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Kozlemények a kolozsvari egyetem altalanos kér-
¢s gyogyszertani intézetébdl.
I
Midszertant észrevételek az dllatok végbélbelt  homérséke
meghatdrozdsdnak mddjairdl és egy iy dilatrogzité mddszer-
rol a homérésekkel jardé vivisectidkhoz?),
HOGYEs ENDRE tur-tol.
(Egy kémetszetd tdblival)..

Az allati meleg élettani és koértani koriilményeinek
kisérleti vizsgélatanal a test egyetemes hdmérséke id6-
szerinti allapotinak megitélésére egyik leggyakrabban
hasznalt és legkOonyebben kiviheté mddszer a végbél-
hémérséknek meghatdrozasa. Barmily konyl maga a
meghatarozas, a nyert adatok szimbavehetésége és azok-
nak az egyes kérdések megfejtésében értékesitése nem
kionyl feladat, mert a kisérleti koriilmények, melyek
kozolt a meghatarozas torténni szokott, bonyolodottak,
s a legtobb esetben nem donthetd el, mennyi része van
a taldlt eredmény létrehozasaban a mérési médszernek
és mennyi a vizsgalni szandékolt kisérleti behatasnak.

1) 'E methodikai észrevételek noha elsé sorban ,laboratorium“-érde-
kiiek, nem lesznek talin k6zonbosek e lapnak, mint a ,honi és kiilfoldi
gyogydszat és korbuvdrlat kozlonyé“-nek azon olvaséi elott sem, kik onnén
buvirlatokkal nem foglalkoznak ugyan, de birdlatilag ohajtjik dtvenni és
a gyakorlat mezején alkalmazdsba hozni a kutaték vizsgdlatainak eredmé-
nyeit. A tudominy és a gyakorlat szempontjibol oly fontos fertéz5 beteg-
ségek okainak és ezek elhdritdsi modjainak kisérleti fiirkészése jelenleg a
korbuvirlat napi renden levo kérdése. Specificus novényszervezetek alak-
jaban a talajban, légben, ételekben, italokban, ép és kéros viladékokban,
bomlé szervi anyagokban keresik az epidemidik rejtélyes fertdz6 anyagait,
oFertoztelenité® szerek utin fiirkésznek, melyek amaz apré novényszerke-
zeteket meg6ljék ¢s vehiculumjaikat drtalmatlannd tegyék az emberi szerve-
zetre. E vizsgilatokndl az dllatok végbélbeli hémérése nagy szervepet jatszik.
Feladata kimutatni ama gyanis anyagok ,pyrogen® hatdsit, vagy annak
megsziintét ,fertoztelenités* utin. E vizsgilatok a gydgytani, egészségtani
gyakorlatba bevigd nagy horderdvel biré kovetkeztetéseknek szolgilnak
kiindvlaspontjdul. Nem lehet érdek nélkiil valé azért kozelebbi vizsgalat
ald venni magit a kutatds moédszerét és kitdrni annak biztossdgi fokat azok
eldtt is, kiknek sajit vizsgilatok alapjin nem 4ll mddjukban 6nnon tapasz-
talatoknt gyiijteni a szobanforgd kérdésekben.

Errors like strows, upon the surface flow

He who would search for pearls must dive below (Dryden).

Hogy az allatok végbél-hdmérészeti adataiban minden 5
tovabbi biralat nélkiil nem lehet megbizni, belitja akar- R
ki, ha huzamosabban olynemii vizsgalatokkal foglalkozik, )
melyeknél ez adatokra sziikség van. ‘

Mar ZLegallois-nak?) feltiint, hogy ha nyuljait kisér- >
letek tétele végett felfesziti a nytlpadra, hémérsékiik
alaszall. Brodie?) pedig kisérletileg tanulmanyozta azon

kérdést, hogy tengeri nyulak mennyire hiillnek Il e’
rogzités folytdn, s azt taldlta, hdgy 4ltalaban annal |
inkdbb lehiil az allat minél fiatalabb és minél kisebb, s v

6 észlelte elészor, hogy az 4llatok ily lehiilés folytan el
is pusztulhatnak. Kussmaul és Tenner®) szintén azt
talaltdk, hogy a tengeri nyul, hatara kifeszitve, lehiil, 3
még pedig annalinkabb, minél jobban ki van feszitve, s 5
hogy e lehiilés 11°C kiils6 hémérsék mellett egy ora B
alatt 2°C-ra is felmegy. Hasonlé észleleteket kozilnek
az ujabb irodalomban Fleischert), Horvdth®), Riegels),
Manassein?). Legtjabban Adamkieviez®) és Bohm?) tanul-
manyoztak e felfeszités utan beall6 lehiilés lefolyasat,
a) nyulakon néhany o6ran at a felkétés utdn, b) macs-
kédkon egészen a lehiilés folyaman bekdovetkez6 halalig.
E vizsgalatok azt mutatjak, hogy a Czermak-féle nyal-
padra feszitett nyiulnak, vagy macskanak végbél-hémeér-
seke, a felfeszitést6l kezdve, alaszallani kezd. A lehiilés
typicus menetében a haldl bekdvetkezéséig harom sta-
dium kiilonboztethetd meg. Az elsd hicsokkenéds szakdban,
mely a felkotéstél 1—3 oraig tart, rohamosan szill ala a
végbél-hOmérsék, kiilintsen a lehiilés elsé felében; egy
id6 mulva azonban megsziinik a csékkenés és egy dllandé
himérsékii szak kovetkezik, mely macskanal s—r1o0 oraig
) Qeuvres de C. Legallois, Tome II. Paris. 1824. — 2 Philosoph.
Transactions. 1811. L. p. 36—49. — %) Moleschott. Untersuchungen etc. ]
I."Bd. I. H. 105 ). 1856. — 4) Die Wirkung der Blausiure auf die Eigen- i
wirme d. Siugzethiere. Pfliiger’'s Archiv. 1869, II. Jahrg,, p. 434. — %) Zur
Physiologie der thierischen Wirme. Centr. Blatt f, d. med. Wiss. 1870,
Nr. 35. — % Virchow’s Arch. Bd. II. LII. Heft. Pfliger’s Archiv. Bd.
IV. p. 399. — 7) Pfliiger’s Archiv. Bd. IV. p. 283. — %) Arch, f, Anat.
u, Phys. 1875, Nr. 1, 90, 1. — %) Arch. f. Exp. Path. u. Pharmak, 1878,
379. lap.
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tart, melyben néhany tized fok ingadozas mellett egyenld
magas marad a hOmérsék; a lehillés wédgsd szakdban
ismét gyorsul a lehiilés egész a halalig, mely néha egész
25°C-nal kovetkezik be. Tengeri nytlnal sajat észleletem
szerint hasonlé e typicus lehiilés a masodik és harmadik
stadiumban. A felfeszitett allatok e szabalyszerii lehiilésé-
ben az egyes siakok tartamukra, a lehiilés és az inga-
dozas terjedelmére nézve a kiilonboz6 allatoknal eltérék
részint az allat nagysaga, taplaltsaga, a felkotésnél szen-
vedett zaklatottsaga, részint a kiils6 hémérsékhez képest;
az egyetemes lefolyasban azonban a leirt harom szak
mindig kivehetd.

Legnagyobb a kiilonbség — valdszinlleg a fel-
kotéskori zaklatas kiilonfélesége miatt — az elsd lehii-
lést szak elején ; néha perczenkint rohamosan csokken a
hémérsék és az els6 draban 1—2°C-nyit szall: masszor
lassiibb a csokkenés. Epen ez az id6szak az, melyben
szok4ds a ,normalis® hoémérséket meghatarozni, mely
hogy kilonboz6képen eshetik ki, ha csak nehiny percz-
nyi killénbség van is a meghatarozas idejében, elsé
pillanatra belathaté ha egy ilyen normalis lehiilésrél
dsszeallitott graphicus gorbe vonalat megtekintiink. (L.
a kovetkezé kozlemény 1-s6 abrajat).

E lehiilést nem keriilhetjiik ki akkor sem, ha minden
mesterséges felfeszités nélkiil szabadon mérjik a végbél-
hét, egyedill csak egyik kézzel rogzitvén a medenczét.
Azalatt, mig a hdéméré higanya megallapodik, 8—ro/
eltelik, mialatt mar nehany tized fokot hiil az allat,
annyival inkabb, mert ilyenkor a czombok eltavolodnak
az allat lagyéktijairdl és szabadabb feliiletet engednek
a lehiilésre. Aa-’a-m/ezfeguicz’) észleletei mutatjak, hogy az
u. n. ,hypnotizalas* altal nyugalomba hozott allat vég-
bél-hOmérséke is kezdettdl fogva csékken, még pedig kez-
detben szintén oly rohamosan mint felfeszitésnél.

Masfel6l konyen meggyo6z6dhetiink arrdl is, akar
szabadon, akar felfeszitve mérjiik a véghbél-hémérséket,
hogy az azonnal emelkedik, mihelyt az 4llat nyugtalan-
kodni kezd és wzommozgdsokat tesz. Minthogy e mozgas
folytan beallé héemelkedés o.5°C-nyi emelkedést is kelt-
het, s az 4llat nyugtalankodisa szabad mérésnél, a kisér-
lettevé részérél nem szabalypzhato, ez megint oly zavaré
koriilmény, mely a végbél-hémérés adatait mas egyéb
zavaré okok nélkiil is megbizhatatlanokka teszi.

Egy masik valtoztatéd koriilmény a végbél-hOmérés
adatainak megallapitasaban és értékesitésében az, /hogy
a végbél-homeérsék a végbél kilonbizo magasiatain kilon-
boz6. E koriilmény egyes buvarok el6tt, mint Heidenhain
etc. mar régebben feltlint; bdvebb ismereteink azonban
erre vonatkozdlag csak Adambkievicz?) vizsgalatai folytan
vannak. Ha egy h6mérét a végbélnyilasbol befelé tolunk,
egészen a rekesz felé, annak higanya folytonosan emel-
kedik. Legmagasabb a hémérsék 12—14 cm. mélységben,
mely a hastirben a 2-dik és 3-dik dgyékesigolya magas-
latan, a vesék, a gyomor és maj tajara esik. Innen 8—g
cm. hosszusagban, visszafelé a medencze bejaratig lassan
csokken. A medenczében a csokkenés megsziinik és a

_hémérsék tobbnyire egyenletes marad. E tér 4—5 cm.

hosszlisAgii. A medencze kijaraton kiviili végbél-részlet-
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ben megint gyors hdcsékkenés all be 1—2 cm. mélység-
t6l kezdve a végbélnyilasig. A medenczén Kkiviili és a
hasiirbeli legnagyobb végbél-hémérsék koézott a kiilonbség
1°C-ra, vagy még tobbre is felmegy. 5—7 cm. mélység-
ben, tehit a medenczelirben mar egészen o0,5°C-sal
magasabb lehet a h6émérsék, mint 1—2 cm. mélységben
a medenczén kivil. A dolgok igy allvan, csupan azaltal,
hogy a kiillénb6z6 méréseknél (akar szabad, akar fel-
feszitett allaton) kiilonbozé mélységben mériink, egészen
eltér6 adatokat nyeriink, melyek az Osszehasonlitasra
teljesen értéktelenek és egyéb bonyolité korilményeket
szamitasba nem vévén 1is, az adatok értelmezésében
kdnyen tévitra vezethetnek, minek folytan igen kinyen
a kisérleti behatasnak tulajdonithatjuk a h6mérsék-menet-
ben az eltér6 meérés folytan keletkezett ingadozasokat.

Egyéb kevésbé lényeges hibaforrasok lehetnek
még a kovetkezd koriilmények. A végbél, ha bélsarral
van tele, (kutyanal vagy macskanal) a héméré higany-
tartdja ebbe juthat és valamivel alacsonyabban mutathat,
mint az lires végbélben, Ha a végbél iires és a h6méro
felett goresosen Gsszehuzdédik, e hémérsd higanyoszlopaban
ingadozasokat hozhat létre. (Billroth?).

Mindezen, a hémérsék megallapitasanal szerepelhetd
hibaforrasokhoz tovabbi bonyolité koriilményekiil hozza-
jarulnak még az allatok egyéni tulajdonsagai, taplalt-
saga, normalis hOmérsékiitknek — ugy latszik — nagyobb
labilitdsa, mind olyan korilmények, melyek feljogosit-
hattak egyes buvarokat [Wunderlich®), Stricker®)] oly-
nemii nyilatkozatokra, hogy az A4allatok, kiilénésen a
tengeri nyll végbél-hdmérsékének adatai az allati meleg
egyes kérdéseinek értelmezésében teljesen megbizhat.
lanok.

Habar a fenntebbiek szerint e kételkedésnek jogo-
sult is az alapja, egészben véve még sem lehet lemon-
dani a reményr6l, hogy a sokoldali hibaforrasokat
reducilva, ambar Aallandd, de ellendrizheté hibakkal
dolgozva, e hémérsék-adatok hasznavehet6kké valjnak.
Feljogosit erre az, hogy a legtdbb kisérleti hibat okozé
két koriilmény, a szabad mozgasatél megfosztott allat
természetes lehiilése és a hOmérséknek a végbél kiilon-
boz6 magaslatain vald valtozasai meglehetésen szabaly-
szerlien folynak.

Ha héméréseinket a végbélnek mindig ugyanazon
magaslatain tessziik, ha ismerjik a kisérleti mddszer
okozta lehiilés lefolyasanak egyes stadiumait, a concret
hémérészeti adatok értelmezésénél meglehetds allandd
tényezbkkel szamolhatunk.

A torekvés az ilyneml kisérleteinknél ki nem keriil-
heté hibaforrasoknak allandésitasara, s egy megbizhaté
kozos végbél-hdmérészeti médszer megallapitisira még
eddigelé nem sok sikert mutat fel. Nem jutott megalla-
podasra a dolog — ugyszélvan — a kérdésnek
egyetlen agiban sem. A vizsgalék kiilonbozé allatokon
teszik kisérleteiket, kiilonb6z6 modszer szerint végezik
héméréseiket, igy az adatok Osszehasonlitisira és meg-
birdlasira nincsen kriterium,

1) Beobachtungsstudien iiber Wundfieber und accidentelle Wund-
krankheiten, Arch. f. klin. Chir. Bd. V. S, 378, 1874. — 2) Das Verhalten
der Eigenwirme in Krankheiten. 1870. p. 128, — *) Untersuchungen
iiber das Wundfieber. Med, Jahrb, 1871. H. L p. 67.




Nézetem szerint, hogy lehetbleg egyontetli végbeél-
hémérészeti modszert lehessen megallapitani, a kovetkezd
hirom dologban kellene lehetéleg megallapodasra jutni.

1-sz0r. l.ehetbleg ugyanazon faji allaton tenni a
kisérleteket. 2-szor. Megallapodni abban, hogy a végbél
milyen magaslatin torténjék a hOmérés. 3-szor. Meg-
hatarozni, hogy mily esetekben ejtessék meg a hOmérés
szabad, vagy rogzitett 4llaton és kiilindsen megallapodni
a rogzités madjara nézve.

A mi az elsé kérdést illeti, kétségen kiviil kivanatos,
minél tobb fajta 4llaton tenni meg valamely kisérletet;
miutan azonban egy kérdés megoldasara is lehetSleg
sok kisérlet teendd, nem igen talaljuk, kiilonosen a
jelenkori gyors munkéilkodas idején, hogy a vizsgaldk
egyszerre tobb fajta 4llatokra terjesztenék ki figyelmii-
ket. Legalkalmasabbak lennének az oly &llatok, melyek-
nek megkozelitdleg olyan allandd a hémérsékiik, mint az
embernél. Tapasztalataim szerint legjobban lehetne igénybe
venni e tekintetben a madarak koziil a hazi tyukot,
vagy kakast, melynek normalis hdmérséke 39—40°C.
kozé esik, s a kiils6 meleg, valamint a mérésmod valto-
zasaival szemben nem ingadozik anayira, mint a tengeri
nyulaké és a kutyaké, melyeknek normalis hémérséke
kiilonbozé észlelbk (Billroth, Kussmaul és Tenner) szerint
egész 2°C kozott valtozik. E madarakat igen alkalmassa
teszi még a végbélhd meghatarozasara az, hogy tag vég-
beliik van, melyen konyedén be lehet vezetni a hémérSt
a test kozéppontjaig a rekeszig, s a veliik banas sem
nehéz. Hatranyuk az, hogy sok élet- és kdrtani kisérle-
tekre nem alkalmasak, vagy legalibb nem igen voltak
meég hasznalva, s vérlik magasabban lévén temperalva,
a rajtuk nyert kisc¢rleti adatok az emlds hazi allatokéinal
még kevésbé vihetdk at az emberre.

A tengeri nyulak, kutydk és macskdk inkabb
vannak hasznalatban e tekintetben. Ez allatok koziil leg-
gvakrabban hasznaljak kétségkiviil a fenger: nyulat,
mivel ugyanazon fajbél legkonyebben legnagyobb szam-
ban kaphatdk, a veliik valé banas legkényelmesebb és
az élettani kisérleti modszerek ez allatokra leginkabhb
ki vannak fejtve. Lllenvetés ellene, itteni hOmérsékének
nagy valtozékonysaga felfeszités alkalmaval. A kutya,
noha ennek normalis hémérséke is szélesebb hatarok
kozott ingadozik (38—40°C. BRBillroth) mint az emberé,
annyiban alkalmasabb nyulnal, mert tag végbele miatt
kényelmesebb a hémérd bevitele; tovabba kelld banas-
mod mellett szabad hémérésre alkalmasabb mint amaz,
fejlettebb szervezeténél fogva kézelebb allvan az emberhez.
A macskara ugyanezek allanak, s6t miutin ujabb
vizsgalatok szerint ezeknél az izzadast kisérletileg lehet
tanulmanyozni, az allati meleghez tartozdé sok kérdés
eldontésénél valdsziniileg igénybe fognak vétetni. Hatra-
nya mindkét allatnak az, hogy a velik valé kisérletezés
kényelmetlenebb, s oly nagy mennyiségben nem allnak
rendelkezésre, mint a nyulak. Nézetem szerint @ ££sdbb
kozlendo cauteldrkal minden, a: dllati melegre vonatkozd
vizsgdlatol lengeri nyulakon lehet elkezdent és azutin ki-
lerjeszkedni a tobbr dllatokra.

A mi a masodik kérdést illeti, hogy a végbélnek
nind magasiatan torténjék a himérés ? a kovetkezé szem-
pontok lennének iranyadok.

A végbél-hémérsik fokat is, mint minden tajhé-
mérsékét hirom tényezd szabja meg: 1-szor az, hogy
mennyi meleg terem ott helyben ? 2-szor az, hogy mennyi
meleg jon oda mashonnan? (a vérkeringes utjan, vagy a
szomszéd szervekt6l vezetés folytan) 3-szor mennyi
meleg vesz el belle vezetés és kisugarzas folytin? A
helybeli melegtermelés a végbél-hémérsék létrehozasiban
alig johet szamitdsba, mert mint minden szovet meleget
termel ugyan ez is, de tekintetbe véve, hogy az egész
végbél szovettomege nem nagy, hogy az emésztési mi-
veletben mar alig vesz részt, hogy élénkebben mkodo
mirigyei nincsenck, hogy mozgisa lomhadbb, mint a
magasabban fekvd bélrészleteké, alig hibazunk, ha azt
allitjuk, hogy a végbél sajat hotermelése a talalt végbél-
h6émérséknek csak csekély hanyadat adja, tengeri nytlnal
kiilonosen, hol a vékonyfala végbél Osszes mikodése,
Ugy latszik, csak a szaraz bélsar-g6bok tovahajtisaban
all. Igy tehat a végbil-hdmérsék létrehozasaban kiils-
nosen a masodik és harmadik pont alatti tényezOk szere-

pelnek, még pedig a végbél kiilonbozd magaslatan kiilon-

b6z6 mértékben. A végbél-nyilasban egészen a medencze-
bemenetig tulajdonkép a végbél koriilotti edények hoé-
mérsékét mérjilk, melyeknek vértartalma uGgy, mint a
béralatti edényeké a kiilsé hémérsék, valamint a va-
somotoricus idegrendszer kiilonbozé Aallapotai  szerint
nagyon vVvaltozé; igy a medencién kividi véghél-részlet
hiomérséke nagyon ingadosd és egyszersmind legalacsonyabb
1s, mavel kornyéki fekvésénél fogva wvezetés és kisugdrads

JSolytin itten legnagyobb a lehilés.

A véebél medenczetirbely részletéhez az aorta abdo-
minalis Again a test legmelegebb, masfel6] a medencze-
és csipOviszereken a kornyéki hidegebb tajakroél jon
a vér, se kétféle vér kozés hémérsékét mérjiik tulajdon-
képen a medenczelirbeli végbélben, melyhez valoszintileg
nem tekintélytelen hanyadot szolgaltatnak még kozvetlen
vezetés folytan kiilénésen élénkebb miikodés esetén a
medenczét kirnyez6 izmok is. A medenczeiir a lehiiléstdl
jol van védve, felfelé nem veszit meleget, mivel e has-
iri tajak még melegebbek, koroskoril kilonosen két
oldalan vastag izomrétegekkel boritott csontcsatorna
kornyezi, s alsé nyilasa aranylag kicsiny feliiletet képez,
mely a gattaji szovetek nem-igen vékony rétege altal van
védve a lehiilést6l, mig a felhuzott czombok még inkabb
akadalyozzak a lehiillést. E minden oldalrél védett alla-
pot magyarazza a hémérséknek meglehetds dllandosagat
e részben.

A hasiirbeli végbél hOmérséke sem sajat hémérsék,
hanem a hasiiré magaé, mely szamos tényezbk kozos
eredménye. A hasiiri két fé6edényben, a hasi aortaban és
a vena cava ascendens-ben, mint Claude Bernard thermo-
electricus mérései mutatjdk, a veseedények feletti tajon
egyenlé a hémérsék, mig attdl felfelé a viszérben, s attél
lefelé az iitérben emelkedik a vér hémérséke; legmaga-
sabb a vér hémérséke a vene cava ascendens-ben a mij-
visszér bedmlési helyén. E két kilonbdzé hémérsékbdl a
hastirben egy kozds hémérsék fejlédik ki, melyhez
kisebb-nagyobb hanyadban hozzajarulnak még a maj,
1ép, belek és a hasiiri izmok is kiiléniésen mitkodés koz-
ben kifejtett melegiikkel. E ko6zés hasiiri hémérséket
mérjik a hasiliri végbél-részlet kiillonboz6 magaslatan,
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mely hémérsék még magasabb mint a medenczeiirbeli,
mivel a lehiiléstél még vastagabb rétegek 6vjak mint
amott, de nem annyira allandé talan azért, mert a belek,
maj stb. id6szakos miikidése abban nagyobb ingadozé-
sokat hozhat létre mint amottan. ILegnagyobb a h6mér-
sék a végbélben a rekeszhez legkdzelebb esé magaslaton,
onnan kifelé, habar lassan, folytonosan csokken, mivel a
medencze felé kevésbé van 6va a lehiiléstol.

Az egyetemes test-homérséket leginkabb kifejez6
adatokat nyernénk kétségen kiviil, ha @ végbd! hasiiri ré-
szében (még pedig minél fenntebb) mérn6k a hémérséket.
Tébb kisérletezé [Samuel?) etc.] meg is kisérlette ezt.
Madaraknal, mint fennebb emlitettem, konyen kivihetd.
Kutyaknal és macskaknal, természetesen csak kisebbek-
nél rogzitetlen medenczénél a hémérd veszélyeztetése
nélkiil aligha. Tengeri nyulnal rendszeres hémérés he-
lyéiil azért nem ajanlatos, mert néha a felhalmozddott
bélsargobok miatt a bél Aatfurisa nélkiil lehetetlen a
bevitel ; nem ajanlatos tovabba azért, mert hogy itten
12—15 cm-nyire bevihessiik a hémér6t, ki kell fesziteni
az also6 végtagokat, s elvonni azokat a haslr két lagyéki
oldalarol, miegy magaban véve, mint alabb latni fogjuk,
tetemes lehiilést okoz.

A medenczeiiron kiviil esé véghélyészletben (tengeri
nyulnal egész 2 cm-nyire tolva be a h6mérdt) a hémérés
bizonytalan eredményeket ad, nem csak azert, mert a
vasomotoricus befolydsok itten jobban szerepelhetnek,
hanem a végbél-zarizmoknak Billroth altal felvetett zavard
hatdsa is érvényesiilhet. Az itteni h6mérésnek elénye az
lenne, hogy szabad allaton (kiilondsen kutyan, kevéshé
macskan) nagyobb zaklatas nélkiil hajthaté végre, ten-
geri nytlon nem annyira.

Legalkalmasabbnak latszik a hémérésre a medencze-
dirbeli végbélrészlet. Egyfel6l mar itten nem oly valtozé-
kony a h6, mint a kiilsé részletben, masfelél a hémérd
bevitele nem litkozik oly nagy akadalyokba, mintha azt
a hastiri részletbe akarjuk bevinni. Noha o0.5C*mnyira is
ramehet a kiillonbség a hasiiri és itteni hémérsék kozott,
de mint Adamkievicz vizsgalatai mutatjik, itten ez ala-
csonyabb homérsék mellett a végbél e részletének
kiilonb6z6 atmetszetein nem olyan nagy a kiilonbség,
mint a hasirben.

Legajanlatosabb lenne azért conventio wtjan megdlla-
podnt abban, hogy élettant és kirtani kisérieteknél a me-
denczebely  véghél-homérsék méressék, megemlittetvén ter-
mészetesen mindig a mélység 1is, melyben a mérés
tortént.

Tengert nyulakndl szabdlyul lehetne elfogadni ast,
hogy rendes medencretartdsndl addig tolja az ember elére
a homért, mig megakad, mi azt mutatja, hogy a promon-
toriumhoz - korilbeliil az edény-bifurcatio tdjara jutott be
a homéro, mely kozonséges mnagysdghn nyilndl 5—7 cm.
mélységben fekszik a véghélben.

!} Samuel. Entstehung des Fiebers etc.

(Folytatasa kovetkezik).
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Az orr- és garathabarczokrdl, s ezeknek miileges
eltavolitdsarél, az orrnyildsnak és garatiirnek
véres uton tagitasa nélkiil?).

Kun ZortAN tr., fGiskolai orvos, a torvényszéki orvostan elGadoja a s.

pataki jogakademidn.

(Folytatas).

A kbr-elkiilinzés érdekében megjegyzendd, miszerint az orriir-
ben tilnyomé szamban csak a kocsdnyos nydkhabarczok, a garat-
irben ellenben a rostos habarcsok szoktak el6fordalni. Tovabba
as alsé orrkagylé mellsé végén a takhirtya néha annyira tilteng,
hogy az nydkhabarcz teste gyanant tfinhetik fel; ez esetben
benniinket a tévedéstél a dagnak mozgathatlansiga, s a nydkha-
barczt6l eltéré tomottsége és a duzzadt takhdrtya élénk, voros
szine 6vhat meg. A hasonlosag egyébirant oly felting, hogy ke-
véshé gyakorlott egyének mar tobbszor kiirtottik a kagyld neve-
zett részét habarcz helyett, Szintén el6fordilhatnak ritkdn kisebb-
nagyobb kiterjedésti talyogok is, az orrsévény takhartyaja alatt,
melyek habarczhoz hasonlithatnak. Ezek pedig azaltal kilonboz-
tethetbk meg a habarczoktél, hogy a takhartya kériilirt, lobosan
duzzadt, fdjdalmas része alatt szoktak hevenyen fellépni, s mint
vizeny6sen felduzzadt takhartya altal boritott széles alapt dagok,
nyomasra hullimzast mutatnak. Az orrirbdeli kelevény viszont az
altal kildnb5ztetheté meg a habarczoktél, hogy a fajdalmas, ke-
mény dag alapja a korilotte fekvd, megduzzadt takhartyaba van
széles alapjaval bedgyazva, s hogy a dag koézepén fehéres-
sargas szini és dugasz modjara kinyomhatd pont 1ép fel, még
miel6tt az egész dag genyedésbe ment volna 4t. E mellett az
utobb emlitett ¢és ritkan eléfordulé két orrbajnal némi lazas moz-
galom, s az arcz- és orrbérnek kisebb-nagyobb mérvii orbanczos
megduzadasa szokott észlelheté lenni.

Nehezebb korelkiilonzést az orrhabarcz, s az orrban fellépd
sarcoma kozott megallapitani. Ttt a sarcoma gyors kifejlodése,
egyenetlen dudorzatos feliilete, nagyobb tomottsége, s azon koriil-
mény igazithat benninket utba, hogy az kocsanytalanil szokott
néni, s csakbamai felduzzasatja, elékteleniti a kiilorrot; s hogy
a sarcoma jelenléte folytin az orrfedél bérén mar ideje koran
lathatova lesz szamosabb helyen disabb véredényhalézat altal
képezett korilirt edényes beloveltség. Hasonléan nehéz a meg-
kilonboztetés a rdkos nivedékiol, melynél legczélszerlibb, ha a
kérhatarozat elGtt egy kis darabot kimetsziink az 4lképletbdl, s
gorcs6 alatt vizsgdljuk meg annak szoveti szerkezetét. Végre a
csont~ és porczképleteklst azoknak nagyfokd keménysége teszi a
habarczokat megkiilonboztethetdkké.

Itt még meg kell jegyezniink azt is, miszerint vannak ese-
tek, a midén tulajdonképen az orr- és garatiir szomszédsagaban
jonnek létre az alképletek, pl. a szemgodorben, vagy az allka-
poescsont aga ¢s az ikcsont ropnyujtvanya kozelében, s onnét kil-
denek nyulvinyokat az orr- ¢s garatiitbe. E nyulvanyok azutan
konyen onalldoan fejlodott orr- és garatorriirbeli novedékeknek
vehet6k, ha csak fétomegiik az 4llkapocs mellett és a szemgddor
tajan ki nem tapinthatbé; sét gyakran még ekkor is csak a mf-
leges eltavolitds utin leszink képesek eldonteni a novedékek va-
l6di kiindulasi helyét.

Végre megemlitendének tartom, miszerint igen ritkdn a
rostacsont likacsos lemezének fejlédési rendellenességébdl szarma-
zott hidny esetén, az agy, novekedése alkalmival a kemény
agyhartyat az orriir felé tfirheti be tomldszerfien, ez utdbbi ma-
gaban rejtvén az agy dllomanyanak bizonyos egy kis részét. Hogy
ezen agysérvek szintén felcserélhet6k az orrhabarczokkal, kétséget
nem szenved, s valdban szerencséje a betegnek és az orvos-
nak egyarant, hogy ezen sérvek a legnagyobb ritkasagok
kozé tartoznak, s kevés alkalmat szolgéltatnak az orvos kor-
jelzési tapintatossdgdnak kiprobalasira, de egyszersmind kijatsza-
sara is. Azt sem felesleges megjegyezniink, miszerint arra néave,
valjon az alképlet f6tomege az orriiregben, vagy a Highmor-i6bil-
ben van-e? azon koriilmény adhat kells felvildgositast, hogy az
utbbbiban fejl6dék allandé fajdalom és nyomas érzését hozzak
létre mar a fejl6dés kezdetén, a felsé dllcsontban, a fogmedri
idegekre gyakorlott nyomds folytan; s hogy e tekintetben szintén
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jellemz6 tiinet gyanant vehetd az is. miszerint a Highmor-6bolben
fejl6d6 alképletnél koronkint egyszerre nagyobb mennyiségt, sar-
gas szinfi, sirii nyaktdmeg szokott elGszivirogni az orriirbdl.

Az orr- és garathabarczoknak fenntebb emlitett kéros kovet-
kezményeit — azt hiszem — az el6adottak nyoman oly komo-
lyaknak, s veszélyescknek kell tartanunk a beteg egészségére néz-
ve, miszerint a koérhatdrozat megallapitasa utin behatéan kell gon-
dolkoznunk az 4lképlet miel6bbi kiirtasardl, s igy a beteg lehetd
megmentésérél; annyival is inkabb, mert 6nmaga a természet a
lehetd legritkabb esctben szokta részére meghozni a segélyt, az-
altal, hogy a nyakhabarczot az orriirtb6l, kocsanyanak elfekélye-
sedése mellett kikiiszoboli; a rostos habarczoknil azonban
ilyesmir6l sz6 épenséggel nem lehet, hanem megforditva in-
kabb e tométt alloményd alképletek nyomésa hozhatja létre a
puhabb szovetl takhartyarészek elfekélyesedését, meg tszkosodé-
sét. A mi pedig a halogatast illeti, az csak az alképlet tovabbi
novekedésére, s ezaltal a beteget fenyegetd veszély felhozasara
szolgaltat alkalmat,

A nydkhabarczokat legegyszerlibben egy egyenes, vagy kissé
meggorbitett nyelli, ellapitott csipévégekkel bird habarczfogbval
tavolithatjuk el, a kovetkez0 eljards szerint: A beteget arcczal az
ablak felé forditva iiltetjiik le magunk el6tt, s orrat mindenek
el6tt erGsen Kkifuvatjuk, hogy a légaram altal a habarcz teste le-
hetéleg kozel taszittassék az orrnyilashoz. Ekkor balkeziink ujjait
a beteg homlokdra timasztvin, a nagy ujjal a orrhegyet annyira
felemeljik, hogy az ablakrdl jové fénysugarak az orriir mellsé
részét kell6 mérvben megvildgithassdk, mire a habarczfogdt jobb
keziinkbe vesszik, s Osszezart szarakkal a habarcz kocsanyaig
leheté mélyen betoljuk. Elérvén azt, a fogd szarait megnyitjuk,
s ugy illesztjik a csipSlapokat a habarcz teste koril, hogy az
a szdrak bezarasa alkalméaval egész kiterjedésben azok kozé le-
gyen beszoritva, Meggy6z6dvén ekkor a babarcz kelld rogzitésé-
rél, a fogoét hossztengelye koril forgatjuk, egytttal gyengéden
kifelé¢ huzzuk, s ez eljarist mindaddig folytatjuk, mignem a ko-
csany a csavards kovetkeztében el nem szakad, s ekként a ha-
barcz teste kihtzhatdévd nem valik. A habarcz visszamaradt részét
is, a mennyiben ritkdn huzhatd ki az teljesen, hasonld mobddon
tavolitjuk el, valamint az esetleg még benntlevd t6bbi  6nalld
habarczokat is, ha azok témegesen fordilnak el6 az orrirben. E
miitét igen egyszerfi, s kiméletesen végrehajtva, alig okoz fijdal-
makat a betegnek; e mellett sok vérzéssel sem jar, mert a vér-
edények szintén elcsavarodnak, s a vérzés csilapitisira a hideg
vizzel orrzuhanyozas is a legtobb esetben elégséges, kivalt ha a
vizhez kevés vashalvagos oldatot ontiink ; az orriir kitdmeszelése
pedig csakis vérzékeny hajlami egyéneknél valhatik kivételesen
szitkségessé. Ezen eljarissal a malt évben egy jbkora, totbabnyi
kiterjedésli nydkhabarczot tavolitottam el egy ndi betegtél, s a
mfitét utdn a vérzés péar cseppnyi volt csak. A habarcz kocsinya
a kozéps6 orrkagyld mells6 3-danak szélérél indalt ki, s a
habarcztest onnét szabadon logott le az orriir mellsé részébe.

Az orriir mellsd  részében fekvo, szélesebb kocsannyal bird
habarczok fogbval mér nehezebben levén megkozelithetSk, kiirta-
sukhoz e czélra hivatott kacsszoritbkat vehetiink alkalmazisba. E
miitéthez  Wilde habarcz-kacsszoritéja, de kiiléndsen Zanfal-é
hasznalhaté igen el8nydsen (1-s6 abra), wiutdn ez utdbbbi a hii-
velybe rejtett, el6tolhatd, kétagh rugd segélyével az orriirben
onmaga készité el a sodronykacsot. A kacsot azutin eldre
bevezetett orrtdlcséirel, vagy tagitd orrtiikorrel eszkozolt bovités
¢s homloktiikorrel végzett j6 vilagitds mellett illesatjiik fel a no-
vedék kocsdnyara, mi megtorténvén, azt lassan leszoritjuk. A le-
szoritd sodronykacs a habarcz belsé 4llomanyat konyen szétzhzza,
minélfogva sziikségessé valhatik, hogy a befiizés vége felé nehany-
szor a kacsszorit6t is megcsavarjuk, s a kacs folytonos feszitése
mellett gyengéden kifelé hiuzzuk. Ez utdébbi mdd szerint folyd évi
nov. 3o-an tavolitottam el a Zaufal-féle kacsszoritdval egy s. a.-
Ujhelyi asszonysdg orrabol hiromlebenyli orrhabarcz két mellsd
lebenyét egyszerre, igen mérsékelt vérzés dltal kovetve ; a harma-
dik leflizését pedig a beteg idegessége miatt késGbbre halasztot-
tam. A habarczlebenyek kozil, melyek egymas mellett fekiidtek,
a mellsé jokora mandolahoz hasonld nagysigh és alaki, a ko-
2épsd ellenben félakkora volt. A harmadik lebeny végil nagysa-
gara nézve a ketté kozott kozépen allott. Mindharom lebeny egy

kozds kocsdunyal nétt ki a kozépsé orrkagylo hats6 felébél. A
habarcz lebenyei a légaram altal orrlégzéskor mozgéasba voltak
hozhat6k, s ezt folyvast akadalyoztik ugyan az orriir jobb felé-
ben, de kiilondsen akkor, ha kifuvas alkalmaval mellfelé taszittatik
a habarcz lebenyei el6tt. A beteg a baj fejlédését fiatalabb kora-
ban kidllott hélyagos himlé utini id6re vezeti vissza, mely idé-
tél kezdve gyakori orrhurutban szenvedett. :
Végre, ha a kacsszoritoval sem érhetiink czélt, talan a ko-
csany taltomottsége, s nagyobb ellentdllasa folytdn tompahegyf
és hosszunyell kis haedarcskés, vagy a Zaufal-féle orrgarathabares-
ollé segélyével (2. dbra) végezhetjiik a kiirtast, orrtolcsér, vagy tagitd
orrtiikor kozvetitése és jo vilagitisa mellett. Ez utébbi moédon a
masodik helyen emlitett rostos garatirbeli habarczot tavolitottam el
a kovetkez6 eljarassal: A beteget a vilagitdé lampa mellé Ggy
iiltettem le, hogy az jobb oldalan foglaljon helyet. Ekkor elévet-
tem egy vastagabb orrtolesért, ezt a lampa felett gyengéden
megmelegitettem, majd balkezem Gjjait a beteg homlokéhoz rog-
zitettem, a nagy ujjal pedig az orr hegyét felemeltem. Ezen eld-
késziiletek utin a tolesért a jobboldali alsé orrirjaratba szabdly-
szerfien bevezettem, mi megtorténveén, azt homloktikor segit-
ségével j6l megvildgitottam, s végét (6l és beleemeltem az
orrsovényhez, hogy az alképlet kocsanyat tekinthessem meg. Vég-
re a tolcsért fenntebbi helyzetben balkezem mutaté ¢s nagy dGjja
kozé rogzitvén, jobb kezemmel Zaufal-féle garatorrhabarcz-ollst
vettem el8, s azt a bezirt lapokkal oly helyzetben toltam be a
tolcséren egész a fenekéig, hogy az ollblapok gorbiilete az orr-
sovény felé legyen fordilva, mire az ollé lapjait szétnyitottam.
az alsé olldlapot pedig a habarcztest feneke és bels6 oldalfeli-
lete mentén a kocsdnyhoz csusztattam fel, s miutin meggy6zdd-
tem, hogy a kocsany ekként csakugyan az oll6 metszblapjai kozé
jutott, az ollot bezartam és altala a kocsdnyt dtmetszettem. Meg-
jegyzendd, miszerint a tolcsér bevezetése elott a habarcz fenekét
méir egy, a lagy szajpad mellett felvezetett, fogas szélli gorbe csi-
pesz szarai kozé rogzitetlem, s igy a lemetszés utdn konyl volt
a levagott habarczot annak segélyével a garatiirb6l eltavolitani.
(Vége kovetkezik).

KONYVISMERTETES.
Trawté de climatologie médicale par le docteur H. C.
Lombard de Geneve. Paris, §F. B. Bailhre et fils. 8-rét,
4 kolet, 25 térképpel 4-rétben. Ara 40 Jrank.

Az el6ttiink  fekvd mfi évek hosszii soran At tett behatd
tanulmanyok utdn széles alapra fektetett munka, melyet igen
ajanlhatunk nemecsak azon igyfeleknek, kik az éghajlatnak a
betegségekre befolydsa irant kilonos érdekkel viseltetnek, hanem
egyaltaldban mindazoknak, kik a kilféldi orvosi irodalommal
foglalkoznak, s ennek kortorténeti és jarvanytani adatait biralat-
tal olvassak.

Lombard tr. egész életét az orvosi climatologidnak szen-
telte, s munkaja nyilvanvalén mutatja, hogy tgy a foldrajzbol, a
népleirasb6l, embertanb6l és statistikdb6l, mint az élettanbol és
Osszehasonlité  kortanbdl a megfeleld ismereteket a legszorgal-
masabban Osszegyiijtotte, s ezeket gondos szerkezeiben egy
egésszé ontette. Az altala hasznalt adatok nagy szamuk mellett,
még megbizhatok is, s minthogy azok tudomanyos kapcsolat-
ban vannak Osszedllitva, figyelemre méltbknak kell mondanunk a
bel6lik kivont gyakorlati kovetkeztetéseket, melyek részben a
betegségek megelézésére, részben pedig azoknak gydgyitisara
vonatkoznak.

Az 1. kotet az egész munkdhoz bevezetést képez, s azon
meteorologicus ismereteket tartalmazza, melyek orvosi dolgokra
alkalmazhaték ; a tobbi (1L, 1II és IV.) kotetekben pedig a
betegségek foldrajzi elterjedése foglaltatik. A majdnem 700
lapnyi II. kétetben a hideg és részben a mérsékelt éghajlati orsza-
gokat talaljuk ; mig a IIl-ban vannak Lengyelorszag, Magyar-
orszig, Balkdn félsziget 4llamai, Olaszorszag, Spanyolorszig,
Portugal, Eszak-amerikai Egyesiilt Allamok, Nyugot-India. Kozép-
és Dél-Amerika, nemkiilénben Afrika, A IV. kotet tartalmat
teszi Azsia kozéps6, s déli része és Polynesia.
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A munka a kiadéhoz (19, rue Hautefeuille, prés le boule-
vard Saint-Germain 4 Paris) intézett megrendelésre a postan
franco kiildetik meg.

LAPSZEMLE.

N—I1. Az ujképletek kezelése a Wickersheimer-féle arsenes folyadékkal.

Miutdn Vogt allatokon eldzetesen tett kisérletek altal e
folyadéknak hatasardl ép szévetre meggy6z6dott, alkalmazta azt
sebészeti miitétre nem alkalmas dagoknal is. Hogy pedig a netaldni
arsen-mérgezést  kikerilje, (a mi azonban az dllatokon tett
kisérletek szerint nem vérhat6), 24 Orai id6kozben sohasem hasz-
nalt tobb folyadékot mintegy 2 gm-nal, minthogy ezen mennyi-
- ség arsen-tartalma az arsen napi adaginak legnagyobbikit nem
haladja tdl. A felszivodas részint beecsetelés, részint folyadékkal
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beivodott vaszoncsikok alkalmazisa dltal, (kifekélyesedett raknal)
részint a kotszovetbe vald befecskendés altal (*/s—1 Pravaz-fecs-
kenddvel ép tgy a dagba, mint a kiemelkedés szélébe), részint a
Dohm altal ajanlott eljarashoz hasonléan eszkozoltetett, hogy fo-
nalak, melyek szorgosan desinficialtattak, a folyadékba éztatva
és id6kozonkint ujbol megnedvesittetve, huzattak a dagon keresz-
til. V., vizsgalatai utdn azt hiszi, hogy a Wickersheimer-féle folya-
dék a tovabbi vizsgilatra az alképletek egynémely alakjanal és
fokdnal ajanlhatd, minthoey helyes alkalmazas és mérsékelt
mennyiség képes a dagot a testen ugyanazon allapotban (statusquo)
megtartani, a szétesést felfiiggeszteni, illetéleg megakadalyozni és
meggatolni a tovaterjedést, nemkilonben tovavitelének esetleg
elejét venni. [Vogt. (Greifswald). Ueber die Behandlung von Neu-
bildungen durch Imbibition mit Wickersheimer'schen Fliissigkeit].
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A vérkeringés felfedezése torténelméhez.
(Vége).

Harwvey-nek azonban osztoznia kell hervadhatlan érdemében,
melyet a vérkeringés felfedezése koril szerzett, elészor Servetfel,
ki elsé vala annak felismerésében, hogy a sziv kozfala atlikasztva
nincsen ; masodszor Colombo val, ki Servet utan azt a korabeli orvosok
és buvarok kozott ismertette, s népszerlisitette, végre Fabricius-sal
a viszerek billentylijének felfedezbjével.

De valljuk meg, hogy mindezen elézetes felfedezések nem
vonnak le semmit Harvey dicsfényéb6l; hiszen vajmi ritkan tor-
ténik, hogy egyes embernek koszonhetjik valamely nagy fellede-
zts teljes befejezését; nem szokott az készen, egész tokélyében,
gy mint Minerva, fegyverestl és sisakostdl Jupiter fejébdl el6-
teremni. A felfedezések elGkészittetnek, sejtetnek
sokkal el6bb, mig valaki az elszOort adatokat osszegyujtvén, s az
el6doknek még zavart fogalmait tisztazvan, felderiti végre a teljes

észleltetnek,

igazsagot.

Az utdbbi volt Harvey szerepe és érdeme.
hogy Fabricius tanitvinyai koézott Paduaban tébben voltak, kik
Cesalpin mfiveit olvastak és kiknek elméjében

Semmi kétség,

Servet, Colombo,
a veér szakadatlan keringésének eszméje megfordalt, az t. i., hogy a
szivb8l az iiterekbe, ezekbdl a viszerekbe, s igy tovabb kering,
amde senki kozilik nem birt arr6l viligos kényvet irni, mit
Harvey tett, mlivét 1629-ben e czim alatt ,De circulatione san-
guinis et motu cordis® czim alatt kiadvan, mely Flourens szerint
az ¢lettan legszebb miivét képeuzi.

Harvey 1578. aprilis 1-én sziiletett, Kent megye Folkstone
varosaban. Tanulmanyait Canterbury-ben kezdette, s Cambridge-ben
végezte be. 1508-ban Paduiba ment, honnét 1609-ben Angol-
honba visszatérvén, London egyik nevezetes korhdzihoz, a szent
1610. Ota
tandt

Bertalanhoz czimzetthez, mint orvos lett kinevezve.

mint boneztandr mikodvén, eléadasaiban a  vérkeringés
mar nyilvinosan fejtegette. A szerencsétlen I. Karoly testorvosa
lévén, annak politikai baleseteiben is osatozott. Hazit a londoni
felkel6 nép Osszerombolta, iromanyait megsemmisitette. Harvey
1657-ben halt meg, élelte 80. évében. Gyermeke nem volt. Mint
orvos nagy gyakorlattal birt, mely azonban megcsokkent, mihelyt
konyve megjelent, mi Aaltal tetemes pénzveszteséget szenvedett.

Az érvek, melyekkel Harvey tanit megtamadtik, néha iga-
zan nevetségesek voltak. Féleg azért utasitottdk vissza, mert sem
Aristoteles, sem Galen nem tesznek réla emlitést. Harvey erre
azt feleli: ymem régi konyvekbdl, hanem a természet megfigyelé-
sébdl merithetni igazsigot; ki lehet oly korlitolt eszfi, hogy el-
higyje, miszerint a miivészet, vagy a tudomany valamely 4g a a tokély

oly magas fokan hagyatott reank o6rokségiil, hogy az utédok ling-
eszének, vagy buvarlatainak semmi terni valé sem maradt fenn®.

Harvey kortarsai kozill sokan nem tudtak megvilni azon
tant6l, hogy a belégzett levegb a tiid6kbdl egyenesen a szivbe,
s innen kozvetlen az iiterekbe hatol. Ezeknek Harvey azt monda :
nem 4ll; mert ha a légcsGt megnyitjuk, latjuk, miként a levegé
a nyilason at be, s ki jar, holott ha az iterck megsértetnek,
azokbdl csupian vér bugyog ki.

Altalaban Harvey-nek élettani kisérletekre alapitolt nagy tanat
tobbnyire csak tires szolamokkal, dialecticaval birtik megtamadaui ;
igy midén Harvey azt jelentette ki, hogy a sziv Osszehuzbdasai
bizonyos zorejt okoznak, egy olasz orvos gunyorosan azt vala-
szolta: meglehet, hogy a zorej Londonban hallatszik, de Velen-
czében ilyesminek semmi nesze.

Még Francziaorszagban is nehezen barditkoztak meg a vér-
keringés Gj eszméjével. Descartes, a nagy philosoph, még is elég
bator volt azt védelme ald venni, mi ama korban, hol a vérke-
ringési tanra az eretnekség bélyege volt siitve, nem vala veszély
nélkiili apostoloskodds. () ugyanis azt mond4: mindazok, kiket a
régiek tekintélye még nem vakitott el egészen ¢és kik nyilt szem-
mel fogadjak Harvey nézetét a vérkeringésrdl, nem kételkednek,
hogy valamennyi viszerek ¢és iterek nem egyebek, mint csatornak,
melyekben a vér sziinet nélkil és nagy sebességgel kering.

Miel6tt Havrey konyve megjelent volna, hét évvel elébb
egy mas, szintén nagy horderejl felfedezés jutott koztudomdasra.
Aselli, boncztanar Paduaban, 1622-ben egy Aaltala bonczolt eb
beleiben a tipnyaedényeket —
meg el6szor. Midén az utébbiakat méasodszor akarta bemutatni
tanitvAnyainak, mi végett ismét kutyat valasztott kisérlete targyaal,
nagy meglepetésére, e tapnyaedényeknek semmi nyomét nem talalta
tobbé. Ekkor Asellinek eszébe jutott, hogy elsé alkalommal a
bonczolandd eb jél lakott étellel; hogy tehat meggy6zodjék, val-
jon nem ezen koriilmény okozta-e a tejszerli nedvvel telt edény-
kék megjelenését, Gjabb kisérletet tett, melynél a bonczolat ala
vetend6 kutyat jol megétkeztette, s most csakugyan ismét el6-
els6 alkalommal megfigyelt tapnyaedények a belek

vasa chylifera — pillantotta

tintek az
fodrain.
Semmi kétség, hogy mar Aselli eldtt lattak a
tapnyaedényeket ; azonban az olasz buvar féérdeme abban rejlik,
hogy langeszével eltalalta a valdt, hogy tudni illik amaz edények
csupdn a tapszerek emésztési folyamata alatt telnek meg az ele-
delekbdl szarmazé ,chylus¥-szal. Hiszen Zustack mar 1553-ban
fedezte fel a mellvezetéket (ductus thoracicus). Aselli, fontos fel-
nem johetett annak
s Eustach

sokan

fedezése utin nemsokiara meghaldlozvan,
tuddsara, hogy a tapnyaedények a melliregben levo,
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dltal felfedezett ,fehér viszér“-be szakadnak. Megemlitésre méltd
még, hogy Prerese, Aix varosadban egy haldira itélt jol lakott bilinos
hulldjdban — masfél oraval kivégeztetése utin — Aselli edényeit a
legvilagosabban bemutatta a varos Osszegyiilt orvosai eldtt.
Azonban sem Aselli, sem Eustach felfedezései nem deritet-
ték fel a helyes igazsigot, mert nem ismerték fel az osszefig-
gést, mely a tdpnyaedények ¢s a mellvezeték kozott létezik. Ezen
utobbi tényt Pecquet Jdnos-nak, Dieppe varosiban sziletett fiatal
tudésnak koszonhetjik, ki felismerte, hogy a belekbd) kidgazo
finom tipnyaedények tartalmukat a mellvezetékbe ritik,
kozel a szivhez szakad a nagy viszértorzsbe (subclavia sinistra).
Rudbeck és Bartolin 1020. koriil a nyirkedényeket fedezték

fel, minek kovetkezménye az volt, hogy a viszerek, mint felszivo

mely

erek szercpe egészen el volt jatszva, s két ¢vszdzadnak kellett
elmilnia,
ségét ismét kimutatta.

A vérkeringés felfedezését tehat
kassaganak koszonjiik., Servet, Cesalpin, Harvey, Eustach, Aselli,
Pecquet és Rudbeck ezen férfiak. A megfigyelésen alapuld tudo-

mig Magendie 1820-ban a viszereknek felszivd tehet-

tobb langeszli buvar mun-

manyok terén az igazsig nem tor ki egyszerre, mint a villam,

megvakité fényben, hanem fatyollal van elfedve, mely csak dara-
bonkint foszlik szét szemeink el6tt. Hajoljunk meg ama nagy
természetbuvarok eldtt, kik az igazsdg egyes részleteit ismertették

meg velink, s middn csodalkozast6l elragadtatunk a tudomany

jelenkori vivmanyai altal, ne felejtsiik el azokat sem, melyek el6-
deinkt6l maradtak reank.

Popper Jozsef tr.

Uti levelek.?)
III. b.
Miinchen, 1880. jun. 25-kén.

Az emberi irilékek és mosévizek eltavolitisira a Zonna-
rendszer van clfogadva. A talaj tisztantartdsa mellett gazdasagi
érdekek is voitak dontok ezen valasztasnal.

A hdzi berendezés, melyet tobb helyen tekintettem meg,
olyan, hogy az arnyékszékek alatt vagy az udvar szinén, vagy a
foldbe vajott kifalazott irben, melynek alja vizhatlan mész, all-
nak a hordék a lees6-csével egy mozdithatd darab segélyével
osszckotve, mely a hord6 felsé fenekén levs nyilasba ér. A ton-
nak 1%s—3 akonyi kozonséges vasabroncsos fahordék, s gyakran
atalakitott petroleum-hordék is. Elvitelkor, mi legalabb hetenkint
egyszer torténik, a nyilasba fedelet illesztenek, mely vagy csavar-
ral, vagy szuronnyal lesz bezirva, vagy nem.

A baznak talajit a tonna kétségtelenil megbvja a szenyez-
tetéstol; ellenben a hdz légkdre megtelik bfizzel. A tonnak tar-
talma és a tonnakamrdkban elontott irilék rohad, s a gazok a
zarnélkili lees6-csovekben felemelkednek a lakdsokba. Vizi zarat a
velik jar6 nagy vizelhaszndlds ¢és a tonndknak ebbdl folyblag
gyakrabban sziikséges kiiiritése miatt nagy ritkdn alkalmaznak,
A tonnakamra ritkdn van szellézve, a leesG-csé soha.

Igen (okéletlen tehit még a tonnarendszer Augsburgban,
kozegészségi oldalardl tekintve. Lassuk most a gazdasagit.

A tonnak elfuvarozisit a varos két vallalkozora bizta, kiknek
a héaztulajdonos lakonkint és évenkint go fillért, s a viros azon-
kivil évenkint és hizankint 5 markat fizet. Az irilék a fuvarozék
birtokdba megy at.

A telt tonndkat nagy fedett kocsikon az iiriilék-reservoirhoz
szallitjak ki. Ez tavol a varost6l a Lechdammstrassében fekszik
és latogatdsom idején épen javaban miikodott. Az egész intézetet
egy kidolt-bedolt fészek rejti magéban. A Kkiérkezé tonndkat két
nagy falazott tartdnyba iiritik ki és vizzel kimossak. Egy nagy
szinben allnak azutan készen a kovetkez6 alkalomig; minden ton-
nan a haz neve biztosit az elcserélés ellen,

1) L. az OHL. 29. szamét. IlL. a. folytatdsa.
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A nehézség most kezdddik a tartinyokban meggyiilt és
csakhamar kabitd6 blizt terjesztd evvé elhigilt iriilék tovabbi ér-
tékesitésénél. A mezégazdasig érdekeinek ,tragyapazarldssal, talaj-
kimeritéssel ¢és talajrablassal® dobalodzd védéi itt gyGz6dnek meg
theoridik tokéletlen voltdrdl. Széraztrigya gyirtdsa az egészen higan
foly6 irilékbdl eddig nem hozta be a koltséget; Augsburgban
az utczai szeméttel kellene az iiriiléket compacttd keverni, de ezt
nem teszik, hanem mit parasztok elvihetnek, azt potom aron odaad-
jak, mit nem: a Lechbe oOntik. A mezégazda az évnek csak bizo-
nyos részeiben igényel trigyat; a tobbi idében osszegyiilni hagyja
az {iriléket, ki épitene oly nagy tartdnyokat? a mit el is visz a
paraszt, azt szinte ingyen akarja. Egy 10—20 akds hordbért fizet,
ha egy lbval viszi el, 50 fillért; ha kétlovas szekéren jon érte, egy
markat.

A mint most all a dolog Augsburgban: a tonnarendszer
csak a vallalkozonak hoz hasznot, ki igen kevés személyzettel,
Ggysz6lvin semmi instructioval miikodik. De kezdik mar az iirii-
léket vasuton is tovabb szallitani; ez azonban kis mérvben torténik,
mert nincsenek még czélszerlien szerkesztett waggonok; azonban lat-
tam Miinchen és Augsburg kozt irilékes hordékat lerakni. Azt is
reménylik, hogy a rendszer terjedésével koltségei is csokkenni
fognak, melyek ma a talaj tisztiantartisa érdekében a vérosi pénz-
tart terhelik.

A tonnarendszer ugyanis eddigelé Augsburenzk 3368 héza
kozil csak 1006-ban van foganatositva, s csak 0j épitkezések vagy
nagyobb meérvii atalakitisok esetén kotelez6. Valdban lasst terje-
dés, 13 év Ota (1867.) a varosnak csak harmada. A tobbi hazak-
ban most is godrok vannak, melyekbdl viligos nappal fuvarozzak
el a tartalmat. Ez is toké'etlenill torténik; az ismeretes vas kaza-
non szivattyG van, vagy az kilon van a csdbe igtatva, s evvel
emelik ki a sarat. Légiires kazanok igen ritkédk,

A hazi szemét és konyhahulladék az udvarokon nyitott fala-
zott godrokben hever, rohad hetekig, honapokig. Ekkor a Lechbe
fuvarozzak azokat. Ugyanide jut az utczai szemét is, mert a tragya=-
gyartasra annak koltséges volta miatt nem hasznéalhatjak aat.

Augsburg hulladékiigye, a varos Kkitisztitdsa ¢s tisztantartasa
tehat még nagyon kezdetleges; sok szizados szeny az, minek
innen még el kell tlinni, s temérdek az, melyet folyton produ-
cil a lakossig. Orommel kell idvozolnonk ezért egy vizmi 1ét-
rejottét, mely a varost jo forrasvizzel a legbOségesebben latja el.

Tiz évi targyalisok eredménye ezen mfi, mely bizvast a
varos legel6kel6bb nevezetességének mondhatd, s az is fog ma-
radni jo ideig.

E miivet is a véaros hazilag iétesitette. Tervezbje és épitdje
Endress fomérnok, ki legkisebb részletéig személyesen volt
szives megmutatni a mivet, mely j6 és bOséges vizet szolgaltat
a véarosnak nemcsak, de miiszaki bravourral szolgéltatja aat.

A terilet, melyen a bevezetendl ‘alajvizel felfogjak, a va-
rostdl délnek vagy 2 kilometerre fekszik, az tgynevezett Sieben-
tirchwald boritja azt, mely a varos birtoka, s igy a kivagatastol,
a talajviz a megkevesbedésétél meg van 6va. Harom figgélyes kit-
akna van itt lemélyitve 6 meterig a talajviz tiikre ald. Fenekik a
puszta talaj ; falaikban rések a viz behatoldsira. A két szélsé kat
vize, ezek fenekén csekély eséssel a kozépsébe foly le résekkel
bir6 czementcsatornakon keresztil, A kozéps6 kuttdl egy kilome-
ternyi vascsévon érkezik a viz természetes eséssel a szivattyuzd
allomasra, mely a Lech nagy gatja mellett az e helyen elagaz6
nagy varospatak fG/¢ van (pitve, s itt nagy vastartinyokba omlik.
A géphaz alatt lehalad6 patakviz fiiggélyes vizkerekeket (tourbine)
hoz forgasba, s ezek hajtjak a szivattyuzé gépeket, melyek a vastar-
tanyb6l kiemelt vizet vagy 15 meter magas fiiggélyes vaskazinba
nyomjak. Az ott sszenyomott levegé oly nagy feszilés alatt all,
hogy ha a varosba befoly6é vizet kibocsatjak, ezt 40 meter magas-
sagra hajtja fel. Endress ar szives volt a vdroshdza el6tt egy tliz-
csapot megnyittatni, s a vizsugar tényleg ily magasra lovelt fel.

Ezen berendezésben a természeti er6k eszélyes felhaszna-
lasa érdemel bamulatot. Természetes esés a szivattyukig, melyet
természetes vizer6 hajt. Ily szivattyd 4 van egymas mellett ;
rendesen csak harom miikodik, s ezek is mérsékelve, csak kissé
nyitott zsilipek mellett, Ggy hogy a gépezet garantiat nyujt, hogy
sokkal nagyobb vizsziikségletnek is fennakadas nélkil meg fog
felelhetni. E vizmi a mult sz 6ta van mitkodésben, s mindjart

BE——— S




¢

" tonosan szikség egy ZFaller-féle vizéra van kozbeiktatva.

az elsé tél volt rendkivili hidegénél fogva alkalmas bebizonyitani,
hogy a patak befagyésatél eredd zavaroktdl nincs mit tartani.
Ezen eshetdségrdl tehit gondoskodva sincsen gbzgépekkel.

A gépezet — a turbinakat kivéve — minden zugéahoz konyen
kozzaférhetd. A tisztasig példis és a menet pontossagiardl a leg-
szellemesebb jelz6készilékkel van gondoskodva. A viz magassiga a
kutakban ¢és tartinyokban villamos csengetyiikkel van ellendrizve.
A virosba befoly6 viz folytonos irOkészillékkel és a szivattykon
levd oramfivekkel 4ll kapesolatban, melyek a forgasok szimat
jelzik. I'gy barmely pillanatban tudhatni a rendelkezésre alld és
a tényleg szolgiltatott vizmennyiséget nemcsak a géphdzban, de
a varos tobb helyén is, hol (mint vizvezetéki hivatalban, a tiiz-
oltd szertirakban) a géphizzal correspondeal6 Hipp-féle tfitavirok
vannak felallitva.

Ezen miinek Adsbiztossdgi értéke isigen nagy. A vdrosi veze-
ték mentén 40—40 meternyire vannak tlzcsapok megfeleld jel-
zéssel a hazak falain, hogy sarban, héban is konyen fellelheték
legyenek. Tlizvész esetére Oridsi vizmennyiség all itt rendelkezés-
re, tugy hogy a kilonben igen gazdagon felszerelt tlzoltoraktar
szivattyqit el fog kelleni adni,” hogy a rozsda meg ne eméssze
azokat.

Kizegéssségileg a vizml teljesen kielégitének mondhato.
Mindségére nézve a viz teljesen tiszta, iztelen és szagtalan, 8—¢g° R., s
egy litere 250—300 mgm. szildrd alkotérészt, 10—20 mgm. szer-
ves anyagot ¢s ugyanannyi légenysavat tartalmaz, chlort csak nyo-
mokban, légenysavb6l és ammonidakboél nyomokat sem.

A szivattyiz6 dllomas altal szolgaltatott viz mennyisége joval
felilmdlja azt, melyet mas virosok nyernek, st még a hygiene
kovetelményeit is. Litogatisom idején 3 gép egyiittesen masod-
perczenkint 125 litert hajtott a varosba, mi 24 6ra alatt 10.800.000
liter Osszeg ¢s (60.000-nyi lakossag melleit) 180 liter fejenkinti
mennyiségnek felel meg. Ezt veszik mint minimalis sziikségletet
szamitdsba. Nehany forditds a zsilip csavardn a perczbeli mennyisé-
get 100 literre, s igy a fejen- és 24 Orankintit 273 literre emelte,
mely az eddig megkisértett maximalis mennyiség ; mondom az
eddig meghkisirlet!, mert nagyobb fogyasztis mellett kétségkiviil
még sokkal tébb volna nyerhetd. A viros sok ipartelepének, melyek
nagy vizfogyasatissal jarnak, tesz eleget a rendkivil magas viz-
szolgdltatas.

A nyilvanos vizvezetékeknél — a budapestinél foleg — a
pénziigyi kérdés, a vizdijak jitszanak nagy szerepet. S ime Augs-
burg nem méri deciliterenkint lakosainak az egészség, a tiszta-
sag ¢s a kényelem legnélkiilozhetlenebb substratumat; hanem tet-
szése szerint barkinek ad pénzért, a mennyit kivan, s a ki fizetni
nem tud, a szamos — tobbi kozott remek architectoniciji —
nyilvinos katban szintén kap tetszése szerinti idében és mennyi-
ségben vizet. Szégyen fog el és keserliség, ha eszembe jutnak
Budapestnek nyilvanos kitjai a naponta /s 6raig folyé nehany
liter vizért tolongd cselédekkel és puttonyos asszonyokkal !

A vizszolgaltatist rendezd hatirozvanyok kiilonbséget tesz-
nek a kozczélokra ¢s a magdnczélokra hasznalt viz kozott. ElGbbi
a szinteleniil folyé nyilvdnos kutak taplildsara, tiizoltds, utcza-
fecskendés és a csatornak oblitésére fogy el, s mennyiségére
nézve természetesen nincsen ellen6rizve. A  maganvezetékekre
nézve altalaban a kotelez6 ¢s sziintelen vizszolgaltatas elve
uralkodik. A mely Gtczara ki van terjesztve a csGhalozat, ott a
haztulajdonosok kotelesek ettd]l eligazasokat vezetni hazaikba?)
és perczenkint legalabb 3 liter vizet venni igénybe; a folytonos
vizszolgiltatis fels6 hatdra egy hédz szamdra 13 liter perczenkint.
Ezen vizmennyiséget gy ellendrzik, hogy a hazhoz vezeté csébe
egy plombbal lezirt csap van iktatva, melybe csak akkora nyilds
van fGrva, hogy az ismert nyomas mellett épen csak azon viz-
mennyiséget bocsdtja 4t, melyért a hdztulajdonos a dijakat
fizeti. Ezen ivasra, gazdasigi czélokra elegend6 vizmennyiségen
kival igényelt viz (gydrakban, szokSkutakra, hizi tlizcsapokra stb.)
kilon vezetéket kap, melybe, minthogy itt a vizre nincsen foly-
Ennek
elégedve, ugyhogy
mennyiség szerinti

pontos miikodésével teljesen meg vannak
Augsburgban a folytonos, vagy iddszakos

1) A hdzi vezetékek 15 légnyomdsra kiprobdlt vas-, vagy beliil dlom-
kéneggel bevont 6lomcesovekbdl allanak.

vizszolgaltatisnak kérdése kozmegelégedésre van megoldva. A
maganosak részér6l fizetendd dijak: allandd vizszolgiltatdsndl
minden percznyi literért évi 16 marka, id6szakos igénybevétel-
nél ugyanazon mennyiségéit havi 2.50 marka; a vizbrak 4ltal
jelzett minden kébmeter vizért 8 fillér, egy magin tlizcsapért
évi 2 marka fizetendd. Ezen csekély dijak daczara is a viros
jovedelme a vizmiibol aranylag igen nagy, s az a befektetett téke
(2 milli6 marka) 5°[-kat kozeliti meg.

Ezen vizvezeték létesitése dltal Augsburg véarosa nemcsak
onmagaban oldotta meg véglegesen a vizkérdést ; de beren-
dezésében és mitkodésében példaszerli miivel, buzditblag hatva
széles kordkben, a kozegészségiigynek is nagy szolgilatot tett.

A fenntebbiekben ismertetett intézetek megtekintése egész
napomat vette igénybe, s a varos még szamos egyéb egészség-
ligyi nevezetességét egy mas alkalomra hagyva, visszatértem
Miinchenbe, folytatandé tanulmanyaimat Pettenkofer tnr. intéze-
tében, melynek leirdsaval legkozelebb lesz szerencsém szolgalni.

Rizsahegyi Aladdr tr,

VEGYESEK

BupApgst, 1880. julius 29-dike. Ujabb choleras hirek nemn
meriiltek fel, s az egészségi allapotot altaldban kedvezének mond-
hatni, mit igen el6mozdita nagy forrdsig tetemes csokkenése. A
lefolyt héten volt ugyan egy nap, melyen a hémér§ arnyékban
R. 25°ot mutatott, altaliban azonban 18-—21'%0on maradt.

— Az orvosi segélyegylet, melynek keletkez6ben voltat la-
punk egyik szimaban emlitettiik, aug. 24-kén Szombathelyt tartja
meg alakuld kozilését. Ugyanezen varosban aug. 25-kén d. u.
4 orakor szandékoznak megtartani a kozségi és kororvosok érte-
kezletét is a segély- és nyugdijintézet 1étesitése czéljabédl. Szom-
bathelyt Jakdst egy mnapra 70 kr-ért kaphatni, s ugy halljuk,
hogy a magyar orvosok és természetvizsgalok nagy * gyiilésének
tartama alatt 600 vendég szillisolhatd el.

— A bosniai katondk kozt a siilly erésen uralkodik, mit a
lakdsok nedvességén. kiviil annak tulajdonitanak, hogy azok két
év Ota csak hasbdl és rizsbdl élnek, s semminemll fézelékhez
sem juthatnak.

— Sigmund bécsi tanar, 70 éves kora miatt torvény értel-
mében nyugalmaztatvan, bujakértani korodajat ideiglenesen Zeissl
tnr, kapja, ki azt véglegesen akkor veszi at, ha azzal tisztaban
lesznek, hogy Ot eddigi kérodajan ki kovesse.

— Klebsnek, Pragiban a kérboncztan tandrinak a koéz-kor-
hazban betegagyakat bocsatottak rendelkezésére, hogy ott — mint
kisérleti Allomason — a fert6z6 bantalmak kér- ¢&s gydgytandra
vonatkoz6 kisérleteket tegyen. Klebs tnr. kézelebb a tanartestiilet
elé a ministeriumhoz intéz:it beadvdnyt nyujtott be azon kéréssel,
hogy a kérodai kisérleti allomast tovibbra is megtartsa, sét arra
az 4j kozkorhaz épitése alkalméval tekintettel legyenek. A tandr-
testillet ezen beadvanyt nem fogadta el egyszerfien felterjesatés
végett, hanem hatdrozta, hogy az bizottsignak adassék ki véle-
ményes jelentéstétel végett. Klebs tnr. ezt bizalmatlansignak te-
kintve, beadvanyat visszavonta, s ezzel egyidében — gyomorban-
talom miatt — nyugdijaztatasért folyamodott. Pragaban Klebs lépését
nem eléggé targyiasan itélik meg; igy némelyek szemére vetik
a benzoesavas natrium tilsigos magasztaldsat, nemkilonben a fer-
t6z6 bantalmakra vonatkozd kisérleteinek kevéssé megbizhatbsagat,
Ggyszintén azt, hogy Jaksch tnr-nak kozelebb megiiresedd koro-
déja elnyerésére torekszik. Az ily kicsinyitések ¢és gyanusitisok
felett azonban legnagyobb sajnidlkozdsunkat kell kifejezniink oly
igy megitélésében, melyben csak a tudomanyos buvarlat sziikégei
lehetnek irAnyadok, Klebs tor. a legszorgalmasabb korbuvarok kozé
tartozik, s a fert6z6 bantalmak okbeli tényezbinek felderitése koril
kétségtelniil sok érdeme van. Praga Klebs helyébe jobb tanart
aligha kaphat, s az egyetemnek azon kellene lenie, hogy ot
korében megtartsa. Egyébirdnt olvassuk, hogy a bécsi ministerium-
nak nem igen van szindéka Klbes tavozasaba beleegyezni, s a
tanartestilett6l korilményes jelentést kivan.

— A himlé Belgiumban jarvanyosan. pusztit, kozelebb
Német-Alfold  hatdrain is tallépett, s kialonosen Limburgban
1ép fel nagy hevességgel.

— A ,British Medical
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valasztmanya hatdrozta, hogy Farr William tr-t a nemzet egész-
ségiigyének elémozditasaban hossza, faradhatlan ¢és sikeres mun-
kalkoddsaért arany éremmel tiszteli meg, mely aug. 12-kén Camb-
ridge-ben a Senate Ilouse-ban fog atadatni. Farr az orvosi sta-
tistika terén egy életen at kifejtett tevékenységéért a Kkitiintetést
megérdemli,

— Francziaorszagban az orvoshallgatok ezentil tandijakat
nem fognak ugyan fizetni, hanem mindamellett
val6juk marad, 4. m. a konyvtar basznalataért évente 10, tovabba
a gyakorlatok utin az 1. évben 60, a II. és IIl. évben 40—40,
mig a IV-ben 20 frank. A szigorlati dijak ezutin is megmarad-
nak. Ezzel egyidében Périsban az 1. osatalyi orvoskari tanirok
fizetése 15000, mig a II. osztalybelieké 12000 frankra emel-
tetett. A vidéki tandrok négy osztalyba soroztatnak 6ooo, 8000,
10.000 és 11.000 frank évi fizetéssel.

— Nagy-Britanniaban a legkozelebb lefolyt valasztisok utan,
melyek szerfelett nagy izgatottsagot okoztak, a hirtelen haldlo-
zasok szokatlan nagy szammal fordilnak el6, s a megejtett
vizsgélatok szivbantalmak jelenlétét mutatjak. L"'gy latszik, hogy a
szivbantalmakban szenvedé valasztOkat a larmazas, lokdosés, s
mas hasonlé események, melyek csoportos osszejovetelek alkal-
méval ki nem keriilhet6k, igen megviselik, minek folytin meg-
levé bajuk végzetes kimenetele hamardbb koszont be.

— W. Zuelzer-tél megjelent ,Lehrbuch der Harnanalyse¥,
(G. Hempe! kiadasa. Berlin 1880. 232 lap, a szoveg kozé nyo-
mott 35 dbrdval) melynek anyaga igen j6l van csoportositva,
agy hogy az orvos abban konyen tdjékozhatja magat. Ezenkiviil
a szerz6 ¢rdeme, hogy a régi bonyolodott eljarisokat egyszerl-
ekkel iparkodott helyettesiteni, mialtal gyakorlé orvosokra nézve
lehet6vé tette, hogy czek driga eszkozok és ily kémszerek kikeriilé-
sével lehet6leg teljes hugyelemzést vihessenek véghez. Végil a
szerz6 érdeme, hogy a higy alkotérészei és kiilonbozé koros
bantalmak kozt a helyes viszonyt megéallapitani igyekszik.

— Abdul Rahman, jelenleg Afghanistan emirje, kevéssel
czel6tt még tronkodveteld kordban egy orvosi miitétel folytan Jett
az angolok részére kedvezbleg hangolva. Miriam Jan, kedvencz
neje ugyanis daganatot, valdsziniileg adenomat kapott, mely két
év oOta killonosen fajdalmassa lett. Az afghan orvosok azt izga-
tokkal kezelték, minélfogva a daganat kifekélyesedett és rdkos
kinézésivé valt. Végtére Abdul Rahman raszinta magat, hogy
Johnston tr-hoz folyamodjék segélyért. A miitétel alatt a beteget
fatyol fedte, melyen csak a daganat helyén volt hasadék, s e
mellett kimetszéskor a vérvesztést lehetdleg keriilni kellett. A mii-
tét szerencsésen végeztetett, s a beteg meggybgyalt. Azt mond-
jak, hogy ezen mfitétel Nagy-Britannia afghan politikijanak na-
gyobb szolgélatot tett, mint mennyit Stewart tabornok agyui tenni
képesek voltak.

— Az orvosi tudoményok fejlédésének torténetét egy ideig
igen elhanyagoltak, minek okt abban kereshetjiikk, hogy a kor-
boncztan és szovettan, tovabba a kisérleti élettan, kortan és gyogy-
szertan miivelése folytdn jelenkori ismereteink alapjai lényegesen
megvaltoztak, s ezaltal sokan jogositva érezték magukat arra, hogy a
korunkban elért haladasban elbizakodva, a multtal szakitsanak.
Ez azonban nem helyesen tortént igy, mert a ki az orvosi mfi-
velédés fejlodését figyelemre nem méltatja, az hozzdszokik egye-
dil a jelent tekinteni, ezt dicsditeni, s az nemcsak a régen mil-
tat nem veszi tekintetbe, hanem a kozelebb miilttal sem torddik;
ehhez pedig jarul, hogy a ki jeles el6dok munkdssigat nem tisz-
teli, az megelégedve magaval, a jovobeli ismeretfejlesztés iranya-
ban is tébbé kevésbé megesdokonyosodik. Ezért csak drvendentink
kell oly torekvések irdnyaban, melyek tugyfeleinkben az orvosi tor-
ténet irint érdekeltséget kolteni torekesznek. Ily irdnyban igen jb
munka ]. H. Baas-nak ,Grundriss der Geschichte der Medicin
u. des heilenden Standes“ mfive, mely 1876-ban jelent meg.
Sokan azonban e konyvet igen terjedelmesnek tartjdk, mi Baas
tr-t arra vezette, hogy kiadja ,Leitfaden der Geschichte der
Medicin® (Stuttgart. Ferd. Enke kiadasa. 1880. 8-rét, 142. I,
Ara 2 ft. 16 kr.) dolgozatit, mely rovid volta mellett is elég jol
tajékoztatja az elfoglalt orvost, megjelélve az irdnyt, melynek
megfelelSleg haladva, a tekintélyek vak kovetésének, a kisérlet-

elég  fizetni .
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hajhdszasnak és az ujdonsigkapdosasnak zatonyai és szirtjei ki-
keriilhetok.

— A. Wernich tr-t6l 151 lapra terjed6 igen ¢érdekes
fiuzetecske ,Die Entwickelung der organischen Krankheitsgifte®
(Berlin, Reimer kiaddsa. 1880) jelent meg, melyet mint kivalén
napi érdekiit
A szerzb elvitizhatlannak tekinti, hogy a betegségek fertbzé (s
ragalyoz6 tényez6i €l6 szervezetek, (microorganismusok, bacteri-
umok, microbionok) s targyalja, hogy azok ¢és elSjoveteli helyeik
kozott mily hatdsviszonyok fordalhatnak el6. Azutdn bizonyitani
torekszik a bacteriumoknak a szervezetben elterjedését ¢s szapo-
rodasat a koros tineteknek egymasutin kovetkezésével és egymas
mellett fellépésével. Nevezetes azon tény, hogy a folyadékoknak,
melyekben bacteriumok élnek és fejlédGben vannak, 6nalld hé-
mérsékiik  van, mi a lazas bantalmak ecgyik lényeges tiinetére
viligossagot latszik vetni. A hagymdazra nézve megjegyzi, hogy a
vastagbélben el6jové rohaddsi bacteriumok kérnemzSkké  kifej-
I6dhetnek, ha bizonyos tényez6k folytan, melyek ideges termé-
szetliek Ichetnek, vagy gyomor-clrontasbél allhatnak, a vékony-
bélbe jutnak, honnét azutin kevésbé ellenallé helyeken keresztiil
az egész szervezetben elterjednek. A rohamos betorések a beteg-
ség sajatsagos lefolyasaban nyilvinvalon szembetfinnek. Mint
pedig ezen microorganismusok életpalydjukat végezték, Osszes
ivadékaikkal egyiitt eipusztilnak. A szerzé Klebs tnr-nak a fer-
1626 betegségek kortandra vonatkozd kisérleti médszereirdl ked-
vezOtlenil nyilatkozik.

— Ferd. Enke kiadasiban megjelent ,Jahrbuch der prac-
tischen Medicin®, melyet tobbeknek kozremfikodése mellett P,
Borner tr. szerkeszt. A elGttlink fekvé konyv az orvosi ismeretek-
nek 1879-ben haladasit egyontetiin tirgyalja. S kovetkezd feje-
zetei vannak: 1. dllalanos dolgok, mint tanitds, orvosi szolgalat,
orvosegyletek, haldlozasok és folydiratok; II. boncztan, szévettan
és fejlédéstan ; 1I1. ¢lettan ; 1V. dltaldnos kortan és kérboncztan ;
V. sehészet; VI. belgyogyaszat; VII. négybgyaszat és sziilészet;
VIII. gyermekgydgyészat; IX. bérbantalmak és bujakértan; X-
szemészet; X1 fiillgyogydszat; XIL orr- és gégebintalmak : XIIL gybgy-
szertan és méregtan ; XIV, fird6gydgyaszat ¢s éghajlattan; XV.
kozegészségtan ; XVIL a német 4llamokban hozott egészségiigyi
torvények ¢és rendeletek; XVIIIL. torvényszéki orvostan ; XVIIIL
tabori orvostan ; XIX. orvosi torténet. A fejezeteknek pedig kiilén
vezetGik vannak, kik mindenre ktterjed6 koriiltekintéssel és szak-
¢ért6i tapintattal valogattik 6ssze mindazon ismereteket, melyekkel
az orvosi tanok 1879-ben gyarapodtak. S meg kell jegyezniink,
hogy az adatok nem szaraz kivonatban koévetkeznek egymdsutin,
hanem irdnyadd észrevételekkel kisérve allanak egyméssal ossze-
fuggésben. A konyv ara 8 ft. 40. kr.

-— Legtjabban a cyprusi, vagyis chiosi terpentint (terebin-
thina chia) ajanljik a rak ellen. Erre vonatkozblag megjegyezziik,
hogy ezen balzsam pistacia tercbinthus fatdl szirmazik, az O-
testamentomban alah, mig a gorogoknél terminthos és terebin-
thos név alatt fordul el6. Az utébbiak az ill6 olajt terebinthinon
elaion név alatt irjak le. Ugy a balzsam, mint ill6 olaja a kbzon-
séges terpentin és terpentinolaj elterjedése utdn hasznalatbol
kiment, minthogy hatasaik az utébbiaktél nem litszanak kiilon-
bozni.

— A carbolos olaj (fa-, mandola-, vagy lenolaj) alkalma-
zasanak tobb drnyoldala van; igen konyen szétfoly az, s igy ré-
szint veszendG6be megy, részint oly helycket érint, melyekre nem
kellene hatnia ; tovabba az olaj a sebfeluleteken konyen beivod-
van, végtére nem a zsirad¢k, hanem a tépetanyaga van azokkal
érintkezésben. Sokkal czélszeribb a carbolt juhfaggyaval oGsszeol-
vasztani, mi C. 40°%néal megtérténhetik, s ezen keverék olvadd
pontja valamivel alantabb 4ll ugyan, de ezért a test melegénél
nem folydsodik meg. Az olvasztott keverékbe a vaszondarabok
belemartatnak, s azutin abboél kivéve kihiittetnek. A faggyu-
réteg annal vékonyabb, minél melegebb volt a keverék. A faggyts
vaszon pergament papiros kozott nyujtéfaval kisimithati, sazutin mazos
papirosba takarhatni azt. 4, vagy tobb szazalékos carbolos fagy-
gyut hasznalhatni.

i PP I IR N .

tgyfeleink figyelmébe eléggé nem ajanlhatunk..



= W39

HoE T KM U T A TVAS
a budapesti sz. Roékushoz czimzett kozkorhdzban - 1880. jul. 22-t61
1880. jul. 29-ig dpolt betegekrdl.

egész

Sfelvett | elbocsdtott | meghalt visszamaradt
beteg gyogy. beteg beteg | . | |5
- | ‘ K2 | 29
188o0. & i & the ‘ g l'“ &
|| & 3| 8l 5| & =le|g| &
o 7 o | * w g  ® p | & o 'S | & 4
Yla e | @ e|e | @568 -E g ;L}T, 3
T S S — =S SR -~
jul, 22 22| 24!| 46! 24! 23147 - 1, 2 3| 514' 487i8|13({70| 1102
F 23 17| 18| 35/ 21| 7|28 3/ 2 5| 510/ 496/19/13/66; 1104
5 oA 21| 20| 41 39 24, 63 1 1| 2| 493 493161266 1080
> 25 12| 16| 28 25! 19| 44 2 2| 4! 479/ 4832013 65 1060
» 20 45| 16| 61! 29 22/ 51 4 I| 5| 492/ 478 18/11/66| 1065
n 27 38| 22| 60/ 20 23| 43 =2' 2| 4| 5i1] 475{19/12:61} 1078
» 28 18 23| g4t 17| 217 38 1 1 512 47617 11 64 1080

PALYAZATOK.

Dr. Bartos Lajos elhaldlozdsa &ltal iliresedésbe jott billeti kozségi
kororvosi allomds, mellyel 400 frt. évi fizetés van Gsszekotve.

Ezen kororvosi iallomdshoz tartozik Sandorhdz és Ujhely,

Pilydzni szindékozok felhivatnak, miszerint kellden felszerelt folya-
modvanyaikat folyd év augustus ho végeig ezen szorgabirosighoz benyujtsdk.

A vilasztis f. év szeptember hé 1-én d. e. 10 orakor fog a billeti
kozségi irodaban tartatni.

Kelt Cseneyén, 1880. évi julius hé 27-én,

1—3 Dellimanics -1, szolgabiro.
Kis-Szeben szab. kir, vdros tandcsa részérdl az iiresedésbe jott virosi
orvosi 4llomisra ezennel pélyadzat hirdettetik. Az édllomdssal Osszekotott évi
javadalom 400 frt. Pédlydzni 6hajtok felhivatnak, miként az 1871. évi XVIIL
t. cz. 74. §-4ban korilirt kellékekkel ellitott folyamodvinyaikat a viros
polgirmesteri hivataldhoz. f. évi september ho 1-¢ig anndl bizonyosabban
nyujtsik be, minthogy késébb beadottak figyelembe nem fognak vétetni,

Kis-Szeben, 1880, évi julius hé 14-én.
; Ribossy Fossef, polgirmester.

153 Havrillay Sdndor, jegyzd.
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HIRDETMENYEK.

Erzsébet sdsfurdd

Budapesten (Budan).

Fiirddidény mijus 1-t61 szeptember 30-ig.
Egészséges fekvés, kényelmes lakszobik, jo vendéglé (kiilon
konyha izraelitik szimira), Rendes omnibusz-kozlekedés.
i~ Allomishely : Pest Jozseftér. “Zmg
Szobdk, valamint (riss Erzsébet kesertiviztoltések meg-

rendelenddk. Az Erzsébetforras firdo-igazgatosaga.

Budapesti ,,HEUNGAR I A“.forrds.

Buddn, a ,,Propeller szdallodd“-ban.

(a rudas fiirdé kozelében).

Az ivo gvogymod megnyitisa mdjus 20-kin.
Féraktarhelyiség : MATTONI és WILLE.

A CS. KIR. SZABADALMAZOTT

Dr. SPITZER-iéle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREK")

a megfeleld fertdztelenitl szerekkel telitett préselt gyapotbdl és ragasztd gazebil.

“

—

—o——A -

Jizomdnyban kaphatok :

FRER N W EEES & OTSEX

NSV

1 gvogyszerésnél, Szabadkin.
*) melyek ismertetése az ,OHL.* 34, 35, 50, 51 és 32 sz foglaltatik. !
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EDESKUTY L.

magyar kKir. udvari dsvanyviz-s=zdallitd.
Eurdpai gyogy-fiirdok és asvanyviz-forrasok vezériigynike
Budapesten, Erzsébet=tér 7. szam.

Természetes asvanyvizek és forras-termények telepe.

HNomaalstsamzn:
Adelheid, Bartfa, Bikszad, Bilin, Borszék, budai keseriiviz-forrasok, Buzids, Carlsbad, Cigelka, Csiz, Fran-
zensbad, El6patak, Ems, Friedrichshall, Fiired, Giesshiibl, Gleichenberg, Hall, Igmand, Johannisbrunn, Ivdnda,
Kissing, Klausen, Koritnica, Lippik, Lubld, (Luh)-Margit-forras, Luhdcsovitz, Marienbad, Német-Keresztar, Ole-
nyova, Parad, Prebla, Piillna, Pyrmont, Radein, Rohitsch, Saidschitz, Schwalbach, Selters, Spa, Suliguli,
Szantd, Szlidcs, Szolva, Szulin, Tarasp, Vichi és Wildungeni forriasoknak.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, tgy a t. cz. kozonség bizalmat birvan, gyors fogyasz-
tasnak orvend, minek folytin azon helyzetben van, mindenkor fris toltésti vizekkel szolgalhatni.

Az asvanyvizek valddisdga és frissesége tekintetben, a készletek a varosi florvos ellenbrzése

ala vannak helyezve.

Arjegyzékekkel kivanatra ingyen szolgalunl.
I Asvinyviz-ivdhely. P

A kozelfekvé kellemes sétalé hely és iizletemben tett késziilet nagy alkalmat nyujtand az 4svany-
viz gyogyhasznilatira.
PaF™ Marienbadi, «ani)-Margit-forris, selfersi, koritniezai, budai keseriivizel és earlshadival (ez nfébbi melegitve)
pohdrszimra is szolgdlunk. ~Zg

MELLEKLET : Kometszetl tibla Hégyes E. tnr. czikkéhez.
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ﬂom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONNEGYEDIK EVFOLYAM.

Felelés szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kélman tanér.

TARTALOM : Hégyes E. tor. Kozlemények a kolozsviri egy. alt. kor- és gydgyszertani intézetébdl. Modszertani észrevételek az allatok végbélbeli
hoémérséke meghatirozisinak médjairol sat. (Folyt). — Fewer A. tr. Kozlemény Kordnyi Fr. tor. belgyogytani kérodajirél. Poliomyelitis

anterior adultorum két gyoégyilt esete. — AKun Z. tr. Az orr-

és garathabarczokrdl, s czcknck mileges eltdvolitdsirdl, az orrnyildsnak

és garatiirnek véres ilton tdgitisa nélkiil. (Vége) — AUnyvismertetés, Die Puerperalkrankheiten. Von Fordyce Barker. Ubertragen von
Dr. C. G. Rothe, — Zapszemle. A sipcsont részleges kimetszése dongatérdnél.
TArczA: Budapest, augustus 3-dika. A TI, sebészeti koroda ligyében, — + Hebra Ferdinand. — 1 Buhl Lajos. — Vegyesek, — Szerkesztdi

levelezés. — Pilydzatok.

Ko6zlemények a kolozsvari egyetem altalanos kér-
és gyodgyszertani intézetébdl.

Midszertani észrevételek az dllatok végbélbeli  homérséke

meghatiarozdsanak modjairdl és egy iy dllatrogzité médszer- .

7ol a himérésekkel jiré vivisectiokhos.

HOGYES ENDRE tor-tol.
(Folytatas).

A mi a harmadik kérdést illeti, hogy mily esctben
ejtessék meg a homérés szabad, vagy rogzitelt dllaton és kilo-
nosen milyen rogzitésmdd mellett? a priori azt vehetnok
fel, hogy a szabad allaton tett végbélhé meghatirozasa
szolgaltatna a legigazabb adatokat, Gyakorlatilag azon-
ban nem tugy all a dolog. A kozonséges kisérleti 4llatok
kozill csak a kutyinal lehetne sz6 arrdl, hogy az 4llat
kell6 banasméd mellett nyugodtan tlrje azt, hogy a
hémérd fejét 1—2 cm-nyire tolhassa elé az ember. Macs-
kanal, kiilén6sen tengeri nyulnal err6l szé sem lehet; a
bevitel itt kisebb-nagyobb nyugtalansigot mindig okoz,
s6t a legtobb esetben lehetetlenné teszi a meghatarozast.
Egészen szabad allatnal azonkiviil a legjobb esetben is
csak a medenczén kiviilli végbélrészlet hémérsékét lehet
meghatarozni, mi pedig a fenntebbiek szerint a legalkal-
matlanabb hely erre a czélra. Mihelyt pedig az ember,
habar kézzel is rogziti a medenczét, abnormis viszonyo-
kat teremt, melyek vagy az eldidézett nyugtalansig
altal, vagy oly modon hatnak zavardlag a normalis ho-
mérsékre, mint az eszkozokkel vald sokkal szabatosabb
rogzités. Tovabbi a mdd csakis tengeri nyulaknal alkal-
mazhato, melyeknek medenczéjét 8—i1o0 perczen 4t rogzitve
tartani egyik kézben is elegendé er§ van; nagyobb
kutyanal, macskanal e szabad kézzel régzités természe-
tesen nem alkalmazhatd. Még tengeri nyulnal is kézzel
rogzités alatt gyakran zavarja meg az észlelést az 4llat
nyugtalansaga.

Ily szabad kézzel rogzitésnél, mely kiilonisen oly
kisérleteknél, a hol ritkdbb idékézékben kell tenni egyes
hémérsék-meghatirozasokat, aranylag leggyorsabban és
legegyszeriibben kivihetd voltanal fogva alkalmazhaté,
az allat bekovetkezhetd nyugtalansaganak megeldzése
és kikeriilése czéljabol — tengeri nyulaknil az intézetiink-
ben nagyobb szammal tett hdémérések alkalmaval —
czélszerlinek taladltatott a kovetkezd eljaras.

A megmérend( allat fejére fekete viaszos vaszon-
b6l késziilt sapka huzatik, Ugy hogy szemei csukva
és a fénytll elzarva vannak. A sapka ugy van szabva,
hogy fejrehuzas utan a filek mogott gyorsan Ossze-
kapcsolhatd, s az allat 1égzését nem zavarja. E szem-
eltakaras altal az allat azonnal a tAjékozatlansag amaz
allapotéaba jut, melyet Czermak') ,hypnotismus*, Preyer®)
pedig ijedés folytan bedllé ,catalepsia“-nak nevezett,
helyébdl meg sem moczczan, s nyugodtan lehet vele
banni, az asztal szélére tenni, s medenczéjét bal kézzel
rogzitve, jobb kézzel a hémérét a promontoriumig fel-
tolni és mindaddig ott tartani, mig a hOmérd higany-
oszlopa tovabb nem emelkedik. Mint Adamkievicz?)
vizsgéalatai mutatjak, e ,hypnoticus“ allapotban csupéan
a nyugalom kovetkeztében a végbél hémérséke teteme-
sen aladszall; hat kisérleténél, melynél s5—10 percz
alatt mérte meg a hémérséket, azt talalta, hogy 39.2°C
kozép végbél-hOmérsékrdl 83.6 percz kozep lehiilési idé
alatt 37.5°C-ra szallott le a hOmérsék, atlag véve tehat
1.7°C-nyit csdkkent, mely id6 utan jo ideig 37.9°C kizép-
hémérsék koril ingadozott. A lehiilés leggyorsabb itten
is ugy, mint a felfeszitett allatoknal a lehillés elsé ido-
szakaban. Az egész 83.6' elsé felében haromszorta gyor-
sabb a lehiilés, mint a masodik félben, 1gy hogy a
k6zép 1°7°C-nyi lehiilésb6l az els6 41°8%ra 1'109 g
masodik 41°8%ra o°41°C. esik. Ily koriilmények kézott

') Czermak. Pfliiger’s Arch. f. d. ges. Phys. VIL Bd. 107 lap. —
?) Preyer. Ueber die Wirknng der Angst bei Thieren. Ceantralblatt f, 4,

med. Wissenschaft. 1873. Nr. 12. — % L.c. 84 L
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viligos, hogy még a szébanforgd hémérsék-meghataro-
zasi moédnal is igen konyen eltéré adatokat kap az ember,

.egyszerlien csak azaltal, hogy egyik esetben nehany

perczczel kés6bben olvassa le a hOmérsék fokat, mint
mas esetben, Ha tehat a hibat ki akarjuk keriilni, menden
hémérséki adat megdllapitasindl mey kell dllapitani a le-
hiilés szakdl ts, azaz meg kell jegyezmi a hyprotizdlds®
pillanatitol a homéri leolvasdsdig eltelt 1dot. Ha az ada-
tok megvannak, megkozelitdleg kilehet szamitani a kez-
detkori hOmeérséket, s a kapott adatokat hozzavetdleg
kiigazitani. Ha Adamkievicz szerint ugyanis a lehiilés
fokat kifejez6 szamokat elosztjuk a lehiilés idejét kifejezd
szammal, egy hdnyadost kapunk, mely a fenntebbi egész
kozép lehiilési idére o.o21, a lehiilés els6 felére o.027,
a lehiilés masodik felére o0.008. Ha e szamokkal viszont
a lehiilési id6 perczeinek szamat szorozzuk, kozelitdleg
megkapjuk a lehiilési hémérsék értékét az ily moddon
nyugalomba hozott allatokra. Ha pl. egy ily moédon tett
h6mérésnél azt talalom, hogy 20’ milva a hypnotizalas
kezdetétdl 38.5°C-on all meg a hémérd higanya, ebbil
a kezdeti valdszinii hO6mérséki fokot kiszamithatom, ha a
lehiilési id6t, itten 2o0-at a lehiilési id6 elsé felére vonat-
kozé meleghinyadossal (0.027) szorzom, s e szorzat
eredményét (0.54°C.) a talalt adathoz hozziadom, 38.5-
0.54=39.04. E szamitas természetesen mindig csak hozza-
vet6leges és hasonld kisérleti korlilményeket feltételez,
s helyessége a meleghinyados megallapitisinak helyes-
ségétdl‘ figg, mely A.-nél hat észleletb6l van véve,
melyet ismételt nagyobbszami meghatdrozasok altal
még inkabb helyesebbé lehetne tenni.

A hypnotizalas 4ltal mesterséges nyugalomba hozast
tehat elég czélszerlien lehetne hasznalni a végbél-hOmér-
séknek lehetbleg ugyanazon korilmények kozott meg-
hatarozasara. Mivel azonban az allat e tetsznyugalméa-
bél minden erésebb behatasra azonnal felébred, s ve-
szélybe hozza a hOmérit, e mérésmod csak oly esetekben
alkalmazhat6, hol ritka idében csupan egyszer hémér-
sék-meghatarozas sziikséges, pl. ha azt akarjuk vizsgalni,
hogy a kiilonb6z6 fert6z6 anyagok boér ald fecskendés
utdn miné valtozasokat idéznek eld a hOmérsék meneté-
ben. Ott azonban, hol valamely megejtett vivisectio
hatasat kell rovid id6kozokben szakadatlanil vizsgalni a
végbél-hdmérsékre, nem alkalmas. E végb6l rogziteni
kell az Allatot. Miutan igy még kevésbé vagyunk képe-
sek kikeriilni a kényszeritett nyugalom altali lehiilést,
azon kell lenniink, hogy oly mddszert talaljunk, mely
lehetSleg 6v a lehiiléstol.

A vizsgaldk eddigelé kétfélekép torekedtek a feszi-
téssel egyiitt jaré lehtilést, s az ezzel jaro Kkisérleti
hibakat kikeriilni. Vagy rosz hévezet6 anyagokkal bur-
koltak be a kisérlet ala vett allatot, vagy a testhoémér-
sékhez kozel allo légkorbe, hoszekrényekbe hoztik azt,
(Brodie, Kussmaul és Tenner, Naumann és Ranque etc.)
vagy a rogzités modjat valtoztattak és keresték, melyik-
nél kisebb a lehiilés (Falck, Tiegel, Manassein, Flei-
scher etc.)

A roszvezet6 anyagokkal, pl. vattaval valé bebur-
kolas kétségeakiviil ovja az allatot a lehiiléstél (a
hosszas felfeszités folytan beallé halaltél nem), de épen
az a baj, hogy nagyon is 6vja, mert e beburkolas folytan
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a normalis lehiilés megakadvan, a melegpangas oly
nagy lehet, hogy a végbél egészen lazas hOmérséket
mutat, (40—41°C.) és nincsen mérték arra, hogy a lehiilés
csak annyira hatraltassék, hogy csak a normalis magas-
laton maradjon; a kornyez6 légkdirnek allandd, épen a
kell6 fokon tartdsa pedig sokkal tobb kisérleti nehéz-
séggel jar, mintsem reményleni lehetne, hogy &ltalanos
kisérleti modszer gyanant a végbél-h6méréseknél divatba
johessen.

A kiilonbozé felfeszitési modok altal kétségenkiviil
modosithatd a lehiilés; a modszernek azonban, hogy
conventio folytin elfogadhaté legyen, olyannak kell lenni,
hogy a végbélhtmérés mellett lehetbleg alkalmas legyen
mindazon lehetséges kisérleti valtoztatasokra, melyek az
allati meleg tanulmanyozasanal szobajohetnek. SOt
miutan az tapasztalhaté, hogy a kifeszitett allaton nem-
csak a végbélhémérsék csdkken, hanem ezzel egyidejlileg
a vérkeringés és légzés is lassul, kivanatos, hogy e felfe-
szitési mod olyan legyen, hogy a végbhélhOmérés mellett a
vérkeringésre, légzésre vonatkozd vivisectidkat is meg-
engedje lehetdleg,

Jelenleg talan legéltalanosabban hasznaltatik az a
nyulrogzitési méd, melyet Czermak?) hozott alkalmazasba.
A lehiilés itten tetemes; ha az allat hatara, vagy hasara
feszittetik rogzitett fejjel 12—24 Ora alatt, mely mellett
a végbél-hbmérsék lehiilhet egész 25Ce-ig elpusztil az
allat. Ha a fej szabadon van hagyva, a lehiilés nem oly
tetemes, s az Aallat huzamosabban, 2—3 napig életben
maradhat. A lehiilés itten, mint Adamkievicz fenntebbi
vizsgalatai mutatjdk, még rohamosabb, mint a hypnoti-
zalt allatnal. Hat kisérleténél, melyeknél s—r10 percz
alatt mérte meg a hémérséket, azt taldlta, hogy 39.28°C.
kozép végbélhémérsékrdl 114°9' kozép lehiilési id6 alatt
36.33°C ra szallott ala a homeérsék, atlag véve tehat ez
id6 alatt 2.91°C-nyit csokkent, mely id0 utan jo ideig
36.43°C. kozép hoOmérsék koriil ingadozott. Az egész
114.9°-nyi lehiilési id6 els6 felére az egész kizéplehiilés-
b6l 2.41°C, esett, mig a masodik felére o.55°C. Tehat
itten a lehiilési id6 <els6 felében Otszorte gyorsabb a
lehiilés, mint a masodik félben. A meleghanyados itten
az egész idére 0.020, a lehiilés elsé felére tehat az elsd
77.45 perczre 0.043, a masodik félre o.009.

Itten is meg lehetne tenni a fenntebb felhozott
correctiokat az eredeti hémérsék megallapitisa végett,
mert csak a felkotés kezdete és az els6 hOmérdi adat
megallapitisa kozott eltelt perczek szamat kellene szo-
rozni az elsd félreesé meleghanyadossal a 0.043-mal;
miutan azonban a felfeszités a kiilonbozé allatoknal
kiilonbozé zaklatassal jar, ennek a lehiilésre gatld, vagy
épen hdemel6 hatasat igy utdlag kiszamitani nem lehet.
A Czermak-féle nyilpadra feszitésnél s alkalmazdsba
lehelne howni a felfessités megtirténtérg a fenntebb emlilett
szemeltakardst, mely mellett kétségenkiviil kevesebb zakla-
tdssal jarna maga a kifeszités és inkdbb kilenne szdmithaté
az eredety végbélhomérsék. A Ciermak-féle nyilpadon tett

1) Czermak. Beschreibung einiger Vorrichtungen zu physiologisehen
Zwecken. [I. Der Kaninchen-Kopfhalter. Sitzungsb. der math. naturw.
Classe der kaiserl. Akad. d. Wiss. in Wien. Bd. 59. 2. Abth, S. 233,
1869. Kleinere Mittheilnngen aus dem phys. Institute in Pest. Zur Befes-
tigung der Kaninchen fiir Vivisectionen. Sitzungsberichte etc. Bd. 35.
S. 418. 1859.
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vérkeringést és léguési kisérleteknél figyelembe kell vemni
ezenkiviill a kifeszitésnek a keringésre és légnésre lassité
hatdsdt s, mely korilmény a vérkeringés és légzésre vonat-
kozd wizsedlatokndl szintén sok kisérleti hibdra adhal okol.

A felfeszitési modnak a végbél-hGmérsékre valtoz-

tatd hatasat felismervén, tGbb buvar igyekezett azon,
hogy czélszerli felfeszitési mdéddal a bajon lehetbleg se-
gitsen ; torekvésiik azonban csak annyiban sikerilt, a
mennyiben rdgzitési mddjuk tobbé-kevéshé alkalmassa
teszi az allatot kényelmesebb és helyesebb egyes vég-
bélh6-meghatarozdsokra, de egyaltalaban nem alkalma-
sak a végbél-hémérés mellett még mas, kiilonosen vivi-
sectoricus befolyasok tanulméanyozasara. Ily rogzitési
modszereket hoztak ajanlatba Fleischert), Falck?), Tiegeld),
Manasseint). Modszeriiket részletesen lcirni nem sziikség,
atnézetesen ismertetve vannak azok, Falck modszere
kivételével, Gscheidlen élettani methodikajaban?).

Lletscher mddszerénél rendes helyzetében il ugyan
az allat, de természetes lehiilése a lada deszkafalai altal
gatolva van; tovabba medenczéje nem 1évén rogzitve, a
hémérdst huzamosabb benntartaskor — az allat nyugtalan-
saga esetén, mely tapasztalataink szerint elég gyakran
bekoOvetkezett — veszélybe hozza, s ugyanez okbdl ranga-
sokat, tetanust kelt6 mérgeknek a végbélhére hatdsat
vele tanulméanyozni nem alkalmas. Mindezektdél eltekintve,
bor ald fecskendésnél egyéb miitétet e rogzitési mod
mellett megtenni nem lehet, E mddszer semmivel sem
ajanlhatébb és hasznalhatébb, mint a fenntebb emlitett
szembekdto mddszer.

Lalck mibdszere hanyattfekvd helyzetben székek
kozé kotozi a tengeri nyulat, melynek rigzitése mellett
csak annyira viszi be a h6mér6t a végbélbe, hogy ennek
higanytartdjabol még egy kevés kimarad. E moddszernél
a lehiilés szintén nincsen megakadalyozva, s a bér ala
fecskendésen kiviill mas kisérletekre alig alkalmas; a
kilonbozé  lekotozésnél a vérkeringés kiilonbozoleg van
altala zavarva. Ha csak a medenczén kiviili hémérséket
akarja meghatarozni az ember, semmi elénye sincs a
kizonséges rogzitési mod felett, mert a tetanicus moz-
gasok a végbél e részletében ennél sem veszélyeztetik a
hémérd fejét.

Tregel mddszere, mely a testhez szorosan raillé
sodronyhalobol  késziilt szekrényben megkozelitéleg

rendes testhelyzetben régziti az allatot,
adatok felvételére elég alkalmas lehet, huzamosabb egy-
masutani hémérsék-észlelésekre és vivisectoricus kisérleti
valtoztatasokra nem. Igy elénye a szembekits modszer
felett alig van.

Marasserre médszerénél 2—3 meter hosszii, 8—13
cm. széles vaszoncsikkal a hatsé végtag rendes helyze-
tében rogzittetik az allat medenczéjéhez, a kivitel egy-
szert és gyors, az allat hamar megszokja, s egyszeri
gyors hémeghatarozasra elég alkalmas. Az az 4llitas,
hogy e részletes begongydlés is a hOmérséket nem
valtoztatna el nem fogadhatdé. KEgészben véve,

egyes hémérési

mint

1) Fleischer. Die Wirkung der Blausiure auf die Eigenwiirme der
Sidugethiere. Pfliger’s Archiv. Bd. IT. S. 437. 1869. — 2) Virchow’s
Arch, Bd. 49. 428 1. 1870. — % Uecber die ficbererregenden Eigen-
schaften d. Microsporon septicum, 1871, — %) Zur Lehre von den Tempe-
ratur herabsetzenden Mittein. Pfliger’s Archiv. Bd. 1V, 2871. 1871, — ?)
Physiologische Methodik etc. 1876. I. Lief, p. 60.

a szerz6 kozolte ,hintdzé kisérletekb6l“ latszik, nem
képes hatraltatni a nyugalomba hozott allat termeé-
szetes lehiilését, mégis e kisérleteknél nem hiilt olyan
gyorsan le az allat, mint a ,szembekotésnél®. A
medenczének ilynem@ rigzitése vivisectoricus, vagy
élénkebb izom-mozgéasokkal jaré kisérleteknél a véghélbe
dugott hémérd biztositasira természetesen nem elegendd.
Egyes hémeérésekre, a fenntebb emlitett ,szembekotd madd-
szerrel“ egyesitve, kivaldan alkalmas, mennyiben igy
nem sziikséges az allat medenczéjét kézben tartani, a mi
huzamosabb benntartisnal és nagyobb &llatoknal farad-
SAgOos.

Az elmtlt években az allati meleg kdros valtozasai
felett tartott kisérleti kortani elbadasaim és az ezekkel
kapcsolatos vizsgalatok alkalmaval gyakran éreztem
hianyat egy oly alkalmas rogzité mddszernek, melynél
a medenczelirbeli végbél-részletbe dugott hémérd veszély

nélkiil huzamosabban bennmaradhasson. E hianyon
segitendd, kiulonbozOképen probaltam rogziteni a me-
denczét.

Legczélszeribbnek mutatkozott csekély modositassal
a medenczerdgzitésre egy olyanforma megerésités, mint
a melyet /lerscher hasznalt fenntebb emlitett médszerénél
a nyaknak egy helyen tartasara. EE modszerrel biztositani
lehetett ugyan a medenczehémér6t huzamosabb észle-
letekre is, a lehiilés azonban, mit ez allat szenvedett, alig
moédostlt a Czermak-féle rogzitési médhoz képest. Miutan
ennek oka féképen abban mutatkozott, hogy a czombok
— melyek tengeri nyulnal tetemes hustomeget alkotnak
és a melyek rendes allapotban felhtizva, a hypogastrium
lehiilését megakadalyozzak — e felfeszitésméd mellett
rendes helyiikrél elmozdittatnak, igyekeztem rendes hely-
zetben tartott czombokkal mnormalis helyzetében rigzi-
teni a medenczét. Ismételt probalgatasok utan veégre
egészen Uj nyulrogzité késziilléek jort létre, melynek
szerkezete a kovetkezd :

(Folytatasa kovetkezik).

Koézlemény Koranyi Frigyes tanar, kir. tanacsos
belgydégytani koérodajarol.
FEUER ARTHUR tr., kérodai gyakornoktsl.

Poliomyelitis anterior adultorum két gydgyilt esete.

A poliomyelitis anterior ezen alakjanak tiszta kérodai koér-
képpé alkotisa és mint ilyennek ismertetése csak rovid iddre
vihetd vissza, minek okédt részben az esetek valdoban gyér fellé-
pésében taldljuk, részben pedig azon korilményben kell keresniink,
hogy az eseteknek egy része valbszinileg nem is lett ismertetve.

Jelenleg nem is annyira a bantalom ritkasaga, mint inkabb
a kéros éllapotnak gybdgyuldsa az, mely az alabb kozlendd kor-
eseteknek ¢rdekességet kolesonoz. :

Eltekintve attdl, hogy eléggé ismcretes azon tinemenycso-
portozat, mely a gerinczagyi gyermekhiidést alkotja, nem kerdl-
heti ki figyelmiinket azon analogia, mely a gyermekkor ezen be-
tegsége és azon tiineménycsoportozat kozott létezik, mely fel-
nétt korban hasonld okokbél hasonld elvdltozdsok folytan ugyan-
oly eredményeket hoz létre.

Méar a gerinczagyi gyermekhidés elsé ismertetéi, Heine €s
Vogt lettek figyelmesek ¢s figyelmeztettek arra, hogy néha ha-
sonld tiinetck felnditeknél is észleléds ald keriilnek. Kétségenkivil
egyszeriien tapasztalati tényekre alapitva ezen ismereteiket.

Maga Duchenne évekkel ezeldtt allitott fel egy korképet,
melyet ,paralysie spinale de I’adulte® nevezett el ezen elne-
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vezésnek azonban igen tag értelmezést engedelt, miutin a fel-
ndtteknek a gerinczagy barmely megbetegedésébdl eredd hiidéses
allapota ezen elnevezésre lenne szorithato.

Azonban Duchenne tulajdouképen a felndttek azon beteg-
ségét ¢értette, mely a gerinczagyi gyermekhidésnek felel meg, mi
mellett bizonyit az, hogy mindkét rendbeli hiidésre nézve ugyan-
azon boncztani folyamatot veszi fel, s a gerinczagy szirke mellsd
szarvainak heveny lobjabél ereddnek tekinti, a midén az a moz-
gatag duczsejtek sorvadasaval van parosalva.

Ezt két észlelettel véli erdsithetni, mit neki Gombault?),
Chalvet®) és Petit fils?) kozleményei nyujtottak.

Gombault esetében a goércséi lelet a sziirke dllomany mellsé
szarvainak sejtsorvadasat mutatja.

Legyen megengedve mindjart itt szembe allitanom e lelet-
tel a csak rovid id6 el6tt Schultzet) altal kozzétett vizsgalati
eredményt, mely Ggy tineti, mint boncztani tekintetben a gerincz-
agyi gyermekhiidés analogonjanak tekinthetd. ®)

ugyanis egy felnCttnek esetében, kinél az életben a polio-
myelitis anterior acuta kérisméztetett, haldl utin az agyéki duzza-
natban a mellsé szarvak sclerosisat az abban elhelyezett dficzsej-
tek sorvadasaval parosilva taldlta.

Fel kell ezenkiviil Friedlinder esetét emlitenem,
a berlini élettani tarsulatban mutatott be.

Egy feln6tt egyénrdl van itt szd, kinél 7 évvel a haldl be-
kovetkezte eldtt gyorsan fellépett paraplegia 4allott el, melyet
nagyfoka izomsorvadas kovetett,

A bemutatott gerinczagy sziirke allomanya csak sorvadt és
elmeszesedett duczsejteket tartalmazott. Leyden®) ezek szerint az
eddigi boncztani vizsgalatok alapjan, melyek poliomyelitis acuta
¢és subacuta eseteiben torténtek, két alakot vesz fel.

Az egyik kis korilirt géczokbdl all, melyek a sziirke dllomany
mellsé szarvaiban lépnek fel, s zsirszemcse képzédeéssel végzodik.

Egy masik alak a nagy daczsejtek igen elterjedt sorvada-
saval jar, parosiulva a szirke mellsé oszlopok alapallomanyanak
sorvadasaval.

melyet 6

Kennedy?) utalt mir a gerinczagyi gyermekhiidés némely
jo lefolyast és gyogyulasba dtment eseteire, s ily eseteket ,id6-
szaki hiidések® elnevezéssel illetett, melyekkel szemben Duchenne
észleleteibdl ily lefolyast eseteket nem tanulunk ismerni.

Meyer®) két esetet kozol, midén ikreknél 18 éves korukban
kanyaré utan ily sorvadassal parosalt hiidéses allapot lépett fel.

Tobb esetet kozolt tovabbd a felndttek gerinczagyi hiadé-
sér6l Bernhardt?) és Kussmaul tanar kéroddjabol Frey:e).

Kussmaul, mint Frey kozleményébdl ismeretes, mar a Du-
chenne-féle munka 3-dik kiaddsanak megjelenése elStt kéroddjin
kifejezte azon meggydzédését, hogy felndtteknél is észlelhetdk ha-
sonl6 gerinczagyi hiidések, csakhogy a csontrendszer kifejlodott-
sége miatt nem hozhatnak létre oly kellemetlen kovetkezményeket.

Es ugyanekkor Kussmaul egy gybgyult esete folytan'?) azon
allaspontra jutott, hogy Kennedy 4ltal ismertetett Ggynevezett idd-
szaki hidéseknek megfelelSleg felndtteknél is felvegye azok
létezését szemben azon ilynemf(i hidésekkel, melyek gybgyulasba
at nem mennek.

Charcot'¥) hirom esetet emlit, s ezen kbrkép alkalmaval ko-
vetkez6ket mond: ,alig szenved kétséget, hogy az egész korkép
sajatsaganak daczira ilynemf{i kéresetek gyakran félreismertettek,
vagy tévesen magyaraztattak. Mert azok utan, melyeket lattam ¢és
olvastam, a szébanforgd gerinczagyi hiidés felnStteknél nem volna
oly igen ritka“.

Erb19) szintén hérom typicus esetet ismertet, tovabba Rosen-

) Archives de Physiologie. 1873. I. p. 80. — *) These de Paris.
1872, — ?) Considérations sur I'atrophie aigué des cellules motrices, 1873.
— %) Die anatomischen Veriinderungen hei der acuten atrophischen Lih-
mung der Erwachsenen. Virchow’s Archiv. Bd. 73. 1878. — 9% Porotolle
der Berliner physiolog. Gesellschaft. 20, Juli 1879. — ©) Zeitschrift fiir
klinische Medicin, 1880. I. B. 3. — 7) Dubl. Med. Journ, 1841. ¢és Dubl.
Quaterly Journ, of Med. Science. 1850. — ®) Meyer. Die Electricitit u. ihre
Anwendung. — °) Archiv fiir Psychiatrie. IV. 1873, 19 Berliner
klinische Wochenschrift. 1874. — !) Berliner klinische Wochenschrift,
1874. — %) Lecons sur les maladies du systéme nerveux. IL k. 1874. —
18)  Archiv fiir Psychiatrie u. Nervenkrankheiten. Bd, V. ) Virchow’s
Archiv. 72. Bd. 3. Heft, — ) Klinik fiir Riickenmarkskrankheiten,
1875. Bd. II,

(s A AT

= A o

thal*4) ¢s Leyden®®) kiting észleletei gazdagitottdk e betegség
ismereteit.

Utolsé id6ben szamosabb eset kozoltetett. Mindannyit
osszegyiijtve, (szdmszerint 43) kell6leg méltanyolva, az ide nem
soroitakat mell6zve, vagyis jobban mondva, az elleniik felmeriilt
kételyeket igaz targyilagossaggal kiemelve taldljuk a kozel-
miltban megjelent koérodai tanulmany alakjaban a heveny
poliomyelitis anterior-r6! irt munkiban, melynek szerz6je Miiller
Ferencz grazi magantanar?).

Ezen tanulménynak még egyik érdeme, hogy az eddig ész-
lelt eseteken kivill szerz6 az irodalmat négy kitiinden és pontosan
¢észlelt csettel gazdagitja, mi anndl o6rvendetesebb, mert a casuis-
tikat tekintve, mai napig sem mondhaté az valami talb6nek.

A casuistika gyarapitasdhoz véliink tehdat jarulni, midén a
jelen tanévben kérodankon csaknem egyidejileg észlelés ald keriilt
poliomyelitis anterior acuta két esetét, mint gybgyultakat mutat-
hatjuk be. (Folytatasa kovetkezik).

Az orr- és garathabarczokrol, s ezeknek miileges
eltavolitasarél, az orrnyilasnak és garatiirnek
véres uton tagitasa nélkiil.

KUN ZoLTAN tr., féiskolai orvos, a torvényszéki orvostan eladéja a s.

pataki jogakademidn.
(Vége.)

A garat-orriirbeli habarczokat kezdetben egy, a habarcz ko~
csanya koriil vezetett erGsebb fondlb6l, vagy harbol készitett kacs
segélyével kisértették meg lekoétni (Desault, Lewert, s6t maér
Hippokrates is). Majd ZLangenbeck kettds hurkot ajanlott ugyane
czélra alkalmazni, a kovetkezs eljards szerint: Két rétben meghajtott
erds fonal a Belloc-féle cs6 rugbja segélyével Ggy toland6 az
orriirdbn at, s a habarcz kiilsé oldala mentén a szajirbe, hogy a
kacsvég a garatba lbgjon le, a fonalvégek pedig az orrlikbol fiigg-
jenek ki; ezutdn egy mdasik kettéhajtott fonal szabad végei veze-
tend6k ugyanazon orriiron 4t, de a habarcz bels6 oldala mentén
a garatba Ggy, hogy a kacsos vég maradjon az orrnyilasban.
Keresztiil vezetvén most a garatiiri fonalkacson a mellette levo
fonalvégeket, az orrnyilasbol kilogd kacson pedig a masik fonal
végeit, a habarcz a két fonal altal képezett hurok kozé lesz be-
foglalva, s ezdltal a fonalvégek kell8 dsszehuzdsa utén leszorithato.

A habarczoknak fonalb6l vagy hurbol készitett kacs segé-
lyével eszkozlendd lefiizése azonban egy részrél hosszadalmas ¢s
farasztd eljarist képez a betegre, s orvosra nézve egyarant, mert
a kacs szoritasat az alképlet tomott allomanya miatt egyszerre
csak bizonyos hatéarig lehetséges fokozni, s ha a leftizott feliletes
réteg tliszkosodés folytan szétmallik, csak azutin lehet a kocsany
tovabbi leszoritdsit a fonilvégek erfsebb 6sszehtzasa éltal foko-
zatosan novelni. Mésrészrél pedig nem is szivesen tiirik a betegek
az orriitben végbemend lasst tiszkosodési folyamat kidllhatatlan
szagat, mely esetleg, ha azok kiilonben hajlammal birnak alkati
tidébantalomra, kéaros befolyast gyakorolhat egészségi dllapo-
tukra, Ggy a megfertbatetett levegé belégzése, mint az alképlet
szétmalldsabol szarmazott ev helybeli fertézési képessége miatt.
Ugyanazért jelenleg mér hajlékony fémsodronykacsokat szoktak
alkalmazasba venni, melyek alkalmas kacssszoritd készilékekhez
erdsittetnek, hogy altaluk er6sebb szoritds legyen létrehozhato,
mely a kocsanyt a kacs kell6 felhelyezése utan nehdny percz alatt
leflizhesse. Még gyorsabba tehetd az eljards eredménye, ha hevit-
het6 érenysodronybdl készitjik a leszoritd kacsot, s annak végeit
a villamégeté késziilék lefiiz6 markolatahoz erdsitjik ; mert a villam-
Aram Altal izz6vd lett kacs segélyével gyorsabban és gyakran
minden legkisebb vérzés nélkill vagyunk képesek az alképletet
alapjar6l elvalasztani.

Kacsszorttdkhos hevités altal hajlékonyabba tett vékony
zongorahturt vehetiink hasznalatba, s azokata kovetkezs eljards sze-
rint vezethetjiik be az alképlethez: Egy hosszabb sodronyt kétrét
hajtunk, s az ezaltal képzett kacshoz selyemfonalat erdsitiink ;
ekkor a selyemfonal masik végét a Belloc-féle csd rigbdjahoz kot-
jik, s altala azt az orrirdn keresztil a garatba vezetjiik. Most le-

) Die acute atrophische Lihmung der Erwachsenen. Stuttgart. 1880,
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vagjuk egy oll6 segélyével a rugb gombjardl a fonalat, s azt a szdj-
tirb8] egy csipéssel leoldozzuk, mire a Belloc-féle csovet a rugd-
val egyiitt szabélyszerlien eltavolitjuk, s végre a zsinér ovatos
hizdsa mellett a sodrony kacscsat az alképlet és lagy szajpad kozott
egbsz a garatiirbe hlzzuk. Ezutin a mitét legnehezebb részéhez,
a sodronykacsnak az dlképlet kocsanya kériili felhelyezéséhez tériink
at, mely annak elrejtett, s bajosan megkozelitheté magas fekvése
miatt er8s prébira szokta tenni az orvos ligyességét, de egyszers-
mind a beteg tirelmét is. Duwmreicher a sodronykacsot a kovet-
kez6 moédon ajanlja a habarcz alapja koril helyezni: A garatba
vezetett kacson keresztil gorbe szarakkal bird garatfogd szét-
nyitott szaraival lehet6 magasan felhatol az 4lképlet két oldalan,
s ezt azok kozé rogziti. Ekkor a sodrony végeit meghizza, s a kacsot
a fogd szarainak vezetése mellett a habarcz kocsdnyahoz igyek-

szik felcsusztatni, wminek megtorténtével a fogdt eltavolitja.
Stromayer a sodronykacsot szelyemfonallal szokta az Aalkép-

let kocsanyara magasan felhlzni, melyet a Belloc-féle csb segé-
lyével a kacs kozepétdl, hovi egyik vége meg van kotve, az
orriiron keresztiil hiz el6. Megkisérthetjiik tovabb4d a szijiiron
dtvezetett két ujjal is a kacs felillesztését, mely esetben oly mo-
don kell a beteg mellett elhelyezkedniink, s az tjjakat a lagy szajpad
mogé felvezetniink, mint ez a garat-orriirrnek Gjjal vizsgalatinal szo-
kasos, Rampella (Palermo, 1857) az ujjali kacsfelhelyezést azzal
igyekezett megkonyiteni, hogy mar magat a kacsot lehetd maga-
san probalta a garatiirbe bevezetni. E czélbdl 6 a konycsonton
keresztiil tolt be egy vastagabb szircsapot a garat-orriirbe, s an-
nak hiivelyén 4t vezette be a fémsodronykacsot.

Részemr6l az altalam bemutatandé betegnél a kacs felil-
lesztését ¢és a rostos habarcz kiirtisat egy dltalam osszeéllitott,
igen egyszerli kacsszorito-késziilék segélyével hajtottam végre. E
késziilék a Belloc-féle csébbl [a) lasd a 3-dik abrat, mely a mii-
szer alkalmazasat, az orrfedél, fels6 allcsont és az alsd Allcsont
fiiggélyes atmetszése mellett megnyitolt garatorriirben mutatja],
tovabba egy abba betolhatd, s egész feliletén csavarmenettel elld-
tott, 7—38 cm. hosszi fémpalczdbdl (b), s végre ez utdbbinak kiilsé
végén alkalmazott kétkar anyacsavarbsl 41l (c). A csavarpdleza
kiils6 vége szélesre van lapitva, hogy két 0jj altal konyen rog-
zitheté legyen, mialatt belsé vége At van likasztva a kacscsd ala-
kitand6 fémsodrony odaerdsitése végett. A sodronpkacs (d) elké-
szitésekor oly hosszh, kettéhajtott, s gyenge tlizben eléggé meg-
lagyitott vékony zongorahitr-darabot vesziink, hogy a csavarpilcza
és asodrony, az anyacsavart6l szamitva, annyival legyen hosszabb
a Belloc-féle csénél, a mily darab sodrony sziikséges az dlképlet
korilovedzésére. « E mfiszert azutin a kovetkezd eljards szerint
alkalmaztam: Miutdn a garat képleteinek nagymérvi érzékeny-
ségét nehany napig alkalmazott chloralhydrat és morphium-ecse-
teléssel ¢s hidegvizes oblogetések altal megsziintettem, a garatiir-
beli mitéteknél jelentkezni szokott bd nydlfolyas ellen pedig a
miitét elftt par Ordval pilocarpinum-oldatial végzett beecsetelés
folytin a fellépett b6 nyalvalasztas ellen magamat biztositva érez-
tem, a beteget ¢penigy helyeztem el a vilagitd limpa mellett,
amint ezt az orrtiikrozésnél tenni szokdsos, a mennyiben
lampafénynél ohajtottam a mfitétet végezni, hogy a sodronykacs
felillesztését  sziikség esetén garattiikorrel is ellendrizhessem.
Ekkor a beteg fejét a szék fejtamlajahoz rogzitettem, majd egy
kettéhajtott galand végeit S7drk utasitisa szerint a jobb és bal-
oldali orriirjaraton keresztiil a garatba vezettem 4t, s onnét
csipeszszel azokat el6hizva, a szAjiron 4t a homlokhoz hajtot-
tam fol és a beteg mellé allitott segédnek adtam at, hogy dltaluk
a lagy szdjpadot a mfiitét folyama alatt rogzitett helyzetben tarthassa.

A fenntebbiek megtorténte utdn az orrhegyet bal hiivelyk-
tjjammal felemeltem, majd a Belloc-féle csdvet a jobboldali alsd
orriirjraton at egész a habarcz mellfeliletéig betoltam, s e hely-
zetben egy, a homlokra felkotott fillgaratcsap rogzitd szarai kozé
(e) erGsitettem ; végre a sodronnyal felszerelt csavarpalczat a
Belloc-féle csdvon  keresztil cgész az anyacsavarig bevezettem,
hogy a sodrony Osszehajlott kacscsa a habarcz ¢s a lagy szdjpad
kozott a garat felé hatolhasson. Most jobban el6htizvan a sod-
ronyt egy tompa horoggal a garatszorba. ott az Osszehajtott ka-
csot egy gorbe garatfogd szétnyitott szdraival széttagitottam, s
annak a habarcz kocsdnya koriili elhelyezésére tértem at. E czél-
bél a sodronyt egy nyeles kutasz (f) felfelé gorbitett végén alkal-
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mazott, s mellfelé nyilt, vékony gyiiriijébe illesztettem be és annak
segélyével iparkodtam oly wagasra feltolni a kacsot a habarcz
kocsédnydhoz, a minGre az lehetséges volt, mikozben a kutaszszal
a sodrony vezetése mellett a habarczot koriiljartam. Meggy6z6d-
vén a garattiikorrel a kacs kell6 felillesztésérdl, az emelé kutasz
tartisit segédemre biztam, magam pedig balkezem djjai kozé a
csavarpalcza lapos végét rogzitettem, mialatt jobb kezemmel az
anyacsavarnak nehanyszor korbenforgatdsa éltal a pélezat a cs6bél
kiss¢ kiemelni, s ezen eljards segélyével a kacsot a habarcz koril
szorosabbra flizni iparkodtam. Biztositva levén azutin a kacs le-
csiszhatdsa ellen, a felemel6 kutaszt eltivolitottam, s a habarcz
alapjat gorbe szara és fogazott véggel bird garatcsipesz széa-
rai kozé rogzitettem, s végre a kacsot a csavar segélyével a ha-
barczra fokozatosan jobban reaszoritottam, mely meglehetds ellent-
allast fejtett ki kezdetbena sodrony ziz6 hatésa ellenében. A lefiizés
ekként szerencs ésen haladt elére, s a csavarpédlczdnak mér csak
kis része volt a hiivelyben, mid6én a sodronykacs a habarcz éllo-
manyaban érezhetdleg keményebb rétegre talalt, s emiatt az a
tovabbi feszités alatt véletlenil elszakadt. De miutin mir a ko-
csany tilnyomd6 része &t volt zhzva, a habarcz teste sokkal lejebb
szallott a garat felé¢, 10gy hogy egy része a csipeszszel elé volt
hizhatdé a lagy szajpad mogil, s igy ezt a ligy szajpad mdgdtt
szorosan felvezetett Zaufal-féle olloval lenyirhettem. Azily mbdon
eltavolitott rész, a mint ez borszeszbe helyezve is lathaté, alakra
s terimére nézve koriilbeliil kozépnagysiglh gesztenyéhez hasonlit.
A miitétet csakis egy-két kis kiavéskanalnyi véraés kovette, mely
hideg vizzel orr- ¢és torokoblitések utan gyorsan megsziint, s lehe-
tévé tette a tikorrel megtekintést, melynél tisztdn ki lehetett
venni, miszerint a lef6z6tt habarcznak csak héts6é alsé része nyi-
ratott le, mig ellenben m=llsé felsé része a caratiirben maradt
figgve. Miutan a beteg, ki az egész mfitét alatt bamulatos nyu-
godtsiggal viselte magit, némileg kimerilt, a visszamarad: ha-
barczrész eltavolitisat késGbbre halasztottam. Az djabb mfitétet
nov. 18-kin hajtottam végre ugyancsak a fenntebbi eljirds sze-
rint, mely szépen sikerilt, a mennyiben a habarcznak még meg-
kozelithetd része szerencsésen lefiizetett. Az ekkor eltivolitott ha-
barczdarab nagysagra ¢és alakra nézve hasonldé volt az elsGhoz.
Jelentékenyebb  vérzés e mfiitétet sem kovette. Eltdvolitds utdn
a beteg megkonyebbiilve érezte magdt, mert szabadon vehette
lélekzetét az  orriron keresztil, s ezzel egyiitt megszabadalt az
éjjeli almatlansagtdl is, mit neki az orriic eltomeszelése okozott.
Haagja szintén tisztabbra viltozott, s a tobbi jelen volt tinetek
koziil is csak az idilt orrhurutosak maradtak = vissza, melyek
azonban kellé gybgyapolas mellett a fenntartd féok megsziintével
val6sziniileg szintén enyhilni fognak.

Végil megemlitem, miszerint a kacs felbelyezése kozben
a sodrony oOkrondozési inger alkalmaval kicsuszott a masodik
miitétnél a felemeld kutasz gyurijébél, s a mar félig feltolt kacs
isméti eldvondsat tette szikségessé. Ugyanazért, hogy hasonld
kellemetlenségtSl lehetdleg biztositva legyiink, a kacs felillesaté-
sénél a kacsfelemeld kutasz szerkezetét a kovetkezdleg mbdosi-
tottam : Egy fém- fulgaratcsapot, poscsap médjara meghajtvan, azon
egy oly vastag fémsodronyt toltam 4at, minGt azon keresztiil lehe-
tett vezetni ugy, hogy az abban gyengén beszoriljon, de azért
mégis konyen eldre ¢és hatra mozgathatd legyen, Ekkor a sod-
ronynak a csap végén nehiny mm-nyire taléré darabjaboél egy,
a sodronykacs felvételére alkalmas és mellfelé all6 kis kampot
készitettem, a kampd mellsé nyilasat pedig a sodronykacs bea-
kasztasa utan oly moddon zartam el, hogy a fiilgaratcsapot a sod-
ronyon annyira el6toltam, miszerint annak széle a kampdhoz
érjen, s igy a sodronykacs kicsuszasit lehetet'enné tegye. A sod-
rony kiilsé végét pedig gyiirtalkatra sodrottam ossze, hogy az a
miiszernek mintegy markolat gyanant szolgaljon kezelés kozben.
A kacs kelléen felhglyeztetvén az alképlet kocsényara, a sodronyt
ismét elére toljuk nehdny mm-nyire a csapban, mire annak kam-
poja eltavolodvan a kacs végétdl, megnyilik, s a sodronykacs az
egész késziilék kis mérvli feljebb emelése mellett konyedén kisza-
badil a kampo6bdl anélkil, hogy az az alképlet kocsényardl lejebb
tavozhatnék.
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KONYVISMERTETES.

Die Pucerperal-Krankheitcn. Von Fordyce Barker, M. D.
Nach d. vierten Auflage d. Originals iibertragen von C.
G. Rothe. Lipcse. Ambr. Abel kiaddsa. Nagy 8-rél, 275 L.

A szerz6 annyira at van hatva a szilészet fontossiga altal,
hogy ennek gyakorlatinak szerinte az orvosi tanok élén lenne a
helye, ha tekintetbe vétetnék annak a tirsadalomra fontossiga,
nemkiilonben a tehetség és a képzettség, mellyel a szilésznek, az
az orvossal, vagy a sebésszel 6sszehasonlitva, birnia kell. Mondja,
hogy kitiiné sebész, vagy orvos lehet ugyan valaki a szilészet
elemeinek ismerete nélkil, mig a szulész feladatanak csak akkor
felelhet meg, ha egyszersmind orvos is ¢és sebész is. S Barker-nek
teljesen igaza van, midén szikségesnek tartja a szilésznek sok-
oldalt alapos képzettségét; azonban mdésrészr6l szakmdja kevéssé
tulzasra hajlandositja 6t. Résziinkrdl a sziilészetet mint egyenranga
tant helyezziik a tobbi tanok mellé, anélkil hogy esziinkbe jutna,
azt a Lobbiek ¢élére allitani. S Barker-nek nincs igaza, mid6n
jeles orvost, vagy sebészt képzelhet kelld sziilészeti ismertek nél-
kil. Ellenkezéleg kell6 sziilészeti képzettség nélkil egy orvos
sem boldogulhat, hacsak ki nem akarja magat tenni oly nagy
tévedéseknek, hogy példaal hasbeli vizkort, vagy méhbeli vérgyii-
lemet terhességnek sat. ne tekintsen, mint erre az ismertetd is
emlckszik, midén a korjelzési hibak raadasal orvosi tanacskozd-
sokban kovettettek el.

Ezenkiviill igen helyes, ha a sziilész, Barker-hez hasonlén
— mint ezt 6 magar6l mondja — a gyermekdgyas szobdjiba a
felel6sség azon tudatdval lép, hogy a csaldd boldogsiga, s talan
annak két tagjanak élete az orvos belatasatol és életétdl fiigg.
Hivatasanak fontossiga altal olyképen athatott szilész minden-
esetre legnagyobb erdfeszitéssel torekedni fog, hogy betegének
valéban hasznara legyen. Tovabba a szerz6 a kérodai tanar fele-
1ésségét hallgatbinak szidmaval sokszorozottnak tekinti.

Barker New Yorkban a Bellevue-kérhazban majdnem hisz
éven at tartott eldadisokat a sziilészetbdl, ndi betegségekbdl, s
nevezetesen a gyermekagyi bantalmakbdl; minthogy pedig angol
nyelven az utébbiakat targyald kiilonds munka még nem jelent meg,
1874-ben ilynemit mi kiadasat elhatirozta, mely czélra a nyilva-
nos kérodai eléaddsai utin felvett phonographicus jegyzeteket
hasznalta fel. A szerz0 konyvét nemcsak az angol orvosi kozonség
fogadta szivesen, s tett részvéte gyorsan egymdsutin tobb kiadast
sziikségessé ; hanem ugy franczia mint olasz nyelvre csakhamar
leforditottak azt, mig jelenleg a német forditast mutatjuk be
ugyfeleinknek. Ismeretes ugyan Winckel-nek ,Pathologie u. The-
rapie d. Kindbetts¢ (3. kiadas. Berlin. Aug. Hirschwald. 1878.)
hasonlé iranyu és tartalmt jeles munkdja, mindamellett még azok-
nak is, kiknek Winckel birtokukban van, ajanlhatjuk Barker mi-
vét, mert sokat tantlhatni bel6le. A ndgybgyaszat fejlédése sokat
koszonhet az amerikai orvosoknak, s ha clismerjik is azt, hogy a
német orvosok a négydgyaszat terén ma nagy tevékenységet fej-
tenek ki, e tan djjasziiletése kiindulé pontjanak, a mennyiben
ez nem volt Nagy-Britannia, Kszak-Amerikat tekinthetjik. Elég
Mc Dowell, Atlee, Sims, Peasley, Emmet, Thomas, Bozeman,
Battey, Goodell neveit emliteniink, kik mell¢ méltan sorakozik
Barker, koriilbelil harmincz éven 4t New York-nak taldn legke-
resettebb sziilésze, a ndégyogyéaszatban a sebészeti irany hatdro-
zott képviselSje, s emellett teljesen megbizhatd férfia.

= R s

A forditas egyébirant joval rovidebb mint az angol eredeti.
Ez, mint emlitettiik, phonographicus feljegyzések utin késziilvén,
sok volt benne a szbnoklati ékesség, mi eldadas kozben meg-
jarja, kinyomtatdsa azonban felesleges, s igy a forditd helyesen
cselekedett, midén azt kihagyta. Ezenkiviil ki lettek hagyva, vagy
meg lettek roviditve oly kéresetek, melyek csak az eléadasok
folyamat kozvetlen figyelemmel kiséré szemlélot érdekelhetik, mig
az olvaséra nézve egydtalaban jelentéktclenek. A tobbiekben
azonban a forditas egészen hfi, miben annil inkabb megbizha-
tunk, minthogy Rothe tr. a szerz6t fanitéjadl elismeri.

A munka el6adisok alakjiban van irva, s azok szima XX-
ra megy, 4. m, gyermekagy, gyermekagyasak ¢letrendje, gatre-
pedés, a kiilsé szeméremtest és hiively thrombusa, gyermekdgyi
fehérnyevizelés, eclampsia (két el6adas), szoptatas, emldlob és
talyog, mania puerperalis, relaxatio symphysis ossium pubis, phleg-
masia dolens, thrombosis et embolia puerperalis, phlebitis peri-
tonealis p., perimetritis és parametritis, septichaemia és pyaemia,
febris puerperalis (két elbadas).

A szerz6 a betegkezelésre legnagyobb stlyt fektet, s azt
kivald részletességgel targyalja, az orvos feladata lévén, hogy a
szenvedésen enyhitsen, betegeket gyogyitson és az Cletet meg-
tartsa. Az altala kovetett eljarisokat tovabba kéresetekkel vilago-
sitja meg. Emellett azon van, hogy a betegségek képét tisstan
lathatdlag 4llitsa olvasoi elé, hogy ezek ,a természetet mint tiikor-
ben® szemlélhessék. A szerz6 az irodalomban jirtas, Semmelweis-
rél azonban nem tesz emlitést ; mindamellett a gyermekagyi laz
ragalyossagat elismeri, s azokat, kik ellenkezé nézetben vannak,
Wendell Holmes-nek 1855-ben (Boston) megjelent munkdjira
utasitja, melyben 250-et meghaladd észlelet és 150 haldleset alap-
jan ki lett mutatva, hogy azon betegség kozvetleniil orvosok, vagy
babak altal vitetett at személyrdl személyre. 0—-.

LA PS ZEMLE.
N—I1. A sipcsont (tibia) részleges kimetszése dongatérdnél (genu valgum).

Koénig azon véleményen van, hogy a dongatérd sulyosabb
esetei is miivi beavatkozds nélkil maradhatnak, hogy ha t. i
nagyobb mfikédési zavarok nincsenek jelen. Ezen zavarok, melyek
a jarast a legnagyobb fokban akadalyozzak, fellépnek akkor, ha
egyszersmind nagyfokd ladtalp is van jelen, s ilyenkor a térdnek
miitéti javitisa helyén lehet. De K, ilyenkor nem az Ogston-féle
belsé izfej (condylus) lefirészelését, a mely eljardst & nagyon is
megfontolandénak tart, végzi, hanem az ¢k kimetszését a sip-
csontbdl az izilet alatt. Ezen eljaras szerint mfitette K. a bemu-
tatott dongatérdi beteget is, kinél egyszersmind ludtalp volt
jelen, 1880, jan. 28-4n mindkét sipcsontbdl egyszerre 16n egy
ék kivésve. Gyogyulds asepticus. 8 hét utan beteg kezd jarni, s
ezzel egyszersmind a ladtalp is felinden javalt. K. nem csindl
hardnt metszést, hanem hosszmetszést a sipcsont szélére,
melynek kozepére 6 rovid, fiiggélyes, a sipcsont mellsé ol-
dala felé¢ haladd metszést vezet, s az igy képzett hiaromszog-lebe-
nyeket visszahajtja ¢és megkezdi az ék kivésését a sipcsont egész
vastagsagabol. A szarkapocs (fibula) mar nem lesz keresztiil
vésve, hanem ellennyildst tesz az ¢ék hegyének megfeleldleg
a czélbol, hogy itt a draint keresztiilhGizhassa. [Konig. (Gottin-

gen) Fall von Osteotomie bei der Tibia wegen Genu valgum].

’
BUDAPEST, augustus 3-dika.

Korunk leghiresebb szonokainak egyike, heves partharcz
kozepette szenvedélytdl  elragadtatva,
wHands off¥. Ez magyarul annyit tesz ,El vele“.

Biiszke szavak, fokép akkor, ha a tettek azoknak megfelel-
nek, — kiildbnben azok csak szénoklati czifrasdgal szolgalnak,
mellyel a hallgaték el6tt hatast akarnak kelteni.

S mit latunk.

Nem sok idé telik el, s az eseményeknek kérlelhetlen egy-

izgatva és mondotta,

e LA

masutan kovetkezése azt mutatja, hogy a hatalmas szénok, ki

magat a megtestesiilt igazsignak tekinteite, nem eléggé emel-
kedett helyzetbdl itélte meg a dolgok allasat, s midén ama sza-
vakat kimondotta, nem tett fényes tantbizonysidgot sem koril-
tekintd képességérdl, sem éleslatasardl,

Azon szavak, kiejtetésik utdn igen népszeriek voltak ;
azonban csak rovid ideig. Azok éliket igen gyorsan elveszitették,

s ma mar teljesen eltompultak.

Ezek utdn azon czikkird, ki a 1I. sebészeti korodai tanszék




tigyében altalunk kozlottekre (30. sz.) egy orvosi lapban ,Hands
off¥ czim alatt valaszol, természetesnek fogja  talalni, hogy
mindjart a czimet megmosolyogtuk. O mar azzal akar nyoma-
tékosan sujtani, s nem tehetiink rola, hogy fegyvere inkabb
jatékszernek tiinik fel. Egyébirant nem is kicsiny feladat téves
iton jard tigyet jol védelmezni.

Nézziik azonban nemcsak altalaban véve, hanem a II
sebészeti koroda és a sz. Rokus kozkorhazi 1. sebészeti otztalynak
¢pen fennforgh esetében is, hogy mi a dolga az osatdlyos f6-
orvosnak, s mi a teendbje az egyetemi tan&rnak. A féorvos
naponta egyszer meglatogatja osaztalyat, megvizsgilja a betegeket,
sziikség ¢s korilmények szerint intézkedik, ezenkivil pedig mi-
tételeket végez, s mindest teszi al- és segédorvosa, korhdzi
szemlél8 orvosok (figynevezett aspiransok), nemkilonben vendé-
gek jelenlétében. Intézkedéseit nem tartozik indokolni, s ha ezt
roviden, vagy hosszabban teszi, ezt kdrnyezete szivesen fogadja,
anélkiil hogy jogosan kivanhatnd. A mi a tandrt illeti, ez szintén
pontosan megjelen koérodajan, vagy osztilyan, s hasonloképen
kezeli a betegeket és végez mitételeket, mint a fGorvos, csak-
hogy eljdrasinak részletes és kimerité indokoldsa tanitashcz tartozo
legszorosabb  kotelességei kozé tartozik; ezenfelil a tanitdsra
kivalon alkalmas esetek felett tantlsagos el6adasokat tart. Mind
ebbdl foly, hogy a tanir tobb id6t tolt ugyan kérodédjin, vagy
osztdlyin mint a féorvos, hanem ugyanazon anyaggal foglalkozik.
S most kérdezzik ,Hands off“ urat, komolyan hiszi-e, hogy
azon esetben, ha egy egyetemi tanadr koérodajit sz. Rokus koz-
koérhazi osztaly képezi, ez annyi, mint az allisok ,cumuldlisa¥,
vagy hogy annyi mint ,Egy nyGlr6l két bort hazni“. S hiszi-e
komolyan, hogy a f6orvosi miikodés azaltal megzavartatik, hogy

a féorvosnak mint tanarnak — kotelességébdl szitkségképen kifolyo-
lag — tobbet ¢és tizetesebben kell betegeivel foglalkozni.

Vesstink most egy pillantdst a sz. Rokus kozkorhazi sebé-
szeti beteganyagra.

Nem akarunk itt szolani az idilt esetekrdl, igy a dagana-
tokrél sat., hanem ki akarjuk emelni a heveny eseteket, neveze-
tesen az erdszaki sértéseket. Sz. Rokus kozkodrhdzban a beteg-
felvétel 4llandbén, az egész éven &t megszakitdis nélkil tart,
minélfogva oly eseteckben mar a sértettek maguk felke:esik azt,
vagy hozzitartozoik odaviszik Gket, nemkilénben a rendérség
szintén oda szokta vinni a keze ligyébe esd sértetteket. Ekként
itt Budapesten a sz. Rokus korhdz az erGszaki sértések oly gazdag
beteganyagdval rendelkezik, mihez képest az egyetemi sebészeti
kérodanak hassonuemfi anyaga alig valami. fgy tehat egyetemiin-
kon a sebészetnek gyakorlati tanitisa eddigelé épen azon anya-
got nélkilozte leginkibb, mire az orvosnak mint sebésznek a
polgari és a tabori életben legnagyobb sziiksége van, 'Tudjuk,
hogy 1881-t6l kezdve az egyetemi kérodikon dltalaban, s igy a
sebészeti kérodan is a felvétel Allando lesz, a rendoérséget pedig,
mely éllami, a kezébe kerilé sértetteknek az egyetemi koérodaba
szallitasara kotelezhetni; az utobbi azonban nem elég terjedelmes
arra, hogy egyéb sebészeti dgaknak a tanitisra kdros mell6zése
nélkii, a sértetteket mind befogadhassa, minélfogva az ily esetek
az egyetemi sebészeti tanitds részére csakis a II. sebészeti kéroda
felépitése altal lesznek biztosithatok. Ez nem fog ugyan elmaradni,
erre azonban legjobb esetben négy évre van szikség, mig a
meglevs és vazolt bajon mar ma lényegesen lehetne segiteni, a
sz. Roékus kozkdrhdzi 1. sebészeti osztalybeli beteganyagnak a
II. sebészeti koroda tanitasi czéljaira felhasznalasa altal.

Azutan minthogy szakértd korokben sualyt fektetnek nem-
csak a kot- és mfiiszertanra, hanem egyszersmind az altalinos

sebészeti kortanra is, a IL sebészeti kéroda tandra casuisticus
elbadéasok tartasén kiviil azon targyak tanitasival szintén meg van
bizva. Azt hissziik, hogy a koét- és miiszertan betegek felhaszna-
ldsa, mig az altalinos sebészeti kortan betegek bemutatdsa nélkiil
a mai kor igényeinek megfelelé médon nem tanithatdé. Ezen tar-
gyak tanitdsa b6 tananyagot igényel, mi mar ma meg van sz
Rékus kozkérhdzban, mig az egyetemi koéroddkon esak évek
mulva lehet meg. S hiszi-e komolyan ,Hands off“ ur, hogy a
févaros képviseletének tagadd hatarozata, mely megakadalyozza
az egyetemi sebészeti tanitdsra szolgdld beteganyagban a kozvet-
len meggazdagodast, a tanitdsnak javara fog lenni.

Nem szblunk a tudomény javardl, mert a tudoméiny mive-
lése nincs tanszékekhez kotve. Azt fejlesztheti tanar, korhaai,
vagy gyakorld orvos egyarant, csak kedve legyen hozza, s a
korilmények megengedjék. Itt egyenesen a tanitds javat emeljuk
ki, mert nem az a lényeges, - hogy egy, vagy két korhazi fGor-
vossal legyen tdbb, vagy kevesebb, hanem az féfontossigd, hogy
sebészek tomegesen képeztessenek, ~mint ezt a kozélet meg-
kivanja. S hiszi-e valéban ,Hands off* Gr, hogy ezen tomeges
képeztetést eldmozditjuk, ha megtagadjuk a meglevs. gazdag
beteganyagnak a tanitdsban értékesitésct. ;

Nincs itt szd ,meglevs allasok osszegitésérél egy kézbe,
Az egyetemi tanirnak beteganyag kell, s nem sz. Rokus kozkodr-
hézi fizetés. Ha a févaros a kérhdzi beteganyagnak koérodai
czélokra felhasznalasit megengedi, a fGorvosi fizetés - dlljon ren-
delkezésére. Ezt a févaros igen jol felhasznalhatja. Rég. érzett,
mondhatndk elsérendl sziikség, hogy az elmekérosak figyelé-
osztilya ne legyen alirendelt helyzetben, mint egy masik osztaly
fickja. Annak 6nallova kellene lenne, s a fenntebbi médon meg-
takarithatd f6oivosi fizetést az elmekéros-osztaly fGorvosanak
fizetésére lehetne forditani, t4gy hogy orvosoktél nem vonatnék
el az, nemkiilonben Gj teher nem émé a fbvirost.

Nem hagyhatjuk még emlités nélkil azt sem, ‘hogy sz
Rokus kozkorhaz tudasunk szerint is eredetileg polgéri korhaz
volt, mely pest-virosi betegek dpolasara alapittatott; késobb

azonban — a mennyiben emléksziink, az otvenes évek folyama-
ban — a vdros hatarozta, hogy abba mindennemil betegek fel-

vétessenek, s igy kozkorhaz jellemet vett fel, anélkil igen ter-
mészetesen, hogy ezen jellem a tulajdonjogon valamit valtoztatott
volna. A kozkorhaz jelenleg a [Gvarosé, a betegek azonban benng
csak kis részben dpoltatnak az alapitvinyok terhére; noha ezek-
nek jovedelmét biztosan nem ismerjik, minthogy allamunk leg-
nagyobb korhazardl szo6l6 oly évi jelentést, milyent nemcsak f6-
varosunk, hanem a vidék kisebb korhazainak nagyobb része is
ki szokott bocsatani, nem volt alkalmunk latni. Mindamellett
annyit tudunk, hogy a betegek dpolasi dijat tartoznak fizetni, mi
80—84 krajczirba szokott fejenkint és naponkint megallapittatni.
Ezek szerint a koérhdzat jelentékeny részben minden esetre a
betegek utdn bevett dijak tartjak fenn. Egyébirant az is konyo-
rilletes cselekedet, ha a betegnek, kinek fekvésre sokszor sziraz
szalmédja sincs, biztos menedéket adnak ; dmbar ezt 84 kr-ért,
f6kép ha a baraque-okat tekintjik, valami nagyon olcsénak egy-
altalaban nem mondhatjuk. S igy mindent Osszevéve, eszedgaba
se jutott senkinek a févarosnak a sz. Rokus kozkorhaz irdnydban
tulajdonjogat megtimadni, ckként pedig nem is kell azt meg-
védeni senki ellenében is. A févaros e tulajdonjoga az I. sebé-
szeti osztdly beteganyaginak a II. sebészeti kéroda tanitisi
czéljaira atengedése altal oly kevéssé szenvedne, mint nem
szenved a szegény-gycrmekkorhdzegyletnek — egészen hasonld
tulajdonjoga azaltal, hogy az igazgatd fGorvos annak beteganya-
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gat egyetemi eldadasaira felhasznalja.
felvilagositasa végett

Ezenkivill ,Hands off* ur
hogy a szegény-gyermek-
de rendes fizetésben része-
silt, melyrdl rendes tanirrd kineveztetése alkalméaval a tobbi f6-
orvosok javara lemondott.
temi
veszett karba.

megjegyezzik,
kérhaz igazgato-féorvosa csekély bar,

Ekként az igazgato-fGorvosnak egye-
tanarra  kineveztetése miatt a fOorvosi fizetés itt sem

Ekként a fennforgd esetben a fOvarosnak nincs alkalma
megtamadott jogot védelmezni, S nem is az forog fenn, hogy
valamely jogat feladja; hanem igenis mdodjaban allana az orvosi
tanitds orszagos iligyének igen j6 szolgdlatot tenni. A févaros
kozczélokra sok pénzt kolt, nem egy intézet létesitésére ezreket
adomanyoz; az orvosi tanitds tigye iranyaban azonban mereven
viseli magat még akkor is, midén jot tehetne anélkiil,
csak egy krajczar koltségébe keriilne.

hogy ez
A f6vdros ezen magavise-
lete késlelteti egyetemiinkon parhuzamos és kiilonds korodai tan-
székek felallitisat, Beteganyag van, de ennek hasznalatitél a mai
fovarosi hangulat szerint a fizetéses egyetemi tanarok el vannak
tiltva, a hasonszenvészet kivételével, mit eléggé jellemzonek tala-
lunk. Az orvoshallgaték szima azonban évrdl évre gyarapodik,
mi azon tanszékek felallitisdnak sziikségét mindinkibb eléretolja;
a févaros részér6l megfelelé el6zékenység hidnyaban pedig a
megkivantatd kérodak csak 0j épitkezések altal létesithet6k, mi
sok id6t, s még tébb koltséget vesz igénybe. A nehézségek le-
kiizdésében koriilbeliil egy egész nemzedék életére van sziikség,
mit egyébkint mar most majdnem teljes mértékben a tanitds javéra
lehetne forditani,

S hogy ez igy van, a varosatyak azon tanicsaddinak mfive,
kikben azok orvosi iigyekben megbiznak. Nem gondolja-e ,Hands
off 4r, hogy ha a févaros tanicsaddéi a fennforgd tigyet mult-
kori és mostani czikkinkben taglalt irdnyban terjesatik a kogyiilés
elé, ennek hatarozata maskép iitott volna ki. Az illetSknek mast
sugallott meggy6zGdésiik, s valjon ezt helyesnek tartjuk-e, erre a
felelet az el6bbiekben megtalalhaté, A mi pedig kiilonosen
»Hands off* urat illeti, szintén nem tartanék épen érdektelennek
6t oly helyzetben taldlni, midén sz. Roékus kozkorhdzi féorvosi
és egyetemi kozott mas alkalommal felmerild
osszeférhetlenségi  kérdésben hajlandd lenne szivesen hozott-at

tanari  allas

mondani.

t Hebra Ferdinand.

Hebra Ferdinand, Bécsben a boérkértan ny. r. tandra,
64-dik évében hosszii szenvedés utan elhinyt.

élte

1816-ban Briinnben sziiletett, s az orvosi tanfolyamot Bécs-
ben végezte mint Skoda tanitvanya, kinek tanicsara 1841-ben,
miutdan tudorrd avattatott, kiilonosen a bérbantalmak tanuldsira
adta magat, még pedig 1842-ben magintandrrd képesit-
tetve és onalléan buvarkodva oly nagy sikerrel, hogy ezen a téren
j, a korboncztani iskola alapitdja lett.

ElStte a bérbantalmakat %ltaldban mindennemi bels6 beteg-
ségekbdl szarmaztattdk. O volt az, ki bebizonyitotta, hogy kivalt
a laztalan bantalmak nagy része tisztan helybeli folyamatok kovet-
kezménye, minek megfelelfleg azokat helybelileg kell kezelni.
Ezenkiviil mint Skoda tanitvinya szadmos latszblagos kezeléseket
téve, kideriilt, hogy a bdrbantalmak igen sokszor minden szerelés
nélkiil, csupan életrendi eljards mellett meggyogytlnak., Ez tani-
tojanak, Skodanak nihilisticus gyogyito-iranydval egyezett, s ¢
tekintetben fiatalabb koraban kevéssé tilzott is, késObbi tapasz-
talatai nzonban teljesen az ésszerli helybeli kezelés nagy meste-
révé tették 6t, mit a haladidsnak minden hive elismert. Erdeme,
hogy a riihatkdt, mint a rithos kiiitések tényez8jét mér 1842-ben
eliswerte, s ebben feltétleniil Wichmann nézetéhez csatlakozott,
Nagy fontossigi tovabbA annak kimutatisa, hogy midén bdrkii-

tések egyszerre eltlinnek, ez silyos belsé bantalmak folytin tor-
ténhetik, s ezek nem kovetkezményeia kiiitések eltiinésének, mint
ezt eldtte hitték. A bujakoros bérbantalmak kezelésében pedig
a higanyos bedorzsoléseket ismét alkalmazni kezdte, miként ezt
vele egy id6ben Sigmund tnr. is tette,

Munkéssdga csakhamar elismerésben részesiilt. 1848-ban a
bécsi kozkérhazban a borbetegek szamira osztdlyt allitottak fel,
melynek féorvosa lett, 1849-ben pedig rendkiviili, mig 1869-ben
rendes tanarrd neveztetett ki; ezenkivil a vaskoronarend lovag-
keresztjét ¢és udvari tandcsosi czimet kapott. TanitvAnyok a vilag
minden részéb6l nagy szammal sereglettek kérosztdlydra, majd
azutan kérodajaba, s szivesen hallgattak tandlsagos el8adasait,
melyeket nemcsak az ismeretek bOsége, a nézetek helyessége és
Gjdonsaga, hanem a beszélének bar kevéssé nyers, azonban hu-
moros ¢s Oszinte modora igen vonzokka és népszerlikké tett, Végiil
bérbetegek szaméara magan-gyogyintézetet is dllitott fel, melyet
mindvégig mintaszerlien vezetett.

Hebrénak fémiive ,Lehrbuch der Hautkrankheiten“ (Erlan-
gen, Ferd. Enke. 1874. Il. kiadas. 2 kotet): nagyhiri tovabbd
wAtlas der Hautkrankheiten“, mely az 6 és Barensprung eredeti
esetei utan késziilt, a széveg azonban téle van.

Tanitvanyai koziil legnevezetesebbek Kaposi Mor,
Henrik és Neumann Izidor.

Auspitz

+ Buhl Lajos.

— Buhl Lajos, a kbrboncztan tandra a miincheni egyete-
men, f. ¢ jul. 31-én elhdnyt,

A betegség, mely ezen munkas életnek véget vetett, mely
id6 el6tt zarta le az orvosi tudomany legeredménydiasabb miive-
161 egyikének tevékenységét, régi evedetli volt.

Evek Ota keresett Buk/ a legkiilonbozébb helyeken gybgyu-
last és talalt legalabb enyhiilést testi baja ellen, melyet tiidejében
szé¢kelfnek vélt. De testi erejének fokozatos csokkenése szellemi
tevékenységére is gatldlag hatott vissza, s az utolsd tanévben mér
el6adasait sem tarthatta meg ; azokban Bo/linger tnr. volt helyettese.

Orvosai tajékozhatlanul alltak betegigya koril. A tiidéket
teljesen épeknek taldltak, de a vizeleti nehézségeknek, a geny-
vizelésnek nem tudtik okdt felismerni. Feltartdztatds nélkiil fogyott
Buhl életereje, mignem a haldl kiszolgaltatta a betegség miben-
1étét kideritend6 bonczkésnek.

A bonczolas, melyet ZBollinger tnr, aug. 1-jén ejtett meg,
a higyhdlyag nydkhdrtya alatti kotészovetébdl kiinduld szemdlesos
dagot tiintetett fel, de a hagyhdlyag nyakdn gyiirliszerlileg emel-
kedett annak iirébe és czafatai a higyesé nyilasiba nyomulvin,
a vizelet onkéntes bocsdtasat lehetetlenné ésa poscsapolast folyto-
nosan sziikségessé tették. A baloldali higyvezér nyilisa mellett
egy 1asodik nyilas talaltatott, mely a holyag mogott a has-
hartya alatti kotdszovetben l6 tyiktojasnyi, czafatos feliiletd,

gennyel telt talyogirbe vezetett, A legf6bb kbéros valtozasul,
egylttal a szintelen kinzd csizos fajdalmak okozobjaul terjedel-
mes Ausdag thnt ki, mely az agyéki csigolyakbdl ¢és az alsd

bordakbol iudalt ki, s a baloldali horpaszizom tdjat is teljesen el-
foglalta. A borddk a sarcomatosus besziir6dést6l annyira fel
voltak lagyulva, hogy késse! konyen metszethettek. Ezeken kivil
kétoldali hydronephrosis ¢s a bal sziv csekély tagulata voltak
jelen; mig a tobbi szervek teljes épségben taldltattak. Kiilono-
sen a tiddk voltak oly épek, mint ritkan taldlhaték a boncz-
asztalon; ezen tint ki csak, hogy az aggodalom, melyet Buk!
tiideinek giimdkoros clvdltozdsa miatt egy egész emberéleten at
vitt magaval, teljesen alaptalan volt.

A bonczolds utan Buhl nyitott koporsoban, viragokkal koriil-
véve, koszorukkal elhalmozva, a miincheni déli temeté hullahdza-
ban maradt kiteritve aug. 2-ig, s ezen napon d. u. /4-kor
ugyanazon temetd egy sirbolijaba takarittatott el. A temetési
szertartds nagy kozonsége kozott Lufz kozoktatdsi minister, az
egyetem rectora, dekanjai ¢s szimos tandra kozépkori ruhdzatuk-
ban, az orvosi egyesiilet, a ministerium és a kerileti korminy
egészségligyi osztilya, szamos katona és polgari orvos voltak jelen.
Az elhiinytnak kivinsiga szerint a sirndl halotti beszédet nem
tartottak. Az emlékbeszédre Hecker tnr. most gyijti az adatokat.
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BupAPEST, 1880. aug. 5-dike. A beliigyér a gybdgyszertari
jognak végrehajtas utjan lefoglalisanial kovetendé eljaris tigyében
a kovetkezd rendeletet adta ki: Azon eshetség kikeriilése szem-
pontjabdl, nehogy valamely gyogyszertar személyes iizleti joga,
birbi végrehajtas utjan eladassék, felhivom a torvényhatosagot,
hogy valahdnyszor valamely gyogyszertari jognak végrehajtasi aton
lefoglalasa a birbsadg részér6l a torvényhatdsaggal kozoltetni fog:
az illetd birbsigot azonnal értesitse arrdl, valjon azon gybgy-
szertar, mely a birdi lefoglalas targyat képezi, real- vagy szemé-
lyes iizleti jogu-e? mely utébbi esetben egyittal figyelmeztesse
a birdsagot, hogy a személyes izleti jog, az 1876. évi XIV. t.-
cz. 131, §-a értelmében el nem adhat6. Azon esetre pedig, ha
a torvényhatosignak a kérdésben levé gybgyszertar izleti jogara
nézve netan valamely kétsége lenne: felviligositis nyerése czél-
jabol mindenkor kozvetlenil ide forduljon. Kelt Budapesten,
1880. évi julius h6 19-kén. Tisza, s. k.

— A magyar orvosok és természetvizsgalok nagy gyilésé-
nek tagjai f. hé 23-kdn jelennek meg Szombathelyt, mid6n el6-
értekezlet tartatik az alapszabdlyok és egyéb intézkedések meg-
allapitisa végett. 24-kén lesz a megnyitd iilés, a 25-kén mega-
lakdlt szakcsoportok pedig ezen a napon és 26-kan fogjak tar-
tani tartani iiléseiket, 27-én délei6tt a nagy gyiilést bezarjak, s
délutdan megkezdik a kiranduldst, melyet 28-kdn folytatni és 29-
kén Gleichenbergben bevégezni fognak, hol Klar tr., fiird6orvos
felolvasast fog tartani. Az orvosi szakosztalyt Rozsai J. nyitja meg,
Hamari és Balogh Tihamér tr-ok pedig értekezéseket jelentettek be.

— A pozsonyi babaképezdében a f. évi téli tanfolyam oc-
tober 1-én kezdddik. A beiratdsok october 1o0-éig tartanak. Fel-
vételi feltételek: 20—ga éves kor, erkolesi bizonyitvany, jartas-
sag olvasasban és irdsban, sjo egészségi dllapot. Az intézetnél 12
novendék szamdra 40 frtos allami segélyezés van rendszeresitve,
melynek elnyerése végett a kozoktatdsi ministeriumhoz czimzett
szegénységi és erkolesi bizonyitvanyokkal elldtott bélyegtelen folya-
modvanyok folyd évi augustus 3i-éig Ambrd Janos tr., a pozso-
nyi babaképezde igazgatétanarihoz bekiildenddk.

— Egy felvidéki varosbbdl, melynek 6000, jéméda lakos-
saga van, az eddigi orvos csaladi viszonyok miatt tAvozni készil-
vén, gyakorlatit egy tigyfélnek 4tadni hajland6. 300 ft. kész-
pénz fizetésre, s ezenkiviil igen jo6 magangyakorlatra szamithatni. A
magyar ¢és a tot nyelv tudasa kivantatik. B6évebb értesitést lapunk
fémunkatéarsa (IV. kecskeméti dtcza 13.) d. u. 3—?'aq kozolt ad.

— Foévarosunk gyongye, a Margit sziget megbecsiil-
hetlen tartozkodbhely azon f6varosi lakosainknak, kik foglalkozé-
saik miatt a nyéari idény kisebb-nagyobb részét a fGvarosban kény-
telenek tolteni. Azonban orommel jegyezziik fel, hogy gyonyori
szigetiink fird6jét vidékiek és betegek is mind novekedd szdm-
mal latogatjék, miben a firdGorvos, Verzar J. tr. faradhatlan és
buzgé miikodésének nagy része van. Az idén szintén az a kelle-
mes koridlmény fordal eld, hogy Gjabb épitkezések sziiksége mind-
inkabb felmeriil, s évrél évre mind jogosabba valik a remény, hogy
a Margit fird6 leglatogatottabb fiird6helyeink kozott eldl fog allani.

— Az ,Ellen6r“ 360. szimaban Borszékr6l levelet olva-
sunk, melyben a budapestieket megrbjja, hogy ezek a borszéki
vizet kevésbé fogyasztjak mint a giesshiiblit, gleichenbergit sat,
Ezen sorok irdja tizenhdrom év elStt utazott Csikszékben, s meg-
litogatta ugy Borszéket, mint annak mas nevezetes helyeit ¢s
természeti ritkasagait, s a latottakrdl j6 emlékeket Grzott meg ;
azonban meg kell jegyezniink, hogy az erdélyihez hasonl6 utazds
apré kényelmetlenségei és kis kalandjai kedve szerint vannak,
mi nem mindenki izlése. Ivott nemcsak Borszék, hannem az egész
vidéknek BorszéktSl le egészen Bikszadig taldlhatd szimtalan szén-
savas forrasaib6l, s ezeknek vizét frissnek, szénsavban gazdagnak
és igen kellemes izlinek taldlta, — sokkal jobbnak mint akir a
giesshiiblit, bilinit, vagy mdas ehhez hasonld vizet. EbbGl lathato,
hogy legjobtb akarattal van Borszék, s vize irint, de mind ennek
daczara, ha szénsavas Asvanyvizet inni akar, giesshiiblivel, vagy
bilinivel kénytelen megelégedni. Ennek pedig azon egyszerli oka
van, hogy a borszéki vizeket elégteleniil dugaszoljak, minélfogva
oly minéségben, mint az itt Budapesten kaphaté, iledékes, szén-
savban szegény és nem épen kellemes izi szokott lenni, gy
hogy hatérozottan a giesshiibli, vagy bilini viz mogott all. Ré-
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sziinkr§l szintén ohajtan6k a borszéki, s altaldban a csikszéki
savanyu vizek elterjedését, ennek azonban lényeges és elkeriilhe-
tetlen feltétele, hogy a dugaszolds kell6 legyen, mi egyszersmind
alkalmasabb palaczkok hasznalatit teszi sziikségessé. Ekkor jb
minéségli viz fog hozzink jutni, s a siker biztos lesz, mely azon
feltétel nélkil ki fog maradni, A levél egyébirant Borszékre vo-
natkozd tobb dolgot tartalmaz, mi figyelmet érdemel, s résziink-
rél szintén szitkségesnek véljik a beliigyminister kozbelépését
tgy 4alland6 firdGorvos alkalmazidsa, mint az ftkészités iigyében.
A fird6bdl a tulajdonos kozségeknek szép jovodelem jut, s szi-
gortian megkivinhatni télik 4llandé firdSorvos tartasit, A mi
pedig az utat illeti, kétségtelen, hogy az 1876. XIV, toérvényczikk
102. §-a értelmében a hatbsig a gybgyfiirdéhoz vezeté utak job
karban tartasar6l gondoskodni tartozik. Végil ugyanazon levélbél
olvassuk, hogy aug. 4-ig Borszéken 199 csaldd 462 személlyel
volt beiirva.

— Az ,Oestereichische Badezeitung 16. sziméabdl Téatra-
firedrél (Schmeks) levelet olvasunk, melynek tobb tételét mint hibasat
helyre kell igazitanunk. Mindenel6tt a melegrél kell szélanunk, mely
19—17°ndl egyszer sem volt tobb, igy tehat kellemesnek mond-
hat6. Ezenkiviil arnyék sem hidnyzott. A fiird6t kérnyez6 szép
fenyvesek mind meg vannak, s az embernek a meleg ellen biz-
tos menhelyet nyujtanak. A mi a Tarpatakot (Kohlbach, s nem
Kalbach, mint a levelezé hibasan irja) illeti,” ebben a szaraz id6-
jaras miatt kevesebb ugyan a viz mint maskor, hanem azért elég
van benne, hogy vizeséseinek, igy maganak az Oriasi vizesés szép-
ségeit bamulhassuk. Friss viz a szamtalan patakokban pedig bé-
ségben foly, s abban nem is lehet hiany. A Roéza-menhiz (Rosa-
hiitte, s nem Rohrhiitte) pedig az idén annyira latogatott volt,
hogy nem egyszer 50—80 embernek is kellett ebédet késziteni.
Hogy Tatrafiiredrdl kiranduldsokat arinylag kevesen tesznek, ezt
nem a természeti szépségek hianyaban és a melegebb idéjarasban,
hanem inkabb a vendégek természetében kell keresniink, kik a fara-
dalmakra, milyeneket a nagyobb és érdekesebb kirandulasok kivan-
nak, nem szivesen szanjik red magukat. Végiil szivesen jegyezziik fel,
hogy Tétrafirednek WUgy igazgatéja, mint annak orvosa Jarmai
Laszlo tr., tgyfelink mindent elkévetnek, hogy Tatrafiireden az
egészségesek kellemes ddilGhelyet, mig a betegek gyogyulast
talaljanak.

— Szlidcsot az idén is sokan latogatjak. A 18. sz. alatt
kiadott névsor szerint jul. 26-ig 504 csalad 855 személlyel lato-
gatta azt meg.

— Azon lendiilet, melyet Korytnicza az jabb idében nyert,
az idén is tart. 15. szama névsor szerint ¢ kies fiirdGhelyt julius
27-ig 408 csalad 588 személlyel litogatta meg.

— Megjelent Janny Gyula tr-tél ,Az Gjabbkori sebkezelés-
r6l%  (Budapest, kiadja a kir. m. természettudomanyi tarsulat.
1880. 8-rét, 34 |. Ara 25 kr.), s magaban foglalja a szerzének
az 1880. april g¢-ki természettudoméanyi estélyen tartott jeles
eléadasat. A szerzonek igen jol sikeriilt a sebészetnek egy fon-
tos agat, t. i. a sebkezelést népszeri modorban el6adni, s egy-
szersmind a ,voros kereszt“ jelvénye alatt alakalt ,magyar orsza-
gos segélyzé6 ndegylet“-re hivja fel a figyelmet.

— Zella varoska (Gotha kozelében) 3000 lakosit nagy
izgatottsagba hozta, hogy koziilik 100-nal tobben torokgyikban
megbetegedtek, mely bantalom ugyanazon diszn6b6l valé his
evése utin fejlédott ki naluk. Az éllat kozonséges torokgyikban
(cynanche faucium) szenvedett, mit a hentes nem ismert fel. Ez
szintén mutatja annak a sziikségét, hogy a disznék vagbhidon
szurassanak le, s hasznalatuk csak allatorvos altal tortént vizs-
galat utin engedtessék meg.

— Gleiwitzba (Németorszag) hozott amerikai szalonniban
betokolt fonaléczokat (trichina) talaltak. Nevezetes a dologban
az, hogy a szalonnat Stettinben megvizsgiltik, s arr6l mint
fonaldczmentesr6l bizonyilvanyt allitottak ki.

Szerkeszt6i levelezés.

S. F. tr. trnak Csantavért. Az orvosnak, ki kézi gyogyszertdrt tarl,
ugy ennek koltsége, mint haszna sajit koczkdztatdsdra esik, minélfogva oly
esetben, midén a tartis feleslegessé vilik, a felszerelésért, beszerzé-
sért, s mas egyebekért senkit6l semminemii kirp6tlds nem kovetelhet,
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PALYRZATOR

Dr. Bartos Lajos clhaldlozdsa 4ltal iiresedésbe jott billeti kozségi
kororvosi dllomds, mellyel 400 frt. évi fizetés van Osszekotve.

Ezen kororvosi dllomdshoz tartozik Sandorhdz és Ujhely,

Pilydzni szindékozok felhivatnak, miszerint kellen felszerelt folya-
modvényaikat folyé év augustus ho végeig ezen szorgabirdsighoz benyujtsik.

A vilasztis f. év szeptember hé 1-én d. e. 10 drakor fog a billeti
kozségi irodiban tartatni.

Kelt Cseneyén, 1880. évi julius hé 27-én,

2—3 Dellimanics I, szolgabiro.

Kis-Szeben szab. kir., viros tanicsa részérdl az liresedésbe jott virosi
orvosi allomisra ezennel palyizat hirdettetik, Az &lloméssal Gsszekotott évi
javadalom 400 frt. Pélydzni 6hajték felhivatnak, miként az 1871, évi XVIIIL.
t. cz. 74. §-4ban korilirt kellékekkel ellitott folyamodvényaikat a viros
polgirmesteri hivataldthoz f. évi september hé 1-éig anndl bizonyosabban
nyujtsik be, minthogy késébb beadottak figyelembe nem fognak vétetni.

Kis-Szeben, 1880, évi julius hé 14-én.

Ribossy Fossef, polgirmester,

2—3 Hawrillay Sdndor, jegyzd.

Tarczal 3000 lélekszimmal biré vdrosban az orvosi allomds 400 frt.
évi fizetés, rendelvényi, latogatdsi, s halottkémlési dijakkal, liresedésbe jovén,
ennek betoltésére f. évi sept. 2-dik napjanak d. e. 10, Ordja Tarczal viros-
hézdn4l kitiizetvén, folyamodni kivinok térvényszeriileg felszerelt kérvények-
nek sept, hé 1-ig ezen szolgabirésighoz leendd bekiildésére felhivatnak.

Tokaj, 1880. julius 28.

Szencsy Ldsald, jarasi szolgabird.,

HIRDETMENYEK.

Matton és tarsa Franzenshadban

es. ko udv. szallitok,

Asvinylugf6z6de és Ockerbinyik, a Franzensbad melletti Soos
&svinylap és forrdstelep tulajdonosai, mely telep dsvinyldp és vas-
forrds tartalmdban utolérhetlen, a doljik az

4 4 fiurddkre,
Asvanyvaslapot i

LSRR =1 X RIS T (D B
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L4 A (folyékony lipkivonat) palaczkok-
A van!vaSIaplugu ban & 2 ko. 1 fiirddre.
v v y v [ S . vl :
(szdraz lipkivonat) liddkban & 1, 3,
Asvan!vaSIaDSOt 6 és 10 ko. (1 ko, egy fiirddre). :

(Az utébbi két készitmény mint tokéletes pdtszert
hézi hasznilatra).

Csaszarforrassot
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Arjegyzékek és leirasok ingyen.

Béeshen, Maximilianstrasse 5, Tuchlauben 14.
Budapesten, Dianafiirdd épiilet.

valamint az ebbél egyene-

lap fiird6khez

a Csészarforrdsbol leparolis altal
nyert kitind hajtészer.

Najit raktirak :

2]

Garay Samu

sebészeti-, ml- és kotszergyartd.

Budapest, Hatvani-uteza Ferencziek-bazdra 16.

Ajinlja a leggazdagabban berendezett sebészeti miiszerek, villimgépek,
franczia és angol chirurgiai gummiiruk, nemzetkozi kitelékanyagok mindennemii
sérvkotdk stb. raktirdt,

Készit a legpontosabban mindenféle orthopidiai gépezeteket és miileges
végtagokat stb. és biztositja a tekintetes orvos urakat becses megbizdsaik legju-
tinyosabb és legpontosabb kivitelérsl.

Arjegyzékek kivinatra bérmentve kiildetnek 4t.

Dr. Szontdgh Sanatoriuma

Uj-Tatrafiireden.

(p. Felka, Szepes m.) a Titra déli hegyoldalin 3200 libnyi magassigban,
szélesend és napos helyen. Johirll kidegviz-gydgyintézet és climaticus gybgy-
hely ; torpefeny6-fiirdSkkel inhallatidval villanyos és pneumaticus kezeléssel
és savo-curdval, Kiilonosen alkalmas idegbajok vérszegénység, gorvélyes és
tiidvészes alkat meghiilési hajlam, bor- és vérbetegségek ellen, s télen 4t is
nyitva van. Szobik modern szabdsuak, villany-jelzokkel és porczellin-kily-

hikkal ellatva, Dr. Szontdgh Miklés.

e e 2

/4 o0 ) B8 20
‘ Erzsédbet sésflrdd
! Budapesten (Budan)
Fiirddidény majus [-t6l szeptember 30-ig.
Egészséges fekvés, kényelmes lakszobdk, j6 vendégld (kiilon
konyha izraelitik szdmdra), Rendes omnibusz-kozlekedés.
6~ Allomishely : Pest Jozseftér. <3G
§F~ Szobdk, valamint friss Erzsébet keseriiviztoltések meg-
rendelenddk. Az Erzsébetforras firdo-igazgatosaga.

Budapesti ,, ATUNGARIA“forrds.
Buddn, a ,,Propeller szdllodd“~-ban.
(a rudas firdd kozelében),
Az ivé gvogymod megnyitisa mijus 20-kin,
Féraktirhelyiség : MATTONI és WILLE.

Cs. kir, szabadalrﬁazott
EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. Golis-t6l.

Eddig még utbl nem éretett hatdsdra nézve az eméss-
tés és vértisstitds terén, s a lest tdpldldsa és erositésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznélata
mellett valodi gybgyszerré valik szamos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o. emdsatési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor lulterhelése, a belek pelyhiidisége, ideggyengeség, minden-
nemii aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg sdrgasdg,
valamennyi idilt borbaj, rdk, idiszakos fifdjisok, férges és
kiipes betegségek, thulnydlkdsodds stb. Ez az cgyetlen és gyo-
kgres szer a megrigsitl  kissvény és mellbagban (tubercuiose).
Asvdanyviz gydgymddndl Ggy ezel6tt, mint annak hasznéilata

alatt, valamint utblagosan gybgyszeriil is KkitiinG szolgila-
tot tesz.

Egy nagy skatulya ;'nr;it 1 frt. 26 kr. Egy kis skatulya 8o kr,
Féraktar Pesten, TOROK JOSZEF gyo6gyszerész trnaj,

A hamisitdstdli megmenckiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a valddi egyetemes
emésstopor Dr. Gilis pecsétjével van elzéarva,
s minden skatilya a védbélyeggel, s ki-
2 viilrdl ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien.
Fiszdllitéhely : Bécsben Stefansplalz 6. (Zwettlhof).

Buparest 1880. Kuor & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz.,



Buparest, 1880.

BIOFIZETESI AR:helyben és vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi-
tendbk.

HIRDETESEKERT soronkint 15 dj kr.
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AUGUSTUS 15,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP,

Megrendelhetd minden Kir. postabivataindl, a szerkesztoségnél
nddor-uteza 13. szam és Kilian Gyidrgy konyvkereskedésében
vaczi-utcza Drasche-féle hiazban,

DRVOS]I HETILATS

ﬁom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE,

HUSZONNEGYEDIK EYFOLYAM.

Felelos szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kdlman tanar.

TARTALOM : Newpauer 7. tr. A tudévészrdl. — Higyes E. tor. Kozlemények a kolozsvari egy. dlt. kor- és gydgyszertani intézetébdl. (Folyt.) —
Feuer 4. tr. Kozlemény Kordnyi Fr. tor. belgybgytani kéroddjarol. Poliomyelitis anterior adultorum két gyogyilt esete. Elsd eset. —
Kinyvismertetés, Etude svr les troubles nerveux réflexes observées dans les maladies utérines par Raoul Boussi. — ZLapszemle. Az
ujsziilottek fogékonysdga a himlé- és védhimlé-ragaly irdnt. — Az ujszildttek sirgasigirol. — Hashértya alatti dagok kiirtdsa.

TArcza: Budapest, augustus I12-dike. A haldlozisi viszonyok védrosainkban. — ZPerftk O. tr, A német orvosok és természetvizsgalok 32. vandor-

gyiilésének orvos-szakosztilyi miikodése, Belgyogydszati szakosztdly, — Vegyesek, — Igazitds. — Pilyazatok.

A tiidévészrél.y)

NEUPAUER JANOS tr-tol. Budapesten.

Elbre lehetett latni, hogy a legujabbkori reforma-
toricus aram, mely Osszes gyogytudomanyunkat elbori-
totta a tiidOvészt illetbleg is U eszméket, 1j elméletet,
s 1) gyodgyjavalatokat fog hozni. S valéban alig van
egy betegség, a diphtheritist kivéve, melyrdl annyi 4j,
meg 1j értekezés, elbadas, levél, alkalmi beszéd stb.
jelent volna meg, mint a tiid6vészr6l. A phthisis kér-
és gyodgytana jelenleg valéban a rohamos A4talakulas
forradalmi korszakat éli (Sturm- und Drangperiode). S
mintha a szakirodalom eruptionalis evolutioinak elegendd
tért nem nyujthatna, kiaramlik id4nkint a napi la-
pokba is.

Természetesen nem lehet és nem is szabad ily forra-
dalmas korszak sziileményeit donthetlen igazsagoknak, s
approbalt gyodgyhatinyoknak venni,
tekintetbe vétel nélkiil elvetni sem.

Torekedniink kell ezen 4&ltalanos zavarban azon
eszinék helyességérél és a reajuk alapitott gydgyeljaras
hasznossagarél, vagy mindezek ellenkezdjértl alaposan
meggy6z6dni, mielétt felettitk itéletet mondtunk volna.
Mert, noha hirdet6ik inkadbb lelkesiilt. mint higadt, a
dolgok velejére haté buvarok, mégis adataik addig
érdemelnek hitelt, mig az ellenkez6rél meg nem gydé-
z6dtink.

S6t azt tartom, azon koriilmény, hogy a tiidévész
ellen tobbféle gydgyeljaris ajanltatott, melyek koziil
mindegyik kedvezé sikert képes felmutatni, egyenesen
arra szolit fel, kutatni az okat ezen tapasztalati leletnek,
s ha lehet, egytttal megallapitani, mely esetben melyik
eljaras igéri a legtobb sikert.

Ezen feltevésnek mar a priori alapja lehet, mert a
tapasztalat mutatja, hogy a tiidévész nem minden eset-

azonban minden

') Eléadatott a budapesti kir. orvosegylet f évi april 17-diki
szakiilésén.

ben egy és ugyanazon okbdl ered, egy és ugyanazon
modon fejlédik és foly le, de még az életet sem veszé-
lyezteti minden esetben egy és ugyanazon moddon és
mértékben.

Szemben ezen tapasztalati adatokkal mar elvileg is
el kell fogadni azon lehetéséget, hogy a tiidOvész kiilon=
boz6 eseteiben killonbozd gydgyeljarasok lehetnek ja-
valva.

Ezek utan feladatunk az eseteket egyénileg ban-
talmukra nézve helyesen félismerni, mintegy individuali-
zalni, s ennek alapjan azon gydgyeljarast kijelolni, mely
aranylag legtobb sikert igér a kérdéses esetben.

Természetes, hogy mind a bantalom lényegét, mind
pedig az egyes gyogyeljarasok hatanyait, a mennyire
lehet, j6l1 kell ismerniink.

Attérve a bantalom lényegére, tiid6vész neve alatt
ugyan valamennyi, a tiiddszovetet vesztésnek inditéd kor-
folyamatot lehetne Osszefoglalni, melynél még gyogyulas
esetében is kimarad a restitutio, de kolesonés megalla-
podas folytan c¢sak azon kérfolyamatot nevesziik annak,
melynek kovetkeztében tiidioben gimiképzidés follép.

Ebbé6l kitinik, hogy a giméképzidés a tiudévész
korfolyamataban koérhatarozé szerepet jatszik., Valjon
teljes joggal-e, azt kés6bb latni fogjuk.

Midén figyelmiinket folytatdlag a giimbhez fordit-
juk, s annak koértani lényege utan tudakozddunk, azon
kellemetlen eredményhez jutunk, hogy a gimé koértani
lényege felett még jelenleg sincsen teljes megallapodas.

Bizonyara emlékeznek azon kimerité és tiszta at-
tekintetet nyujté relatiora, melyet Kordnyi tanar ir a
gliimérol itt e helyrél nem régen tudomasunkra hozott.
Magam csak azota kozzétett adatokat fogok itt fel-
hozni.

Konyebb megéthetés végett a gimd boncztani alkatat

‘is elérebocsatom.

Miliargiimé egy gombolyded sejthalmazt képez,
melynek atmérsje koriilbelil 35 milimetert tesz ki, Ezen
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sejthalmaz teljesen edénynélkiili; kozepe nagyobb epi-
theloid sejtekbél, kiilrétege kisebb, fehér vérsejtekhez
hasonlé  sejtekb6l &ll. A kozépen elhelyez6dstt nagy
sejtek koziil egy, vagy tobb protoplasmajanak nagy
tomege, s rendszerint szamosabb magvai altal tiinik fel.
Ilyen sejteket Orias, sejteknek mondanak. A tébbi kizepes
sejtek csak nagyobb protoplasmatdémeggel birnak. Ezen
nagyobb protoplasmatémeg mellett a koélesonos dssze-
nyomas alakjukat epitheloidda tette. Valamennyi sejt.
egy alaktalan rostonyahaldzatba van beagyalva, s az
egész sejthalmaz vékony kotszoveti tokba foglalva.

Ilyen sejthalmazok tobben egyesiilve képezik azon
giim6-csom6t, melyet a hulliban mint 4. n. giimészem-
csét puszta szemmel latni lehet.

Azonban taldltatnak sokszor oly sejtcsoportok is,
melyekben a fennt leirt Oridsi sejtek hianyzanak, s
pusztin a fehér vértestecsekhez hasonlé sejtek képezik a
szemcsét.

Ezen bonczi lelet alapjan kiilénbséget tesznek a
nyirksejt giimé — (Lymphzellentuberkel) mely pusztan
fehér vérsejtekhez hasonld 1. n. nyirksejtekbsl all —
és Oriassejtli gimé (Rinsenzellentuberkel) kozott. De
fejlodési és belértéki, vagy lényegbeli kiilonbség a kettd
kozt nem tartatik fenn.

Erre vonatkozélag Perls altalanos pathologidjanak
I. kotetében go1-dik lapon irja: LEs nem is nehéz kiilon-
boz6 készitményeken a sarjadzo szovetbol azon fejiédési
atmeneteket kovetni, melyeken a sejtek — érti a kivan-
dorlott fehér vérsejteket — nagy ¢és sokmagu Oriasi
sejtekké fejlédnek, s oly halmazza csoportosilnak, melyet
mint dridssejtlt glimdét ismertunk.“ Tolytatélag 403-dik

lapon irja: - ,A dolgok ily allasanal nem tanécsos
kiillonbséget tenni a nyirksejtii és Oriassejtit gimo
kozott.

Ugyanazon buvar szerint mindazon sejthalmaz gii-
moének nevezhetd, mely edényekkel nem bir, szerviilésre
képtelen és kozponti elhalast mutat.

Perls a giimé6t lobterménynek, izzadmanynak mondja.

Egy tovabbi fontos bonczi lelet az, hogy ily miliaris
sejtcsoportok sokszor talaltatnak sikban elteriilé izzad-
méanyokban is, minék p. o. a pleura, synovia izzadmanyai.
De legfontosabb mi reank nézve azon Kkoriilmény, hogy
az U.n. desquammativ pneumonianak lobterménye nemcsak
alakra hasonld, de ugyanazon eredetll sejtek diffus
halmazabdl all.

Ma legalabb a boncztannak legkivalébb
azt tartjak, hogy a desquammativ pneumoniaizzadmanyat
képzé epitheloid sejtek azon része, mely az interstitialis
részeket betdlti, kivandorlott fehér vérsejtekbdl fejlédott;
tehat a giimét alkotd epitheloid sejtekkel egyeredetit

Mindezekbil onkényt kovetkenk, hogy a gimé egy
wzadmdnyalakot képuvisel, s igy az 6t nemszé Rdrfolvamat-
nak lobnak kell lenni.

Itt meg kell emlitenem azon torténeti adatot, mi-
szerint Cruveilhier, s utdna Reinhardt a gliim6t mar
régebben lobterménynek ismerték fel.

Ezen kortani kovetkeztetést meger0sitik egyrészt
azon bonczi leletek, melyek szerint giimdalkatu izzad-
méany nem phthisicus loboknal is, mint gérvélyes mirigy-
dagokban, luposus, syphiliticus ujképletekben, synovialis

emberei

izzadmanyokban, s6t rakos képletekben is talaltatnak ;
masrészt sikeriilt Ziegler-nek és Senftleben-nek a giimé
lobos képzdédését kovetni és megerdsiteni. Csak aunyit
teszek hozza, hogy Cohnheim is elfogadja ezen utdbbi
két buvar magyarazatat.

Ezzel egy nagy lépést tettiink elére. Mert a giimé
lényege feletti kétely, mely mint kértani problema
szerepelt eddig, s mint ilyen a gydgytanra is bénitélag
hatott, evvel eloszlott, S ma konyen felfoghatjuk azon
Gsszetartozast, melyet Laennec felallitott a szemcsés és
beszurddott giim6 kozott. A tapasztalat arra utalta a
clinikusokat, hogy a phthisisnél észlelt kiilonféle bonczi
alakok kozt valami bensO Osszefiiggésnek lenni kell. A
koérboneznokok koziil azonban kiilondsen Virchow szabad-
kozott ezen kiilonféle bonczi elvaltozasokat egy természe-
tinek tekinteni. Ma mondhatni, sikeriilt ezek kdézos ere-
detet kimutatni.

Midén tehat a giimét izzadmanynak kell tekinte-
niink, nem lehet egyszersmind tagadni, hogy ez egy igen
sajatsagos magaviseletli izzadmany. TFoleg fehér vérsej-
tekbol, vagy a mi egyre megy, nyirksejtekbél all, melyek
teriméjiilkben nagyobbara nivekedtek, s6t magvuk igen
sokszor osztéodasi hajlamot mutat. De valjon a sejtek
tényleg osztédtak-e, azaz szaporodtak-e osztédas altal,
nincsen eldéntve.

A giumés izzadmany sejtjei tehat életjeleket mutat-
nak, s ezaltal a genysejtekt6l, melyek szintén lobos
eredetiiek, kiilonboznek. Azonban valami szerviilésnek
nyoméat nem taldljuk naluk. S ebben kiilonbéznek ismét
azon izzadmanysejtektél, melyek szerviilési képességgel
birnak, azaz szovetképzéshez vezetnek.

A giumdés izzadmany sejtjei,
daczira, mindenkor csak visszafejlédésnek,
dasnak indulnak.

Az involutionak ezen neme ugyan észleltetik mas
sejteken és kiilonféle bantalmaknal. Azonban azon Ki-
menettel és oly kiterjedésben csak gliimds lobtermények-
nél talaltatik.

Mas természetii izzadmanyoknal az elbomlott sejtek
terménye, t. i. a zsir- és fehérnyenyom nélkiil sziva-
tik fel. Tovabba ily elbomlas rendesen csak csekély
részekre terjed ki

S igy azon korilmény, hogy giimds lobtermeények-
nél szerviilési képtelenség mellett a sajtos elvalas a nor-
malis involutiot képezi, valik a gimére nézve fontos és
jellemzetes kortani tulajdonsagga.

A felhozottakbol egyszersmind kideriil, hogy nem
a sejtek elbomlasa, de bomlasi terményeinek fel nem
szivédasa képezi a giimbs elsajtosodas folyamatanak
sajatlagos lényegét.

emlitett életjeliik

elsajtoso-

A giimokor oktana.

A giim6s lobtermény eredetét, vagy is a gimét
nemzd korfolyamatnak okat illetbleg alig fogok csalat-
kozni, ha e targyrdl jelenleg fennéallo nézeteket kivet-
kezbkben foglalom dssze.

A -kisérleti kértan embereiinfectiora viszik vissza a
giim8s izzadméany eredetét, s evvel a glimékort infecti-
onalis bantalomnak tartjak.




A clinikusok sokat tapasztaltak, mi az infectio
mellett latszik szdlani, de viszont sok az infectio ellen
sz6l6 dolgot is észleltek, vagy olyant, mely avval leg-
alabb Ossze nem egyeztethetd. S ennek megfeleléleg oly
hatarozottsaggal a kor infectionalis természete felett nem
nyilatkoztak.

Az ide vagd fobb adatok és nézetek kdvetkezdk :

Miéta Villemin kisérleteivel azon koriilményre
figyelmeztetett, hogy sajtos, vagy giimds anyag, ha hazi
nyulaknak bér ala fecskendeztetik, azokban giméképzi-
dést indit meg, azéta azon nézet keletkezett, hogy a

giim6kor sajtos anyag felszivodasa folytdn, tehat fertd--

zés altal jon létre. Ily mddon a phthisis fertézési ban-
talom lett. S a mennyiben a fertéz6 anyag tébbnyire az
illetd testben egy elére ment korfolyamat 4altal produ-
kaltatott, masodlagos, vagy utdébantalomma valt,

Az oltasi kisérleteknek Dbizonyité értéke ugyan
nagyon leszallitatott azon kérilmény altal, hogy hazi
nyulaknal mindenféle mas anyag befecskendése altal is
sikeriilt gémoképz6dést elsidézni. Kiilondsen Waldenburg,
kisérletei nyoman oda nyilatkozott, hogy gliméképzédést
el6idézé kisérleteknél hazi nyulakon nem az jon tekin-
tetbe, micsoda anyag fecskendeztetik bér ala, hanem
inkabb az, hogyan torténik a befecskendés.

S ha a giim6képzédésrdl az inoculatio altali elmélet
Waldenburg ezen kisérletei folytin egy idére hattérbe
is szorittatott, még is tAplalékot nyert azon észleletekben,
melyeket gyakorlé orvosok a betegéagynal szereztek.

Utdbbiaknak végre Tappeiner merani orvos adott
kifejezést. O ugyanis azon ¢szlelete, hogy latszdlag
egészséges 4pold személyek giimGkoros betegekkel
hosszabb érintkezés utan maguk is giim6ékérosokka
valnak, arra késztette, hogy fert0zési kisérleteket tegyen
gumékoros betegek tidobeli valadékaival. A kisérletet
kutyakon tette, melyekkel a sputumot porlaszté készii-
1ék segitségével beleheltette. Az eredmény positiv volt,

A glimékor tehat ismét fertSzési bantalomnak

‘nyilvanittatott, azon kiilénbséggel, hogy a bantalom

nem onfertdzés, hanem Aaivitel altal torténik.

Az Gj kéroktani kutatdsok is koriikbe vontik a
targyat, s Klebs kivetsi mar bizonyos gombacsirokat
vélnek avval vadolhatni, hogy ¢k kozvetitik a kérdéses
fertézést.

Legtjabb idében, t. i. mar 188o-ban Cohnheim is
felszélalt ezen iigyben.

Szerinte a gimbképzédés egy specificus fertézo
anyag felszivodasa folytan 1ép fel, hasonlé modon, mint
a bujakdros elvaltozasok bujakéros méreg felvétele utan.
Nézete szerint a giimSkdros egyén sajtos, vagy giimés
anyaga képes giiméfertézést idézni el6. S miutan a gor-
vélyes mirigydagok sajtos anyaga giimOképzédést meg-
inditani képes, tehat a gorvélyes egyének is giimbkoro-
sak. A gimékor ugy, mint a bujakér vagy oroklés,
vagy fertézés altal jut a szervezetbe. Az Oroklott ala-
koknél a vékony nyak, keskeny lapos mellkas, a gyenge
izomzat stb. mar kdvetkezményei a lappang6 glimékérnak,
nem pedig el6készitGi., Es gy, mint a bujakdr évekig
lappangani képes, s6t ki is veszhet a szervezetbdl, igy
viselheti magat a gimékor is. Kitérése bizonytalan ido-
ben, s alkalmi okok altal indittathatik meg.

Cohnheim érvelésének alapjat képezia giimds anyag
mérgének oly magaviselete, mint ezta bujakéros méreg-
rol ismerjiik. Szerinte ezen méreg specificus, ugy hogy
glimékort mas anyag, mely ezen specificus méreggel
nem bir, elbidézni nem képes. Ellenben mind az, mi
glimdképzést meginditani képes, maga is glimés természetti.

(Folytatiasa kdvetkezik).

Kézlemények a kolozsvari egyetem 4ltalanos kér-
és gyogyszertani intézetébdl.
Midszertant  észrevélelek az dllatok wégbélbeli homérséke

meghatdrozdsinak mddjairdl és egy iy dllalrigzild modszer-

ril a himérésekkel jdrd vivisectidkhos.
HOGYES ENDRE tnr-tol,
(Folytatas).

Van egy 33 cm. hosszli, 17 cm széles, 2.5 cm. vastag
tolgyfa-deszka (1-s6 abra, felilrdl tekintve, /4 méret), melynek
egyik vége félkorosen ki van fiirészelve, masik vége pedig a
kozépen egy 10 cm. hosszi, 3 cm.»széles, 1.5 cm. vastag faléczhez
van erGsitve (az dbrin csak megtorve van rajzolva). E deszka
felsd lapjan — annak hosszéban, a kozépvonaltél egy 1 cm. tavol-
sagra — két 2 cm. széles, 1 cm. mély bardzda fut végig, a négy
végtag talpainak befogadasira, E deszkalap folott két keresaztlécz
a deszka két oldalin levé bardzdaba igazitott pantok segélyével
elére, s hatra tolhaté és a vaslécczel bevont jobboldali deszka-
lapszélen csavarok dltal megerdsithetd, egyik (A) a hdisd végta-
goknak @ medenczével egyiitt, a masik (B) a mellsd véglagoknak
rogzitésére. Ezenkiviil a deszkalap széleitél befelé 1.5 cm. tavol-
sagban 2 mm. széles, 3 mm. mély sekély bardzda fut koros-
koriil, valamint az el6lécz kozepén is. Ennek megfelelé bardzda
vonul végig a deszka alsd lapjan is. E bardzdik a Czermak-
vagy Ranvier-féle egyszerlibb fejfartst hordozd vasoszlop (6. ab-
ra) ide-oda tolhatdsira valék. Ugyanezen dbra megmutaija e vas-
oszlopnak a deszkalap metszetéhez vald viszonyait is.

A medenczét, halsé-végtagrigsitdl ¢s részeit a 2-dik, 3-dik,
4-dik 4brik tiintetik eld. A 2-dik Abrdban, hatulrél tekintve, fel-
szeretleniil, a 4-dikben felszerelve latszik a készilék. All egy
kemény faléczbdl, mely a rajzban lathaté alakban van kifiirészelve
¢és reszelve; a és O félkorben kiftirészelt rész a két hossza baraz-
danak felel meg; ¢—d lapos vassodrony, mely ¢c-nél sarkon forog
és d végénél fogva kinyithatdé, vagy pedig ¢ sodronykapocs
segélyével bezirhatd. e—d elbleges kinyitdsa utdn az . 4llat hatsd
véglagjanak talpai a—b nyilasba jutnak, azutén a sarokcsontok
felett c—d bezaratik, minek folytdin a két hatsé lab fixirozva
marad. f kozépen 4ll6 farészlet, a medencze mellsé falanak alak-
jara ki van vajva, sjobbra balra téle a két czomb szdméara iires
hely van hagyva. A falécz két szérnyszerli része a ¢—d zard sod-
rony felett conice hajlik és a rajta lathatd g—g mélyedések
g—g vasiv (3. abra) befogadasara valdk, 42—~ sod:onykapesok
pedig e vasivnek bekapcsoldsira. E vasiv kozepén egy, csavar
altal feljebb lejebb 4llithaté vékony sargaréz kapocs van, mely
tgy van kalapalva, hogy szoritaskor a hats6 medenczefal négy,
hatra felé leginkabb kialld pontjanal a két hatsé csiptovis és il-
giiméknél fogva a medenczét f~hez szoritsa. A lapocznak a me-
dencze hatsé falahoz ill6 oldala concav azért, hogy a farkcsontot
és végbelet Osszenyomja; az egész v Ggy van elhelyezve,

hogy a csavarszoritas. altal okozott ellennyilds a symphysis ossium .

pubis kozepére essék.

A falécz szarnyainak tetején ismét egy betehetd és kivehetd,
laposravert vasiv foglal helyet, (4. dbra) mely az agyéki gerincz-
oszlop részletét tartja kozvetlen a két hitsé csiptovis el6tt a czom-
bokkal egyiitt rogzitett allapotban. 2—3 féle nagysagu ilyen vas-
iv van a kilonbozé nagysaga allatok szamdra rendelkezés alatt,
mig a medenczél szoritd vasiv (3. dbra) minden nagysiaga allat-
nal hasznalhaté. E késziilékkel a medencze és hatsé végtagok
természetes helyzetiikbe vannak rogzitve a nélkil, hogy a végta-
gok hurkolva lennének és a-nélkil, hogy a természetes lehiilés
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modosittatnék, miutdn az allat teste csakis az ossium pubis symphy-
sisénél érintkezik a rogzitének megfeleld nagysagn farészletével ; a
vasivek természetesen miutdn Atvették a test melegét, a lehiilést
nem modositjdk., Az egész medenczerdgzitét a deszka ald nyuld
vaskapcsok altal, melynek szerkezete az 4abrakbol kivehetd, eldre
hatra lehet tolni és a jobb oldalon levé 1. szAmi kapocs altal
mozdulatlantil megerdsiteni.

A mellsé véglagok megerSsitése hasonldképen torténik mint
a hatsoéké. Az 1-s6 abran (B) hatulrél, az 5-dik abraban eldlrdl
latszik a rogzitd. All ez egy, a medencze s hdtsé-véglagrigaild
modjara elére hatra huzhaté és a 2. szdma csavar dltal a deszka-
laphoz szorithatd keresztléczbdl, melynek kozépsé emelkedettebb
részén hatulrol (1. abra B) a mellkas alakjanak megfelelé vajulat,
(1) eldl pedig két konyokalakd mélyedés van a deszkalap két fébardz-
dajanak megfeleléleg, melyek arra valok, hogy a beléjik helyezett
konyokok p laposra vert vassodrony 4ltal — mely tengely
forog ¢és sodronykapocs raforditdsa éltal bezarhatd —
benn tartassanak. Ezenkiviil még a B keresatléczre egy, az allat
hatgerincze felett Osszekapcsolhaté szijacskédt is lehet alkalmazni,
s mellkast gyengéden a keresztléczhez szoritani a nélkil, hogy
a lélekzet nehezitve lenne, E szajacska is maradhat.

A készilékkel banas rendkivil egyszeri ¢s nagyon gyors.
Az dllat felkilése kovetkezbleg torténik, 4 és B keresatléczek
fixirozatlanul a deszka kozepére hazatnak. ¢d ¢s p szorité sodro-
nyok kinyittatnak. A fenntebb emlitett modon bekotott szemf allat
természetes ildhelyzetben a deszkalapra tétetik, Ggy hogy 4 és
B keresztlécz hasa ala j6jjon a mellsé és hatsé végtagok kozé, s
a végtagok ekkor tébbnyire maguktdl a két hosszi arokba iga-
zodnak, vagy konyedén abba beigazithatok. Most az 4 lécz a
két talp felé htzatik, a c—d szoritdé sodrony a kiét sarokcsont
felett bezaratik, a medencze elGleges fixirozasara £ (4. abra)
vasly hirtelen feltétetik, s az 1. sz, csavar dltal az egész me-
dencze rogzitd fix alidsba helyeztetik. Ezutin a nyitva levé p
bezardsa #éltal a hosszanti arkokban nyugvd mellsd végtagok a B
lécz m—n nyildsaiba erdsittetnek és a 2. szama csavar altal a
kellS tavolsagra elGhozott mellsi-végiagrigzitd fix allisba helyez-
tetik. Most kovetkezik a medencze végleges fixirozdasa, mely oly
esetben, midén hémérés nem tétetik, ki is maradhat. Ez a 3-dik
abrabeli vasivnek a g—g (2. abra) drkokba tétele és h—h kap-
csoknak bezéarasa és 7 (3.4abra) csavarszoritonak kellé becsavarasa
altal torténik.

Miutan 4 ¢s B keresatiéczek igen konyen ide-oda tolbatok,
az allat a nyulpadon barmely helyen fixirozhato. A 7-dik 4bran
oldalrajzban egy ilyen természetes helyzetben fixirozott allat lat-
haté végbeleiben a térdalakban hajtott hémérével, mely az 4
keresztlécz oldalahoz egy kis szeghez sodrony altal van odaerd-
sitve és a végbélben dllandd mélyen benntartva.

Az dllat fejének lehetSleg minden irdnyban 16gzitése végett
e kiillonboz6 vivisectioknal a kovetkezd késziléket allitottam Ossze
e nyllpadhoz. A Czermak-féle, vagy a sokkal egyszeriibb és szin-
tén oly jol hasznalbaté Ranvier-féle fejtartot vivé vasoszlopot
(a 7. dbran a Ranvier-féle fejtartd lathatd) ugy allitottam Gssze,
hogy az a nyulpad szélein koros-koriil viheté és barmely hely-
zetben hozhaté legyen. E végbdl a vasrdd (6. és 7. abra) a-nél
csavar altal megerdsithetSleg meg van torve, s y-nal dibiziletbe
hozva, mely z-vaskapocshoz erdsitve, a nyulpad szélén futd bardz-
dakban koros-koriil hordozhaté ¢és megerdsithetd, s altala a nyak-
nak és fejnek mindenféle 4lids adhaté.

Az allat felszabaditdsa még egyszeriibb és gyorsabb mint
a felkotés. Az egész a fejtartdbnak kikapesoldsaban, a két medencze-
szoritd vasiv és a két labszoritd vassodrony kinyitdsdban, s az 1.
és 2. szaml csavar kinyitdsa utin 4 és B lécz osszetolasaban
all, midén az allat szabadon természetes ilé helyzetében marad
és egyszerti felkotés utdn semmi zaklatottsdg sem mutatkozik rajta.

Vivisectioknal az egész asztalt ezenkivil egy, az alsd lap-
jainak kozepébe erGsitett didizilettel egy le és fel tolhatd all-
vanyra teszem, mialtal a fejen, nyakon, mellen, haton, fulon
wveégezhet vivisectibkat a legnagyobb kényelemmel eszkozolhetem.
Maga a nyalpad a hozza valé vas mellékkészilékekel egyitt alig
keral 1o frtba.

(Folytatasa kovetkezik).

Kozlemény Koranyi Frigyes tanar, kir. tanacsos
belgydgytani korodajarol.

FEUER ARTHUR tr,, kérodai gyakornoktol.
Poliomyelili's anlerior adullorum két gydgyilt esete.
(Folytatés).

1-50 eset.

Lobodds Katalin. 30 ¢ves, cseléd.

A kérel6zményi adatokbol kitinik, hogy csaladjaban ideg-
bajok nem fordualtak eld. Tisztuldsdt 15 éves kordban kapta, egy
egészseges figyermeket szilt és jelen baja keletkeztéig a legjobb
egészségnek orvendett.

Jelen bajara vonatkozélag eldadja, hogy kérodankra felvé-
tele el6tt harom nappal mosas kézben dsszerogyott, s azon percz-
tol kezdve ugy alsé mint fels6 végtagjait csak nagy erdfeszitéssel
¢és felette  korlatolva birta mozgatni ¢és a legesekélyebb mozgas
is rendkivili fajdalmakkal volt egybekotve,

Felemliti ugyan, hogy ezt megel6z6lcg nehany napig heves
szaggatd fajdalmakat érzett végtagjaiban ¢és némi nehézkességet
is vett ¢szre a mozgasok kivitele alkalmaval, azonban ez 6t mun-
kdjaban nem latszott akadalyozni, s csak azon, tgyszolvan rog-
toni Osszeesés utdn volt kénytelen felvételét kérodankra eszko-
zOltetni,

Ekkor ¢s a martius 6-an felvett jelenédllapot a kovetkezo :

A beteg kozéptermetli. mérsékelten fejlett. A béralatti kot-
szovet gyengén szsirtartalmi. A kothartydk beloveltek. A szemte-
kék mozgasa minden iranyban korlatlandl torténik, A latak egyen-
16en kozéptagak, fényre kelléen' hatnak vissza. A két arcafél
kozOtt részaranytalansagi eltérés nem észlelhetd.

A homlok red6zése, a szemhéjak zirdsa, a fogak mutatdsa
jol vehet6 ki. A nyelv széles, median helyzetet foglal el, akarat-
lagos mozgasai szabadok. A garativek kell6 magassiagbann taldl-
tatnak, hangoztataskor j61 mozognak. A nyelcsap rendes allasi.
A nyclés szabad. Légzési és vérkeringési szervei epek.

A betegnél kovetkez6 mozgasi eltérést talalunk: A felso
végtagok a testhez kozelitve, konyokbe kiss¢ behajtva, s a kezek
majdnem okolre szoritva tartattak. Onakaratabol fels6 végtagjait
mozgatni nem tudja ¢s feleite csekély mozgast csak akkor képes
alkarjaval végezni, midén felszolitjuk, hogy karjat testén keresatil
tenni igyekezzék; a karnak kinyujtdsa és  behajtisa nem all
hatalmaban, Ggyszintén Gjjait nem birja sem kiegycnesiteni, sem egy-
mashoz kozeliteni, vagy azokat eltdvolitani.

Még kevésbé engedelmeskedik akaratinak a két alsd vég-
tag, melyekkel mozgast épenséggel nem képes kivinni; ezen vég-
tagok allanddéan kinyujtott helyzetben vannak. Ha a végtagot a
czomb rogzitése mellett felemeljiik, a rogzités megszinésével az
sajat sulyinal fogva az dgy szinére hajlik ; a labak kinyujtdsa,
behajtdsa, valamint a labujjak mozgatdsa ki nem vihetd.

A beteg felilni nem tud és ha erre felszolitjuk ugy csekély
oldalmozgasoktdl eltekintve, a test hanyattfekve marad. A végtagok
izomzata zsongtalan.

Az érzeteg korben semmiféle eltérés, mindeniitt a legfino-
mabb érintések is gyorsan és pontosan jeleztetnek.

Helyi és héérzék hibétlan.

Visszahajldsi ringasok a talpaknal ki nem valthatok.

A patellaris, valamint az Achilles-inreflexek tokéletesen fel-
fiiggesutettek,

Bevezetési dram irdnt a felsé végtagok izmai Ggy in-
direct mint direct berendezésnél csak erésebb d4ram alkalmaza-
sakor hatnak vissza. Az alsé végtagok izmain a visszahatds alig
észlelhetd.

Allandé drammal szemben a fels§ végtagok izmain a vissza-
hatas csokenését tapasaztaljuk ; az alsd végtagokon indirect beren-
dezésnél szintén csokkent a visszahatds. mig direct izgatds alkal-
maval a visszahat4s fokozott, amennyiben 14 elem (Storer-féle
gép) bedllitisanal jelentkezik a kathode zarasi és anode zarasi
rangas vagyis KZR=AZR. Kiemelend6 az oOsszehuzbédasok reny-
hesége.

Hoélyag- ¢s végbéltinetek nincsenek.

Beszédbeli rendellenesség nem észlelhetd,




A gerinczoszlop agyéki részének megfeleléleg nyomdsra
heves fajdalmak lépnek fel.

Héfok 37. A vizelet idegen alkatrészeket nem tartalmaz.

Mart. 7-én. Beteget a felsé és als6 végtagokra kiterjeszked6
¢éles szaggatd fajdalmak nem engedik nyugodni. HS 37.

Mart. 10. A négy végtag mozgasképtelensége mindinkdbb
kifejezett, emellett az érzeteg korben semmiféle eltérés. A
gerinczoszlopnak gy hati mint dgyéki részére torténé nyomds heves
fajdalmakat valt ki. A vizelet kidritése ¢s székletét bocsatasa
zavartalanul torténik. Ldz nem észlelhet6.

Bevezetési aramra Ggy a felsé mint az alsé végtagokon
legerbsebb dram hasznilatakor alig all be visszahatas.

Allandé 4ram hasznélatakor az alsé véglagok izmainak direct
izgatdsira ismét élénkebb visszahatdst észlelink; 14 elem bealli-
tasdnal jelentkez6 kathode zardsi rangas ugyanis csekélyebb
ugyanannyi elemszamnal bedlld anode zdradsi rangasnil, vagyis
AZR>>KZR.

A gerinczoszlopra dllandban van jégtémlé alkalmazva ; to-
vabba a gerinczoszlop mellett az agycki t4j magassagdban véres
kopolyok lettek illesztve.

Mart. 12-én. Némi javulas allott be, miutan azon heves
szaggatd fajdalmak csokkentek, Hoemelkedés nem észlelhetd.
Altalanos mozgasképtelenség. Etvagy jo. Vizelet és székletét bo-
csatdsa rendes.

Mart. 14. Az ¢jet nyugodtan toltdtte, A gerinczoszlop
mentén nyomdaskor alig érez fijdalmat, azonban az emlitett heves
szaggatd fajdalmak helyett most tompa metszd fajdalmakiol tesz
panaszt, melyeket kiilouosen mindkét kézen a csontkozoknek meg-
felelbleg ¢s az ikerizmok felett érez.

Mart. 19-én. Beteg laztalan, a tompa fa]dalmaL is szlinni
kezdenek. Etvagy job. Almatlausagrbl nem panaszkodik.

Orémmel hozza tudomésunkra ¢s akarja elSttink demon-
stralni, hogy alsé végtagjaival mar csekély mozgast ki tud vinni,
ekkor tapasaztaljuk, hogy mindkét alsd végtagjat csekély mérvben
behajtja és ismét kinyujtani képes, labgjjait nem birja mozgatni.

Mart. 21-én. Az als6 végtagok mozgasképessége mindin-
kdbb javal, s kevéss¢ emelni is tudja azokat, s6t ldbujjaival
is képes némi mozgast kivinni. E mellett a felsé végtagok mozgas-
képtelensége is szfinni kezd, a mennyiben felszdlitisra — erd-
feszitéssel ugyan — a karokat behajtani, ismét kinyujtani és az
egész végtagot emelni tudja.

A mozgasképesség ezen visszatérésével azonban egyes izom-
csoport hatarozott sorvadasa tiinik fel. A kézhaton a csontkozok
barazdat képeznek, a tenyérfelilet izompérnija fogyatkozast mu-
tat. ,karom*-kezek fejlédnek. A kezek wjjait egymashoz kozeli-
teni, vagy azckat egymadstél tavolitani nem tudia. A hivelykdjjnak
egymasutian a tobbi Gjjra tétele nem végezhetd.

Mart. 25. A mozgasképesség mindinkabb helyreall ; annyi-
val kifejezettebbé valik az izomsorvadas, — a csontkozok most
mar erés mély bardzdakat képeznek; a tenyérizom pérnaja
egészen megfogyott. Az alsé végtagokon mér szabad szemmel
veheté észre az izomzat megfogyasa, mit mérések minden kétsé-
genkiviil bizonyitanak.

Feivétel alkalmaval martius 3-dn') martius 25-én?)

A jobb felkar kozépharma-

danak korfogata 24y cm. 20%; cm.
A bal-¢ 31 5 20 g
A jobb alkar kozépharma-

danak kérfogata 20 He0s 1 Gepd FEEI
A bal-¢ 21 = 19 %
A czombok a fels6 harmad- '

ban mindk<t oldalt 50 " 46 5,
Az uls6 harmadban

jobboldalt 37 - 33 »

baloldalt 30 5 32 o
Az alszar az ikerizmok felett

jobboldalt 32 ,, 30 %

baloldalt 588l 30 <

Martius 30-an. Azon tompa fajdalmak, melyeket a beteg
kiilondsen a sorvadasnak inddlt izmok teriiletén érzett, mér nin-

!) A méretek ugyanegy magassigban torténtek,

. e o ;
-

csenek jelen. Etvagy kitind. Jol alszik. A felsé végtagokkal mér

complikaltabb mozgésokat képes kivinni, azonban még mindig
feltiinG azon nehézkesség ¢és lassisag, mellyel azokat végzi. Az
alsé végtagokkal kivitt mozgasok is mir megkozelitik a rendes
mozgasokat. A sorvadt izmok felett fibrillaris rdungasok nem
észlelhetsk.

A fel- ¢és alkarok izmain bevezetési aramra — erGs dram
haszndlatakor — bedll gyenge visszahatds, torténjék ez direct
vagy ingirect izgatds utjan; a kézhat és tenyéri felilet izmaiban
visszahatds nem észlelhetd.

Az alsd végtagok izmai bevezetési aram irant csokkent visz-
szahatist mutatnak, egyes izmokban pedig, mint az ikerizmok és
mellsé alpxzmol\ban egyik oldalt sem All be visszahatds.

Allandé 4ram hasznilatakor a fels§ végtagok izmain mind-

két rendbeli izgataskor csokkentnek mondhatd a visszahatds; az
als6 viégtagok izmain indirect izgatiskor 20 elem (Stdhrer-féle
gép) mellett 41l be a normalis KZK; mig direct berendezéskor
13 elem beallitisdnal ismét KZR=AZR.

A gybgyeljaras jelenleg a gerinczoszlop galvanisalasabol
(10 elem felszilld stabil aram) és az egyes izomcsoportok faradé-
zasabol all

April 10-én. Beteg 6nerejébdl konyen fel tud dlni, jol érzi
magat és jelzi, hogy ereje visszatér. Felvétele alkalmaval nyomast
egyaltaldban nem tudott kifejteni, mig most a nyujtott kezet csekély
erGvel Osszeszoritja.

April 14. Az agybdl oner6bél felkelt és bot segélyéval meg-
kisérlette a jarast; azonban igen gyorsan kifiradt és kénytelen
volt korilbeliil 12—13 1épés utdn az 4gyba visszamenni.

April 20-4n. A jards mindinkdbb javal, naponkint jarasi
kisérleteket tesz: most mar bot segélye nélkil tobh perczig képes
jarni. Az atrophia nem haladt; az djolag megejtett mérések az
utols6 méretekkel tokéletesen egybevagnak.

April 30. 10 napi tovabbi ¢szlelés alatt egy tjabb tiinet
lépett fel. Az alszarak feltiind gyorsasaggal kezdték petyiidtségiiket
vesziteni, s ugy tlint fel, mintha a sorvadt ikerizmok regenera-
lasa okozni a libikra rendes kidomborodasit, mi annyival
inkdbb volt felvehet6, miutdn a kezek el kezdték vesziteni  karom*-
szeri alakjukat. A csontkozok ismét kitoltddtek, s az Ajjak
mozgasképesscge tokéletesen helyreallt, mit bizonyitott azon
korilmény, hogy azoknak egymdishoz kozelitése, vagy egymastdl
tavolitisa, behajtasa ¢s kiegyenesitése minden nehézség nélkiil
tortént. Azonban az alszdrakon az ikerizmok felett tulajdonképen
izomszovet-tapintatot nem talaltunk; felvettik, miszerint itt zsir-
szovet képzddéssel van dolgunk,

Bevezetési Aram, valamint allandd 4ram irant az alszar ezen
izmaiban még mindig csokkent visszahatas észlelhetd, mig a felsd
végtagok oOsszes izmaiban a rendes viszonyok dallottak be.

Méjus 19-kén. A beteg elhagyta a kérodat, midén a kovetkezd
jelenéllapot vétetett fel: Mérsékelten taplalt, a béralatti kotszovet
altalaban gyengén zsirtartalmi. Az arczon és torzson semmiféle
rendellenesség. A felsé végtagok izomzata valamivel petyidtebb,

A kezeken a csontkozdk teljesen kitdltvék, mig a tenyéri felileten'

izomparna tapinthatd ki. A felsé végtagokkal kivitt barmely moz-
gas a czélszerliségnek tokéletesen megfelel és kell6 szabatossag-
gal torténik.

A czomboknak megfelel6 izomzat elég zsongosnak mond-
hatb, s az alszarak inkdbb cllentdllébb tapintatuaknak bizonydlnak,
a mi kiilénosen a labikrak felett kifejezett.

A betegnek jirdsa még nehézkes, mi nem hozhatd arinyba
az alsd végtagok izomzatanak térfogatival.

A villamos izgékonysag bevezetési aram irint a felsé vég-
tagokon egészen rendes; az alsd véglagokon mindkét berende-
zésnél némileg csokkentnek mondhatd.

Allandb 4ram hasznilatakor a fels végtagokon a rendes
visszahatds 1ép fel, Az alsé végtagok direct izgatdsakor 16 elem
mellett a kathode zirdsi rangds, vagyis KZR™>AZR ; indirect be-
rendezésné! az izgékbnysig csdkkentnek mondhaté mennyilegesen.

Foglaljuk 6ssze mennyilegesen ezen kértorténetet : Egy ezelbtt
tokéietesen egészséges egyén, kinek csaladjiban ilynemil bénta-
lom nem forddlt eld, legjobb egészsége kozepette nehdny napi
roszullét utdn, mely heves szaggatd és a végtagokra elterjedd
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fajdalmakban nyilvanalt, mosés kozben osszerogy ¢s mind a négy
végtagnak hiidéses allapota lép fel.

Ezen hidéses allapot. lassankint annyira novekedett, hogy
hirom nap utdn, middn a beteget korodankra helyezték, mind
a négy végtag tokéletes hiidését constatilhattuk ; szemben ezen
viharos tiinetekkel az Crzeteg kérben az alanyi fijdalmakon kivil
semmiféle eltérés nem mutatkozott.

Holyag- ¢s végbélzavarok nem jelentkeztek. Beszédbeli
rendellenesség nem Jépett fel. Goresos allapotok nem észleltettek.

Az izmok ¢s idegek gyorsan elvesztették a faradikus dram
irant ingerl¢kenységiiket, vagy legalabb is annak feltiné csokke-
nése allott be; az izmokban eczenkiviil elég koran jelentkezett
az elfajuldsi visszahatds ¢és ép oly gyorsasaggal fejlodott ki az
izomsorvadas.

Es most rovid megallapodds utdn visszatért lassankint a
mozgasképesség a kilonboz6é izomterileteken, s csak az akarat-
lagos mozgas megjelenése utdn jelentkezett ismét a rendes villa-
wos izgékonysag (mindlegesen),

Meg kell emlitenem, hogy jelen esetinknél héemelkedés
nem volt észlelhetd, hacsak azon hdrom nap alait nem voltak
ldzas mozgalmak, midén a beteg még figyelésinkon kivil allott.

Ezt annyival inkabb tartottam sziikségesnek kiemelni, mint-
hogy Miiller?), a mar emlitett miivében a kezdeti lazat ezen be-
tegséy dllandd tiinetének tartja, mig Eulenburg?®) abbeli meggyd-
z6désének ad kifejezést, hogy a felndttek gerinczagyi hiidésénél
laz nem dészleltetett.

KONYVISMERTETES.

Etude sur les troubles nerveux réflexes observés dans les
maladies utérines par Raoul Boussi. Paris. V. Adrien
Delahaye et Cre. 1880. Nagy 8-rét, 125 L.

Vékony fiizetke, mely el6ttink fekszik, de igen tanulsagos,
s ajanljuk azt kivalt azon iigyfeleknek figyelmébe, kik nagyon
hajlandok ideges tineteket reflectorice méhbantalmakbol szarmaz-
tatni; még inkabb figyelmeztetjiik pedig red azon vérmes mi-
téket, kik hystericus és mds ideges bantalmakat a petefészkek
kiirtasaval akarnak gydgyitani.

Briquet, Bernutz, Charcot, s mas jeles férfiak buvdrlatai
utan — azt hisszik — eléggé ismeretes, hogy az ugynevezett
méhszenves, vagyis hystericus bantalmakat epithetonjuk lényegileg
nem illeti meg, s ha eat még megtartjuk, csupan torténeti
bhagyomanyként, szokasb6l ¢s azért hasznaljuk, mert helyette
hamarjaban jobb kifejez¢st nem ismertink. A hystericus tinetek
akarhanyszor fellépnek ivarszervi bantalmak nélkil, s esetleg
ezek mellett jelen lehetnek anélkil, hogy egyikik a masikt6l
barmiképen fiiggene. Legszembeszokébben latjuk ezt oly esetek-
ben, melyekben az ivarszervi bantalmakat teljesen meggydgyitjuk

an¢lkiil, hogy a hystericus tiineteken segithetnénk, melyek az
elébbiek megsziinte utdn is fennmaradnak, sdt esetleg dregbed-
hetnek.

A hysteria hatdrozottan az elséleges, az idiopathicus ideg-
bantalmak kozé tartozik.

Boussi 1878-ban Dumont-pallier osztdlyAn mint' interne
(bennt lakd korhazi segéd) miikodott, s 133 idevagd esetet
gyujtott Ossze, melyet korilményesen tanulmanyozott, s dolgoza-
taban felhasznal. Ez két részre oszol. Ezek egyikében, koéresetek
kozlésével megvildgositva, az ideges tinetek tanulmanyoztatnak,
melyek ivarszervi bantalmak mellett el6jonnek, mig a masikban
azoknak természete, tovabba a viszony kozottik és az ivarszervi
bantalmak kozott tétetik behatd vizsgalat targyava.

A szerz0 tanulmanyanak f6kovetkezménye az, hogy a ndi
ivarszervek a test haztartasara kevés befolyast gyakorolnak, s
tényekre (dmaszkodva, hatarozottan ellenmond van Helmont
allitasanak ,Propter solum uterum, mulier id est quod esté.

Egyedil a czip6-agyéktaji zsabak azok, melyek az ivarszervi
bantalmaktol reflectorice keletkezetteknek telintheték, mig a tobbi,
ugynevezett reflectoricus ideges tiinetek, melyek ivarszervi bantal-
makkal egy idében jelen vannak, csupan véletlen bonyolodasok,
s ezek amazokkal kapcsolatban nincsenek. Az ivarszervi bantalmon

) Poliomyeliti: anterior acuta. Klinische Studie.
) Lehrbuch der Nervenkrankheiten. v, Eulenburg. 1878 II. Th.

kivill egeszséges taplalkozasi ndben ideges tinetek nem lépnek
fel. A gyuladdsos ¢és masneml wéhbantalmak a mellettik netan
fellépé ideges tuneteknek, melyek az idegrendszer rosz taplalko-
zAsi viszonyaiban taldljak okukat, még csak alkalmi tényez6iként
sem szerepelnek, s anndl kevésbé tekintheték ezeknek elidézdi-
ként. Ebb6l azutin igen jol megérthetd, hogy ha az ivarszervi
bantalom megsziintével egyszersmind az atalinos, kialonosen az
ideg taplalkozdsa nem javil, az ideges tiinetek fennmaradnak.

Boussi tapasztalati érvekkel tdmogatja azon allitast, hogy
az ivarérés, terhesség és a hanyatlds (climax) iddszakai csak ma-
sodrendli szerepet jatszanak az ember haztartisaban, s Aaltalaban
erre az ivarszerveknek nincs akkora befolydsuk, milyent mds szer-
vek, példaal a gyomor gyakorolnak.

Azonban nemcsak a hystericus ¢s zsabas tiinetek, hanem
maguk az egyszeri fajdalmak is, melyek ivarszervi bantalmak
eseteibeu fellépnek, nem annyira helybeli folyamatokt6l, mint in-
kabb az idegrendszerbeli zavaroktdl fiiggnek, Csak igy érthetjik
meg azt, hogy csekély helybeli kéros folyamatok erfs fajdalmak
altal kisértetnek.

A nervosismus, mely nem egyszer a hdszam korai, vagy igen
kés6i megjelenésével 1ép fel, a hysteria els6 lépcsdjének tekint-
het6, s a fajdalmak inkdbb azzal, mintsem az ivarszervi helybeli
korfolyamat nagysagaval dllanak egyenes viszonyban. Azonban
lehetséges, hogy a nervosismus elsé nyilvanuldsai az ivarszervek
kéros folyamatainak kezdetével esnek Ossze. A nervosismus elsd
tiinetei kozé tartozik a latds ¢lességének csokkenése is, mely a
szembeli tinetek kozott legtovabb szokott fennmaradni.

A szegényvérliség magaban véve ideges tiineteket nem
eredményez, mig a chlorosist a szegényvérliség ¢és a nervosismus
bonyoloddsanak tekinthetjik. o—.

LAPSZEMLEE:;
(B. J) Az ujsziilsttek fogékonységa a himlé- és védhiml§-ragdly irdnt,

L. Meyer a berlini himlé-kérhdzban tett idevonatkozd ész-
leleteit a kovetkez6 pontokba foglalja Ossze: a) A variola-ragaly
keresztiil hatol a placenta véredényein. b) A variola-ragaly irant
a magzat kisebb fogékonysiggal bir mint a csecsemd, s ez ismét
kisebbel mint egy id8sebb gyermek. A védhimlé irdnt vald fogé-
konysag ugyancsak kevésbé van kifejlodve a csecseménél, mint
az id6sebb gyermekekné), s szerz6 valoszinlinek tartja, hogy a
magzatnal ezen fogékonysig legkevésbé kifejlédott. c) Az Wjszii-
16tteknél lathatd, areoldt nélkiloz6 ¢s laz nélkiil lefolyd oltdsi
hélyag tokéletlennek mondhatd, miért is az Gjszilotteken eszkoz-
15tt oltds sohasem tokéletes. d) Hogy valjon a védhimlé conta-
giuma keresztiil hatol-e a placentaris edényeken, még nincs el-
dontve. (Virchow’s Archiv. 79. kotet, 1. fizet).

(B. J.) Az \jsziilottek sdrgasdgdrdl,

G. Viole! (Berlin) kétféle sargasigot kilonboztet meg az
Ojsziilotteknél:  a ritkdbban fellépé in neogono icterus-t és a
gyakoribb neogonorum icterus-t, s mig az elobbit teljesen meg-
egyezbnek tartja a felnétteknél észlelhetd sirgasiggal, az utdbbit
haematogen eredetlinek mondja. Ez utdbbi esetekben a borfelilet
sargasiga wellett a vizeletben és a vérben a mar Virchow altal
1847-ben leirt szemcsés és kristdlyos, aranysarga ¢s voroses
pigment volt lathatd, mig a bélsair (meconium) szinezése a ren-
destSl eltérést nem mutatott. A nevezett festenyt szerz6 a vértes-
tecsekb6l szarmaztatja, s az icterus ezen alakjat altalaban, bar
nem kivétel nélkil, a kés6i koldokzsindr-lekdtésnek, tehat az
Gjsziilott  vérrel  talteltségének tulajdonitja. (Virchow’s Archiv.
LXXX. 2).

N —1. Hashértya alatti dagok kiirtdsa.

Czerny sajit, egész pontos statistikdja alapjan agy véli, hogy
a hashdrtya mogotti dagok kiirtasa a hasiirbél, antisepticus keze-
lés mellett, méltd helyet foglal el a sebészi mitétek soraban, A
dagok kiirtdsat hashartya alatti kiizesités (enucleatio) alakjaban
kell végezni, még pedig hogya dagszabadda tétessék, kell, hogy
hasonléan, mint mér Kocher is ajanlotta, a felhagd, illetdleg le-
hagd (colon adscendens aut descendens) remesének oldallemeze
szétvilasztassék. [Czerny. (Heidelberg) Zur Exstirpation retrope-
ritonealer Geschwiilste].
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BUDAPEST, augustus 12-dike.

Lapunk f. é. 30. szamaban a fOvarosi statistikai hivatal
altal kiadott ,Bulletin hebdomadaire de statistique internationale®
alapjan emlitést tettink vidéki varosaink rosz egészségligyi viszo-
nyair6l, s erre felhivtuk a kormany figyelmét. Jelenleg pedig
Békés-Csabarsl kapott felszélalds foiytan megjegyezziik, hogy
onnét a kimutatasok havonkint kiildetnek be, mihez hozzdadhat-
juk, hogy Szabadka, Pécs, Miskolcz, Czegléd, Versecz, Fiume,
Eszék és Zagrab szintén havi tudoésitdsokat kildenek be, s mint
ilyenek kozéltetnek négy héten at a tobbi varosok heti kimuta-
tasai mellett. Ez azonban nem viltoztat a dolgon, mert az
emlitett vArosok egészségi viszonyai mégis a kozépen aldl
vannak, s hatarozottan kivanjak a beligyérség kozbelépését.
Békés-Csaban példaal a f. év els6 negyedében a haldlozas évi
36.0 %0 felel meg, mi juniusban 37 . %, -re roszabbodott, s ennek
egyik okit konyen megtaldlhatjuk a himléjarvanyban. Ebben
majusban csak 16-an haltak ugyan meg, de ezen szim juniusban
mar 39-re emelkedett, mi koriilbelil annyi, mint ha a f6varos-
ban a himlés haldlozasok hetenkint g5-re mennének ; igy tehat
minden esetre sziikségesnek tartjuk annak szigort megvizsgalasat,
hogy a himldoltast illeté torvényes intézkedések (1876. XIV,
torvényczikk XIIL fejezet) miként hajtatnak végre,

S hogy olvasbink egészségiigyi dllapotaink ki nem elégit6
voltat lassak, a fOvarosi statistikai hivatalunk Osszeallitdsa szerint
kozoljik itt az 1879-diki haldlozasi eredményeket. A lakossag
szamahoz képest Bécsben volt a halalozas. 2.45°, Lembergben
3.10 %, Krakbéban 3.31°%, és Triestben 3.ss%. Ezen haldlozasi
aranyok nem a legjobbak ugyan, de vérosainkban még ilyenek
sem voltak. Meghalt Kolozsvart 3.66 %6, Budapesten 3.s1%,
Pozsonban 3.s6% ¢s Aradon 4.04°. Ez mwar igen kedvezdtlen,
hanem bizonydra mégis kevésbé az, mint milyen Bukaresté, hol a
haldlozas 4.1, %s-0t tett ki. Azonban Bukarest mogott van
Kecskemét 4.s4°%, Nagy-Varad 5.05% ¢€s Debreczen 5.06%
halalozassal,- Hogy pedig haldlozisi viszonyaink 1880-ban nem
javaltak, arrél meggy6z6ddst szerszhetiink az els6é évnegyedi kimuta-
tasbol, mely szerint a haldlozas Budapesten és Brassoban &évi 360,
Békés-Csaban 36, %o, Kassan 38.) %0, Pozsonban 38.¢ Y/y0, Pécsett
400 °loo, Kecskeméten 41.; %%, Debreczenben 429%,,, Miskolczon
45 oo, Kolozsvart 45.4 %o, Szabadkdn 46.4 %o. Aradon 52.4 %0,
Verseczen 56°, ¢s Nagy-Varadon 63.5%. Ugyanakkor
volt Athenaeben 30.5%., Bécsben 30.5%0, Odessaban 389,
Triestben 40.s %o, Lembergben 419, Krakéban 41.5°%.0 ¢és
Bukarestben 51 5 %0.

Ha pedig nézziik a jarvinyos bantalmakban 1879-ben be-
kovetkezett haldlozdsokat, mar Bécsben (737.000 lakos) 357-en
multak ki himlében, mi kétségteleniil nagy szam, s mutatja, hogy
a védhimléoltas tekintetében ott sincs minden rendben ; azonban
még roszabb viszonyok vannak févarosunkban, hol 323000 lakosra
azon betegségben 307-en haltak meg. Ez koriilbelil egy sorban

_All Bukaresttel (177.000 lakos), hol 257 volt abban a haldlozés.

Az utébbi varost azonban feliilmilja Kecskemét (41.000) 188, tovabba
Debreczen (4600) 166 himléshaldlozassal. A  croupos és diph-
theriticus haldlozasok szdma tovabbd Budapesten 351, Kolozsvart
(27.000 lakos) 248, Debreczenben 189, mig Aradon 143, szom-
szédsadgunkban = pedig Bécsben 882, mig Bukarestben 243
volt. Ezenkiviil részesiiltink kanyaréban (Budapssten 259 haldlo-

z4s), vorhenyben (Budapesten g6, Debreczenben 159 hal.), gor-
csos kohogésben (Budapesten 1635, Aradon 32, Debreczenben
27 hal.) ¢és hagymézban is (Budapesten 234, Kolozsvart 64,
Debreczenben 45, Kecskeméten 30 hal.) Ezek szerint a cholerdn
kiviil a jarvinyos bantalmak egyike sem kimélte varosainkat, még
pedig eléggé shlyosan litogatta meg azokat; mindamellett a
nagy haldlozdst mégis nem épen azok okozzak. Hatarozottan ki
kell emelniink a giimékort, melynek aldozatai szama Budapesten
2876 (12346 0sszes halilozas), Debreczenben 402 (2332 6. hal),
Pozsonban 364 (1852 6. h.), Aradon 245 (1323 6. h.), Nagyva-
radon 244 (1449 6. h.) és Kecskeméten 204 (1828 6. h.) volt.
Budapestre nézve a hasmenés ¢s bélgyuladas 1210 haldlozassal
szerepel, s ezek kozott kivalon gyermekek fordilnak el6. A jarvanyos
betegségek pusztitdsait elkiilonités, a gimdkéort a lakédsi és élel-
mezési viszonyok javitisa, a hasmenést pedig a dajkasigra vonat-
kozd torvények és szabédlyok végrehajtdsa daltal csokkenthetni. S
kételkediink, hogy ezen a téren mindaz megtorténik, minek tor-
ténni kellene. Azon varosaink, melyekben ily ki nem elégité egészség-
tigyi viszonyok jonnek el6, elégeé vagyonosak arra, hogy ezeknek
javitdsara torekedjenek. A kozegészségi statistika a tikrot elébik
tarja, s abban magukat meglathatjak. Visszatiikrozott képukkel
nem lehetnek megelégedve, s felettébb kivanatos lenne, ha ezen
meg nem elégedés a kozegészségiigy kivanalmainak teljesitésére
serkentené Gket. Azonban sajnosan hallottuk, hogy van varos,
ahol egészségiigyiik élethli  képének statistikai abrazolisa ellen-
kez6 hatast keltette. Ugyanis azon fenyegetést nyilvanitotta,
hogy ha egészségiigyi viszonyait oly kedvezétlen szinben tintetik
el, majd nem kild statistikai kimutatdst. Az illeté urak feledik,
hogy a statistikinak az adatokat pontosan kell kozélni a helyzet
ismerete ¢s okulds czéljab6l. S a hol roszat latunk, ezt nem
elsimitani kell, hanem az okokat, melyek azt elGidézik, gondosan
kutatnunk ¢s leplezetleniil feltarnunk, mert csak igy tavolithatjuk
el azokat és segithetiink magunkon. Az, aki bajainkat kiméletlenil
feltarja elGttink, jobb szolgélatot tesz nekiink mint az, ki
hizelgésbil rejtegeti, vagy szépitgeti a kedvezdtlen valdsagot.
Egyébirant egészségiigyeik irdnt csokonyds varosok ellenében az
1876. XIV. torvényczikk 9. §. a beligyér kezébe alkalmas
fegyvert ad, hogy azokat sajat javuk elomozditdsara kényszeritse.
Angolorszagban is voltak varosok, még pedig nagyok, melyeket
torvényben gyokeredzd intézkedésekkel kényszeriteni kelletr,
hogy megtegyék azt, mi egészségigyileg elonyikre szolgdl, s
minek 4ldésait ma élvezik. Vdrosainkban kivélt az ivbvizzel ellatas.
tovabbd a csatorndzds azon dolgok, melyekr6l gondoskodas
egészségiigyiink javulasinak egyik elsérendil feltételét képeai.

A német orvosok és természetvizsgaldk 52. vandor-
gyiilésének orvos-szakosztalyi miikodése.’)
Belgydgydszali szakosstily.

1. Zenker tur. (Erlangen) a sstvburoklob pathogenesisérol szdl.

Mint korboncznok a gyakorld orvosokat a szivburoklob egyik
keletkezési modjara akarja figyelmeztetni, mely teljesen figyelmen
kiviil ugyan eddig sem maradt, de arinylagosan nagy gyakori-
sagat tekintve, érdemlegesen méltatva nem volt,

A hitsé géator fekélyz8 folyamatair6l van sz6, melyek a
barzsing ¢s nagy légutak atfurédésaval — ennek majd oka, majd
okozata gyandnt — oly gyakran szovetkeznek. A korléggel vald

1) L. OHL 30, szimit.
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kozlekedés azutin fokozott szétesést vagy evesedést eredményez,
s igy a gocz a szivburkot érinti vagy dttori. Az igy keletkez6
lob rostonyds, vagy genyes lehet és a megfeleld kettGs attorés
mellett légszivburokkal (pneumo-pericardium) is szovetkezhetik. A
bantalom aranylag ép oly gyakori, mint — fGleg a legutoljara
emlitett szo6v6dmény hidnydban — kedvez6 kimenetelfi,

A hatso gator e fekélyzé folyamatainak alattomos kezdete,
majdnem tinet nélkil vald lefolydsa, s rejtett székhelye eléggé
megmagyardzzak azon csekély figyelmet, melyben ezen dolgok
eddigelé Ggy a bonczasztalon, mint a betegigynal részesiiltek.

A koroktani mozzanatok kozdtt a barzsing vongalasi diver-
ticulumainak Aittorése kivald szereppel latszik birni.

Végre azon reményének ad kifejezést, hogy ugy a gyakorld
orvos mint a kérboncznok ezen tény figyelembe vételével nem egy,
kilonben homdlyosan maradni fogott pericarditist kéroktanilag
értelmezni képes lesz.

Wyss tor. (Zirich) ez el6adas gyakorlati fontossagat hang-
stlyozza, s két idevigd esetet hoz fel; egyikben diphtheritis mel-
lett méasodlagosan fellépett gatorlob terjedt at a szivburokra, a
masikban gimdkéros egyénnél dysphagia Iépett fel. Utébbi boncz-
lelete : GiimGsen elfajilt nagy hérgmirigyek a szivburokkal osz-
szendttek, s ezt attorték ; mdisodlagos giimds pericarditis. A hatsd
gator tehdt nemcsak rostonyds, genyes vagy eves, hanem gimds
szivburoklobnak is lehet kiindulé pontjava,

2. Rosenbach tr. (Breslan) az idészakos himoglobinuria-rdl szdl.

El6adé két éven at haemoglobinvizelés typicus rohamaiban
szenvedl 7 éves fiindl tett tapasztalatait a kovetkez6kben foglalja
Ossze :

a) Fehérnye a vizeletben haemoglobin| minden nyoma nél-
kil mar a tulajdonképeni paroxismus eldtt léphet fel.

b) A typicus roham lefolyhat laz nélkiil.

¢) Roham alatt piros vértestecsek bomlasi tormelékei a vér-
ben nem taldlhaték, d) Nagyobb hidmoglobin-mennyiséget tartal-
mazd vizelet vegyhatisa 4tlag kozonbos, fajstlya alacsony
(1008—1000); a himoglobin benne szinképiley csak kezdédd
bomlds utin mutathaté ki. €) A vizeletben mér nagy mennyiségi
himoglobin-kivalasztas torténhetik, mikor az &ltalanos tiinetek
(laz, fejfajas, gyér és dicrot érlokés) még hidnyzanak. Ezek csak
a vérfesteny-kivalasztds bizonyos tartama utin lépnek fel. f) 40
perczig tartott 14° R. meleg labfirdd egy typicus, rendkiviil
silyos, 10 éran at tarté rohamot valtott ki, melynek szintével
Gjabb exacerbatio kévetkezett.

El6add felveszi, hogy esetében nem a vértestecsek szétbom-
lasa (Lichtheim), hanem a vesének functionalis megbetegedése
forgott fenn, mi mellett sz0], hogy szétesett vértestecsek az él6-
b6l vérprobidkban nem taldltattak és vérfesteny mas szervekben
(bér, kothartya) nem valt ki; végre pedig a tinetek sorrendje;
mert fehérnye, s6t haemoglobinvizelés az 4ltalinos tiineteket meg-
elézte. Elsédlegesnek tehdt a vese bantalmazottsiga latszik.

Lichtherm az eddigi észleleteket azon kérdés eldontésére,
hogy itt vese-, vagy oly bantalom forog-¢ fenn, mely a vértesie-
csek elpusztuldsdval, s a kivalé haemoglobinnak a vesék itjan vald
kivdlasztasdval jar, mar azért is elégtelennek tartja, mert eddig
egyetlen bonczlelettel sem rendelkeziink.

Zuelzer vesebantalmakndl a higy phosphor- és kénsav tartal-
manak csokkenésére utal; pontos higyelemezések azért a kérdés
felderitését eldsegithetik.

3. Stein tr. (Frankfurt a. M.,) ijabb tapasstalatairél érte-
kezik a tacnidk kezeléséndél,

Annak okat, hogy az eddigi kezelésmbddok az orvost oly
gyakran cserben hagyjak, eléadd a szokisos elfkészitd curdkban, s
a szerek oly alkalmazasmddjaban keresi, mely hanyast valt ki
A hénydsnak elejét veendd, Betielheim Bécsben granatgyokér erds
fézeté tolcséres barzsingkutaszon onti at a beteg gyomraba, —
eljaras, mely a gyakorlatban alig fog meghonosodhatni.

Stein az elGkészit6 kezelést artalmasnak azért tartja, mert

ez a ferget irritalja, s igy csak arra 6sztonzi, hogy annal erd-

sebben kapaszkodjék a bél reddibe. Ha az ellenben egy bodito-
tol varatlanul lepetik meg, s egyidejiileg, vagy kozvetleniil red
egy hashajtotol, tigy a siker el nem marad.

Ajanlja a filix mas kivonatit nagy adagokban, melyek egy-
ataldban nem 4rtalmasak ¢s tokokban, hogy a beteg a gyogyszer

rosz izét ne ¢rezze, s igy a sikertelenség Jeggyakoribb oka, a ha-
nyas be ne dllhasson.

Moédszere ez: Minden elSkészités abbahagyasival beteg a
megel6z6 estén levest; a kovetkezd reggel pedig éhomra 13 tokot
vesz be, melynek mindegyikében Yy gm-nyi, friss gyokérbdl készilt
kivonat volt, félorarared pedig 1—2 kandlnyi himbbjolajat. A has-
hajtd kiilonben a tokokba is zarhatd (0,025—0,05 gm. calomel
egy tokra.)

El6add ezen eljardst mar tobb ¢év Ota a legjobb sikerrel
alkalmazza; a féreg kivétel nélkil fejestdl ment el. Ujbdl kie-
meli, hogy a siker az el0készités abbahagydsa ¢és friss gyokérbdl
valé kivonat nagy adagjainak nyujtasatél figg a leirt mbdon.

Dusch tnr. (Heidelberg) az ajanlott kivonatot 15 gm-ig
felszall6, erés adagokban mdr tobb év 6ta alkalmazza, Tapasztalatai
a legkedvez6bbek.

Kussmaul tnr. (Strassburg) Bettelheim eljarisar6l — féleg
a gyermekgyakorlatban — kedvezdleg nyilatkozik. Kiemel egy
esetet, hol taenia mellett gyomor- és bélzavarok egy évnél to-
vabb léteztek, s azokhoz utébb marasmus is szegédott, Bettelheim
médja szerint a féreg 11y 6ra milva fejestél elment. A filix mas
kivonatarél tapasztalatai valdsziniileg azért kedvezGtlenebbek, mert
azt eddig kis adagokban alkalmazta. Bettelheim-féle -eljarasnal
elégséges, ha a vékony ¢€s ldgy kutasat a bérzsing kozepetdjiig
vezetjiik.

Bdumler tor. (Freiburg) Bettelheim-féle kezelés utan min-
dig tobb napon &t tartdé émelygést és gyomorhurutot latott,

Lléads 0jbdl hangstlynzza, hogy ajanlott szere olcsobb, jo
mindségben konyebben beszerezhet6, adagoldsi alakja a kutasz
alkalmazasdanal kevésbé kellemetlen, s hogy 8 gm-nyi adag majd-
nem kivétel nélkil elégséges. Pertik Otlo tr.

VEGYESEK.

Buparest, 1880. aug. 12-dike. A 11, sebészeti koérodanak
a sz. Rokus kozkorhazban ideiglenes elhelyezése forogvan szoban,
felvettetett az Osszeférhetlenség kérdése, t. i. valjon egyetemi
tanar lehet-e egyszersmind varosi tisztvisel6, vagyis inkdbb koz-
kérhazi f8orvos, s eat a varosi-képviselet az el6fordalt kiilonos
esetben a korhazi igazgatdb és a tanacs egyez0 véleménye értel-
mében tagadblag déntdtte el. Ez egészen eltér az eddigi gya-
korlattél, s az tigyet befejezettnek nem tekinthetjiik, mennyiben
a fennforgd kérdés eldontésében nemcsak a varosi képviseletnek
van szava. A torvényhozas eddigelé az egyetemi orvoshari tanar-
nak nem tiltotta meg, hogy ne tegyen varosi, vagy mdsnemi
korhazban orvosi szolgdlatot; sét nagy hibanak tartandk, ha ily-
nemf tilalom kimondatnék, mert ez az egyetemi korodai tanitis
fejlédését tetemesen gétolnd. Az orvosi tudoményok szakszeril
miivelése sziikségessé teszi, hogy ne csak az allam altal rendsze-
resitett allomésokra kinevezett tandrok képezzék a tanuld ifjusagot ;
hanem elkeriilhetlen sziikséges, hogy szakmdikban kivald koérhazi
orvosok az egyetemi tanitds korébe szintén belevonassanak, Ily
czélbdl torténik az, hogy koérhdzakban miikodé magantandraink
kozil tobben neveztettek ki részint rendkivili, részint rendes tana-
rokkd, kik eddigi osztélyaikon mfikédve, a tanitdsnak nagy szol-
galatokat tesznek, mit nem tehetnének, ha mostani beteganyagjukat
nem tarthatndk meg; mert az 4llam igen természetesen nem
allithat fel annyi kérodat, a héany jeles orvos a kérhazakban fel-
tinik. A sz. Rokus kozkérhazi 1. sebészeti kérosztily fGorvosa
részint magdn-, részint rendkiviili tanarként tizenkét €év Ota mi-
kodik, t. i tanitvAnyai jelenlétében tart elbadasokat és végeaz
miitétcket. S mint rendes tanir szintén nem tenne ott egyebet.
Ebbél lathatd, hogy ha a rendkiviili tandri mlikodés Osszefért a
kozkorhdzi osztdlyos fSorvosi tevékenységgel, nem allananak ezzel
a rendes tanir teend6i sem Osszeiitkozésben, Hissziik, hogy a
févarosi képviselet ezein iigyet még meg fogja fontolni, s mbdja-
ban lesz miltkori hatirozatit bévebben megvitatni. Azutdn ide-
jardl, hogy a szébanlevé esetben csakis ideiglenes intézkedésrél
van sz6, mennyiben a II. sebészeti koroda részére rovid idd alatt
kilon épilet fog emeltetni, s a févarosnak alig lehet érdekében,
hogy ezen kéroda mikodésének minél el6bb megkezdését hatral-
tassa. Reméljiik, hogy a kozjdé kivanalmai végtére is tekintetbe
fognak vétetni és a személyes nézetek hdttérbe fognak szordlni,
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— Lapunk 21. szdmdaban Koritniczardl fiird6i levél kozol-
tetett, melyre Holzer tr., kozegészségi tanicsos és franzensbadi
fiirdGorvos némely észrevételeket tévén, ezekbdla kovetkezdket ide-
iktatjuk. H. tr. elismeri' Ormay J. tr. azon allitdsanak igazsagat,
hogy honi fiird6ink béarmi hathatdés gybgyerével birjanak is, s
barmikép feleljenek meg a kozonség igényeinek, a hazai kdzon-
ség 4ltal elhanyagoltatnak stb.; azonban emlittetleniil nem hagy-
hatja, hogy annak egyik, még pedig f6oka hazai fiird6orvosaink-
ban kereshet6, kik kevés kivétellel fiirdSink felsegélését nem
igen mozditjak el6. H. tr. nem akar szblani az erdélyi fird6krdl,
melyeknek legnagyobb részérdl kitind tulajdonségaik daczira a
vilignak semmi tudomdisa sincs, gy hogy azt sem lehet tudni,
valjon valamelyik fird6 Iétezik-e, van-e orvosa, s kicsoda ez ?
De magdban Magyarorszagon is a legtobb fiird6ben az orvosok
azon kozegeket, melyek a fiird6k emelésére okvetlenil sziiksége-
sek, épen nem haszndljak fel. A fiird6i idény kezdetén taldl-
hatni egyik vagy masik lapban egy pér sornyi hirdetményt, s a fiird6-
orvos urak azt gondoljak, hogy azzal eleget tettek a kilelességnek,
s most varjak a jO szerencsét. Ezenkivil hazédnkban a fiird6-
helyeknek kevés kivétellel allandd orvosaik nincsenek. Ha
pedig akad itt ott egy fiirddnek orvosa, ki képes volna a fiirdé
¢érdekében valamit tenni, ez azt csakhamar ott hagyja, s béarmi
czélszerlien fogott volt hozz4 eleinte, nem sokdra hatat fordit az
egésznek, s a vildg ismét sokdig nem hall e fird6rél semmit is.
Sok orvos, a kinek gyenge vagy semmi gyakorlata nincs, elhaté-
rozta magdt egyik vagy masik fiirdShelyen letelepedni, s félév
mulva ismét elbagyja azt. Mas orvosok tovabba valamely véros-
bol, mely épen kozel esik valamelyik fiird6hoz, mint fird6orvosok
szerepelnek az illetd fird6helyen ; de ezt csak annyiban teszik,
a mennyiben némi hasznot hiznak beléle, s eszitkben sincs, hogy
ezen mellékes jovedelmi tirgyra valami killonds silyt fektessenek.
Igy vannak a dolgok dltalaiban hazinkban. H. tr. azt talalja, hogy
Ormay tr. allisinak meg akar felelni, azaz a koritniczai fiirdst
emelni ohajtja, s Oszintén kivanja, hogy abban czéljat érje. Erre
azonban nem elegendd egy levélnek kozzététele, hanem ez csak
kiindul6 pont, "melyhez értelmes felfogassal parosilt, hosszan ki-
tartd tevékenyseéguek kell csatlakozni, hogy a czélpontig el le-
hessen jutni. Honi fiirddink hatramaraddsanak masik oka pedig
— rosz pénzviszonyainkat nem tekintve — abban taldlbatbd, hogy
azok jobbaddn nagyobb foldbirtokosok tulajdonat képezik, s ren-
desen ezeknek jészidgigazgatésigai dltal kezeltetnek, melyekben
majd az akarat, majd a szakértelem hidnyzik a fird6k emelésére.
Ha mar sokat tesznek, hat egy orvost dllitanak fel mint fiirdGor-
vost, ki sokszor szabadalmazott 4llisinak tekinti magat, mi nem
egyszer esetlegesen a fiirdében mfikods, vagy miikodni akard mds
tigytarsakra elkedvetlenitdieg hat; holott a fiirdSigazgatbésagoknak
tudni kellene, hogy minél tébb orvos miikodik a fiirdShelyen,
ez a fird6nek anndl nagyobb hasznira valik. A [irddigazgatosa-
goknak soha sem lenne szabad az egyik orvost a mésik rovisira

‘partolni, mert ennek rosz kovetkezménye rendesen magdra a fiir-

dére hat vissza. H. tr. megemliti még, hogy fiird6orvosaink oda
czéloznak, hogy a magyar firdSvendég csak magyar fiirdGhelyet
keressen fel. Ez azonban barmely orszigban mindenkor csak
pium ‘desiderium fog maradni, mert a rendelS orvosok betegeik-
nek mindig azon fird6ket fogjik ajinlani, melyeket legczélsze-
rlibbeknek fognak taldlni, s ez mem lehel mdskép. Ehelyett oda mii-
kodjenek fiirdGorvosaink, hogy megnyerjék a nagy kilfoldet ki-
tind fird6ink szimdra, s akkor mi.den esetre tdbbet fognak el-
érni, mintha csupan az orszig hataraira szoritkoznak ott, a hol
joggal ki lehet terjeszkedni. H. tr. végiil irja, hogy orvosi naptira
sziméra, melyben az europai fiirdShelyek és firdSorvosok nevei
évente kozoltetnek, Koritniczdrél mar hirom év Ota semmiféle
tudositas’ sem érkezett, s igy a fiirdGorvos neve azbta naptiraban
emlitve sincs. Valjon kinek hibdja ez ?

— Megjelent ,Az idiilt Bright-kér, Kérodai tanulmany.
Irta Fischer Adolf orvos-sebésztudor.* (Budapest, 1880. Kiadta
Zilahy Samuel. Nagy 8-rét, 320 |. 10 fametszettel). Ismertetni fogjuk.

— Ujabban mindenfelé hirdetik a ,po-ho“-t, mint hatasos
chinai szert a migraine, fej- és fogfajis ellen. s kicsiny phiola-
ban 1 ft-ért aruljak azt. Juniperus-olajhoz hasonlé szaga van, s
akdr ezt, akdr a kimforos szeszt, melyek mindegyike sokkal ol-
cs6bb, hasznélhatni helyette.

_778_.

+ Osvath Pal tr. Tordan (Bihar m.), élte 27. évében
el hunyt.

Igazitas. Lapunk 32. szamdban, 757. hasdbon felilrdl 19.
sorban 23-kan helyett olvasd 20-kan.
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PALYAZATOR.

Bics-Bodrogh megye alsé I-s6 szolgabirdi jirasba kebelezett, 3000
lakossal biré Hoédsigh kozségében wmegiiriilt és folyd évi september ho
26-dn reggeli 9 orakor az 1876. ¢évi XIV. t. cz. alapjén vilasztds utjin
betoltendd kozségi orvosi dllomdsra ezennel pdlydzat hirdettetik.

A pilydzni szindékozok felbivatnak, miszerint ebbeli s az 1871-dik
évi XVITI. t. cz. 74. §-a értelmében felszerelt folyamodvinynkat Bicsba,
september hé 23-ig bezdrélag anndl inkdbb is benyujtsik, mert a késébb
beérkezo folyamodvinyok figyelembe nem vétetnek.

A megvilasztand6 koteles dlldsit folyo évi oktober ho 1-jével elfoglalni.

Ezen dllomdssal kovetkezd javadalmazdsok vannak egybekitve :

a) évi tiszti fizetds . . . . . ... 400 ft.
b) litogatasi dij nappal . . . . . 35 kr
c) % v 5 e e o O
d) orvosi latlelet kiallitasért . . . 2 ft,
Bdcsban, 1880. évi augusztus 3-én.
I—3 ‘ Nagy . Fissef, szolgabiré.

Temesmegye lippai jardsba kebelezett lippai és székasi kérorvosi
allomds végleg megiiriilvén, a pdlydzat ezennel megnyittatik,

Ezen allomdsok.az 1871-ik XVIIL t. cz. értelmében a kiorhoz tar-
tozd kozség képviseld testiletének kozbenjottével vilasztis utjin a lippai
allasra 1880. évi september hé 4-én d, u. 3 o6rakor Lippa kdzséghdzanal,
a székasi 188 -, évi september ho 10-én d. e. 9 Orakor Székas kozséghd-
zindl fog belbltetni, folyamodék felhivatnak, hogy az 1876, évi XIV, t. cz.
143. §-a értelmében felszerelt folyamodasaikat, erkolesi és politikai maguk-
viseletérdl sz6lo bizonyitvinyokkal ellitva a kitiizott vilasztdsi napot még-
el6z6 napig aldlirottndl benyujtsik.

A lippai dllassal osszekotott jarulék 300 frt, — a székasi dlldssal
500 frt. évi fizetés és rendeletileg megdllapitott litogatisi dij.

Lippdn, 1880. évi julius 22-én,

—3 Laddnyi, szolgabird,

Gyérmegye sokordaljai jirdsban a téthi koérorvosi dllomdsra, melyhez
Téth székhelylyel, Téth-Sz.-Kut, O és Uj-Malomsok, Kis és Nagy Mbricz-
hida, R.-Sz.-Miklés, R.-Sz.-Mihily, Kis-Baboth, Csécsény és Mérges koz-
ségek tartoznak, s a melynek javadalmazdsa, az uti dtalinynyal egyiitt 400
forintban van megallapitva, az 1876. évi XIV. t. cz. alapjdn pilydzat
nyittatik.
: A palyazni obajték felhivatnak, hogy az 1876. évi XIV. t. cz. 143.
§-a értelmében megillapitott kellékeket igazold okményokkal felszerelendd
kérvényeiket f. évi september hé 10-ig e hivatalnil anndl bizonyosabban
benyujtsik, mert késbb érkezendd kérvények figyelembe vétetni nem fognak.

A székhelyen megejtendé vilasztis hatiridejéul f. évi september hé
15. reggeli 9 Ordja tizetik ki a kozséghdzihoz,

Téth, 1880. julius 28,

Lippay, szogabiro.

Dr. Bartos Lajos elhaldlozdsa dltal tiresedésbe jott billeti kozség
kororvosi dllomis, mellyel 400 frt. évi fizetés van Osszekotve.

Ezen kororvosi dllomishoz tartozik Sindorhdz és Ujhely,

Pélydzni szindékozok felhivatnak, miszerint kellGen felszerelt folya-
modvinyaikat folyé év augustus hoé végeig ezen szorgabir6sdghoz benyujtsik.

A vilasztas f. év szeptember hé 1-én d. e. 10 Orakor fog a billeti
kozségi iroddban tartatni.

Kelt Cseneyén, 1880. évi julius ho 27-én. .

3—3 Dellimanics 1., szolgabird.
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Kis-Szeben szab, kir, varos tandcsa részérdl az iiresedésbe jott varosi
orvosi allomdsra ezennel pélydzat hirdettetik. Az dllomdssal osszekotott évi
javadalom 400 frt. Pilydzni ohajtok felhivatnak, miként az 1871, évi XVIIL
t. cz. 74. §-4ban koriilirt kellékekkel ellitott folyamodvinyaikat a viros
polgdrmesteri hivataldhoz f. évi september ho 1-éig anndl bizonyosabban
nyujtsik be, minthogy késébb beadottak ngwkmbe nem fognak vétetni,

Kis-Szeben, 1880, évi julius ho 14-én.

Ribossy Féssef, polgirmester,

3—3 Havrillay Sdndor, jegyzd.

Csanddmegye Apicza kozségében lemondds folytin iiresedésbe jott
kozségi orvosi allisnak vélasztis utjin leendé betSltésére hatéridill 1880.
szeptember ho 4-ik napjinak d.e. 10 6rdja Apdcza kozséghiazdhoz kitiizetik.

Felhivatnak pédlydzni kivinok, miszerint az 1871. XVIIL t. cz. 74. §-a
értelmében felszerelt kérvényeiket a vilasztdst megel6z6 nap d. e. 12 Ora-
jaig aldlirott szolgabirésighoz mindenesetre benyujtsik.

A megvalasztandd orvos kézi gyogyszertirt tartani, a halottkémi

teendoket végezni, s 4lldsat azonnal elfoglalni tartozik. Javadalmazisa: 600
fri. fizetés, 100 frt, lakbér. A betegnél teljesitett litogatdsért qo kr., sajat

lakdsdn eszkozlott orvosi rendelésért 20 kr. dij jar.
Csaniddmegye kovdcshdzi jardsi szolgabirdsig
1880, évi augusztus hé 7-dik napjin.
1=—3

Mezb-Kovicshdzin,

Babé Lajos, szolgabird.

Csanddmegye Kevermes kozségben lemondas folytin iiresedésbe jott
kozségi orvosi dllomdsra pélydzat hlrdetteuk

Evi illetmény : 400 frt. a kozségtsl, 200 frt. a kevermesi uradalom-
t6l; latogatdsokért: a beteg lakdsin 40 kr., az orvos lakdsin 20 kr. dija-
zas. Tartozik az orvos a halottkémlést, s a szegények gydgykezelését dija-
zas nélkiil teljesiteni.

Megjegyeztetik, hogy a kozségben egy felszerelt gyogytir létezik.

A vilasztds f. évi szeptember hé 11-én Kevermes kozséghdzinal fog
megtartatni.

Pilyazni kivanok az 1876. XIV. t. czikk 143.
felszerelt kérvényeiket f. évi szeptember hé 8-ik napjdig
hoz bemutathatjik.

Batlonyin, a jardsi szolgabirésig iltal 1880. évi angusztus 10-én, «
A szolgabiréi hivatal,

§-anak megfeleldleg
alélirott hivatal-
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Garay Samu
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sebészeti-, mii- és kotszergyartd. g
Budapest, Hatvani-uteza Ferencziek-bazdra 16. E

Ajinlja a leggazdagabban berendezett sebészeti miiszerek, villimgépek,
franczia és angol chirurgiai gummidruk, nemzetkdzi kiételékanyagok mindennemii Jo

sérvkotbk stb, raktarat.
Készit a legpontosabban mindenféle orthopidiai gépezeteket és miileges ©

X o 5 o &
IO A

végtagokat stb. és biztositja a tekintetes orvos urakat becses megbizdsaik legju-
tinyosabb és legpontosabb kivitelérsl,

Arjegyzékek kivinatra bérmentve kiildetnek &t.

L
o
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ROZSNYAY MATYASNAK
orvosok ¢s természetvizsgilok fiumed nagygyiilése
pdlyakoszorizott készitményei, d. m.

Chininchocolade
Chininczukorka

Melyekbdl minden darab 0.08 tiszta chinint tartalmaz, tovabba :

a magyar altal

100 db. 4 frtért.
100 db. 4 frtért,

Vasas chininczukorka (Pastilli tannochinini ferrati, melybol
minden darab 0.05 chinint és ugyanannyi oldatag vasoxydot tartal-
maz) 100 db. 4 frt.

Valamint teljesen izetlen.

Chininum tannicum neutrale.

A chininsulfit id6szeri 4dranak koriilbelil 50°/ -aért kaphato :

Rozsnyay Mdtyds résenél Aradon, valamint iltala a
birodalom minden droguistaindl és gyogyszerészeinél.

Mivel készitményeim elismert jelességok dltal kozelismerés-
nek Orvendenek, és tobbfélekép utinoztatpak, mely utdnozatok Aiwé-
tel nélkiil kozonséges chinintannattal vagy chinidin tannattal késziilnek
&s kesernyés izdtek ; kérem a rendeld orvos urakat arrdl meggyd-
z6dni, hogy csak a felyesen édes és kellemes isii Rozsmyay-féle palya-
koszorizott készitmények tartalmaznak teljes mértékii és tissta chinint.

oyio
Syogy

nyova, Parad, Prebla, Piillna, Pyrmont,

ala vannak helyezve.

viz gyogyhasznilatira.

EDESKUTY L.

magyar Kir. udwvari dsvanyviz-s=allitd.
Eurdpai gyodgy-fiirdok és asvanyviz-forrasok vezériigynike
Budapesten, Erzsébet-tér 7, szam.

Természetes asvanyvizek és forras-termények telepe.

Foralitanrza:
Adelheid, Bartfa, Bikszad, Bilin, Borszék, budai keseriiviz-forrdsok, Buzids, Carlsbad, Cigelka, Csiz, Fran-
zensbad, Elépatak, Ems, Friedrichshall, Fiired, Giesshiibl, Gleichenberg, Hall, Igménd, Johannisbrunn, Ivinda,
Kissing, Klausen, Koritnica, Lippik, Lubld, (Luhi-Margit-forras,
Radein, Rohitsch, Saidschitz,
Szantd, Szlidcs, Szolva, Szulin, Tarasp, Vichi és Wildungeni forrdasoknak.

Ezen régi czég, valamint az orvos urak, gy a t. cz. kozonség bizalmit birvan, gyors fogyasz-
tasnak orvend, minek folytin azon helyzetben van, mindenkor fris toltésli vizekkel szolgalhatni.

Az asvanyvizek valddisiga és frissesége tekintetben, a készletek a varosi féorvos ellenbrzése

Arjegyzékekkel kivanatra ingyen szolgalunlk.
N Asvinyviz-ivéhely. P

A kozelfekvl kellemes sétalé hely és iizletemben tett késziilet nagy alkalmat nyujtand az 4svany-

PwF™ Marienbadi, uni)-Margit-foreis, seltersi, koritniezai, hudai keseriivizel és ecarlshadival (ez utébbi melegitve)
pohﬂrszamra is_szolgdlunk. ~ZJf

Luhacsovitz, Marienbad, Német-Keresztar, Ole-
Schwalbach, Seleers, Spa, Suliguli,

Buparest 1880.

Kuor & WEemw xONyvNYoMDAJA (Dorottya-utcza 14.

SZ.



}:ﬁunAPEST, 1880.

ELOFIZETESI AR: helyben és vidéken egész évre
10 frt,, félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi-
& tendbk.
HIRDETESEKERT soronkint 15 0j kr.

94. S7.

/kuc;us*rus 29,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelhetd minden kir. postabivatalnil, a szerkesztségnél
nador-utcza 13. szam és Kilian Gydrgy konyvkereskedésében
viczi-utcza Drasche-féle hazban.

ORNO ST HE TIL e

f‘}om S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONNEGYEDIK EVFOLYAM.

Felelds szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kélman tanar.

TARTALOM @ Newupauer 7. tr. A tidovészrdl. (Folyt.) — Higyes E. tor. Kozlemények a kolozsviri egyet. dlt. kér- és gydgyszertani intézetébol.
(Vége.) — KAbonyvismertetds, Die Psychiatiie und das medicinische Staats-Examen. Von Dr. Rudolf Arndt. — Zapszemle. Rogioni haldl
bdrzsingba szortlt halszdlka hovetkeztében. — Farkas torok, — Késziilék, mellyel kémorzsik igen gyorsan tivolithatok el a hélyagbol.

TArczA: Budapest, angustus 16-dika. A Pozsoni egyetemr8l, — Budapest, augustus 1;-dike. A TII, sebészeti korodai tanszék és a szt. Rokus

korhiz, — Vegyesek, — Pilydzatok.

A tudovészrol.

NEUPAUER JANOS tr-t6l. Budapesten.
(Folytatas).

Nem lehet ezen alkalmi értekezésem czélja mindezen
oktani nézeteket behatdan birélgétni. Azonban valészinti,
hogy ezen targyat mas alkalommal bdvebben tfogom
fejtegetni. Jelenleg csak kovetkez6, ezen nézetek gyenge
oldalait feltiintetd megjegyzéseket teszek :

A mi az Gnfertézést illeti, mely rendesen valamely
lob folytan létrejitt sajtos anyag felszivodasa altal tor-
ténik, azon véleményben vagyok, hogy azon egyén,
kinél lob folytdn sajtos anyag képzédott, mar akkor
sem volt egészséges véralkat, middén ezen lob folyt. S
igy a giim6képzédést pusztin a sajtos anyag felszivoda-
sara visszavezetni, tekintet nélkiil a testnek notoricus
gyengeségére nem szabad. Még ha a mellett az illet6
egyének kiilseje, kinézése egészségre is latszik mutatni,
testitk még is hianyos gydgyiparral bir. Ezt bizonyitjak
azon lobok, melyeknek termékeiben giimdszer(i sejtcsopor-
tok szoktak fellépni, mint a luposus ésa synovia burjanzd
granulatioinal, melyek nehezebben gydgyulnak, mint
ép emberek hasonld lobjai, noha az illeté betegek kiné-
zése ilyen hidnyos gydgyiparra nem mindig enged kovet-
keztetni, .

Ha ily egyéneknél a sajtos anyag felszivodik, s egy-
uttal giimOképzédés lép fel, nem szabad azon koriilményt
figyelmen kiviil hagyni. hogy testiik mar azel6tt kevés
gyogyiparral birt, a mennyiben mar az elére ment lobok
termékei rendes mddon nem fejlédtek vissza, hanem el-
sajtosodtak.

A gimékor ragalyzasi képessége azon értelemben,
mint azt Tappeiner mondja sem minden kétségen kivili, A
ki azon farasztd, testet, lelket kimerité dpolast ismeri,
melyet egy reménytelen tuberculoticus igényel, az be
fogja latni, hogy az altal a legerdteljesebb test is kimerit-
tetik. Ejjel-nappal talpon lenni, nagyobbara zart levegé-

ben tartézkodni, hdnapokig nézni a beteg reménytelen
szenvedéseit, s a mellett iranta részvétellel lenni, nem
lehet hosszabb iddn at a®nélkiil, hogy maga az apold is
ki ne meriiljon, senyvessé ne valjék. A mellett ki allithatja
azt, hogy egy latszolag jo kinézésli apolé nem gorvélyes,
vagy egydltalaban nem senyves-e, s nem hordott-e mar
magaban hajlamot sajtos elvaltozasokra, még ha csalad-
jaban ily bantalom nem is fordult el$? S6t ép vérl csa-
ladokban is lehet =gyes gorvélyes tagokat talalni.
Magam ismerek egy csaladot, hol 6t gyermek koziil a
harmadik a gérvélynek nyomait mutatja, holott tobbi
négy testvére teljesen ép. Sziilei és azok sziilei a legjobb
egészseégnek orvendenek. A csaladban egyaltaliban senyv
nem észleltetett. Ezen fii betegségére vonatkozdlag
annyit tudtam meg, hogy édes anyja egy silyos tiidélob
utan még gyengélkedett, midén a fogamzis megtortént.

Szemben Tappeiner észleleteivel egyebet sem
akarok felhozni, mint azon tényt, hogy kézkdérhazainkban
minden napon tapasztalhatjuk, miszerint ott azon részvét-
len, a betegekkel nem sokat téré6d6 apold személyzet évekig
lehet giim6kdrosok koriil, s nem szenved fert&zést.

Ha giimdkorossa lett apold személyzetnél egyediil
a ragalyzas, vagy fert6zés volna oka a megbeteg'edésnek,
akkor sem idébeli, sem pedig alkatbeli kiilonbségnek
helye nincsen, mint ezt mas fert6z6 bantalmaknal is
tapaéztalhatjuk. A gyenge alkatu ép oly gyakran fertdz-
tetnék meg, mint az erds alkati, a mi tényleg nem
fordual eld.

Hasonlé e fertézési elvvel nem igen Osszeegyeztet-
het6 tapasztalatra jutottak a hazasoknal is. Giimdékoéros
férj mellett a vele folyton kdizlekedésben 1év6 néd gyak-
rabban lesz tlidOvészes, mint megforditott esetben a térj.
Ezen tapasztalat arra latszik utalni, hogy az apolassal
folyton foglalkozé feleség testileg és lelkileg hamarabb
toretik meg és lesz senyves, mint a nagyobbaira napi
kereset utan jaré férj, ki mindamellett a ragdlyzasnak
eléggé ki van téve.
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Ezekbél lathatni, hogy a fertizés, vagy ragalyzas
megallapitisa nem kényen fog sikeriilni,

Az allati kisérletekre vonatkozélag mar fenntebb
emlitettem volt, hogy azok, a mennyiben hazi nyulakkal
tétettek, nem bizonyiték. A kutyidkkal torténtekre is meg
kell jegyeznem, hogy oly kutyak, melyeket sziik, elzart
helyen, rosz leveg6ben, tavol minden mozgastél héna-
pokig tartunk, s kivalt, ha azok még fiatalok, vagy mar
oregek, kell hogy senyvesekké valjanak. Erre bizonyito
példaul az istaléban folyton tartott tehenek szolgalnak,
melyek a legjobb apolas daczara is giim6korosokka valnak
minden inoculatio nélkiil.

Az allati test talin még nagyobb mértékben Kki-
vanja a szabad és b6 mozgast, friss leveglt, czélszerl
taplalékot mint az emberi. Az emésztés és fejlodés csak
ily koriilmények kozt marad zavartalan.

Hogy fogsag 4ltal elsatnydlt kutyik tidejébe vitt
giim8s kopetek ott giimés ~ lobot inditani, s igy gimo-
képzédéshez vezetni képesek, nem kétlem.

Megjegyzem itt, hogy Cohnheim annak magyaraza-
sat, miszerint nem gimdés, vagy nem sajtos anyag be-
fecskendése utdn is fellép a gimOképzédés, a ketreczek
altali infectiéval okadatolja. A ketreczek el6érement
kisérletek 4ltal mételyeztettek, s igy a kés6bb behelyezett
allatokat is inficialtdk és a kisérlet csak alkalmat adott
a gumokitorésre. e

Ezen magyarazatot nem lehet elfogadni. Eltekintve
attél, hogy nem lehet megérteni, miért szunnyadott a
koér az Allitdlagos fertézés utdn, s egy felette csekély
alkalmi okra vart, holott tapasztalataink utan a fert6zési
kérok kitorésiiket alkalmi okokhoz nem kitik; ezen
értelmezési torekvés csak azt bizonyitja, hogy a kisér-
letek nem “torténtek kelld elbvigyazattal, s igy nem is
birnak bizonyité értékkel.

Tekintetbe veend6 koriilményt képez ilyen kisér-
leteknél -még a Dbekebelezett anyag mennyisége is.
Nem lehet tagadni, hogy ha egy kisebb allat testébe
aranylag nagyobb mennyiségili idegen, nem assimilalhatd,
s egyszersmind a testb6l konyen ki nem kiisz6bilhetd
anyagot bevisziink, akkor az allat szervezete megzavar-
tatik és destructiv folyamatok indiilnak meg benne. Eddig
nincsen bebizonyitva, hogy a gimé hasonléan mint a
syphilis, vagy méas fert6z6 anyag a gondolhat6 legcseké-
lyebb mennyiségben is fertézoleg képes hatni. S ezen
koriilmény nagyon leszallitja jogat a giim6koérnak, hogy
fertoz6 Bantalomnak tekintessék.

Egy tovabbi nemét a gliméveli fertézésnek latjak
azon tej élvezetében, mely giimékoros — perlsiichtig —
tehenekt6l szarmazik. Ezen tton vélik. létrejonni a
gyermekeknél gyakran el6fordulé bélfodri glimékort.
Tavol vagyok attél, hogy ezt kereken tagadjam, de alig
képzelhetek magamnak csaladot, melyben ilyen tejbdl
csak a beteg ivott volna. mig a toébbi tagok, kik
egészségesek, nem. DBeteg tehénnek teje nem lehet jo,
noha Bollinger relatidja szerint sem vegyileg, sem gor-
csbvel eltérést benne taldlni nem sikeriilt. Azonban szak-
ért6k véleménye szerint a glimbbetegség oly teheneknél,
melyek folyvast istalokban tartatnak igen gyakori,
ellenben olyanoknal, melyek legel6re hajtatnak, s igy
testitket mozgassal, friss levegével iiditik, nem igen

fordil els. Az istalékban folytonos tartds mellett a

czélszerlitlen taplalék, min6é kiilondsen a moslék, még
noveli ezen megbetegedést.

Ezek szerint a nagyobb véarosokban eladasra jovo tej
nagyrészt ily tehenektél szarmazik, s még is latjuk,
hogy az ép alkati emberek ezen bantalomban — noha
bizonyara 6k ilyen tejb6l nem ritkan élveznek, — épen
nem szenvednek. Ellenben falun, hol a tehenek legel6re
hajtatnak, sigy glim6betegséggel kevésbé gyanusithatok,
tejiik is kevésbé kifogasolhato, felette gyakori a bélfodri
gimd oly gyermekekndl, kik ugyan tejet is kapnak, de
a mellett gydnge gyomruk 4ltal meg nem emészthetd
anyagokkal is tometnek. Sziil6jiik, vagy neveldjiik ugyan-
azon tejjel él és egészséges marad.

Azon elmélet, mely szerint gombak, vagy azok
csirjai eszkozlik a glimd-fertézést eddig még sok jelen-
séget nem képes magyarazni. Igy kiilondsen azt, hogy
ép alkati és véri egyének menten maradnak a bantalom-
tol, holott a gyengék mindeniitt és mindenkor meg-
tamadtathatnak. A glimOkor sem epidemia, sem endemia
alakjaban nem 1ép fel. Mas fert6z6 bantalmaknal, igy
kiillénésen anthraxnal és recurrens laznal tudjuk, 'hogy
ezek nem valogatjdk meg az egyéneket, hanem erdset
és gyengét egyarant megtémadnak.

Még kevésbé képes magyarazni a gomba elmélet
azon korilményt, hogy a goméképzddés egy esetben
csak csekély, koriilirt helyen, mas esetben az egész
tidében és egy harmadikban valamennyi szervben
lép fol. .

Nem lehet tovabba a gtim6koér kiilonféle idétartamat
sem ezen elmélet segitségével értelmezni. Némelyeknél
a glimbékér tobb  évtizeden 4t tart, masoknal par hét
alatt lefolyik.

Azok, kik a gombaknak kiilénféle infectionalis
képességet tulajdonitanak a szerint, amint a gombdik,
vagy azok csirjai kiilénféle tipnedvekben, vagy talajon
cultivaltattak, ugyan ezen felvétel segitségével a fenntebbi
kérdéseket is igyekeznek magyarazni, noha a gombéak ezen
sajatsagos koérnemz6 képessége csak kiilonféle bantal-
makra, nem pedig egy bantalom kiilénféle lefolyasara
vonatkozik. Azon magyarazat, mely szerint egy és
ugyanazon bantalom, majd ilyen, majd amolyan eredeti
gombak altal el6idézettnek mondatik, a szerint, a mint a
magyarazonak sziksége van a felmeriilé eltéréseket
elméletének keretébe szoritani, tobbé nem bir tudomanyos
komolysaggal ; s Ziegler ki a giimékér tanulményozasa
utan a gomba elmélet felé hajol, csak gyanuképen
mondja, miszerint a gombdk majd mint miasma, majd
pedig mint contagium eszko6zolhetnek giliméfertézést.

De még ezen felvétellel sem lechet értelmezni a
kiilonféle lefolyast és tovaterjedést.

Nem lehet a felett kételkedni, hogy gombak és
azok csirjai a légarammal hatolnak a légutakba, s oly
tidorészekben, melyek retrograd involutioban wvannak,
bonté szerepet jatszanak, s igen természetes, hogy élet-
erejiik ott hatalmaskodik oly részeken, melyeknek élet-
ereje kialvéban van, vagy mar ki is aludott.

De gombéiknak a giim6bantalom specificitasat tulaj-
donitani részemrdl csak oly torekvésnsk tekintem, mely




a gumokor oki viszonyainak wminden aron akar értelme-
zést adni.

Hatra marad még Cohnheim legujabb nézetére a
gimokor oki viszonyairdl reflectalni.

Cohnheim, mint mar emlitettem, a giimékor és*bujakor
kozottigen szoros parhuzamot voa. Azttartja ugyanis, hogy
valamint a syphilis legkiilonb6z6bb alakjaival, lefolyasaval,
kimeneteivel és eredetével még is lényegében csak egy
betegséget képvisel; tgy a glimékér is, beleértve a
gorvély alakjait és a szerzett giim6kor formait, csak egy-
lényegli bantalmat képez. A parhuzam igy téve igen
megvesztegetd hasonlatossigot mutat. S ez birta Cohn-
heimot arra, hogy hasonld oki viszonyokat tételezzen fel
mindkét bantalomnal. Szerinte tehat csak gimé képes
guimét nemzeni. Maga 'a giméméreg vagy Ordklés,
vagy infectio folytan j6 a testbe.

Miutan a gimé-mérget kazelebbrél nem ismerteti
meg veliink, s el6adasabol csak az veheté ki, hogy ezen
allitélagos méreg a sajtos és glimés anyaghoz van kotve,
nem lehet szorosabb parhuzamat vonni a syphiliticus és
a glimé-méreg hatasa kozt és azt birdlgatni.

Tapasztalatunk szerint ezen két felvett méreg ha-
tasaiban kévetkezd eltérés mutatkozik :

A syphiliticus méreg igen intensiv hatasi. A gon-
dolhaté csekély mennyiségben felvéve a nyirkaram altal
mételyezést okoz. A gimé z’t’ll{wlagos meérgérdl bebizo-
nyitva nincsen, hogy ez ily felette csekély mennyiségben
felvéve, infectiot okozna, s6t Cohnheim maga is felteszi,
hogy kiterjedt miliar-tuberculosisnal egyszerre nagyobb
mennyiségli sajtos anyag juthatott a nedvkeringésbe ; mi
mellett Ponfick és Weigert észleletei latszanak szélani.

A bujakér mérge ugyanazon hevességgel timadja
meg az erfs alkatu egyéneket, mint a gyenge alkatu-
akat. Nem tesz kiulonbséget az illetok foglalkozasat
illetbleg sem. Egyaltalaban inficial minden tekintet nélkiil.
Ugyanazt a giimérdl eddigi tapasztalataink szerint nem
lehet allitani.

_ Végre, a syphiliticus méreg nem képes egy buja-
kéros egyénben sem 1j ragalyzast elbidézni, sem pedig
a meglevit tetézni, stilyosbitani. Ellenben a sajtos anyag,
ha az egy gorvélyes egyénnek, ki Cohnheim szerint mar is
gliimbkdros, nedvkeringésébe vétetik fel vészthozd gimé-
képzddeést indit meg.

Ezekutin mcgengedem, hogy a nevezett két banta-
lom megjelenési médja kozott hasonlatossag létezik, de
ennek alapjan, valamint a sajtos anyag fertdzési képes-
ségének alapjan kovetkeztetni, hogy mindkettd analog
eredetli, azaz egyv specificus méreg altal idézhetd eld,
nem tartom eléggé indokoltnak.

Részemrdl a giimé infectionalis természetérdl azon
értelemben, hogy ez oly mddon hat, mint a syphilis-
méreg, csak akkor leszek meggy6z6dve, ha Ilehetd
legkisebb mennyiségben beoltva erls, egészséges egyé-
neknél glimokort akkor is képes lesz elbidézni, ha ezen
egyének a leheté legkedvezébb hygienicus viszonyok
kézt fognak élni. Miutan ily kisériet embereken ki
nem vihetd, allatokon kell azt megtenni. De bizonyitd

értéke a kisérletnek — noha az ez esetben sem kifogéas-
talan — még is csak akkor lesz, ha erls, egészséges, jol
kifejlett, sem dreg, sem fiatal kutyak, macskak, de kivalt
sertések fognak a kisérletre hasznaltatni.

Ezen allatok inoculatio utan azonnal a legkedvezébb
| hygienicus viszonyok kézé hozanddk. Tehat egészséges,
czélszerl taplalék mellett mozogjanak szabadon, friss
leveg6ben és legyenek a nap vilagossiganak elég ideig
kitéve,

A sajtos anyagrdl, vagy a glimérdl az eddigi észle-
letek szerint csak azt tarthatom, hogy az szétmalva fejet-
szeri allapotban a nedvkeringésbe jutva nem assimilal-
hat6, s legkisebb részei ingerként hatnak a hajszaledé-
| nyekre.

Miutan embernél ilyen nagyobb mennyiségli sajtos
anyag csak akkor juthat a nedvkeringésbe, ha az elére
ment lob folytan a testben késziilt; ilyen Onkészitette
anyag felvételét pedig infectionak nem tekinthetem. Ily
esetben nézeteim szerint a dolgok igy allanak:

Azon egyén, kinél elérement lob folytin sajtos
izzadmany képz6dott mar a lob idejében, s6t valdsziniileg
mar annak el6tte is beteg volt, — Cohnheim szerint
mar akkor giimdkéros volt — kiillénben sajtos izzadmany
nem képzOditt volna testépen. Ha ilyen sajtos lobokra
hajlandd testbe nem assimilalhatd, s igy izgatdé sajtos
anyag nagyobb mennyiséghen jut, akkor az a hajszaledé-
nyeket fogja leginkdbb izgathatni. Ennek kozvetlen
eredménye perivasculitis lesz a capillaris edényeken,
melynek izzadmanya egy-egy giimészemcsét fog képezni,
mint azt Ziegler észleletei és vizsgalatai is bizonyitjak.
Ezen igy keletkezett giimoének teljes képmasat képezi
azon gimd, melyet hazi nyulakon, mint sajtos lobokra
felette hajlandé egyéneken beszaritott, s porrd dorzsélt
velé 4llomannyal, vagy mas nem assimilalhaté anyaggal
Waldenburg és masok eléidéztek.

Ezen megjegyzések elére bocsatasaval nem volt
czélom a gimé oktanarél felhozott, kivalt az infectiot
tamogato elméleteket megdonteni. Gyengeségeit ezen
elméleteknek csak azért igyekeztem feltiintetni, hogy
azok Osztont képezzenek mas iranyban is kutatni az
okbeli viszonyokat, nehogy megelégedve egy latszéla-
gosan kielégité elmélettel a kutatas abban hagyassék.

Minden elméleti constructio addig, mig a targyila-
gos észleleteket teljesen és feszteleniil értelmezni nem
képes , csak inségi kolesont képez a tudomanyos
buvarkodas részére, aem pedig a valénak elméletét; de
egyszersmind azon utat is képezi, melyen haladva az
igazat elérni toreksziink. Ha az Ut tévit, akkor a buvar-
kodas rajta inkabb eltivolodik, mint kdzeledik a czél-
jahoz.

Ha valahol, gy az emberi szervezetben nyilvanuld
jelenségekrsl all Schoppenhauernek az okok negyzetérél
sz616 elve. Minden jelenség tobb erbnek, vagy tényezd-
nek Gsszhatisabol foly6 eredményezl gyanant lép fel.

Azonban legfontosabb az eredményez6k rendszeré-
ben azon koriilmény, hogy ugyanazon eredményezé kii-
16nb62z6 esetekben, kiilonbdzd tényezbk kifolyasat képezi

A kovetkezd szamtani példa megvilagitja ezen elvet.
34"
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Legyen 12 az eredményezd, akkor Ossztevbi lehetnek :
I és 11, vagy 1, 3 és 8, vagy 15 levonva belble 4-et, s
igy “tovabb. Az eredményezd ugyanaz, az Gsszmiitkod6
tényez6k pedig mind- és mennyiségre nézve folyton
valtoztak.

Hogy az emberi szervezetben tgy az ép, mint a
kéros folyamatok eredményei hasonldkép ily eredménye-
z0ket képeznek, azt hiszem, kételkedés targya sem lehet.
De a felett sem lehet kételkedni, hogy az eredményezlt
el6idéz6 6sszmiikodo tényez6k mindenik egyénben mas és
mésok és hol qualitativ, hol quantitativ, nagyobbéara mind-
két tekintetben kisebb-nagyobb eltéréseket mutatnak,
mi altal az eredményezé bizonyos individualis jelleget
nyer. S ez az oka annak, hogy ugyanazon betegség
kiillonboz6 embereknél kiilonféle oki és lefolyasi eltéré-
seket mutat. Ennek folytin a koralakokat nemcsak
egymastél kiilonvalasztani, de mindegyiket azonfeliil
minden egyénben kiilon megbiralni, azaz individuali-
zalni kell. :

Ezen bolcseleti kitérésre kiillondsen a phthisis oki vi-
szonyai, a mint azokat tapasztalatilag észleljiik inditottak.

(Folytatasa kovetkezik).

Kozlemények a kolozsvari egyetem altalanos kor-
és gyogyszertani intézetebdl.

Midszertans észrevételek az dllatok ovéghélbels homérséke
meghatdrozdsinak médyairdl és egy iy dllatrigzité modszer-

7ol a homérésekkel jird vivisectidkhoz.
HOGYES ENDRE tur-tol.
(Vége.)

E médszer el6nyei kiilondsen a végbélhémérésre vonatko-
zblag kovetkezOkben foglalhatok oOssze :

1-sz6r. Az allat normalis iil6helyzetében van rogzitve és igy
lehiilési feliilete is a rendes.

2-szor. A medencze teljesen rogzitve lévén a hémérd a
medenczeiirbe tolva barmily hosszii ideig biztosan bennhagyhatd.

3-szor. A rogzités igen gyors; fejtartd nélkil a rogzités
csekély gyakorlat mellett /s —1‘et vesz igénybe, a Ranvier-féle
fejtartoval 1, tellebb 2‘-et; a Czermék-félével tobbet. Az allat
felszabaditdsa az asztaltdl még kevesebb id6be keriil.

4-szer. A rogzités maga semmi zaklatdsival sem jar az
allatnak.

5-szdr. A végtagok hurkoldsa egészen elmaradvin, egyfeldl
a végtagok vérkeringése nem zavartatik, masfel6l a hurkolds altal
eldidézett fajdalom kovetkezményeivel egyiitt elmarad.

6-szor. Az 4llat lehilését kikeriilni ugyan ezzel sem lehet,
mint egyéltaliban a mesterséges nyugalomnal sem, de a lehiilés
sokkal csekélyebb, mint més rogzitési modoknal, vagy mint a
szembekotés utdn mutatkozd lehiilés és az elsé lehiilési szak utan
bekdvetkez6 ,hé dllanddsigi® szak alatt — mely tetszés szerinti
id6n keresztiill fennmarad — a végbél hémérséke a normalishoz
kozelebb marad.

A kovetkez6 tablazatban bat kisérletbSl Adamkievics®) sze-
rint 6sszedllitottam e fixirozdsi méd mellett a lehilés meneteit és
értékeit, s az ebbdl vont kozépértékeket az 6 hypnotizalt és Czer-
mak-asztalra feszitett allatainak lehiilési kozépértékeivel osszehason-
litottam :

L. c. 9g1—92. L

A végbélhimérsék csikkenése a rendes iilohelyzetben szabad  fejjel
rogsitett tengerinyulakndl 7.5 cm. mélyen a végbélben.
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A ,hypnoticus® tengerinydl végbélhdesokkenésének kozép-
értékei Adamkievicz szerint.
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A Czermak-asztalra feszitett tengerinyal végbélhémérsék
csbkenésének kozépértékei Adamkievicz szerint.
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E kozépértékek osszehasonlitasabol lathatd, hogy e fixiro-
zasi mdd mellett a szabdlyszerli hécsdkkenés rovidebb id6 alatt
befejez6dik, mint akar a ,hypnoticus¥, akdr a Czermdk-asztalra
feszitett allatnal; az osszes hécsdkkenés is kavesebb mint ama-
zokndl és az elsd hdcsdkkenés utdn bedlld ,héallandosagi® szak
alatt a kezdeti normalis hémérsékhez kozelebb 4ll a test hémér-
séke mint amazoknal.

Ha az allat feje kifeszittetik, a halalig valé lehiilés e fe-
szitési mbéd mellett sem akadalyozhaté meg, a lehilés menete
ekkor inkabb kozeledik a Czermak-asztalon vald lehiiléshez. Azon
koriilmény, hogy ugyanazon lehiilési felilet mellett az allat fejé-
nek rogzitése a lehiilést tetemesen gyorsitja, a mellett sz6l, hogy
a normalis lehiilés oka csakugyan a kényszeritett izom-nyugalomban
keresendd.

Y A minimal hémérsék, s az ezutin kovetkezd legnagyobb hémérsék
kozépériéke.
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Szabad fejjel rogzitve az allatot egy esetben hdrom huszon-
négy oOran keresztiil hagytam e nyulpadon: az allat csakhamar
megszokta helyzetét, evett, ivott, s a masodik ¢és harmadik napi

végbélhomérséke ugyanazon kornyezeti h mellett ismét a norma--

lisra emelkedett,

E fiixirozism6d mellett is figyelembe veendd a lehfilés id6-
~szaka, a helyes végbélh6mérsék megdllapitasa szempontjabol. A
kiilonbozé kisérleteknél Jegjobb lenne bevirni a lehiilés masodik
szakat, melyben a hémérsék oOrakon, s6t napokon keresztiil meg-
lehetésen allanddan marad, annyival inkdbb, mert az a rogzités
utin nem sok iddére, atlag 42 milva bekodvetkezik. Ha azonban
mindjart a rogzités utidn tesszitk a kisérletet, a fenntebbi hat
kisérletb6l vont kozép lehiilési menetet vehetjik zsinOrmértékiil
és az itt taldlt meleg hanyadosokkal és a lehiilés idejével
a fenntebb kozolt moddon a kell6 korrectitkat megtehetjik.

7-szer. E fixirozasi mod elSuyéil lehietne taldn felhozni aat,
hogy az eszkdz compendiosus, a fejen, nyakon, mellen, gerincz-
oszlopon teendd vivisectioknal kiilondsen a fenntebb leirt harom-
laba fel- és letolhatd allvanyra alkalmazva — mint tapasaztalasbol
mondhatom — nagyon kényelmes és elballitasa olcso.

Hitrdnya eddigelé az, hogy a hason és a czombon vég-
zendd vivisectiokra nem oly kényelmes, mint a Czermak-féle asztal
a min késébbi mbdositasokkal segiteni lehet.

A fenntebbi fejtegetések alapjin, hogy az élettani, kortani,
gyobgyszertani kisérleteknél osszehasonlitdsra alapal szolgalhatd
végbélhémérési adatokat nyerhessiink, felfogasunk szerint a vég-
bélhémérésnél tengeri nyulakra vonatkozblag a kovetkezd eljaras-
ban kellene kozmegegyezésre jutni. :

I. Ha csak kiilonos kisérleti czél masutt nem kivinja, mé-
ressck a végbélhdmérsék mindig a medencziirben a promontori-
um magaslatin, melynek elérését rendes helyzetben tartott me-
denczéndl az elbretolt h6méré megakadédsa jelzi.

II. A hémérsék a medenczeiiri végbélbe vitele 4lland6d mbd-
szer szerint eszkozoltessék :

a) Egyes hOomérséki adatok megdllapitdsa szempontjibol
szabad dllaton, \igy hogy a zaklatottsig kikeriilése végett a fenn-
tebb ismertetett médon a szem eldre el legyen takarva és a me-
dencze kinyujtott hatsd6 végtagokkal kézbe fogva, vagy pedig Ma-
nasscin szerint a hdts6 végtagok kétszer-hdromszor korbe vitt
polyaval a medenczéhez rogzitve. b) Hizamosabb idén 4t rovid
id6kozokben hémérsék megdllapitisa czéljabol természetes helyze-
tében rogzitett medenczéjli allaton a fenntebb ismertetett rogzi-
tési mod szerint.

III. A végbélhémérsék adatainak kozlésénél legyenek fel-
jegyezve mindig a kovetkezé adatok:

a) milyen mélyen volt a héméré a végbélben?
b) mi mobdon tortént a hémérés?

c) Mennyi id6 telt el az Allat nyugalomba hozatala vagy
rogzitése kezdetétl az elsG hOmérséki adat leolvasasaig ? Hogy
tajékozodni lehessen a normalis lehilés stadiumaira vonatkozblag,
¢s kiillonb6z6 leolvasasi id6 esetén a fenntebb kozolt meleghanya-
dosok segélyével hozzavet6leg ki lehessen szamitani a kezdetkori
hémérséket.

E correctiok megtétele nélkil, még a fenntebbi szabdlyok
figyelembe vétele mellett is, alig lehet megbizhat6 tablazatot vagy
graphicus gorbéket osszeallitani a kisérlet alatti hémenetre vonat-
kozblag.

IV. Magatél érthetéleg a héméréi szamok mindig normal
hémérére szamitandbk vissza, a kornyezet hémérséke, az allat stlya
stb. meghatarozando6?).

Y Az dbrik magyardzata az 1. sz, tdblin.

1-56 dbra. Nyulpad a nyilnak rendes iildhelyzetében vals rogsitésére
hdtulrél és feliilrdl tekintve *[; nagysigb n. A, és B rogzité kereszt-léczek
a mellsé és hditsé végtagoknak rogzitésére a medenczével egyiitf, melyek
1 és 2 n, csavarokkal a nytlpad jobb oldalin levdé vas-sinhez, a nytlpad
hosszdban bdrmely helyen megerdsitheték. C elS-lécz a fejtartd szimdra.

2-dik, A medencse ¢s hdisé végtagot rogsits kereszt-lécs. A hitulrdl
tekintve felszereletleniil a nydlpad deszkdjinak kereszt-metszetével,
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KONYVISMERTETES.
Die Psychiatrie wund das medicinische Staats-Examen.”
Von Dr. Rudolf Arndt. Professor der Psychiatrie in
Gretfswald. Berlin. Retmer Gusztdv kiaddsa. 1880. Nagy
8-7ét, 6o. lap.

A kozelébb megjelent kis fiizetke egy olyan kérdés szell6z-
tetésével foglalkozik, mely nélunk is ép a kozelmult napokban
behaté tandcskozasok targyat képezte, melyek alapjin a jovére
nézve nagy jelentGségli elvi hatarozatok is hozattak. Nem leszen
tehat érdektelen, ha a fennti fiizetkével egy egyszerli konyvismer-
tetés szitkre szabott hatdrain tal valamivel bévebben is foglalkozunk.

Hisz éve mar — igy sz6l Arndt — hogy a porosz kiralyi
kozoktatasi ministerium tobb egyetemhez azon felszblitast intézte,
miszerint adjanak szakvéleményt arr6l, valjon nem volna-e mar
itt az ideje, hogy az elmegyOgydszat is az orvosi tanitds targyai
kozé vétessék fel, annyival is inkdbb, mert ezen szakmanak orvos-
torvényszéki szempontbdl igen nagy fontossiga van, s a birdk
tdbb oldalrdl panaszkodnak az irdnt, hogy a rendelkezésokre 4lid
orvosi szakért6k képzettsége az elmegybgydaszatbél oly gyenge,
miszerint véleményik nem nydjt elegendd biztositékot.

A megkérdezett egyetemek akkoriban majd wmindnyijan
tagadd értelemben valaszoltak, s véleményoket azzal indokoltik,
hogy az orvoshallgatdknak mér annyi tanulni valdjuk van, misze-
rint lehetetlen t6lik még ast is kovetelni, hogy az elmegybgya-
szattal foglalkozzanak.

Ilyenek voltak az elmegyogyaszatot illetd orvosi felfogisok
akkoriban Németorsziagon !| Hogy mindez mai nap mér gyoke-
resen megvaltozott, s most mar az egyetemek kérelmezik az akkor
elutasitott tanszékeket, s hogy 2—3 kisebb provinczialis egyetemet
kivéve, Németorszag egyetemein az elmegydgydszat mar mint
rendes tantargy, rendszeresitett kathedrakrol tényleg eld is adatik,
az benne all Arndt-nak jelzett fiizetkéjében is, de tudjuk ezt mi is,
kik a Németorszagi egyetemeket, akdr csak feliletesen is atfu-
tottuk.

Az elmegyobgyaszat tebdt Németorszdg egyetemein — mdr
— mondhatjuk, tobb mint egy évtized Ota megkapta a tanitdsi
polgarjogot, s mint korodai studium témeges litogatottsignak or-
vend, s az egyes tanszékek élén oly férfiak nevévelis talilkozunk,
kiknek hire joval talhaladta nagy Németorszdg hatdrait. S
az elmekoértani tandrok, az iigyek jelen allasdval még sincsenek
megelégedve, kettSt kivinnak: 1) legyen az elmegyogydszat egy
semesteren at kotelezett tantirgy, 2) képezze egy negyed orai
vizsganak targyat.

A porosz egyetemek visszautasitd valasza, melyr6l fenn-
tebb szblottunk, az orvosi szakérlék tekintélyét nemhogy nem
emelte, de hatdrozottan alaasta,

Elmekortani szakvélemények élczelés tirgyat képezték. Sok?
esetben vissza is utasitottak azokat, s a birdk egyenesen éreztették az
illet6 szakvéleményezdvel, hogy a dologhoz mitsem ért. Megtor-
tént, hogy egy koztiszteletben 4ll6 és kilénben az orvosi tudo-
many egyéb Agaiban értelmes orvosnak, nyilvinos torvényszéki
targyalason a birbtél kovetkezd enunciatiot kellett zsebre raknia:
,Doctor ur, én nem vagyok szakérté (elmegybgyisz), de azt hiszem,
hogy jelen esetben tobbet értek a dologhoz mint 6n. Véleményét
kifogasolom és felilvéleményt kérek ! A birénak igaza volt. Az
orvosi szakérté véleményében oly gyarls felfogdsnak adott helyet
¢s a legelemibb szellemi mikodésekben oly tajékozatlan volt,
hogy az igazsigszolgaltatasnak kigunyolasival lett volna egyenld,
ha véleménye elfogadtatik vagy figyelembe vétetik.

Egy maésik eset a kovetkezd. ¥
A védd tgyvéd gyermekgyilkolds biinesetében azon kérdést

3-dik dbra. A medencsét rigsits hdtss vasiv.

4-dik dbra. A medenczét &s hitsé végtagot rBgsith keresst-lécs teljesen
felszserelt dllapotban. Az dbran egy nyllmedencze csontvdzit fixirozza.

5-dik dbra. A mellsd végtagot rigsith keresstlécs B, elblrdl tekintve,

6-dik dbra. A fejtartst hordosé wvasosslop, mely a nyilpad szélein
és az eldléczen levé barazdiban koroskoriil vihetd,

7-dik dbra. E nytlpadon rendes iiléhelyzetében rogzitett medenczéjii
és fejli tengeri nytl a végbelében dllandéan benntartott térdalakt hoémérd
vel, oldalrdl tekintve.
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veti fel, valjon az anya, ki gyermekének evOkanalankint adta be
-a kénsavat, nem szenvedett-e talin dithong izgatottsigban, midén
tettét elkovette ?

Erre az orvosi szakértd — egy kilonben hires tanir —
kovetkezd emphaticus okoskodassal valaszolt: ,Uraim, egy ma-
niakalis asszony megteszi, hogy gyermekét labanal fogva a falhoz
vigja, de nem il oda, hogy thedskandllal etesse meg a gyer-
mekkel a mérget ! Ez hatott és gyujtott. Vadlott biindsnek taldl-
tatott és tobb évi fegyhazfogsagra itéltetett. Meglehet, hogy az
itélet helyes és igy igazsigos volt. De az is meglehet, hogy a
vadlott 'be nem szamithaté allapotban kovette el tettét; s ha igen,
ki volt oka az elkovetett hibas itéletnek? A bird Ggy mint az
eskiidtek meg voltak gybz6dve a szakérté véleményének helyes-
séglérbl, s a véd6? Annak bizonyira hidnyoztak a kelld psycho-
pathologiai ismeretek, hogy a szakvéleményt megtimadja, s azt
egész meziteienségében bemutassa. Hogy a vadlott né nem volt
maniaca, az all, s ennyiben a szakértének igaza volt. De szelle-
wileg egészségesnek keliett neki egyaltalan lennie ? Hisz a védd
épen a beszamithatésag érdekében vetette fel a fenntebbi kér-
dést. S ha nem volt maniaca, lehetett melancholica, vagy stupida,
vagy egyaltalin elmebeteg ? Nincs elmegyogyass, kinek ily eset-

ben kételyei ne meriilnének fel, mert hat ennél még sokkal
borzasztbbb is kovettetett -mar el, laiszolag egészséges ész- ¢€s

elmével. De a szakértd ilyesmirdl mitsem tudott, s nem is lehe-
tett ¢érz¢ke a felvetett kérdés jelentosége irant. Ragaszkodott a
kérdés szoszerinti értelméhez, a vadlott nd pedig a fegyhizba
vandorolt. Miatta akar felakaszthattdk volna.

Abban az idében, midén ezen esetek el6fordiltak, egész
Eszak-Németorszagon csak Berlinben volt elmekoértani tanszék.
Egyes elmegybgyaszok megkisértették ugyan mint docensek eld-
adasokat tartani, de nagyon kevés eredménuyel. Az elmegyogya-
szat a belgybgyaszat appendix-e maradt, s el lett adva agy,
a hogy.

A porosz kozoktatdsiigyi ministerium azonban az ugyet még
sem akarta ennyiben hagyni ¢és 1860-ban felszolitotta az egyes
tartomanyok elnokeit, hogy hassanak oda, miszerint a provinczi-
alis elmegyogyintézetekben volontair orvosok alkalmaztassanak,
hogy ez 4ltal min¢l tobb fiatal orvosnak alkalma legyen magat
az elmegybgyaszati  szakmabdl kiképezni. Meg lett igérve,
hogy ilyen kiszolgélt volantair orvosok a physikatusi allomasok
betdltéséuél caeteris paribus eldényben részesiilnek.

De ezen rendszabalynak sincs meg a kivant eredménye.
Nagyon kevesen haszndljak fel a kinalkozd alkalmat, s kerek 20
¢v alatt, widta ezen rendszabily érvényben van Poroszorszagban,
alig talalkozott szdaz orvosnal tobb, ki iginybe vette ezen bene-
ficiumot.

Az eredmeny az, hogy korilbelil minden a régi status quo-
ban maradt. Az orvosok legnagyobb része, hijaval van a legele-
mibb elmekdrtani ismereteknek ; pedig a kozonség felteszi roluk,
“hogy ¢értenek hozzd — s est feltételezi ‘minden gyakorld orvos-
rol — mert betegeit rea bizza. Hogy a gyogykezelés ilyen bete-
gek kozodtt mind lehet, arrdl tanGskodnak szamos — a hogy
mondani szoktdk — gyOkeresen tonkre tett esetek, meg a nagy
elmegyogyintézetek, a hovd — mikor mar minden meg lett kisértve,
természetesen eredménytelenill — a beteget mint ultimum refu-
gium-ba beszallitjaAk. Ez is egyik f0oka annak, hogy az elme-
gyogyintézetek legyenek azok birmind nagyok, csakhamar tdmve van-
nak gyoégyithatlan betegekkel. A baj még sokkal nagyobb, ha gy
ily avatatlan kéz a torvényszék el6u kell, hogy vélemcnyt adjon.
Amndt erre nézve par érdekes torténetet beszél el.

A vizsgald bird inditvinyczisara, Arndt mint szakértd meg
lett kérdezve az irant, valjon lchetséges-e. hogy egy notoricus
elmebeteg, ki napjaban 1o—12 O6ran at teljesen zavart, a nap
egycb részeiben mint lucidum intervallumban teljesen észnél
legyen, s valjon beszamithaték-¢ ilyenkor Ctselekedetei? A
szOban levé kérdés egy elmebeteg nodre vonatkozott, ki a té-
bolydabol gybgyulatlan bocsattatott el, s most lopasban lett volna
elmarasztalandd. A nd kihallgatasanal kiderilt, hogy elméjében
meg van zavarodva. Vadlott né clmebeli allapotanak megvizsga-
lasival egy orvos lett megbizva. Ez azt talalia, hogy a né elme-
beteg, leirja, hogy estenkint 1o— 11 6ra felé gorcsds rohamokat
Kap, utdna zavarodott lesz, s végiil elalszik 4gy, hogy csak mas-
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nap délfelé razbatd fel alvasaboél erbszakosan ; ekkor azutin szel-
lemileg egészen maganil van. El6fordul, hogy dihéng, s larmazik
igy, hogy a hdz is reng bele, Fabo6l valé papucsait az emberek fejé-
hez vagja, az edényt, butorokat Osszezlizza; killonben egészen
okosan beszél, s a korilményeknek megfeleldleg itélete helyes,
tehdt minden tettét, legyen az jO, rosz, mint minden mds ember
¢érett megfontolassal végezi.

Vizsgéld orvos tehdt ezen esetben, egy nehézkéros nét, ki
ellentmondasokat nem tirve diithong és rombol — mert hébe-
héba egy okos feleletet ad — a szabad id6kozokben szellemileg
teljesen egészségesnek tart !

(Vége kovetkezik).

LAPSZEMLE.
N—1. Régténi haldl bérzsingba szordlt halszdlka kovetkeztében.
Eddig

Iwanow tr, a kovetkezé esetr0l értesit. egeészséges

ember fajdalmakat érzett nyakdban, ezekt6l szabadulandé kén-
savas réz oldattal Oblogette szijat. A  gargarizalds utan csak-

hamar erls vérzés 4llott be a sz4j és végbélen 4at, melynek
kovetkeztében beteg rovid id6 milva kimalt. A bonczolds a kovet-
kez6t mutatta : Az bsszes szervek legnagyobb foku vérszegény-
ségét. A gyomor véralvadéktdl erGsen kitagalt. A szajban higan
folyd, a horgokben habzd vér. A bérzsing-bemenet bal oldalin a
nydkhartyaban egy, csak ezt athatd 1%y cm. hosszi hosszirdnya
seb, 4—5 cm-rel lejebb a mésodik, a mely a barzsingot
egész vastagsagdban szeli at és egy iirbe vezet, mely a bérzsin-
gon kivil a kulcscsont bels vége mogott foglal helyet. Ennek
falai 'sari kotszovetbdl allanak, egyenetlenek, piszkos sotét szine-
zetliek és rendkiviil dthatd bfizt terjesatenek. Az iir fenekén mell-
¢s kifelé, a hol az a bal kulcsalatti iitérre tdmaszkodott, halnak
feketén elszinesedett bfizos dllkapesa fekidt. A mellsé vége le
volt torve, s ez megfelelt a fels6 seb alakjanak, mig a hegyes
horogszeri als6b vég az alsé sebnek felelt meg. Ez utdbbi meg-
sértvén a kulcsalatti tteret, igy hoazta létre a haldlos vérzést,
(Iwanow. Centralblatt f. Chirurgie. 1880. 27. sz.)

N - 1. Farkas torok.

Betegnek az elsé mitevésre csak a kemény szajpadja, a
masodikra a nyelv csak alapjaig egyesiilt; beszéde daczara
ennek, hibas volt; kemény obturatorok rosszal tirettek. Ekkor
Schilski fogorvos vulcanisilt (megkeményitett) lagy ruggyantibol
készitett egy belil iires obturatort, a mely csavarral ellatott nyi-
lassal birt, s ennek segélyével levegdvel megtoltethetett, Ez
konyli lévén, nem izgatott és tisztan tartathatott. Beteg ezzel
hatarozottan jobban beszélt. Langenbeck szerint, ha némely
esetben gyakorlat ¢és villamozas Altal sikeril is az izom-miikodést
novelni és a beszédet javitani, de a legtobb esetben ez nem
¢retik el; a Passavant-Schonborn ¢s masok 4ltal ajanlott utd-
mitétek nem igen honosodhattak meg, s Wolff tr. azt hiszi,
hogy ezen ujabb obturatorok egy rég érzett hidnyt potolnak és
épen ruganyossagukndl fogva az izom Kkitérését kovethetik, arra
jol raillenek és nyomas altal a sebzést nem tagitjak. (I.. Wolff.
Berlin).

N—1. Késziilék, melylyel kémorsédk igen gyorsan tdvolithaték el a
hélyaghdl.

All fém péscsapbdl igen nagy ablakokkal, s rovid, oldalti
mellékes6bol a péscsap nyilasa mellett. Minthogy az ablakok
szélei ¢élesek és igy a higycs6-nyakhartyat sérthetnék, a beveze-
tésnél, olajbogyé-alaki véggel elltott vezérsodrony (mandrin)
vezettetik bele, mely az ablakokat kitolti. Ezmdn a vezérsodrony
eltavolittatik, a mellékes6re magasan tartott irrigateur cséve
illesztetik, a péscsap kiilsé nyildsa az ajjal elzaratik és igy meg-
lebet8s nagy nyomaés alatt a hoélyag megtoltetik vizzel. Ha most
az irrigateur csovét Osszenyomjuk €s megnyitjuk a pdscsap
nyilasat, nagy er8vel rohan ki a viz a hélyagbdl, magdval ragad-
vin a nagy ablakokon 4t a kétormellékeket. Ezen eljarast tobb-
szbr lchet ismételni tetszés szerint, s igy igen gyorsan kitisatit-
haté6 a holyag. (Chwat. Varso).
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PARCZA

BUDAPEST, awgustus 16-dika.

A kiraly O felsége a vallds és kozoktatasigyérnek Magyar-
orszdgon egy harmadik, esetleg Pozsonban felallitandb egyetem
létesitése irant tett elGterjesztésére megengedte, hogy a vallds-
és  kozoktatdsiigyér a bdvebb tanulminyozasra még sziikséges
tovabbi lépéseket megtchesse. Hozza a ministertanaccsal egyetér-
téleg annak idején Gjabb eléterjesztéssel jaruljon, a jelenlegi eld-
terjesztést pedig nyilvanossigra hozhassa.

A vallds és kozoktatdsigyérnek szoban levé elbterjesztése
Pozson varosanak O felségéhez egyetem felallitasa végett benyuj-
tott folyamodvanyabdl indal ki, mely neki véleményadds czéljabol
kiadatott. Az iigyéri el8terjesztés igen behaté dolgozat, s annak
lényege a kovetkezo :

A vallas- és kodzoktatasiigyér mindenekel6tt harom kérdést
vesz taglalds ald: Valjon az eddigi egyetemeken kiviil sziikséges-e
a harmadik egyetem feldllitdsa, 2) Ha feldllitisa val6ban sziiksé-
gesnek mutatkoznék: hol lenne az legalkalmasabban felallithato.
3) Lehetséges-e pénziigyeink jelen allapota mellett a harmadik
egyetemet tigy dllitani fel, hogy az a jelenkor tudoményos igényei-
nek és ily fGiskola czéljainak megfelelhessen ?

Az els6 kérdésre a kozoktatdstigyér hatérozottan kijelenti,
hogy Magyarorszagnak 500 [[] mértfoldnyi teriletén, s 14 milliényi
lakossag mellett a fennall6 két egyetem alig tekinthetS elégsé-
gesnek.

A mi a masodik kérdést illeti, Pozsonyon kiviil még Pécs,
Nagyszombat, Kassa, Szeged, Debreczen és Nagyvarad johetnek
szamba, s a koézoktatisiigyér azon meggy6z6dését fejezi ki, hogy
az elGsorolt varosok kozt egy sincs, mely az egyetem létezheté-
sének altalanos ¢és kilonos feltételeivel csak kozelitéleg is annyira
birna, mint Pozson.

Az egyetemnek Szegeden feldllitisa helyeselhetd lenne
ugyan, de nem oly médon, amint ezt Szeged tervezte emlékira-
taiban, hogy az allami redliskola szdméira a véros altal emelt, s
ennek béven is megfelelé, de egyetemnek merGben elégtelen
épiilet a redliskolatdl elvétessék és egyetemi épiiletté tétessék.
Ezenkiviill Szegeden kiilénben sincsenek meg az egyetem sikeres
miikodésére sziikséges feltételek. .

Debreczen alkalmas volna felekezeti (protestans), de nem
4llami egyetem feldllitisara. Nagyvaradot kizarja Kolozsvarhoz
kozeli fekvése. Szblni lehetne még Kassardl, Pécsr6l és Nagy-
szombatrdl; Pozsonnyal azonban a versenyt a nevezett varosok
egyike sem dallhatja meg.

Ezutan felsoroltatnak Pozson el6nyei, melyek szerint a har-
madik egyetem felallitisa esetére, koliség tekintetében e varosban
volna legczélszerlibben felallithatd.

A pozsoni egyetem feldllitasi és fenntartdsi koltségeire vo-
natkozolag a kovetkezék emelhetSk ki:

Ez egyetem — ugy mint a kolozsvari — hittani kar nél-
kil, tehat jogi, bolcsészeti (egyszersmind nyelv- és torténettudo-
domény), tovabbd mathematikai ¢s természettudomanyi, végre
orvos-sebészeti karokbol allana.

A jogi kar magvauil a jelenleg Pozsonban fenndllé jogaka-
demia fog szolgalni, mely miutian a tanulmanyi alapbdl tartatik
fenn, az ugyanazon alapbdl fenntartott tobbi jogakademidk vala-
melyikének megsziintetése, vagyis a pozsoni egyetemre attétele,
s az ottani jogi karba beolvasztisa daltal egyetemi szinvonalon
alld jogi karra lenne kiegészithetd.

A bolcsészeti, nyelv- ¢és torténettudomdnyi kar magva, bar
csekélyebb mértékben szintén feltalalhatdb mar ma is a pozsoni
jogakademian, gy hogy 4—06 tanszék rendszeresitése biztositana
a kell6 sikert; a szervezend$ 35 tanszék évenkint 11,500 frtot,
a konyvtari 4taldny pedig 1000 frtot venne évenkint igénybe.*

A mathematikai és természettudomdanyi karra a hat legsziik-
ségesebb tanszék mar az elsé szervezéskor felallitandé 1évén,
ezeknek ataldnya az 5 tandrsegéd dijazasival, valamint a konyv-

tir Ataldnydval egyiitt évi 21.000 frtot kovetel; a termé-
szettani és vegylani intézetek felszerelésére, valamint az éllattani
novénytani és asvanytani intézetek berendezésére egyszer minden-
korra 6,000 frt., évi ataliny gyanidnt 3500 frt. sziikséges.

Az orvos-sebészi karra berendezés és felszerelés fejében
96,000 frt. volt eldirdnyzandd, mig az évi sziikséglet, — még pedig
12 tanar fizetésével 27.600 frtra, 8 tanédrsegéd illetményeivel
6400 frtra,-s az intézetek évi atalinyaval 6000 frtra, — Osszesen
40.000. frtra rugna.

" A kézoktatasigyér a koltség fedezését illetdleg nem tesz
concret javaslatokat, hanem azon 150,000 frtot, mellyel csakis
Pozsonban — hol annyi alkatrész mar meg van — lehet egyete-
met felallitani ¢s fenn is tartani, oly kiaddsnak tartja, mely a
kozoktatdsi budgetnek a mostanindl helyesebb beosztisa mellett
csak kis részben réna 4j terheket az allamra. Nem tekintve az
50.000 frt. évi kamattal torlesztendG, de tényleges beruhdzast
képezd épiiletek megszerzési koltségeit, az egyetem évi fenntarta-
sara szitkséges szdzezer forint igen nagy része a jelenlegi kolt-
ségvetés oly tételein volna megkimélhetd, melyek ma bizonyos
feleslegességeket, ugyszblvan taltengéseket képeznek.

Bupavest, 1880. ‘augustus 17-dike.

Middn “kozelebb a sz. Rbékus kozkorhazi 1. sebészeti osztaly
betegeinek a II. sebészeti kéroda czéljaira értékesitése a fovarosi
testiiletek el6tt taigyaltatott, a tagadd hatarozat indokoldsdra azt
is felhoztdk, hogy a sz. Rokus kérhizat eredetileg helybeliek épo-
lasara épitették, még pedig egyes jotékony polgarok békezfi ala-
pitvanyai létesitették azt. :

A jotékonysag mindenkor dicséretes, s legyen bér az kicsiny
vagy nagy, egyarant koszonetet érdemel. Résziinkr6l szivesen
héaldra mélté szép példakként tekintjik az adakozd régi jo polga-
rokat, kiket az Gj nemzedéknek utinozni kellene, s igen sajnél-
juk, hogy az el6dok pemes tettei kovet6kre nem taldlrak. Itt
is azt litjuk, mi mashol szintén el6forddl. hogy az egyesek a
koziigyek irant, mid6n dldozni kellene, kozonbosek, hanem e
helyett azt mondjak: tegye az dllam, vagy a kozség, Ggy is ezek
szedik be az adét. Ily szellemben gondolkodva az illet8k feledik
azt, hogy az adé6t Oregbiti az is, ha kozségre vagy Allamra hardl
oly dolgok koltsége, melyeket az egyesekjétékolxj'ségénak kellene
fedezni, 1

Ha tehit a sz. Rokus kozkérhéz alapitvinyait itt felhozzuk,
ezt nem azért tessziik, mintha a régiek adomdinyait kicsiny-
lenbk, hanem egyszerlien meg akarjuk vildgitani azon érvelés
mibenlétét, mely azokat a II. sebészeti koérodai tanitasnak a
sz. Rokus kozkérhazban torténése ellen fegyveriil akarja felhasznélni.

1879-ben a sz. Rokus kozkorhdz jovedelme 334.401 ft. 30y
kr-t tett ki, melybSl a cselekvé tokék kamatai 2962 ft. 8 kr-ra,
az alapitvanyi évi segélyek 297 ft. 65 kr-ra, a hagyomdnyok
382 fl. 60 kr-ra, a székviteli dijak 48 ft-ra, a bérleti jovedelem
130 ft. 20 kr-ra, a hasznavehetetlen targyak eladdsabdl bevett
osszeg 343 ft. 85 kr-ra, vegyesek 253 ft. 81 kr-ra, mig az apo-
lasi dijak 334.401 ft. 30, kr-ra mentek. S ebbél lathats, hogy
a koérhaz tOkéinek kamatai és alapitvanyi segélyei alig teszik ki
szazad részét a kérhaz jovedelmének, mely °°,,, részben épolasi
dijakbél keril ki.

Az apolasi dijakat a elmebetegek, bdjakbrosak és az isme-
retlen illetéségiiek utin a beligyér az 4llam szdmlajara utalvé-
nyozza, mig a tobbieket részint a megyei betegapolasi alapok
téritik meg, részint maguk a betegek, illetSleg hozzétartozbik
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mindjért felvételiik, vagy kibocsattasuk alkalmaval fizetik le. Ezek
szerint a fGvaros a betegeknek helyet, orvosi kezelést és apolast
ad, azonban nem dijtalanal.

Ezek utin, ha a kérhdzi t6kék kamataibol és az alapitvanyi
segélybdl apolt betegeket kivessziik, a fennmaradt 7%, oly be-
tegekbdl 4ll, kikkel a févaros mint az 6 és a koérhdz koltségén
apoltakkal aligha rendelkezhetik akképen, hogy azok a rendes
egyetemi tanitds keretébe belevonhatok ne legyenck.

Nem ismeretlen el6ttink, hogy nem mindegyik megye gon-
doskodik kotelessége szerint eléggé apolasi alap alkotasarol; to-
vabba az 4llam 4ltal fizetett dpolasi dijak utalvanyozasa is nem
egyszer igen elhuzodik. Ha tehat a fGvaros panaszkodik, hogy
az apolasi dijakhoz sokszor csak nehezen juthat, ebben van igaz-
sig. E bajon segiteni kell, s lehet is. A megyék kényszerittesse-
nek az apolési alapok létesitésére; dgyszintén gondoskodni kell
arrdl is, hogy az éapoldsi dijak gyorsabban tétessenek folyova, s
igy a févaros e panasza megszinjék. Ekként azon kell lenni
ugyan, hogy a fGvdrosnak panaszai ne legyenek, ezekbdl azonban
nem foly, hogy az orvosi tanitds koziigye miattuk szenvedjen,
miel6tt rajtuk segitve lenne.

Azt is halljuk megemlittetni, hogy a betegek orvosi kezel-
tetés végett mennek a korhdzba, nem pedig azért, hogy rajtuk
tantljanak, s midOn #polasi dijakat fizetnek, jogosan kivanhatjik,
hogy veliik szembengcsakis az el6bbi czél tartassék szem el6tt.
A kozkorhazban levé beteg azonban akkor sem kezeltetik rejtve,
midén tanitds czéljaira nem szolgil. Az osztilyos fGorvoson kiviil
latjak 6t a segéd és a szemléld, nemkiilonben a vendégorvosok.
s az nem igen tesz kiilonbséget, ha orvoshallgatdk szintén latjak
6t.  Egyébirdnt a tanité féorvos belatdsatél ¢és tapintatatdl figg
az esetek helyes kiszemelése, melyek elbadisi czélra sikeresen
hasznalhatok. S mit litunk jelenleg is. Magan- és rendkiviili tand-
rok, kik a sz. Rékus kézkérhazban mint osztilyos f6orvosok, ren-
delé orvosok, vagy vemlégorvosok beteganyaggal részint rendel-
keznek, részint ezt kapnak, a betegek felett eladdsokat tartanak,
nemkiilonben ezek alkalmaval mitéteket v.égeznek, anélkil hogy
a betegek ellenkeznének. Az utébbiaknak nincs is okuk elégedet-
leneknek lenniok, meunyiben a behatobb vizsgdlat, a nagyobb
részletesség, s a velik hosszasabb foglalkozds bizonydra nem
valik kdrukra. DMiért lenne pedig a sz. Rokus kozkérhdzi bete-
geknek, ha Oket rendes tanar kezeli, rosszabb sorsuk, mint van
akkor, midén magdntanar, rendkivili tanidr, vagy az egyetemmel
kapcsolatban nem lévé orvos dltal kezeltetnek.

A sz. Roékus kozkérhdzra vonatkozd ezen dltaldnos dolgokat
elfsz6r is azért mondottuk el, mert kiilonosen illenek ezek a
sebészeti osztdlyokra, mint annak részeire. Abban két, a vele egy
igazgatas alatt levé baraque-korhdzban pedig egy sebészeti osataly
van. Az utobbi erdszaki sértések eseteiben kevésbé das, - mint
milyenek az elébbiek, melyekben a szbdban levl esetek meglehe-
tésen egyeunléen oszlanak meg, minthogy a beteg-felvételben egy-
‘massal hetenkint valtakoznak.

1870-ben az I. sebészeti osztalyon volt zizdédds 68, zizott
seb g8, metszett seb 30, szurt seb 4, harapott seb 7, horzsolt
seb 6, 16tt seb 10, végtag-Osszezuzatas g, égetés és égetett seb
16, randulds 11, ficzam 12 és torés 81. Erlszaki sértésekben
oly gazdag beteganyag ez, milyennel egyetemi koérodank tavolrdl
sem rendelkezhetik. S a mint van ez az egyik évben, Mgy van
a masikban is. Ezenkivil igen természetesen a tobbi sebészeti
esetek szintén a legnagyobb figyelmet érdemlik meg. Az egész
osztalyon altaldban véve 523 miitétel végeztetett és ror kotés
alkalmaztatott
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Jelenleg arr6l van szb, hogy ezen osztdlyon az eddigi f6-
orvos mint a sebészet rendes tanéra tanithasson ideiglenesen, mig
t. i. a IL sebészeti kéroda felépiil, mi nehany év alatt megtor-
ténhetik. S a korilmények remélhetének mutatjak, hogy az nem
fog ajabb akadalyokba iitkdzni, mint dltaldban a févarosnak nincs
érdekében 4z orvosi tanitist egyeseknek bogaras nézete kedvéért
hatraltatni. Azonban a jelenleg fennforgd tigynek ez id0 szerint
varhaté kedvez6 megolddsa mellett is'fennmarad annak sziiksége,
hogy a sz. Rbkus kézkérhdznak az orvosi tanitishoz viszonya vég-
legesen tisztaztassék. :

Fenntebb lattuk, hogy a kérhdz jovedelmeinek természete
az ott talalhatd beteganyagnak az orvosi tanitasra értékesitését
nem gatolja, s a fOvaros egészen a legkozelebbi esetig, melyben
a sebészeti képzés érdekeinek tekintetbe vétele nélkil, tagadd
hatérozatot hozott, a sz. Rékus kozkdrhdzban az orvosi tanitdst
nemcsak tirte, hanem el6 is mozditotta. Az pedig orvosaink ki-
képeztetésére felettébb karos lenne, ha ily hatarozatok gyakran
ismétlédnének oly indokok alapjan, melyek szigora és targyias
birdlat el6tt meg nem 4llhatnak. 4

Az egyetemi kérodik septembertél kezdve joo 4gy felett
fognak rendelkezni, s a tovabbi bévitések nehdny év alatt koriil-
belil 600-ra fogjak emelni azokat. Ez mindenesetre jelentékeny
beteganyag, de kordntsem elég, akdr tekintjiik novendékeinknek
folytonos szaporoddsat, akar pedig a kilonszakmak nagy szdmat.
Ekként egyetemiink mindazon igényeknek, melyek mai nap az
orvosi tanitds iranyaban fennéllanak, 600 betegaggyal sem felel-
het meg, hanem sziikség van a fOvarosi kozkérhaz betegeire is.
Ezen tgy jelenleg a véletlenre van hagyva, amint t, i. az egyik
vagy mdasik magdntandr utinjaris ¢és befolydsos partfogas altal
tud magénak anyagot szerezni a sz. Rékus kozkérhdzban. Kétség-
telen, hogy ekként szintén lehet az orvosi tanitison valamit len-
diteni, s6t sokat is, a mint latjuk, ha a hasz év elbtti allapotot
a mostanival sszehasonlitjuk. Azonban azt hisszik, hogy ha a
sz. Rokus kozkérhdz beteganyaginak a tanitds czéljaira miként
felhaszndlasa a févdros és a kozoktatdsiigyér kozott kodlesonos
wmegegyezés altal szerveztetncék, orvosi tanitisunk mar a legko-
zelebbi jovoben igen .tokéletesedhetne.

Milt alkalommal emlitettiik az elmegy6gydszat tigyét, mely-
nek sziméara kéroda és tanszék minél el6bb feldllitisat csakis a
sz. Rokus kozkérhazi figyelGosztily felhasznédlisa teheti lehetSvé.
Igen természetesen akkor, ha az egyetemi fizetéses tandrsag és
kozkorhazbeli orvosi mfikodés nem 0Osszeférhetlenek, Azutin in-
tézkedni kellene, hogy a baraque-korhazbeli bérgydgydszati osz-
tilyba ne csupan rihés, himl6s, s mas hasonl6 betegek utasittas-
sanak, hanem oda masnemfi bérbantalmasak is jussanak. S igy
tovabb még tobb rendezést kivand tanitdsi tigyet is hozhatnénk fel,
melyek mindannyian utalninak annak szikségére, hogy a sz. Ro-
kus kérhdzi beteganyagnak a tanitisban (értékesitése ontudatosan
szerveztessék, gy hogy annak felhaszndlasinak megengedésében
ne egyesek jokedve, vagy szeszélye, hanem egyedil az orvosi
tanitds tigye, mely orszigos érdek, legyen irdnyadd.

VEGYES E K.

Buparest, 1880. awug. 19-dike. A magyar orvosi sz0Ogyij-
temények, melyek a hatvanas években adattak ki, teljesen elkel-
vén, a folytonos keresletnck mar hosszabb id6 Ota nem lehet
eleget tenni. Ezen kériilmény inditotta az Eggenberger-féle konyv-
kereskedést arra, hogy lapunk f6munkatirsat, Balogh tanart egy
0j orvosi szogyijtemény Gsszeallitasara felszblitsa, melyre az val-
lalkozott is. Balogh tanar azonban tekintettel az orvosi tanok
sokféleségére, czélszertinek taldlta, hogy szakférfiakat nyerjen meg
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ezen munka megirdsira, s igy biztositsa annek sikerét. Csak
igy vélte elérhetének azt, hogy a hasznilatban levé szavak a
szogyijteménybe mind belekeriiljenek, nemkiilonben, hogy az el-
fogadott legalkalmasabb magyar kifejezések vétessenek fel. Azon
szakértok, kik a munkalat elkészitésében résztvettek, a kovetke-
z6k : Antal G., magéantanar (sebészet és ndgyobgyaszat), Arkovy
J. tr. (fogaszat), Belky ]. magantanar (torvényszéki orvostan),
Békai A. tr. (koérboncztan), Fodor J. ny. r. tor. (kdzegészségtan),
Liebmann M. tr. (sziilészet), Mihalkovics G. ny. r. tnr. (boncztan,
szovettan ¢és fejlodéstan), ifj. Purjesz Zs. ny. r. tor. (belgybgya-
szat Cs. bOrkortan), Rozsahegyi A. tr. (élettan és élettani vegytan)
és Vidor Zs. tr. (szemészet). Balogh K. tnr. pedig azonkiviil,
hogy a gybgyszertani, nemkiilonben az altalanos jelent8ségli or-
vosi miiszavakat Osszegyiijtotte, az egész munkdnak szerkesztését
eszkozli. A suzbgyitjtemény idegen-magyar, s alapdl a latin, gorog,
valamint sziikség szerint a német, franczia és més nyelvii szavak
szolgalnak ; az egyes szavaknal tovabba tekintet van azoknak szar-
mazasara a hellen, arab, szanszkrit vagy mas nyelvbdl, mi azok-
nak megértését €és emlékezetben tartdsat megkonyiti. A mi pedig
a magyar szavakat illeti, ezek kozil a gyiijteményben megvannak
tartva azok, melyek hasznalatit egy, s6t tobb nemzedék szente-
sitette, s melyeket mindnydjan megértiink. E mellett azonban figye-
lem van forditva az ujabb mozgalmakra is, melyek sok jét ered-
ményezhetnek, habar altaluk a régi ellen meginditott hdbort remél-
hetbleg sziilkebb hatirok kozt fog lefolyni, mintsem ezt az 4jitok
hiszik. Ha a molttal teljesen szakitndnk, ez nem igen vélnék
hasznunkra ; mert ha a régi-szavakat mindenestol egyszerre elvet-
jiik, bajosan tudunk helyettiik kivétel nélkil Gjabbakat és jobba-
kat alkotni, A lassi és folytonos fejlédés leghelyesebb, mert leg-
természetesebb. Ujabb alkotdsoknal a rosznak ismert régi irdnyt
nem kell kovetni; azonban mdés részr§l 4drtalmunkra bizony nem
szolgdl, ha a megszokott régi mfiszavakkal ezutin is éliink. ha-
bar azoknak szerkezetChez sok sz fér. Nincs ez maskép a latin
miiszavaknal, melyeknél azt latjuk, hogy az eredeti hibis szb
megmarad még akkor is, midén a fogalom maér egiszen megval-
tozott. Azon irany azonban kétségteleniil helyes, hogy a magyar
kifejezéseket sziikségteleniil ne szaporitsuk, s az idegen gydkok-
nek nyelviinkre dtvétele mindenesetre jobb, mint értelmetlen nya-
katekert magyar miiszavak csindldsa. Egyébirant korunkban inkabb
azt latjuk, hogy az idegen miikifejezéseket tilsagosan hasznaljik
még akkor is, midSn kifogastalanil alkotott és joO hangzdsi ma-
gyar mfiiszavaink vannak. A munka Jegfeljebb 3 hét alatt sajtéd
ala keril, koérilbeldl 20 ivre fog terjedni, s 12.000-nél tobb sza-
vat tartalmazand.

— Figyelmeztetnek mindazok, kik az 1880/1. téli tanfo-
lyamra a nagyvaradi k. babaképezdén magukat dllamsegély mel-
lett felvétetni ohajtjak, hogy a m. k. vallis- ¢és kozoktatdsi mi-
nisteriumhoz czimzett, keresztlevéllel, erkolcsi, s szegénységi bizo-
nyitvannyal ellatott folyamodvanyukat augustus hé végeig Konrad
Mark tr. igazgatétandrhoz kiildjék be.

— F. évi september hé 1-je igazsdgszolgéltatasunknak uj
korszakat nyitja meg, a mennyiben az {j magyar biinteté torvény-

konyv (1878, V. térvényczikk) e napon lép hatdlyba. Ezen, a ma- |

gyar biintetéjog fejlédése szempontjabdl igen orvendetes esemény
az orvosokra nézve szintén kivald fontossdggal bir. A bintetéjog
reformja ugyanis sziikségképen maga utdn vonja azon iranyelvek
médositasat, melyek az orvosi szakértft a tdrvényszéki orvosi
gyakorlatban vezérlik. Tagadhatatlan, hogy ezen adtmenet nem fog
nehézségek nélkil megtorténni, s épen ezen nehézségek lekiiz-
dése czéijabél nem mulaszthatjuk el Belky tnr-nak lapunkban is-
mertetett ,A torvényszéki orvostan alapvonalai® czimi kézikonyvét
olvasbink figyelmébe ajinlani, mely mar az 0j biinteté torvény-
kényv alapjan levén kidolgozva, abban a térvényszéki orvosi gya-
korlattal foglalkozbk egy ohajtott és megbizhaté vezérfonalra
tesznek szert.

— Julius 31-kével végz6dS héten Budapesten a haldloza-
sok 277-re, az élvesziletések 251-re, a halvaszilottek pedig 16-
ra mentek, minélfogva a haldlozisok évi 41. %o, mig a sziletések
389%.,-nek feleltek meg. Ugyanazon héten a haldlozds megfe-
lelt Aradon évi 471. %00, Debreczenben 44°bo, (Odessa 53.5 %),
Kassa 58.2 %o és Nagyvarad 59.s °so-nek. Kisebb volta haldlozas
Székes-Fehérvart (41.%o), Pozsonban (38.1%.), -Temesvart
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(3741 %0), Bukarestben (30°¢), Brassbban (33. o), Kecskemé-
ten (28%.,) és Bécsben (22.9,). Juniusban a havi halilozis
megfelelt Zagrabban évi 44.s, Békés-Csabdn 37.;, Czegléden
32.0, Pécsett 32.0 és Miskolczon 30.; %e. Békés-Csaban a hélya-
gos himlében, mig Szabadkan a kanyarbban fordaltak elé hala-
lazasok a szokottnil nagyobb szdmban.

— A német orvosok kozponti egyletének legkozelebbi teljes
ilésén TIszlay J. tr. tigyfeliink el8adést tartott az ember és Allatok
fogair6l ¢s taplalkozasi viszonyairdl.

— A politikai és orvosi lapokban mir hetek 6ta van sz6
Tanner tr. észak-amerikai orvosrél, ki dnszantab6l negyven napon
it semmit sem evett, hanem csak vizet ivott, s mégis életben
maradt. Az étlen-szomjan levé emberek kozonségesen 8—12-dik
napon meghalnak, vannak azonban példak, melyek mutatjak, hogy az
emberek tovabb is ¢élhetnek. Taylor ,Orvosi Jogtudomadnyaban
(magyar forditas, TI. két. 504. L) emlitve van Sloan tr. esete,
ki kozli, hogy egy 65 éves embert kdszéntirndban élve taldltak
meg, miutin mar huszonhiarom napon 4t éhezett. Falret és mas
elmeorvosok pedig. tébolyodottakrél tesznek emlitést, kik 40 na-
pon 4t, vagy ezentil sem ettek semmit, s mégis életben marad-
tak. (Prager Vierteljahrschrift. 1864. 82. kot. 111. 1) Ezen ese-
tekhez azonban sok szé fér. Pellevoisin annyit mond (ugyanott
83. kot. 95. 1), hogy clégtelen taplalkozds mellett az ember 60
napig is elélhet, mig a teljes tartézkodds 8 nap alatt okozna
halalt, mi azonban nem mindenkor van igy. Nem lehetetlen, hogy
Tanner negyven napig éhezett, mert a hirlapi kozlések utin ko-
rilbelil 30 fontot fogyott; ¢hezése azonban tudomdnyos szem-
pontb6l nem értékesitheté, minthogy pontos észlelések hidnyzanak.

— Megjelent 1881-re ,Medicinal-Kalender fiir Oesterreich-
Ungarn. 1881. Herausgegeben von Ludwig Praetorius“. Az ily
naptarok szokott tartalman kivil talaljuk benne a gyermekagyi
l4z prophylaxisat, a heveny (kiilonosen fert6z6) bantalmak hémér-
séki viszonyait, a hagymaznak lazellenes kezelésmo6djat, a mind-
leges hagyelemzést, a bdralafecskendezésre hasznilt szereket, a
leginkdbb hasznalni szokott dsvanyvizeket és a mérgezések kezelését.

— Felhivjuk olvaséink szives figyelmét a kies helyen fekvd
Marilla-vélgyi (Orawitza mellett) gydgyintézetnek lapunk hirdet ési
rovataban kozolt jelentésére.

KrmMmuraAaTds
a budapesti sz. Rokushoz czimzett kozkoérhizban 1880. aug. 12-t6]1 egés:
1880. aug. 18-ig apolt betegekrdl.
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PALYAZATORK.

A cs. kir, szab. Duna-gbzhajézé-tirsasig péesi készénbdnydiban a
banyalegénységi orvosi allomds betoltendd,

Az illetékek ezek:

1. Evenkint 1000 ft. utolagos részletekben.

2. Szabad lakas.

3. Szabad fiités sziikség szerint, még pedig évente kdszén 30 két-
szeres mizsdig és 10 kobméter gyujtéfa nbtlenek, mig mindegyikébsl két-
szer annyi hézasok szdmaira.

Mindakét félnek joga van negyedéves felmonddsra,

A folyamoddknak tudori fokkal kell birniok, s tudniok kell néme-
tiil, magyarul, valamint lehetdleg még egy szliv nyelven, kérvényeiket pedig
f. &, september 12-ig aldlirt igazgatésigndl nyujtsik be, mely a netin hozzi-
intézett kérdésekre felvildgosftist ad.

Pécsett, 1880. augustus 11-kén. I—2

Az els§ cs. kir. szab. Duna-gizhajésé-tirsasig binyaigaszatls dga.

R
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Zemplén megyében a varrandi és szirmai jardsorvosi allomasok folyd
évi september 9-én tartandé megye bizottsagi kozgyiilésben betoltend6k
lévén, felhivatnak az ezekre palyazék, miszerint folyamodvanyaikat folyd
évi september 4-dikéig aldlirotthoz adjik be.

Javadalmazds 400 forint fizetés €s 100 foriut uti dtalduy.

Kelt Sitoralja-Ujhelyben, 1880. évi augustus 10-én.

Matolai Etele,
1—2 Zemplén megye alispinja.

Bacs-Bodrogh megye als6 I-s6 szolgabiroi jarasba kebelezett, 4000
lakossal bir6é Hoédsigh kozségében megiirilt és folyd évi september ho
26-in reggeli 9 Orakor az 1876. évi XIV. t. cz. alapjin valasztis utjin
betoltendd kozségi orvosi dllomasra czennel pdlydzat hirdettetik.

A pélydzni szindékozok felbivatnak, miszerint ebbeli s az 1871-dik
évi XVIII. t. cz. 74. §-a értelmében felszerelt folyamodvanyukat Bacsba,
september hé 25-ig bezérélag anndl inkdbb is benyunjtsik, mert a késébb
beérkez6 folyamodvinyok figyelembe nem vétetnek.

A megvilasztando koteles dllasit folyo évi oktober ho 1-jével elfoglalni.

Ezen dllomassal kovetkezd javadalmazésok vannak egybekotve :

a) évi tiszti fizetés . . . . . . . 400 ft.
b) litogatdsi dij mappal . . . . . 35 kr.
<) n ” A o s AP ORKE
d) orvosi latlelet kiallitisért . . . 2 ft,
Béicsban, 1880. évi augusztus §5-én.
2—3 Nagy Fozsef, szolgabird.

Temesmegye lippai jarasba kebelezett lippai és székasi kororvosi
4llomds végleg megiiriilvén, a pdlydzat ezennel megnyittatik,

Ezen éallomédsok az 1871-ik XVIIL t. cz, értelmében a korhoz tar-
tozd kozség képviseld testiiletének kozbenjottével vilasztis utjan a lippai
allisra 1880. évi september hé 4-én d, u. 3 orakor Lippa kozséghéizinal,
a székasi 188-, -évi september hé 10-én d. e. 9 drakor Székas kozséghi-
zindl fog beldltetni, folyamoddk felhivatnak, hogy az 1876, évi XIV, t. cz.
143. §-a értelmében felszerelt folyamodasaikat, erkolesi ¢s politikai maguk-
viseletérdl sz0l6 bizonyitvinyokkal elldtva a kitiizott vAlasztdsi napot még-
€l6z6 napig aldlirottndl benyujtsik.

A lippai 4lldssal osszekotott jarulék 300 frt, — a székasi 4lldssal
500 frt. évi fizetés és rendeletileg megdllapitott latogatasi dij,

Lippan, 1880. évi julius 22-¢n.

2—3 Laddnyi, szolgabiré.

Csanddmegye Apdcza kozségében lemondds folytin iirecsedésbe jott
kozségi orvosi allisnak vélasztds utjan leendd betoltésére hatérid6iil 1880.
szeptember hé 4-ik napjinak d. e. 10 6rdja Apacza kozséghdzdhoz kitiizetik,

Felhivatnak palydzni kivinok, miszerint az 1871. XVIIL t. cz. 74. §-a
értelmében felszerelt kérvényeiket a valasztdst megel6z8 nap d. e. 12 Ori-
jéig alolirott szolgabirésdghoz mindenesetre benyujtsik.

A megvilasztandd orvos kézi gyogyszertirt tartani, a halottkémi
teendoket végezni, s 4lldsit azonnal elfoglalni tartozik, Javadalmazisa : 600
fri. fizetés, 100 frt, lakbér. A betegnél teljesitett litogatdsért 40 kr., sajit
lakdsdn eszkozlott orvosi rendelésért 20 kr. dij jar.

Csanddmegye kovdcshdzi jérdsi szolgabirésig Mez6-Kovicshdzin,
1880, évi augusztus h6 7-dik napjin,

2—3 Babé Lajos, szolgabird.

Csanddmegye Kevermes kozségben lemondds folytin iiresedésbe jott
kozségi orvosi dllomdsra palyazat hirdettetik.

Evi illetmény : 400 frt. a kozségtdl, 200 frt. a kevermesi uradalom-
tél; litogatisokért: a beteg.lakdsin 40 kr., az orvos lakdsén 20 kr. dija-
zds. Tartozik az orvos a halottkémlést, s a szegények gyogykezelését dija-
zas nélkil teljesiteni.

Megjegyeztetik, hogy a kozségben egy felszerelt gyogytir létezik,

A vilasztis f. évi szeptember hé 11-én Kevermes kozséghdzandl fog
megtartatni.

Pialyazni kivandk az 1876. XIV, t. czikk 143. §-dnak megfeleldleg
felszerelt kérvényeiket f. évi szeptember hé 8-ik napjaig aldlirott hivatal-
hoz bemutathatjik.

Battonyin, a jardsi szolgabirdsdg 4ltal 1880. évi augusztus 10-én.

2—3 A szolgabiréi hivatal.

HIRDETMENYEK
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A Marilla-vblgyi (Orawitza mellett) gybgyintézetben, hol a
hidegviz-, belégzési-, savo-gydgymddik is alkalmaztatnak, septem-
ber hé 1-én kezd6dik a sz6l6-gybgymbdd és  ugyanazon héd
végéig tart.

Ezen hénap ott az egész idény fénypontjit képezi, a mi a
1éghSmérséki viszonyokat illeti. —3

Mattoni ¢ tarsa Franzensbadban

es. ko udv. szillitok.

Asvinyliugfézéde és Ockerbanydk, a TFranzensbad melletti Soos
dsvanylap és forrastelep tulajdonosai, mely telep dsvinylip és vas-
forras tartalmaban utélérhetlen, a*dnljik az

2 }i L furdokre, valamint az ebbdl yene-
AsVan V&Slapﬂt S:; (:lyreit valamint az ebbdl egyene

4 4 (folyékony lapkivonat) palaczkok-
AsvanyvaslapllIQOt ban & 2 ko. 1 fiirdére
R =22t rei [ DL R 2 )

1.4 L4 1.4 ’ . . ’ 1 .
(szdraz lipkivonat) liddkban a 1, 3,
AsvanyvaS|aBSOt 6 és 10 ko, (1 ko, egy firdére).

(Az utobbi két készitmény mint tokéletes potszert lapfiirdSkhez
hazi hasznilatra).

4 4 4 4 a Csdszirforrdsbél lepdrolis 4ltal
csaszarforraSSOt nyert kitindé hajtoszer,
R R RIS LR P

Arjcgyzékek és leirdsok ingyen.

Sajit raktirak: Bécsben, Maximilianstrasse 5, Tuchlauben 4.
Budapesten, Dianafiird épiilet.

Tatrafiired.

Tisztelettel tudatjuk a nagyérdem@ kozonséggel, miszerint az
utb-idény augustus hé 25-én nyilik meg, a mikor is figy a laka-
sokra mint az ellatisra nézve jelentékenyen leszallitott arak lép-
nek érvénybe. Megjegyzends, hogy itt a september hatarozott
enyhe, deriilt id6jaras 4ltal tinik ki

1—3 Az igazgatiésag.

Dr. Szontagh Sanatoriuma

Uj-Tatrafiireden.

(p. Felka, Szepes m.) a Titra déli hegyoldalin 3200 libnyi magassigban,
szélesend és napos helyen. Johirl Aidegviz-gydgyintézet és climaticus gydgy-
hely ; torpefenyd-fiirdékkel inhallatiéval villanyos és pneumaticus kezeléssel
és savé-curdval, Kiilonosen alkalmas idegbajok vérszegénység, gorvélyes és
tiidGvészes alkat meghiilési hajlam, b8r- és vérbetegségek ellen, s télen 4t is
nyitva van. Szobdk modern szabdsuak, villany-jelzokkel és porczellan-kdly-

hakkal ellitva, Dr. Szontdgh Miklos.
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A CS. KIR. SZABADALMAZOTT

Dr. SPITZER-1éle

POSELLENES SEBESZI KOTSZEREK")

a megfelels fertbztelenits szerckkel telitett présclt gyapotbdl és ragaszté gazebdl.
Bizoméanyban kaphaték :
EEER I N W I EE & OXSEN
gyogyszerésznél, Szabadkin.

*) melyek ismertetése az ,OHL.“ 34, 35,50, 5T és 52 sz foglaltatik.
N

aray amu E

sebészeti-, ml- és kotszergyartd.

Budapest, Hatvani-uteza Ferencziek-bazdra 16.
4 Ajinlja a leggazdagabban berendezett sebészeti mil ek, villimgépek,
o franczia és angol chirurgiai gummidruk, nemzetkdzi kitelékanyagok mindennemii
sérvkotbk stb. raktirdt,

Készit a legpontosabban mindenféle orthopiidiai gépezeteket és miileges
végtagokat stb. és biztositja a tekintetes orvos urakat becses megbizdsaik legju-
tinyosabb és legpontosabb kivitelérsl.

A Arjegyzékek kivanatra bérmentve kiildetnek &t.

Buparest 1880. KHOR & WEIN kKONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz
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_pertussis, morbilli, typhus, malaria, idiilt lefolyasi pneu-

fSUDAPEST, 1880.

FLOWIZRTESI AR:helyben és vidéken egészévre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi-
tenddk.

HIRDETESEKERT soronkint 15 j kr.

ORVOSI HETILAP.

AucusTus 29.

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.
Megrendelbetd minden kir. postahivatalndl, a szerkesztiségni
nador-uteza 13, szam és Kilian Gyérgy kdnyvkereskedésében

viczi-utcza Drasche-féle hiazban,

‘Hom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONNEGYEDIK EVFOLYAM.

Felel6s szerkeszté ¢és tulajdonos Markusovszky

Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kalman tanar.

TArRTAL.OM : Neupauer F. tr. A tiddévészrol. (Folyt.) — ZFewer A. tr.

adultorum két gyogydlt esete.

Kozlemény Korinyi Fr. tor. belgyogytani kérodajarsl.
Miasodik eset. (Vége.)) — Aonyvwvismertetés, Die Psychiatrie und das medicinische Stasts-Examen. Von Dr.
Rudolf Arndt. {Vége) — Zapssemis. A méhkiirtds kérdéséhez.

Poliomyelitis anterior

— A pokolvar gyégykezelése,

TARCzA: A magyar orvosok és természetvizsgdlok XXI-dik vandorgyiilése Szombathelyen. — ZPertik O. tr. A német orvosok és természetvizsgalok
52. vandor-gyiilése sebészeti szakosztdlydnak miikodése, — Vegyesek, — Pilydzatok.

MELLEKLET : ,Szemészet* 4, szima.

A tiidovészrdl.

NEUPAUER JANOs tr-tol. Budapesten,
(Folytatas).

Mindenki el6tt ismeretes, hogy a tiidévész nemcsak
a habitus phthisicus 4altal mintegy arra praedestinalt
egyénekben szokott fellépni; s6t gorvély sem mindig
sziikséges, hogy jelen legyen. Ellenkezbleg a betegségek
egész sorat ismerjiik, melyek folytdn egyes, kiilonben
ép alkati embereknél giimOképzbdés 1éphet fel ; ilyenck
kiilondsen a chlorosis, diabetes, nagy erdkimeriiléssel jaro
puerperium, soka tarté b6 genyedések, idiilt pleuritis,

monidk stb. Ide tartoznak tovabba a testnek tébb ideig
tarto erdbeli thlerdltetései, mint ez hadjiratok alkal-
maval toérténni szokott; oly foglalkozdsok, melyeknél a
test sok ideig czélszerlitlen tartasra késztetik ; tovabba
a test hidnyos apolisa, beleértve a hianyos taplalékot,
rosz leveglt, sotét nedves lakast stb.

Ugy latszik, hogy minden korilmény, mely a szer-
vezetet tetemesen és tartésan megrongalja, a nélkiil, hogy ‘
ezen rongalasnak megfeleléen a sziikkséges potlas kelld
id6ben torténnék, glimiképzédéshez vezethet.

Es mar az oki viszonyban 1év6 felsorolt bantalmak
és egyéb mozzanatok szama, de még inkab azok lényeg-
beli kiilonfélesége valdszinlivé tesziazt,hogy altaluk a giimé-
képzédés nem bizonyos specificus hatiny, azaz példaul egy
sajatsagos méreg altal indittatik meg, hanem valamely
altalanos, mindezen bantalmaknak ko6z6s mozzanata altal |
okoztatik, vagy legalabb segittetik eld.

Midén tehat az oki viszonyok tovabbi megvilagi-
tasara attérnék, kiindulé pontil ismét a giimé bonczi
alkatat valasztom.

Lattuk, hogy a giimés izzadmény kivandorlott fehér
vérsejtekbél all. Rendes viszonyok kozott, azaz ép alkatu
egyéneknél ilyen izzadmanysejtek vagy elhalnak és
geny alakjaban szenvednek tovabbi elvaltozast, vagy

| el elég vérrel

Ujabbi nézetek szerint, rostonyas izzadmany képzéséhez
mint rostonyanemzé anyag jarulnak, vagy pedig szer-
viillésnek, azaz szovetképzeésnek indulnak.

Giimoés izzadmanyoknal a kivandorlott sejtek mas

- elvaltozast szenvednek. Edénybél kilépéstk utan rendesen

megnagyobbodnak, epitheloid alakot kapnak. Magvuk
is nagyvobbodik és kezd ketté fiiz6dni, s ennek koszonik
a reajuk alkalmazott ,hyperplastisch® elnevezést.

Ezen elvaltozasokban a kivaindorolt sejtek életké-
pességének jeleit kell latnunk. Azonban az életképes-
ségiikre alapitott szerviilésnek tovabbi folytatisit nem
talaljuk. S ennek legkizelebbi oka a taplalé edények
hianya.

Eddig t. i, egyetlen egy buvarnak sem sikeriilt
akar giimos szemcsékben, akar pedig az infiltralt gimd-
ben, vagyis a desquamativ izzadmanyban taplalé edénye-
ket fellelni. Téaplalé nedv tehat csak beszivargas utjan
juthatott a sejtekhez, mi természetesen kevésbé kiado,
mintha az vér- és nyirkedények altal vitetik oda.

Az izzadmanyos sejtképlet ennélfogva nedvszegény,
bizonyos fokig sziraz természetl. A régiek ezen bonczi
leletet annak tulajdonitottak, hogy a sziv, mely giimé-
korosoknal rendesen kicsiny, hypoplasticus nem latja
az illeté szerveket. Ezen kériillményre
alapitotta Brehmer is gyogyelméletét.

Miutin a taplalé nedv csak beszivargas altal képes
az izzadminy sejtjeihez jutni, vilagos, hogy az izzadmany
kozepében levd sejtekhez legkevésbé férhet, azokat leg-
kevésbé taplilhatja. [Ezek tehdt leghamarabb fograk
elhalni, vagyis az elhaldas kozpontban veszi kezdetét.

Az elhalds maga az egyszerli zsiros elbomlas
képében 1lép fel, mellyel kiilonben igen gyakran talal-
kozunk az egyszertt retrograd involutional, tehiat nem
képezi a giim0s izzadmany involutiéjanak valami specifi-
cus sajatsagit.

A sejtek protoplasmaja zsirra és fehérnyére bomlik

35
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. el. Azsir vagy felszivatik csekély mennyiségben, vagy pedig

helyt marad valtozatlanul, mert a felszivé edények épen
ligy hidnyzanak, mint a taplalé edények. A fehérnye is
osszetoporodik, skeveredve a zsirral egy mazt (Schmiere)
képez, melyet Virchow sajtnak nevezett el. Utdna ezen
elbomlési processus sajtosodasnak mondatik.

A sajtoscdasnak oka tehat a taplald és felszivo
edények hianyaban fekszik.
Figyelmiink folytatélag azon okra fog Osszponto-

stilni, mely a kérdéses edénykifejlédésnek elmaradasa-

1rdl felvilagositast adhat.

mind a kivandcrlott sejteket, mind
melyekbdl a kivandorlas

Ez iranyban
pedig azon hajszaledényeket,
tortént, vizsgalnunk kell.

A sejteket kilépésiik utan egy ideig életben maradni
lattuk, s6t novekvésiik fejlédési képességre is latszik

‘mutatni, azonban sehol sem mutatnak azok oly sorakozast,

mely edényképzésnek legalabb csak tendentidjara is
mutatna,

Ennek okat talin abban lehet keresni, hogy arany-
lag rovid id6 alatt sokkal tobb sejt vandorolt ki, mint-
sem azokat eléggé gyorsan taplalé edényekkel ellatni
lehetne.

: A desquamativ izzadmanynal és mirigy-besziirédé-
seknél ezen feltevést batran el lehet fogadni.

Fontosabb az, hogy a kivandorlott sejtek tomege
azon hajsziledényt comprimélja, wmelyb6l a sejtek
kivandoroltak. Ezt a hajsziledényi perivasculitisnél
szabad kovetkeztetni. Az Gsszenyomas kovetkeztében az
izzadmanysejtekhez kevesebb taplalék fog odavitetni,
magéaban a hajsziledényben pedig keringési és taplal-
kozasi zavarok fognak fellépni, melyek az 10j hajszal-
edény-képzést nem tamogatni, de inkabb akadalyozni
fogjak.

Masrészt vannak okok, melyek a mellett szélanak,
hogy a hajszaledények mar a sejtkivandorlas el6tt kart
szenvedtek taplilkozasukban, s igy egyrészt a sejtkivan-
dorlast megkonyitették, masrészt 1j edények képzéséhez
jarulni alkalmatlanokka lettek.

Ugyanezen okoknal fogva a fehér vérsejtekrol is
fel lehet tenni, hogy azok mar kilépésiik el6tt taplalkozasi
zavarban szenvedtek.

Ezen feltevés kiilontsen azon esetekre vonatkozik,
hol giim6képzbdés sillyos betegségek utan lép fel.

Nem konylt kozelebbrél leirni azon taplalkozasi
zavart, melyet diabetes, chronicus genyedés, typhus
stb. el6idéz, de hogy ilyen jelen van, mutatja a testnek
altalanos Osszeesése.

Azon ellenvetésre, miért nem lép fel giim6képzodés
ezen bantalmaknak minden esetében, azon megjegyzéssel
felelhetek, hogy oly esetekben, hol kellé id6ben, czél-
szerli potlas torténik, a taplalkozisi zavar kiegyenlitetik,
vagy hianyzanak egyaltalaban a lobingerek, s igy a
meglévy taplalkozasi zavar daczara izzadmany nem
képzodik.

' Talan jobban sikeriil nekem azon taplakozaisi zavart
megvilagitanom, melyet az 1. n. gorvélykoérnal lehet
észlelni.

A gorvélyes beteg mint ismeretes a giiméképzédeés-
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nek legkedveltebb talaja. Cohnheim mint lattuk ilyen
beteget mar is giimdsnek declaral.

Alig sikeriil valakinek a gorvélykor fogalmat és
lényegét hatarozotton kérvonalozni, s ha magamnak a
gorvélykér alakjainak két szélsOségét t. i. a torpid és
erethicus alakot felidézem, s ha ezen két alak kozti 4t-
meneti alakokat tekintetbe veszem, akkor annak nehéz-
ségeit teljesen belatom.

Némelyek, kiilonosen Virchow a giorvély lényegét a
sejtek nagy ingerfogékonysagaban vélik feltalalhatni —
reizbare Zelle; Perls pedig igy ismerteti: A gorvélyes test
hajlandésaggal bir, mar csekély ingerekre tetemes lobokat
meginditani. l.objai kevés hajlamot mutatnak gyorsan
lefolyni; végre a gyuladt hely szomszédsagaban lévé
nyirkmirigyek besziirddnek fehér vértestecsekkel. Ezen
besziir6dés tartés lesz, s az egész tomeg végre beszarad.”

Mindkét szerzé, a mint latjuk, nem hoz fel e banta-
lomnal sajatsagos szervi, vagy mikodési zavarokat,
vagy sajatlagos kortiineteket. A gérvélyes test megfelel
az ép testnek, csupdn nagy érzékenységet mutat lob-
ingerek irdnt és lobos folyamatai lassabban futnak le.
Rajta mar oly csekély lobingerek képesek izzadmany-
képzést meginditani, melyek ép testben lobot elbidézni
még nem képesek.

Innen magyarazhat6é, hogy gorvélyes egyéneknél
a bor, a szemek kothartyaja a tap- és légesdé nyakhar-
tyaja a hozzdjuk tartozé nyirkmirigyekkel szoktak legin-
kabb meglobosodni, mert hozzajuk a kiilvilag lobingerei
leginkabb férhetnek.

- Tapasztalati dolog, hogy ezen sajatsagos allapot,
eltekintve az Oroklési esetekt6l akkor szokott fellépni,
ha a kiilénben ép test czélszerlitlen eledel, rosz levegé,
sotét, nedves lakas, szoval hianyos testi apolasban részesiil;
és pedig annadl rovidebb idé alatt fejlédik ki, minél
fiatalabb az egyén.

Vegyiik ezen factorokat egyenkint el6, s vizsgaljuk
meg, milyen befolyast gyakorolnak azok az ép test
taplalkozasara.

A czélszerlitlen eledel hidnyos taplalkozast von
maga utan és pedig wmajd vegyi Osszetételénél fogva,
midén a sziikségelt kiilonféle anyagokat kell6 ardnyban
nem szolgaltatja a testnek, majd pedig alkatanal fogva,
midén a tapanyagok assimilatiéja felette nehéz, s6t
nagyobbara nem is sikeriil. Az el6bbire példakat
szolgaltat az inség, mid6én tobbnyire a legolecsobb s
egyszersmind mennyiségileg a legkiadébb eledel, mint a
burgonya képezi a fétapanyagot, melyrél azonban tudjuk,
hogy majdnem csupan szénvizegyekbdl all; az utébbira
pedig példaul szolgalnak a gyermekapolds azon szeren-
csétlen 4aldozatjai, kiknek anyatej helyett . n. mester-
séges tapszereket nytjtanak oly alakban, hogy azokat
a bél sem athasonitani, sem pedig felszivni nem képes.

Szemben azzal, hogy a test csak oly taplalék
mellett képes jol fejlédni és fennallani, mely a kiilonféle
tapanyagokat kovetkez6 aranyban tartalmazza: Ha a
légenytartalmi anyagok egyect képeznek, akkor a
szénvizegyeknek harom-négyszer annyit, a zsiroknak
csak két harmadat, s a soknak csak egy negyedét kell
képezni, — az elGbbi taplalkozas felette hianyos lesz.




A test daczara a nyujtott eledel béségének éhezni

ideig tart, beallanak az éhezés
sorban a hidnyos restitutio, s
zavarodasa,

fog, s ha ez hosszabb
kovetkezményei t. i. elsd
azutdn a sejtek protoplasmajanak sziirkés
mint a sejtek involutiojanak els6é foka.

Utébbinak legkozelebbi kovetkezménye lesz tobbek
kozott az izomsejtek Osszehlzodasanak, vagy roviden az
izommiikodésnek csokkenése és elernyedése.

Ezen elernyedés karos volta leginkabb azon izmok-
ban fog nyilvanulni, melyek az élet fenntartésa czéljabol
folytonos miikddésben vannak, tehat a sziv és légzé
izmokban.

Feliiletes légvétel csekély gazcserével, gyenge
szivmiik6dés lassiibb vérkeringéssel sziikségképen kovet-
kezményei ezen taplalkozasi zavarnak.

Folytatolag zavarok lépnek fel a vérkeringésben :
A véraram sebessége és erélye csokkenve lévén, a moz-
gatdé kozponttél legtavolabb esé helyen a hajszal-edények-
ben az igen csekélyre szall le. A vérmennyiségnek ezen
okbol ott meg kell gyiilni és a hajszaledényeket kitagitani.

A szovetek, kivalt pedig a hajszaledények taplal-
kozdsa most nemcsak a tipanyag hidnya 4ltal, de a
vérpangas, hidnyos gazesere és a tulsadgos kitagitas altal
is zavartatik.

Ily hajszaledények felette alkalmasak lesznek, mar
csekély ingerbehatisra a fehér vértestecseket nagy
mennyiségben atbocsatani, szdval a szévetnek gorvélyes
jelleget kdlesénozni,

A rosz levegonek karos befolyasa az organismusra
altalaban két benne foglalt alkatrész hatasara vihetd vissza.

Ezen alkatrészek egyike azon elemeket foglalja
magaban, melyek izgatd természetiiknél fogva a légutak
nyakhartydjat ingerlik, s rajta hurutos lobot keltenek, s
igy kozvetve a gazcserét leszallitjak.

A masik a levegbnek b6 szénsav tartalma. Ismere-
tes, hogy rosz leveg6t rendesen oly helyiségekben talé-
lunk, hol ardnylag kis térben sok ember, vagy allat
tartézkodik hosszabb ideig, s a mellett ezen helyiségek
kell6 szell6ztetésér6l gondoskodva nincsen.

Feltéve, hogy a helyiségben tartézkodd emberek
egészségesek, akkor a bennfoglalt levegé f6leg a kilehelt
szénsavval fog keveredni, s szénsav tartalma ily mddon
novekszik és azon hatarokat meg fogja haladni, melyek-
nél még artalmatlannak ismerjiik.

Szénsavdis levegében az organismus nem képes
szensavatdl oly mértékben megszabadilni, mint azt
egészsége Kivanja. A szénsav a szervezet vérében felhal-
mozodni fog, s ennek kozvetlen eredménye lesz az 1zom-
miikodés altalanos lehangoltsdga és a légzési rythmus-
nak lassudasa. Mindketté pedig kisebb anyagcserét és
csekélyebb élenysziikségletet vonz maga utan.

Ily koriilmények kozt a légzés feliiletes és hidnyos
lesz. Ehhez oki viszonyba 4llitja Mordhorst a vérkeringés
lassudasat. Utobbi keringési zavart fog létesiteni, mely
tetépontjat a hajszaledényekben leli, hol tehat egyszer-
smind a vértomeg meggyiilemleni és a hajsziledényeket
tagitani fogja.

A taplalkozasi zavar, mely rosz levegd belégzése
altal inditatott meg, szintén azon eredményhez vezetett,
mint a czélszeriitlen eledelb6l eredd zavar.

,a kozkoérhazba vétetett fel,

A sotétségnek, illetbleg a sotétségben valé folytonos
tartozkodasnak karos voltit csak altalinos vonasokban
ismerjiikk. Nevezetesen a bortonok lakoéin lehet észlelni
elhalavanyodast, altalanos izomgyengeségset, rosz emeész-

tést, a szem viligossig iranti fogékonysiganak csokke- o

nését, vagy elvesztését,

Azonban itt nem lehet tekintet nélkiil hagym azon

befolyast, melyet rosz levegs, mozgashiany, rosz eledel,
s nyomott kedélyhangulat a testre gyakorolnak.

Ha szemben ezzel a napfény behatisat tanulma-
nyozzuk,
befolyasat testiinkre, de ezen befolyast kozelebbrél és
kimerit6en értelmezni még sem sikeriil.

Ertelmezésiink talan még leginkabb megkozelitl a
valot, ha a napfény behatdsat testiinkre a szerint vizs-
galjuk, a mint ez kdzvetleniil, vagy kézvetve rednk gya-
koroltatik.

A direct napfény behatast gyakorol vegyi-, hé- és
vilagité sugaraival. A behatis modja ezén felosztds utan
ugyan konyen meghatarozhaténak latszik, s még is
jelenleg alig fog az sikeriilni oly szabatossaggal, hogy
azt kifogasolni ne lehetne. S igy csak azon behatis
eredményét hozom fel, melyet igen gyakran lehet ész-
lelni, nevezetesen a viros vértestecsek mennyiségi
és mindségi kelld kifejlodését, az élenyfogyasztasnak
tetemes fokozdédasat, az izomtevékenységnek oOregbedését,
s igy az Osszes anyagcserének fokozédasat.

(Folytatasa kovetkezik).

Kozlemény Koranyi Frigyes tanar, kir. tandcsos
belgyoégytani kérodajardl.

FEUER ARTHUR tr,, kérodai gyakornoktol.
Poliomyelitis anterior adultorum két gydgyilt esete.
(Vége).

II-dik eset.”)

Jdnyik Jdanos, 50 éves, napssamos.

Sziilei elStte ismeretlen betegségekben haltak el.  Allitasa
szerint csalidjaban idegbaj nem forddlt elS. Testvérei nem vol-
tak, Két fia valamely heveny betegség dldozata lett. Gyermekkori
betegségekre nem emlékszik és 20 éves kordban kidllott valto-
lazon kivil semmiféle betegséget sem emlit. Jelen baja keletkez-
téig tokéletes egészségnek orvendett. Jelen bajira vonatkozblag
el6adja, hogy a kérodara felvétele elGtt 5 nappal nehéz munkat
végezve erGsen megizzadt, azutin pedig es6ben Atdzott. Ezen
meghiilés utin a gerinczoszlop mentén heves fijdalmak léptek
fel, azonkiviil szakgaté fajdalmak jelentkeztek végtagjaiban. Igy
tartott ezen Allapota hiarom napon keresztil, midén a felsé
végtagokon tonicus goresék jelentkeztek, melyek azonban rovid -
tartam utdn ismét megsziintek. Négy nappal bajinak keletkezte utin
hol ezen emlitett tiineteken kiviil 39
Egy napi ott tartézkodads utin
hol jelen év april 1g-én felvett jelen

fokit hdmérsékkel liz észleltetett.
kérodankra szallitatott,
allapot kovetkezd volt :

A magasabb termetli elég j6l tiplalt egyén borszine halviny
barna. A bér szaraz. A bér alatti zsirszovet megfogyott. Az izom-
zat petyiidt. A két arczfél kozott részarinytalansig nem észlelhetd.
Homlokreddzés, szemazaras, fogak mutatdsa jol kivihets. Kothartydk
gyenge beloveltséget mutatnak. A latdk egyenlben kdzéptigak,
fényre jol hatnak vissza. A nyclv rendes, mérsékelt sargis lepe-
dékkel bevont, kozépallast foglal el, akaratlagos mozgésai szaba-
tosak. A garativek kell6 magassidgban taldltatnak, hangoztataskor

') L. OHL. 33. szdmit.

(5]
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akkor is constatdljuk ugyan annak kedvezé
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jol mozognak. Légzési, vérkeringési, el- és kivilasztd szervek
¢épek. A gerinczoszlop elhajlast nem mutat, a hati és agyéki
rész nyomasra fajdalmas. Betegnél kovetkez6 mozgasi rendelle-
nesség észlelhetd: mind a négy végtagon feltiné a mozgisoknak
felette nehézkes kivitele ; biarmely mozgis betegnek nagy eréfesai-
tésébe keriil, azonban fels6 végtagjait emelni, a karokat behajtani
és ismét kinyujtani tudja, a kezek ujjainak mozgési korlitoltsiga
is szembedtls, a mennyiben azoknak behajtdsa, Kkiegyenesitése
igen lassan és tokéletlenil torténik. A kezek nyomobereje csekély
és nem 4ll ardnyban az izomzat kifejlédésével. Az alsé végtagok
mozgasképessége még korlatoltabb. Feliilni a beteg onerejébdl
alig tud és ekkor a gerinczoszlop heves. fAjdalmardl tesz emlitést.
Jérés nem kisérelheté meg, mert felallas kozben a beteg dsszerogyna,
ha tdmasz nélkial hagynok. Helyi és héérzék pontos. Hoélyag és vég-
béltiinetek nincsenek. Beszédbeli rendellenesség nem észlelhetd.
Felvétel alkalméval gorcsok nem mutatkoztak. Az inreflexek fel
vannak fiiggesztve. Az izmok mechanikai ingerlékenysége fokozott
és kiilonbozo izomterileteken allandé és igen ¢élénk fibrillaris ran-
gasok vannak jelen, melyek kiilonosen a bordakozi izmoknak, a
kétfejli karizmoknak és az als6 végtagokon az ikerizmoknak
megfelelleg igen kifejezettek. Szellemi miikodések rendesek.
Héemelkedés (38:4) constatalhatd. A vizelet idegen alkarészeket
nem tartalmaz,

Bevezetési aram hasznalatakor az izmok indirect berende-
zéskor gy a felsG, mint als6 végtagokon jol hatnak vissza ; direct
berendezésnél a feszit6k nem huzédnak ossze, mig a hajlitékon
gyenge Osszehuzddas észlelhetd.

Alland6 aram hasznalatakor analog viszonyokat talalunk,
de egyszersmind észlelhetd, hogy a feszil6ket izgatva a hajlitokon
all be osszehuzddas,

Idegr6l mindig el6szor kathode zardsi rangds tapasatalhato,
melynek tartama alatt az izmok allandé osszehuzddasba jutnak.

April zo-kdn. A végtagok mozgasképessége - korlatoltabb, a
fibrillaris rangasok kifejezettek.

Gerinczoszlopi fajdalmak hevesek. Beszédbeli zavarok nin-
csenek. Kezeinek kinyitasakor azokat erés remegés fogja el
A gerinczoszlopra jégtomlé rendeltetett és a gerinczoszlop men-
tén két oldalt 12 véres kopoly lett alkalmazva. Bels6leg székszoru-
lis ellen hashajté. Hémérsék 37.8.

24-kén. Reggeli 5 Orakor fels6 végtagjaiban tonicus gor-
csok léptek fel, melyeknek tartamat kis sziinettel korilbeldl 20
perczre tehetjik. A bér szaraz. Hofok 38. Frverés 8o.

A jégtomlé allandéan alkalmaztatik.

Végtagokon erés izzadds jelentkezik.

25-kén. Az emlitett tonicus gorcsok ismét jelentkeztek, ezek-
nek tartama alatt a karokat kinyujtani épenséggel nem képes és
az ujjak félig okolre szoritva tartatnak. Héfok 38.2. Erverés 8o.

26-kan, Etvagytalan, a felsé végtagok tonicus gércse mel-
lett ma kisfokd trismus 4llott be, mely 10 percznyi tartam utin
ismét megszint. Hemelkedés 38. Erv 8o.

A gerincztdji és a végtagokra kiterjeszked6 fajdalmak fenn-
allanak. A gerinczoszlop mellett két oldalt ismét 20 véres kopoly
lett alkalmazva. Belséleg chloralhydrat rendeltetett.

A két honaljiir kozt h6mérsékbeli killonbség észlelhetd és pedig

jobb hoénaljiir e
bal o B IR R

(a mérések eddig mindig a jobb hénalj-irben torténtek).

Bevezetési aramraa felsé ¢s alsé végtagokon egyenléen Ggy
direct, mint indirect izgataskor beall a visszahatis, csakhogy direct
izgataskor erfsebb dram sziikségeltetik és az Osszehuz6dis renyhébb.

Alland6 4ram hasznélatakor indirect igatdsnal, a rendes
kathode zardsi rangés bealltakor, az dram tartama alatt allandd
Osszehuzbdis észlelhetd, mig direct izgatiskor a feszitGkben mar
gyenge Ozszehuzddas 4ll be.

April 2g. Lassankint visszatérni latjuk a végtagok mozgés-
képességét, a mozgasok kivitelénél nem tapasztalunk mar oly
nehézségeket. A beteg kedélyhangulata is emelkedettebb. Etvagy
jo. A fibrillaris rdngasok mar alig ¢szlelheték. Az izmok mecha-
nicai ingerlékenysége szfinik. Laz két nap Ota nem constatalhatd.
Fajdalmak nincsenek jelen. Azonban a kézhaton a csontkozok
mélyebb bardzdat képeznek és a tenyéri felilet izompéarndja is
mutat némi fogyatkozast. Tobb izomterilet felett sorvadds nem

SR

észlelhet6. Trismus és a végtagok emlitett gorcsei mar nem mu-
tatkoznak. A végtagok korfogatinak méretei a felvétel alkalmaval
tett mérésektél semmiben sem kilénboznek.

Mijus 5-kén. Laz tobbé nem jelentkezik, a beteg annyira jol érzi
magat, hogy konyen fel tud iilni és bot segélyével nehény 1épést
tenni ; fajdalmak épenséggel nincsenek.

Ezentil mindinkdbb visszatér a mozgasképesség.

Majus 15-kén beteg elhagyta a korodat, midén a kovet-
kezd jelendllapotot vettiik fel:

A magasabb termetli, mérsékelten taplalt beteg petyhidt
izomzattal bir. A két arczfél kozott részarinytalansigi eliérés
nincs. Az als6 végtagok izomzata fogyatkozdst nem mutat ; ez all
a fel és alkarokrdl is, kivételt csak a kezek képeznek, mennyiben
a kézhaton a csontkozok bemélyedést mutatnak és a tenyéri feld-
let izompérnajiban csokkenés észlelhet6. A kezekkel az egyén
csak erélytelen nyomdst tud Kkifejteni.

Az érzeteg korben semmiféle eltérés.

A rendes villamos visszahatds mindeniitt beall, csak a belsé
és kiilsé csontkozotti izmok izgaldsira sziikségeltetik erésebb
aram, azonban Osszehuzddas ezen izmokban is észlelhet§ és pedig
a rendes rangdsi torvény szerint.

A kortorténet rovid foglalatja a kovetkezo :

Itt is egy azelGtt egészséges egyénnel van dolgunk, kinek
csaladjaban ilynemfi baj soha sem fordult el6. Minden el6zmény
nélkil erds atfazas utdn mind a négy végtagnak félhiidéses éllapota
lépett fel, mely lassankint fokozodott és lazzal kezddédott: a
a betegség kezdetén laz altal volt kisérve. Figyclmen kiviil nem
akarjuk hagyni azon szakgatdé heves fijdalmakat, melyek mind a
négy végtagon ¢és a gerinczoszlop mentén felléptek és 10 napig
tartottak,

Ekkor észleljik azon rendellenességet, hogy csokkent fara-
dicus és indirect galvanicus ingeri¢kenység mellett, a feszitGknek
direct izgatdsira a hajlitbkban 1ép fel sszehuzdbdds, mig maguk
a feszit6k csokkent visszahatdst mutatnak.

Szfinni kezd a végtagok mozgaskorlatoltsiga és ugyanekkor
vele mintegy parhuzamosan a kezek hati és tenyéri feliletének
izomzata sorvadasnak indul,

Rovid megéllapodds utin a mozgasképesség helyre all és
ismét a rendes villamos izgékonysig jelentkezik. Némi kivételt
csakis a kezek képeznének, mennyiben a beteg elbocsatisa
alkalmaval a csontkozok helyén észlelhet6 bardzda még fennall,
a tenyéri feliilet izomzata még fogyatkozast mutat és ugyanitt a
villamos visszahatis még csokkentnek mondhatb. Holyag és vég-
bélzavarok nem mutatkoztak.

Ezen eset azon benyomdst teszi, mintha a czimben jelzett
betegség abortiv kifejlédésével volna dolgunk, miutin a tokéletes
hfidés helyett tulajdonképen csak kifejezettebb félhiidéses allapot
mutatkozott ¢s minden rendbeli mozgas felette nagy er6feszitéssel
és nehézkességgel tortént ; evvel péarhuzamosan csakis a kezek
izomzatanak sorvadaséval talalkozunk. Es azért nem véliink hibat
clkovetni, midén azt hissziik, hogy az alapot szolgéltatd lobos
folyamat az els esetben mélyebb, ezen esetben csak konyi rend-
ellenességet hoz létre a gerinczagyban; sokkal konyebbeket és
mulékonyabbakat, semhogy tokéletes hiidéses dllapotot eredmé-
nyezhetett volna és a nélkil, hogy az izmok mélyebb taplalkozasi
zavarara vezetett volna.

Nem lehet azonban azon tiinetet szdmitdson kiviil hagyni,
mely a poliomyelitis anterior acuta korképébe schogysem illenék
be. Azon id6nként fellépd zsonggoércsoket értem, melyek ezen
masodik betegiinknél, betegsége kezdetén ¢Eszlelheték voltak és
késébb a haromosztati ideg mozgatag részére is elterjedtek
trismus alakjaban ¢és melyekbdl, azt kelle kovetkeztetni, hogy
a mellsé szarvak lobos izgalma elterjedt a szomszéd részekre, neve-
zetesen a kozponti csatorna korili sziirke alloméanyra, mint a mely
Lockhart-Clarke vizsgalatai szerint a derménél elvaltozva lenni
szokott, valamint valésziniileg a hatsé fehér dllomany gyokrostjaira
is, mi mellett a heves fajdalmak szdlnak.

Es hogy ezen esetben a poliomyelitis anterior acuta teljesen
ki nem fejlédott képével talalkozunk, valbszinileg azon behatd
lobellenes eljarasnak tudhatjuk be, mely képes volt a kérallapot
utjaba gatat vetni és annak tovabb fejl6dését megakadalyozni.
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KONYVISMERTETES.

Dre Psychiatrie wund das medicinische  Staats-Examen.

Von Dr. Rudolf Arndt. Professor der Psychiatrie in

Gretfswald. Berlin. Retmer Gusutdv kiaddsa. 1880. Nagy
8-7ét, bo. lap.

(Vége.)

A katonai életbdl a kovetkezé VI-dik szdmi eset érdemes
a megemlitésre.

Besser nevit kapitiny Gaudenzben szézadat huzamosabb
idén 4t kinozta ¢és bidntalmazta. A szdzad részérél fels6bb helyen
megkisérelt panaszok semmi eredményre sem vezettek, s hogy
egyszer mindenkorra a béntalmazdsokt6l szabaduljanak, osszees-
kiidtek.

Egy napon az egész szazad -— kivéve az Ormestert és a
zaszlotartét — az utols6 emberig megtagadta az engedel-
mességet.

Az elfrelathatd kovetkezménye e meggondolatlan lépésnek
¢l nem maradt, a szerencsétlen szdzad Osszes legénysége részben
€vekig tartd, részben élethossziglani varfogsigra itéltetett. Ugyan-
ezen vizsgalat alkalmaval azonban, mely a fenntebb emlitett szi-
gort itéletet vonta maga utdn, kiderilt, hogy B. kapitiny mar
huzamosabb idé 6ta elmebeteg. B. az allenberg-i elmegybgyin-
tézetbe szallitatott ¢s révid id6 mulva terjedo hiidéses butasag-
ban - halt meg.

Nem lehetett volna ezen borzasztd kovetkezményli esetet
megakadalyozni? Bizonyira nem volt az titok, miként bant B.
szazadaval, Ha a ezred vagy a zaszléalj orvosai mindezeket
kellbleg meg tudtdk volna itélni, s az észlelteket fels6bb helyen
bejelentik, B-t még a kelld idében artalmatlanna lehetett volna
tenni és az egész esetnek eleje lett volna véve.

Egy masik nem kevésbé nyomoés szempont, mely az orvo-
sok tokéletesebb elmekértani kiképeztetését koveteli, az a nemzet-
gazddszall. Németorszagban évrél évre nyilnak meg ujonnan épiilt
elmegyobgyintézetek, de csakhamar elégtelenek azoka betegek befoga-
dasara, Tagadhatlan, hogy napjainkban szamosabb betegek todul-
nak az elmegyogyintézetekbe, mint annak eldtte, talin a megbe-
tegedések is gyakoriabbak, de az intézetek tultomottségének egyik
f6oka az is, hogy a betegeket mar csak akkor és oly allapotban
hozzak az elmegyogyintézetbe, midén gyogyitasrél nem, csak dpo-
lasrol lehet szo.

A legtobb orvosok azt sem tudjik, hogy miként néz ki
egy elmegybgyintézet, s miel6it a beteget gybgykezelés végett
oda utasitanak, megkisérlenek minden megengedett ¢és meg nem
engedett gyogykezelést; az eredmény végiil természetesen még
is csak az intézetbe valé szdllitis, de mar késdn.

Az intézetek pedig az 4llamnak sok pénzébe keriilnek.
Maga az épitkezési koltség pl a Dalldorfi intézetben (Berlin
varosaé) 3 mwilli6 500.000 markra rug, s az elmebetegiigyi kia-
dasok az allambaztartishan millickat vesznek igénybe.

Ennélfogva oda kell térekedni, hogy az elmegybgyintéze-
tekbe lehetSleg gyogyithatd beteganyag szallitassék. Ez azonban
csak Ggy érheté el, ha az orvosok egyéltalin az elmekérosak
allapotdnak megitélése koril maguknak bizonyos gyakorlottsagot
szereznek ; kivdnatos tehat, hogy képesek legyenekmegallapitani azt,
valjon az esel gybdgyuldsra hajlandbé-e vagy sem, s a szerint
intézkedni, t. i. a beteget minél elébb az illetékes szakorvosok
gondjaira bizni.

Ezen kivinalom kivitelére ketté sziikséges. Hogy a felvétel
az elmegybgyintézetekbe lehetSleg meg legyen konyitve és gyor-
sitva, s masodszor, allitassanak fel az egyetemeken elmekértani
korodak és azok latogutasa, nemkiilonben az elmebetegségek
gybgytanabol teendé szigorlat legyen kotelezett.

A mi az elmekortan tanitdsat illeti, ez Németorszagban és
egyaltaliban Eurépa miivelt 4llamaiban ma mar orvendetes len-
diiletnek indult. Igy Németorszagban Berlin, Halle, Gaottingen,
Marburg, Strassburg, Heidelberg rendszeresitett elmekértani tanszé
kekkel rendelkeznek. Greifswaldban, Boroszlbban, Lipcsében, Erlan-
genben rendkiviili tandrok tanitjdk az elmekértant. Kiel, Konigs-
berg, Freiburg, Giessen-ben magantandrok képviselik e szakmat;
csak Tiibingen és Bonn vannak elmekértani képviselet nélkiil,
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de reményelhetd, hogy itt is a legrovidebb id6 alatt tanszékek
rendszeresittetnek.

Helvétidban Zirich, Basel,
eléadatik az elmegyogyaszat.

Olaszorszagnak mind a tiz egyetemén rendes tanszékek
vannak. Norvégia, Dénia, Francziaorszig és Anglia egyetemein
az elmegydgydszat hasonlag a legnagyobb figyelemben részesil.

Szerz6 Ggy van értesiilve, hogy az @j német orvosi allam-
vizsga-torvényjavaslatba az elmegydgydszat is fel van véve, mint
vizsgalati tirgy, nemkilonben megkivintatik a szigorlétél, hogy
egy semester elmekortana legyen, vagy hiteles bizonyitvanyt mu-
tasson fel, mely szerint valamely elmegyé6gyintézetben 6 heti tényleges
szolgalatot végezett. Arndt az utobbi modalitist nem tartja kie-
légité intézkedésnek, mert hat hét arra, hogy valaki megtanulja
azt, miként kell az elmebelegekkel elbanni tan elégséges, de
korantsem elég arra, hogy az elmebetegsérek kérodai részével
megismerkedjék.

Killonben az elmegybgyaszatnak vizsgakételes mbédia Német-
orszagban nem uj dolog.

Bajorszagban, Nassau-ban 1866. el6tt az clmegydgyaszat
kotelezett hallgatasi és szigorlati tantargy volt. Helvétidban, Olasz-
orszagban és részben Svédorszigban ugyanezen intézkedések mai
napig is fennallanak.

S ez helyes és jogos intézkedés is. Alig van az orvostu-
doménynak aga, mely a tarsadalom érdekeibe oly mélyen bele-
vagna mint az elmeoyogyaszal Vegyiik csak annak orvos-torvény-
széki jelentdségét. Az éallam megkivanja minden gyakorlatra jogo-
sitott orvostudortdl, hogy bizonyos foka belgybgyaszati, sebészeti,
szemészeti stb, ismeretekkel rendelkezzék. Miért ne kovetelhetné
meg hasonlé indokokbdl az elmekértani elbismereteket is ?

Arudt azon reményben fejezi be a meggy6z6dés meleg
hangjdn irt tanulsigos ropiratit, hogy az elmegybgyaszat bizo-
nyara fontossigdhoz mért figyelemben fog részesilni a majdan
életbe 1épo G dllamvizsgalati torvényben.

Laufenauer Kdiroly, tr.

Bern és Genfben mar évek 6ta

LAPSZEMLE.
N—1. A méhkiirtds kérdéséhez.

Wolfler 3 méhkiirtdsrdl értesit, hol a méh a hivelyen 4t
irtatott ki a hashartyatir megnyitasa nélkil. Két beteg meggyogyult,
egy meghalt.

1. eset. A beteg 55 éves; a rdk a méhnyakon til terjedt ;
a hiivelyes rész fonalhurkokkal és Muzeux fogbdkkal huzatott
el6; a hiively koriilmetszetett ¢s azutdn részben késsel és oll6-
val, részben tompin a mcéh mentében eldnyomatott. A mellett,
hogy a méhiitér elkiilonitve lekottetett, még 15 alakotést kellett
eszkozolni, A hasirnek megnyitisa a Douglas rdn at tortént.
A bal széles szalag 2 részletben kottetett ald, azutdn a jobb szé-
les szaldg kottetett le, a méh meghajtdsa mellett, | alakd alag-
csé helyeztetett a hasilirbe; a hashdrtya nem egyesittetett. Beteg
5 napra hashartyalobban meghalt. A boneczolasndl kideriilt, hogy
a sebvéaladék nem folyhatott le, mert a cseplez az alagcs6 hardnt
része koril csavarodott annyira, hogy az utoébbit még a hulliban
is csak nagy nehezen lehetett onnan Kkihdzni.

IL eset. Az egyén 29 éves, kinél %, évvel azelott pete-
fészektoml6 és 2 héttel azutin a méhnyak csonkitisa végeztetett
a hasiir megnyitasa nélkil, s most a méhcsonknak teljes kiirtasa
a hiivelyen at valt sziikségessé. A miitéti eljards az elébb emli-
tettbez hasonlé volt, de a sok Gsszenévés miatt a hasiir nem a
Douglas-iirén at, hanem a méhtest oldalan nyittatott meg. A
mfitét utin vastag alagesé vezettetett be; a hashartya nem egye-
sittetett, A mfiitét 2% °,-os carbololdat permetezése mellett vé-
geztetett. Lefolyds minden visszahatds nélkili. 7 napra a kacs-
fonalak és az alagcesé eltavolittattak.

II1. eset. Az asszony 36 éves. Teljes kiirtdsa rak kitjuldsa
miatt, a méh hiivelyi részének csonkitdsa utan. M{téti el)éré.s
¢és utd-kezelés mint a fenntebbi esetnél. Gybgyulas.

Kiilonosen hangsulyozza W., hogy a méhkiirtasnal mindig
egészen a méhhez kell magunkat tartani és arra tigyelni, hogy a
hasiir 4llandban 4tjarhatd legyen a benne elhelyezett alagcsovon
4t. A belek egy esetben sem estek el6. W. a mellett van, hogy"
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a teljes kiirtds azon esetekben is kiviend5, ha a megbetegedés
még nem igen messze terjedt, egyrésat azért, hogy a kigjulas
veszélyét biztosabban kikeriiljiik, masrészt pedig azért, hogy
tovabbi fogamzds — a mi a részletes méhkiirtds utan észleltetett
— kizarassék és az ezzel jir6 veszélyeknek eleje vétessék.
[Wolfler (Wien). Zur Frage von der Exstiipation des Uterus).

(d) A pokolvar gydgykezelése.

Davaine a pokolvar lefolyisaban hirom id8szakot kiilon-
boztet meyg; az els6t egy pustula képzOdése jellemzi, mely bak-
teriumok 4ltal hozatik létre. A mdasodik idészakot vizeny6 jellemzi,
mely a pustula kéril timad ; a vizenyGsen besziirddott helyeken
mar vannak bakteriumok, melyek azonban a vérbe még nem

_ hatoltak be. A harmadik szak az altalinos fert6zés idészaka, mi-

dén méar a vér is tartalmazza a fert6z6 novényi szervezeteket.
Az elsé idészakban elég elroncsolni az elsédleges gbczot, a ma-
sodikban még j6 eredményeket érhetni el helybeli szerek alkal-

mazasaval, a harmadikban a helyi kezelés tobbé mi jot sem ered-
ményez. A mésodik idészakban f6leg a jo6d, a higanychlorid és
a di6fa levelek nedve tesznek j6 szolgalatokat. A jodnak Davaine
szerint kivalé hatdsa van a pokolvar virusa ellen, miutin azt oly
oldatban is megoli, mely 1 cgr. jodot és 1700 gm. vizet tartal-
maz; a higanychlorid virus-ellenes hatasinak hatdra azon higitasi
oldat, mely 1 cgm. Hg Cls-ra 1500 gm. Hzo-t tartalmaz. A
rég haszndlatban lev diofa-levél nedvérdl is kedvezben hangzik
Davaine itélete. Minden szer kozott a jod 4ll  elsd helyen ;
alkalimazasa a megbetegedett helyen bér ala fecskendés alakjaban
torténjék ; ezen eljirds a betegnek nem okoz fdjdalmat, s még akkor
is kiros kovetkezmények nélkiil alkalmazhatd, ha a pokolvarra
tett kérisme nem is teljesen biztos. A jodnak 1 : 500 oldatabol
elég 10 csepp; ezen mennyiségl oldat u. i. 1 mgm. jodot tar-
talmaz, mely Davaine szerint 100 gm. virulens folyadék fertdzteleni-
tésére elegendd. A befecskendéseket tobbszor napjaban is lehet
ismételni. (Gaz. hebdom. 1880. Nr. 31).

4
A magyar orvosok és természetvizsgalok XXI-
dik vandorgyiilése Szombathelyen.

A magyar orvosok és természetvizsgalok kozponti bizottsaga
az év folytan sokat iilésezett Budapesten, s készitett is végre egy
alapszabaly- ¢és iigyrend-tervezetet a régi wmindenki altal czélsze-
ratlennek ismert helyett; az Gj sokban kiilonbozik ugyan a régi-
t6l, de benne taldljuk ismét a szakosztalyok kozott a ,tdrsadalm
csoportot®, s orommel olvashatjuk azt is, hogy ,a vandorgyiilés
tagja mindenki lehet, a ki az orvosi, természet- és rokon tudo-
manyokat miiveli vagy kedvels (férfi és n8), hogyba a 6 o. ért.
Mindezek azutin azt
eredményezik, hogy fél6, miszerint az Gj alapszabélyokkal és
ugyrenddel sem fogjdk megsziintethetni azon panasszt, melyet
Korényi Frigyes tnr. e lapok hasabjain (1879. 34. sz.) oly Oszin-
tén elmondott tavaly, hogy t. i. ,oly szakok vannak felvéve ezen
gytlések keretébe, melyek oda nem tartoznak; s ez mindig ter-
helni fogja a gyiléseket heterogen elemekkel, akad4lyozni a tudo-
ményos czélok elérését és meddGvé tenni azon faradtsdgot és
koltséget, melyet egyesek és hatésigok nemes torekvéstdl vezet-
tetve dldoznak® stb. Hogy a XXI-dik nagygyiilés tagjai kozott
is nagy szammal vannak, kik csakis a tArsadalmi, vagy a mint
a ,Napi Kozlony“ mondja ,difaldnos“ osztalyba irathatjik be
magukat, lithatjuk, ha a Kézlonyben kitett névsort atfutjuk ; de
észrevessziik ezt akkor is, ha az ilések, s mds egyéb .6sszej6-
vetelek physiognomi4jat kissé jobban megtekintjik.

A ,Napi Kozlony* els6 szama f. h6 23-kdn jelent meg
Kunc Adolf, Miiller Kdlméan és Zelizi Déaniel tudorok szerkeszté:
sében. A meleg hangon irt idvozl6 czikk Kunc tr. tollabdl keriilt
ki. Ezen napon volt a nagy fogadtatasi iinnepély is a vasutndl;
agylzds, zaszlok, tiizoltok, zene, iidvozld beszéd, koszond beszéd
emelték az tnnepélyes hangulatot. Ezen napon volt az ismerke-
dési estély is, mely bar csekély szammal jelentek meg a tudodsok,
s tulszimban voltak a szombathelyiek, igen élénk volt.

Beiratkozas alkalméaval a nagygyiilés tagjai a 46 ivnyi ter-
jedelmii tavalyi nagygyiilési munkalatokat, Szombathely monog-
raphidjanak elsé kotetét, s egy bronczérmet kaptak emlékiil,
melynek el6lapjan a szombathelyi véaroshdz és szinhaz latképe van
e felirattal: A magyar orvosok éstermészetvizsgalok 21-dik nagy-
gyilése emlékélil. Hétlapjin pedig a véros czimere lathatd ezen
korirattal : ,Szombathely rend. tan. varos. 1880¥%.

A gyilés tulajdonképeni tevékenysége a 24-dikén lefolyt
kozgyiiléssel vette kezdetét, melyen Szabd Imre piispok és nagy-

(G

gyiilési elndknek megnyitd beszéde osztailan tetszésben részesiilt,
A szokdsos iidvozl6 bevezetés utin a tudomanyos kutatds egye-
diilli czéljardl, az igazsag feltalilasar6l ¢és a gondolkozas szabad-
sagar6l beszélt emelkedett hangon az elndk, s beszédét ezzel
végzé, ,tiszteljik az egyéni vélemény szabadsagat, tlirjiik az ellen-
véleményt, varjuk be az igazsig elmaradhatlan diadaldt. Az igaz-
sag diadala legyen a faradozas jutalma“. Az élénken megtapsolt
megnyitdé utin Szabadfi Janos tr. vasmegyei f6orvos és a vandor=-
gyilés e. i. egyik alelnoke mondott révid emlékbeszédet Kovacs
Sebestyén Endre és Katay Gabor folétt nagyobbdra mar ismert
adatokat sorolvan fel. Utina Grimm Karoly szombathelyi polgér-
mester mondott iidvozl6 beszédet, a viaros nevében mondvan
Isten hozottat a gyiilésnek, s dtadvan egyszersmind azon 100
arany palyadij-alapitvinyt is, melyet a varos ajanlott fel a nagygyu-
Iésnek. Ezen osszeg, valamint az elnék altal bemutatott, s Hg.
Batthianyi 4ltal adomanyozott 100 arany palyadij is a nagy valaszt-
manyhoz tétetett at palyakérdések kitizése végett. Mindezek utin
az dvozl6 iratok (szamszerint 30) jelentettek be, melyek részint
hatosigok, részint testiiletek, egyletek ¢és magénosak édltal kiildet-
tek; ezzel kapcsolatban Zelizi Déniel tr, bemutatja Debreczen
varos iratat is, melyben a vandorgyilést 1882-re Debreczenbe
hivja meg. Az ¢ljennel fogadott meghivas egyelére a nagy vé-
lasztméanyhoz tétetett at. Most az allandd kozponti vilasztméany
¢évi jelentése olvastatik fel; ezen valasztminy Kovics Jozsef és
Szab6 ]bzsef tanarok vezetése mellett miikodott, s a titkar dltal
felolvasott jelentésbél
10 teljes, 5 szakbizottsagi, 4 albizottsigi ¢és egy kozértekezletet
tartott. Ezen iiléseken az egyetemen felallitandé embertani tanszék

kovetkezGket kozoljik: A valasztmany

¢s a Fiumeben szervezendd allattani allomas felett is tandcskoz-
tak ; azutin intézkedtek, hogy a maramarosszigeti, budapesti és
fiumei emléktiblik nevezett helyeken miel6bb felallittassanak.

A palyakérdések tgyében a valasztmdny a koziilés hatiro-
zatahoz képest jart el. A Batizfalvy tr. 300 frt-os palyadijara
beérkezett munka 4jbol 4tdolgozisarbl intézkedett, a Szurmak-
féle 200 frt-os és a Poor-féle 100 aranyos palyakérdéseket régi
szovegezésben meghagyva kihirdette, A Balassa-féle 100 arany pélya-
dijra nézve pedig igy intézkedett, hogy az 1880. april hé els6 napjatol
harom év alatt, tehat 1883. april els6 napjiig megjelend absolut
becscsel bird legjobb orvosi, vagy természettudomanyi munka
sz4z aranynyal fog megjutalmaztatni. A Szurmak-féle 200 frt-os
palyadijra, a kelevény és pokolvar okairdl, egy palyami érkezett,
mely azonban a birdlok nézete szerint jufalomra nem érdemes.




Ugyanezen kérdés két évi hataridbvel Gjbol  kihirdettetik, s a
palyadij Oszszege a kamatokbdl 300 frt-ra emeltetik. Az orvos-
és gybgyszerészeti szOtar, melyet Barts Jézsef tr. a biralok
nézetei alapjan 4atdolgozott, a Batizfalvy-féle 300 frt-os palya-
dijra érdemesnek taldltatvan a nevezett tudornak kiadatni
hatéroztatott.

A jelentés ezutdn az alapszabdlyok ¢s iigyrend 4tdolgozé-
sar6l  emlékezik meg, dicsérve a készitett tervezetet (mely a
»Napi Kazlony¥ 2-dik és 4-dik szdmdban kozdltetett), s remé-
nyét fejezi ki, hogy ha az elfogadtatik a magyar orvosok és
természettudosok  vandorgyiilései ezentdl is a komoly ‘tudds
férfiak ¢s a magyar mfivelt kozonség kedves taldlkozdja leend.

Erre a kozgyiilés utolsé targya Balogh Zikamér tr.
{bomoeopatha!) felolvasisa kovetkezett ,A jarvinyok okairdl és
azok hatasardl a nép életére®. A nagy kozonség szdmdara irt
felolvasas a laicus kozonség tetszésével taldlkozott.

A szakiilésekr6l, valamint 4ltaliban a vindorgyiilés tovabbi
folyamar6l lapunk jové szdmdban fogunk megemlékezni.

A német orvosok és természetvizsgalk 52. vandor-
gyliilése sebészeti szakosztdlyanak mikddése.’)

1. Zillmanns tr. (Lipcse) a finomabb folyamatokrél sz6l antt
seplicus sebkezelésnél.

Antisepticus sebkezelésnél honnan szirmaznak altaliban a
hegszovet elemei? Hogyan képzédik az edényheg? Mi lesz a
sebben maradé lekotott és elhalt szovetelemekbdl, a legkdtott
edénycsonk, vagy ovarialkocsanyb6l? Mily elviltozast szenved a
catgut, a selyemfonal ? Ezek azon kérdések, mik eldadét kivalblag
foglalkoztattak.

A hegszovet elemeinek szdrmazasit Altaliban dgy tanulma-
nyozta, hogy borszeszben keményitett szovetek (maj, 1ép, vese)
darabjai, melyeken el6bb mesterségesen aprd anyaghidnyokat vajt,
antisept. cautélak mellett allatok hasiiregébe tétettek. Az anyag-
hianyok 40—60 nap mulva a legszebb fiatal hegszovett6l voltak
kitoltve. Ez itten vandorsejtekbdl képzédik, melyek a szomszédos
¢16 szovetek edényeinek kozrehatdsival kotszovetté alakilnak; a
hegszovetbeli edények pedig sarjadzas dtjdn vagy a szomszédos
szovetek edényeinek falabol, vagy véandorsejtek derivatumainak
tekintendé nagy képzdsejtekbdl szadrmaznak.

Ugyanily modon mennek végbe azon gybgyulasi folyamatok,
melyek antisepsis mellett a méajon, lépen, vesében ejtett ikalakd
anyaghidnyokat potoljak. A felham tehit a mai hystogeneticus
nézeteknek meglelelfleg soha sem jarul a hegképzéshez ; a hdm-
szeri mirigy-sejteken (maj) ilyenkor mutatkozd sejtmag-burjinzas
tegenerationalis tendentiaval bir. ElSadd azért Gotte nézetéhez
csatlakozik, mely szerint a fehér vértestecsek protoplasmaja mint-
egy postfoetalis kozonbos képzéanyagnak tekintendé, mely min-
dennemi szovethidnyt kiegyenliteni képes.

Az aldkotott, s utdbb elhalt szovetrészleteket illetoleg el6-
add constatdlja, hogy azokba vandorsejtek minden irdnyban be-
hatnak, s igy sejtekkel telt Gtak szirmaznak, melyek utébb kot-
szovetté alakilvan, a halott anyag (catcut, ovarialkocsany) €16
szovettdl van at- meg atszéve, mely azt Osszenyomja és detri-
tussa alakitja., Igy érthetd, hogy pl. az ovarialkocsany lekotési
‘helyén bizonyos iddszakban kizardlag élészovetet talalunk. Ha a
sejtvandorlds nagyon gyorsan ¢és tomegesen torténik, Ggy szervii-
1és helyett genyes szétesés all be, mely az elhalt szovetrészleteket
elpusztitja.

Catgut méar 8 nap milva teljesen eltlinhetik ; selyemfonalak

ellenben még 3—35 hét milva is valtozatlanok voltak. Ezen tulaj-

-<donsaguk, s azon el6nyiik, hogy arinylag vékonyabbak, kényebben
¢s biztosabban csombzhatok, el6ad6t arra birtdk, hogy Gjabban
nagyobb iiterek (femoralis, axillaris), s petefészekkocsiny lekoté-
sére catgut-ot soha sem hasznal.

2. Liicke tnr, (Strassburg) heveny ssirembolia egy esetérol szél.

WL, sOHL.%.33. szdmit.

Felhivia a gyakorlo orvosok figyelmét ezen bantalomra, mely
sokkal gyakoribb halalok, mint azt eddig 4ltaliban hitték. Esete
ez: Az egészséges csaladbol vald 17 éves férfibeteg ezelott két
évvel traumaticus coxitis-t szerzett. Eldadd kéroddjara elGrement
gyogykisérletek utdn malt év april havaban keriilt, hol julius 4-kén
a czombiziilet resectidja valt szitkségessé. A czombnyak csontol-
loval lett atvagva, s az ellagytlt czombfejecs kanallal csak dara-
bonkint kikaparva; drainage; mfitét kézben konyebb chloroform
asphyxia; 4 oOra mulva utoévérzés; sebkitomés carbol gaze-zel.

Nyugtalan ¢&j, ismételt hinyds; mdasnap reggel 8 érakor hé
39.5; 10 Orakor f6fdjas, émelygés, érlokés gyenge és 160, légzés
40, nemleges eredményli tiiddvizsgilat. Seb carbol nélkiil mosatik
ki, friss alagcsovezés. Huagy sotét-sarga, szilard részek csokkentek.
11, Orakor érverés 170, légzés 44 ; orrcsics, labujjak hidegek.
Bor. moschus, végtagok meleg gongyolgetései. D. u. 4 Orakor
érverés fonalszerli, rendetlen 160—180; hé 39.5; légzés fela-
letes, de a belégzés fijdalmatlan; rendellenes physikalis tiinetek
hidnyzanak ; tiszta ontudat; delirium csak éjjel; halél leszalld h6
mellett reggeli 3 orakor.

Eldadé hajlandd volt carbolmérgezést felvenni, mi mellett
a hugysok csokkenése, a f6fijis, a szapora érverés €s Osszeeseés
szblott, de nem a hdemelkedés; masrészt pedig a lesovanyodott
betegnél blralatti zsirszovet kiterjedtebb zuzddasa valésziniitlen,
a csontvelSbeli zsirszovettormelékeknek pedig sebkimosaskor elta-
volitasa valdszinti volt.

A Recklinghausen tnr, 4ltal végzett bonczolds eredménye
egyelére nemleges volt; a sebben vérsavd, benne Gszd kevés zsir-
cseppel ; gyenge tiddvizenyd. A halilokot azonban a gbresé ki-
derftette; a tid6 hajszdledényei t. i. zsircseppekkel nagy terje-
delemben voltak eldugaszolva; ugyanez az agyban hidnyzott.

Az eddigi kis¢rleti eredmények az emberen észlelt esetek
tiineteivel nem mindenben egyez8k. Igy elbadd tapasztaldsai sze-

rint embernél a tiddobeli zsirrogdk az agybelieknél sokkal gyvako- -

riabbak. A tiid6k asepticus magatartisa mellett kodzonségesen
gyorsan fejlédd vizenyd lép fel, melyet laz kisér, s ezt csak halal
eltt valtja fel 6sszeesési héesokkenés. Azon esetében, hol mindjart
eleinte mindinkabb stlyosbodd eszméletzavar fejlédott, tiinyomoblag
agybeli zsirrogok lettek kimutatva.

Vézolt esetében szembeszoké az érveréds felette gyenge
volta, mint azt zsirembolidnil még sohasem észlelte. A zsirt ez
esetben csak a sebiirben visszamaradt csontvelSbeli zsirszovet szol-
galtathatta.

Seribe tr. (Heidelberg) Maas tandrral végzett kisérleteiben
taldlta, hogy tiszta zsir belovelése ldz nélkil jar; ez csak akkor
lépett fel, ha ahhoz septicus anyagok keverédtek.

Liicke a lazat rendesen csak késébben latta jelelentkezni,

s azt a nem ritkdn hozzaszegdd6 tidélobbal akarnda oki Gssze-

kottetésbe hozni.

3. Paquelin (Péris) ,thermocauter®-jét demonsirdlja.

Az elv, melyen e mfiszer eszméje alapul, bizonyos fémek-
nek a szénéhez hasonld azon tulajdonsdga, hogy gazokat anndl
nagyobb mennyiségben képesek besiiriteni, minél magasabb héofo-
ktak. Az izz6 platina magandl 250-szer nagyobb térfogata
ghzt képes condensalni. Ha azért azt izzitjuk, azutin lég, s gyu-
lékony gazok meghatirozott elegyével érintkezésbe hozzuk, igen
kis téren igen nagy melegmennyiséget termelhetiink.

El6ad6 azutin miiszerét bemutatja, vele kilonbozd kisér-
leteket végez (pl. a platinapenge hofokat azzal demonstrilja, hogy
az viz alatt is vords izzasban marad), s e kozben a sikeres alkalmazas
kiillonbozd feltételeit megbeszéli.

Ez eszkozrdl, Ggymond, szemrehanyblag lett megjegyeave, hogy
1. megbizhatlan, 2. er6s meleget sugaroz, 3. a galvanikus kacsot
helyettesiteni képtelen, 4. vérzést producal és 3. nagyon draga.

Az els6 helyen emlitett momentumnak otféle oka lehet,
wmelyek mindegyike egymagaban elégséges, hogy az eszkoz cor-
recte ne dolgozzék, t. i. vagy romlott a folyadék, vagy nagyon
erfs, illd alkatrészekben tilszegény, a kérgdcz elzsirosodott, vagy
a miiszer roszul gyartott. '

Ezek targyaldsa utin a hékisugarzasra tér at. Tény, hogy
az érvényre jut, ha a miiszer testiregekben alkalmaztatik, me-
lyeket meg nem nedvesitiink; ha a szovetekkel tlhosszan érint-
kezik, ha vele porczkemény képletek metszetnek, vagy ha fehér
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izzasig hevittetik. Hogy azonban a miiszer magaban véve hét
nem sugdroz, azt el6add azzal bizonyitja, hogy kezének sz8reséit
thermocauterével leporkoli a nélkil, hogy bérét megégetné ; mas-
részt Brown Séquard és Marey vivisectibknal alkalmazzdk, s a
sebek genyedés nélkil hegednek.

Miutin valamely eszkoz, mely mindenre alkalmas, semmire
sem j6, el6add nem akarta azt oly complicaltta tenni, hogy az
izz6 kacsot is teljesen helyettesithesse ; azért az izzd6 pengével
a hideg uton eszkozlott nyomas vagy strangulatibnak combinalasit
hozza javaslatba.

A vérzések a legtokéletesebben elkeriilheték, ha az eszkozt
nem fehér, hanem piros izzdsig hevitjik, s a wetszést gyenge
nyomassal tobb tempdban végezzitk. Végtag és penis csonkitasok
ily médon cseppnyi vérveszteség nélkiil végezhetdk.

El6adé végre intézkedett, hogy a kilféldi szakvildg is jobb
¢s olcsobb miiszerek birtokaba juthasson.

Fédolog marad az alkalmazandé lél-nem megvalasztasa.
Legjobbnak a 700—710 fajstlyt, Francziaorszagban ,essence Mil-
fe“-nek nevezett lél bizonyodott. Konyebb fajsilydaknal ling-
nyelvek csapédnak a miiszer feliletére, nehezebbek pedig nem
eléggé illékonyak.

Fontos az, hogy a hasznilatkor kidraml6 1él ardnylagosan
a folyadék felszinének silyedésével illékony szénvizegyekben el
ne szegényedjék, mit csonkitott kap alakjaval bird badogszelencze
akadélyoz meg, mert itt a folyadék silyedésével a léggel érintkezd
felulet, s igy a parolgas arinylagosan nagyobbodik.

Eléadasat Gjabb miiszerek bemutatisival (ollé egyetlen izz6-
szarral, allatsebészi és allatbélyegzési eszkozok stb.) végzi, El6-
adonak elnok az Osszes szakosztdly nevében koszonetet mond.

4. Cserny tur. (Heidelberg) a wvesekiirtdsrdl értekesik.

Simon, Langenbuchs és ifj. Martin eseteit idézve kiemeli,

hogy ma a vita nem a mitétel jogosiltsiga, hanem azon kérdés:

koril forog, valjon az agycktijbdl az extra- vagy a fehér vonalbol
az intraperitonealis ut a megfeleldbb-¢.

El6add két nephrotomiit végzett; egyszer baloldali nagy
veseraknal hasmetszéssel, masodszor pyonephrosisnal agyéktajilag.

a) 50 éves férfindl mintegy két év b6ta a bal bordaiv alél
kiindul6 kevéssé mozgékony, s az egész bal hasfélt kitolté dag
fejlddott. A belek vizzel megtoltetvén kitiint, hogy a leszalld
hurkabé) a daganat elétt foglal helyet. Veselob isméatetett. Be-
teg a miitételt akkor is sirgette, mikor eladé az életveszélyt
legalabb is 50 szdzaléknak mondotta.

Hasnyitds utdn a mesocolon descendens kiilsd lemezét be met-
szétte, § az eltokolt dag tompa kivalasztasahoz fogott; a mint
elébbre hatolt kiderilt, hogy a lagy dlképlet nemcsak a vese-
tokot, de a mesocolon hitsd lemezét is attorte. Az ellagyult
szovettomegek kozott a tajckozddhatds megsziint, A bedllott nagy
vérzés aortacompressiéra szinetelt, a mint ez abbamaradt, az 1j-
b6l megindGlt. A biztos elvérzést megakadalyozandd nem maradt
egyebet tenni, mint az aortit alikétni. Erre a vérzés megallott,
a hasseb pedig zdrva lett. Két 6ra mulva teljes paraplegia. Halal
10 Oraval a miitét utan.

A bonczolds mutatta, hogy a veseitér a dagba valo belé-
pésének helyén leszakadt, a figgérligatura pedig a veseiterek
kozott akként fekidt, hogy a vér a jobboldaliba még beléphetett.

b) 32 éves asszony 4 ¢év Ota vizelési nehézségekben szen-
ved ; mult év april haviban a 11. jobb borda alatt tilyog kép-
z6dik, mely megnyittatott. Ha geny a sipolyb6l béven drilt, a
vizelet tiszta volt ; mig nagy fajdalmak, s laz mellett siiriivé és igen
genyess¢ lett, mihelyt a sipolyvdladék hosszabban nagyon meg-
csokkent.

El6ad6 a sipolyt tdgitotta, midén azonban utébb a szerv ki-
terjedt megbetegedésérdl meggy6z6dott, a miitétet malt év méjus
22-kén a 11. borda kilsé harmadanak subperiostal csoukoldsaval
az 4gyéktijon végezte. A nagy genyes zsik meprepesztése utdn
a kocsény catgut, s carbolselyemmel kettésen alakottetvén, a vese-
zsdk eltavolittatott, a ligaturak pedig a seben kivezettettek. A
seb 59 chlorzink oldattal lett kimosva, s thymol gaze-zel tam-
ponirozva. Laztalan lefolyds. Beteg julius 3-kdn gy6gyultan
hagyja el a korhazat.

A nephrotomia mindkét médjat elbadd jogostltnak tartja.
A hashédrtyan kiviil valé miitevés azonban kevésbé sdlyos ¢és nem

nagyon megnagyobbodott, rogzitett veséknél van javalva; mig a
hasmetszést mozgékony vagy thlsagosan nagy dagok indicéljak.

Simon eljarisdt annyiban mobdositotta, hogy a metszést
mellebb a quadratus lumborum mellsd szélén végzi, sa 11, borda
subperiostal részleges csonkoldsaval parositja, melynek Liilsé har-
mada tudvalevéleg a melliron kivil esik, s igy semmiképen sem
veszélyes. Ez altal azonban a miité egész kezével hatolhat a
sebiirbe, s a manipulatiét nagy biztossiggal végezheti.

Maas tnr. gimds egyénnél nagy vesetdlyogot észlelt; ezt
Simon szerint szlrcsapolta, s teljes gyogyuldst credményezett. A
bonczlelet zsugorodott vesét mutatott sajtos bennékkel. Minda-
mellett, ha csak lehet, a vessekiirtast ajanlja, mert a hosszas
genyedés sok veszéllyel jar, Pertik Otlo tr.

VEGY ESEK.

Bupavest, 1880. aug. 26-dika. A budapesti kir. tudomany
egyetemen a beiratdsok f. évi september 1-t6l bezardlag 12-ig
tartanak ; az eldadasok pedig r5-kén veszik kezdetiket. A szi-
lésznéi tanfolyamra valdé beiratisok az 1880/1. tanévben 1881.
majus hé 1-én kezdédnek.

— Lapunkban ismertettiik volt aunnak idején Klebs és
Tommasi-Crudelinek vizsgalatait a malaria fert6z6 anyagara
vonatkozolag, melyet nevezett buvarok bizonyos palczika-alaka
mikrobionokban véltek feltalilhatni, Ezen vizsgalatokra vonatkozd-
lag Hittell a Pacific med. and surg. Journ.-ben érdekes kérdé-
seket vett fel, melyeket okvetleniil megfejtendéknek vél, s mig
ez nem torténik, visszautasitja Klebsnek mindazon kovetkeztete-
seit, melyeket az a taldlt bacillusok korokozé természetére
vonatkozblag felhozott. A folotte tanulsagos kérdések fobbjei
kovetkezok: talalhaté-e a bacillus malariae minden malaridban
szenved6 egyénben, s nincs-e az jelen masnemf@ betegségekben
szenved8knél, vagy épen egészségeseknél is ? Nem taldlhatb-e
ép oly mennyiségben egészséges vidékek talajaban ¢s légkorében,
mint malaricus vidékeken? Valjon tébb bacillus talalhaté-e igen
kis tavolra a talajtél, mint korilbelil 1o libnyi magassagban
(ez a leaveszélyesebb zona) és végre tetemesebb magassagban 2
Bévebb-e a korlég bacillusainak mennyisége reggel, midén
harmat Aztatja a talajt, * mint a napnak mecleg és szaraz szakai-
ban? Elpusztul-e a bacillus, ha a szobalég éjen at fittetik, mely
feltétel mellett a fertdzési veszély Hittell szerint majdnem semmi?
Megoli-é a chinin a bacillusokat, vagy csak gyengiti hatékony-
sagukat? Klebs dltal fert8z6tt hazinyulak nem betegedtek-e voina
meg akkor is, ha oly gelatinet fecskendez Klebs boriik ala, mely
ment bacillusokt6l ? Nincs-e jelen bacillus oly nyulakban is,
melyeknek bériik ald mit sem fecskendeziink? Vajjon atvihetd-e
a malaria inoculati6 utjan egyik nyalr6l a mdasikra, vagy egyik
emberrél a masikra, vagy emberrdl hézi nyilra ¢és megforditva ?

— Collan finn orvos azt allitja, hogy a roncsol6 toroklob.
ellen ép oly biztos szer a ferrum sesquichloratum, mint a chinin
valtolaz ellen, csak kitartissal és kell6 médon kell azt alkalmazni.
O részint beiséleg adagolja a szert, részint helybelileg tesz edad-
seket. Ez utdbbi czélra egy rész Fea Cls-ra egy-két rész vizet vesz
¢és rovidre nyirott tépet-ecsettel edziaz ‘dlhdrtyaval bevont helyet,
s az 4lhartya elroncsoldsa utdn a vérz6 nydkhdrtyat. Oblogetésekre
hideg tejet rendel. Az orrnak roncsoi6 lobjanal az orrireget
gyengébb oldattal (1 : 4) fecskendezi ki. Belsdleg 10—20 csepp:
liquor. ferri sesquichlorati-t rendel 180 gm. vizre, s ezen oldatbol
minden 10-—15 perczben kavéskanalankint adat a betegnek.
Créquy Périsban er8s tannin-oldatot hasznal, melylyel a alhar-
tyatdl megszabaditott nyakhartyafeliiletet edzi; Vidal tanninnek
glycerin-oldatdt alkalmazta (1 : 5), azonban eldnyt ad az acid.
tartaricum-mal torténd edzésnek ; Blondeau a mészvizzel kezelésnél
latott nehéz esetekben legszebb eredményeket.

— Dujardin-Beaumetz méhfibromik eseteiben jelentkezs.
metrorrhagidk ellen ergotin-bélcsapot alkalmazott. A csapok 50
cgm. ergotint tartalmaztak, s két esetben kitiiné volt az altaluk
elért eredmény. Egyik betegnél két, a mésiknal hirom csapnak
alkalmazasa volt szitkséges a vérzés elallitisira. Ferrand 235 cgm.
ergotint tartalmazé bélcsapokat rendelt egy esetben aranyeres
vérzésnél és 8—10 csapnak alkalmazisa utan egy hoéig teljesen
sziinetelt a vérzés. :




— Lane Amerikdban glaucoma eseténél a fejiitérnek leko-
tését eszkozolte. A beteg jobb szemével 30 cm. tavolsigban nem
tudott ujjakat olvasni miitét el6tt. Mfitétel utdn néhany Ordval latasa
méar némileg javulni kezdett; masnap még tetemesebb volt a
jobbulds, s a mfitét utdni harmadik hét végén a beteg 4—35
meter tivolra olvasott ujjakat. A miité azt hiszi, hogy a siker
oly szembe6tld, miszerint az a kisérletnek esetleges ismétlésére
jogosit fel.

— Winckel a Dresdai nagy szil6hiz jeles igazgatoja,
tanulmanyi czélbdl rovid indén meg fogja litogatni févarosunkat.

— Gothdban ez ideig 31 hullaégetés eszkozoltetett; a
temetésnek ezen nemét a legkilonbdzébb rendfi és  vallast
halottak sziméra vették igénybe.

— Politikai, s6t szépirodalmi lapokban is olvashattuk, a
mult hét végeén, hogy L... tr., azutdn hogy H... tr. mily
érdekes szakbeli el6adasokat fognak Szombathelyen tartani.
Csak egyszerfien constatdlni akarjuk a tényt, magyardzatot nem
adunk.
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PALYAZATORK.

A cs. kir, szab. Duna-gbzhaj6zo-tirsasig péesi készénbanydiban a
binyalegénységi orvosi dllomés betoltendd.

Az illetékek ezek :

1. Evenkint 1000 ft. utélagos részletekben.

2. Szabad lakis.

3. Szabad fiités sziikség szerint, még pedig évente kdszén 30 két-
szeres mdzsdig és 10 kobméter gyujtofa nétlenek, mig mindegyikébdl két-
szer annyi hdzasok szimaira.

Mindakét félnek joga van negyedéves felmondisra.

A folyamoddknak tudori fokkal kell birniok, s tudniok kell néme-
till, magyarul, valamint lehetSleg még egy szldv nyelven, kérvényeiket pedig
f. é. september 12-ig al6lirt igazgat6signal nyujtsik be, mely a netin hozzi-
intézett kérdésekre felviligositist ad.

Pécsett, 1880. augustus 11-kén. 2—2

Az elsé cs. kir. ssab. Duna-géshajési-tirsasig binyaigasgatisiga.

Zemplén megyében a varrandi és szirmai jérdsorvosi dllomdsok folyé
évi september 9-én tartandé megye bizottsigi kozgyiilésben betdltendbk
lévén, felhivatnak az ezekre pdlydzék, miszerint folyamodvinyaikat folyé
évi september 4-dikéig aldlirotthoz adjik be,

Javadalmazis 400 forint fizetés és 100 foriut uti dtalduy.

Kelt Sitoralja-Ujhelyben, 1880. évi aungustus 1o-én.

Matolai Etele,
2—2 Zemplén megye alispinja.

Temesmegye lippai jarisba kebelezett lippai és székasi kororvosi
Allomds végleg megiiriilvén, a palyizat ezennel megnyittatik.

Ezen dllomasok az 1871-ik X VIIIL t. cz, értelmében a korhoz tar-
tozd kozség képviseld testiiletének kozbenjottével vilasztis utjdn a lippai
allisra 1880. évi september hoé 4-én d. u. 3 érakor Lippa kozséghazandl,
a székasi 1880, évi september hé 10-én d. e. 9 o6rakor Székas kozséghd-
zindl fog beldltetni, folyamoddk felhivatnak, hogy az 1876, évi XIV. t. cz.
143. §-a értelmében felszerelt folyamoddsaikat, erkolesi és politikai maguk-
viseletérdl sz6lé bizonyitvanyokkal ellatva a kitizott vdlasztdsi napot még-
el6z6 napig aldlirottndl benyujtsdk.

A lippai allissal osszekotott jarulék 300 frt, — a székasi 4lldssal
500 frt. évi fizetés és rendeletileg megédllapitott litogatasi dij.

Lippdn, 1880. évi julius 22-én.

3—3 Laddnyi, szolgabiro.

Csanddmegye Apicza kozségében lemondds folytin iiresedésbe jott uae
kozségi orvosi allisnak vilasztds utjdn leendd betdltésére hatéridéil 1880,
szeptember hé 4-ik napjinak d. e, 10 6rdja Apicza kozséghdzahoz kitiizetik. |

Felhivatnak palyizni kivinok, miszerint az 1871. XVIIL t. cz. 74. §4
értelmében felszerelt kérvényeiket a vilasztist megeldz6 nap d. e. 12 érda-
jdig alolirott szolgabirésighoz mindenesetre benyujtsak. SH4a

A megvilasztandd orvos kézi gyogyszertdrt tartani, a halottkémi
teenddket végezni, s allisit azonnal elfoglalni tartozik, Javadalmazisa: 600
fri. fizetés, 100 frt. lakbér. A betegnél teljesitett litogatdsért 4o kr., sajit :
lakdsin eszkozl6tt orvosi rendelésért 20 kr. dij jar. E

Csanddmegye kovicshdzi jardsi szolgabirdsig Mezd-Kovdcshdzdn,
1880, évi augusztus ho 7-dik napjin.

3—3 Babé Lajos, szolgabird.

Csanddmegye Kevermes kozségben lemondis folytin iiresedésbe jott
kozségi orvosi dllomdsra palydzat hirdettetik.

vi illetmény : 400 frt. a kozségtdl, 200 frt. a kevermesi uradalom-
t6l; litogatisokért: a beteg lakidsan 40 kr., az orvos lakdsin 20 kr. dija-
zds. Tartozik az orvos a halottkémlést, s a szegényck gyogykezelését dija-
zds nélkiil teljesiteni. e

Megjegyeztetik, hogy a kozséghen egy felszerelt gyogytar létezik. »
A vilasztis f. évi szeptember hé 11-én Kevermes kozséghdzindl fog
megtartatni. g
Pilyazni kivanok az 1876. XIV, t. czikk 143. §-dnak megfeleldleg .
felszerelt kérvényeiket f. évi szeptember hé 8-ik napjdig alélirott hivatal-

hoz bemutathatjdk. oA
Battonyin, a jardsi szolgabirésig dltal 1880. évi augusztus 10-én. b

3—3 A szolgabirdi hivatal, : f’.ﬁ
.

A bihar-tordai koérorvosi dllis — mely korhoz Saap, N. Ribé, 3 X X

Dancshdza, Torda és Bakonszeg, tisztdn magyar ajkid, 7.500 lelket szam-
1416 kozségek, s tobb népes pusztik tartoznak — elhalalozis folytin iire-
sedésbe jovén, ezen dllisra a kovetkezd feltételek mellett palydzat hirdettetik.
A kororvos fizetése a kbzségek pénztirdbél elSleges havi részletek-
ben nyerendd 800 frt. évi dij, természetbeni lakds, vagy ha a lakdst Torda
kozsége nyujtani képes nem volna, lakbér czimen 100 frt,, 20 kr. beteg- =
litogatdsi, s 20 kr. vényirasi dij, ezenfeliil a székhelyen a kororvos a halott- ;
kémlést, a levigandé joszagok feletti és a hiisszemlét is koteles teljesiteni.
A halottkémlés 20 kr., a jészig- és hisszemle pedig a megye dltal meg-
hatdrozott szemledijjal van egybekdtve. Koteles a kororvos a kor kizségeit,
melyek legtivolabbika a kozségtdl alig 7 kilometer tivolra esik, hetenkint M
egyszer sajit béltségén bejarni, s a betegeket a fennti dijért gyogykezelni, =
minden mas esetben pedig az orvosi segélyt igénybe vevd fuvarkoltségén
hasondijért nyujtani a segélyt. ¢ o
Végiil koteles az orvos kézi gyogytart tartani, s az orvosi szereket =
a legkozelebbi gyodgytirbdl szerezni be. -
4
g
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Az ezen allist elnyerni Ohajték felhivatnak, miszerint képességiiket
igazold okmannyal felszerelt palydzati kérvényeiket, a . évi sept. ho 30-kian
tartand6 vélasztist megeléz6leg 10 nappal, alulirott szolgabiréhoz anndl
bizonyosabban adjék be, minthogy a késébb érkezendé kérvények figyelmen
kiviil fognak hagyatni, - <o

Kelt Bihar-Tordan, 1880. aug. 12-kén. k

1—3 Vattay Géza, e
Biharmegye barindi szakasz szolgabirdja. o

Lemondds folytin iiresedésbe jott Kis-Szanio, Nagy-Szanto, Nagy- g
Kereki, Bojt és Bedd kozségekbdl dllé 6o0o frt. évi fizetés, 30 kr. vény-
irdsi, 20 kr. lditogatdsi és 4o kr. hallottkémlési dijjal egybekotott kirorvosi
allomas valasztds fitjan Jeendd betdltésére hatdridsiil f. 1880, évi szept. ho
15-dik napjénak d. e. 10 6rija Nagy-Kereki kozséghdzihoz (Bihar megye)
kitiizetvén, errdl a palydzni szindékozok oly felhivissal értesittetnek, mikent
okményokkal felszerelt kérvényeiket hozzdm a hatirid6 el6tt legalibb 8 :
nappal okvetlen adjik be, mivel az ez idén til érkezett kérvények figye- ¥
lembe vétetni nem fognak. v
Kelt Nagy-Kereki, 1880, aug. 18-kan.
1—3 A szolgabirdi hivatal.

Bics-Bodrogh megye alsé I-s6 szolgabirdi jirasba kebelezett. 4000
lakossal bir6 Hodsigh kozségében megiirilt és folyoé évi september ho
26-4n reggeli 9 orakor az 1876. évi XIV. t. cz. alapjdn vilasztds utjén .
betdltendd kozségi orvosi dllomdsra ezennel pélydzat hirdettetik. v

A palydzni szandékozék felhivatnak, miszerint ebbeli s az 1871-dik o
évi XVIIIL. t. ¢z, 74. §-a értelmében felszerelt folyamodvdnyukat Biécsba. 4
september hé 25-ig bezar6lag annil inkdbb is benyujtsik, mert a késébb
beérkezd folyamodvinyok figyelembe nem vétetnek. S

A megvilasztandd koteles 411asit folyd évi oktober ho 1-jével elfoglalni. 1

Ezen dllomdssal kovetkezd javadalmazdsok vannak egybekdotve : :

a) évi tiszti fizetés . . 400 ft. of

b) latogatisi dij nappal . Ao L S Ve

c) e - MBS o E N o) : =

d) orvosi litlelet kiallitdsért . . . 2 ft. N

Bécsban, 1880. évi augusztus 5-én. N
3—3 Nagy Fossef, szolgabiré. R

i —
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D% Elismert mint leghatasosabb valamennyi keser(iviz kdzott, @

,.Kii'xf;n}'ys:-n un}lu- ize és kicsiny adagoldsa altal tiinik ki.~ Dr. Ker#
tapar 6s k. tandcsos Budapesten. -Kivilld elénye, hogy a gyermekig
szivesen veszik, s hogy Luunu hatisa minden kellemetlen melléktiinet és &
kezmény nél biztosan ¢és rivid idd alatt nyvilvdnils Dr. Kézmarszky
tanir. — S0t a bélnydkhirtya izgatott Allapotdban is {ijdalom nélkiil hat.s
Dr. L(‘lllll' l:m;'nrl langenben.

@ A Ferencz Jozsef keseriiviz-forrds kaphaté minden gyvdgyszertir s fiiszer-
ari-kereskedésben és a forrds-igazgatésigndl Budapesten, viczi itcza 18. -

CHINAHEJ-BOR OK,
HENRY OSNSIAN tandr, a parisi orvosi akademia tagjatdl.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbél.

Az oly dlland6é vegyiték, wmely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagoldst igen konnyiivé teszi; a bor nem keserli, ha-
nem igen kellemes iz{i, miért is igen elonyosen alkalmazhat6 gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserl szereket rosszil tiri. Szornlist nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. Ara egy sivegnek 2 frt

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

Ez tokéletes tartdssagi s tiszta izii, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnven adagolhaté s biztos hatisi. Ezen alakban
hasonlé koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tir
hatisa mégis biztos. — Igen eldnyds a sipkdr s vérszegénység
ellen, tgyszinte stlyos betegségek utin iidilés alatt ; tovibbd mind-
ést  javitani, a tester6t emelni és az ideg-

annyiszor, ha a vérkészité
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara eov iiveonek
2 frt. 50 kr. :

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

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

Az iblany e készitménvben Henry sajatsgos kezelése folytin
tgyszOlvin mysticus modon van egyesitve a kindval, a nélkiil, hogy
vele Gsszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg cgymassal Gssze nem fér. Az igen kellemes izli ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elnydsen lebet hatni az u. n, gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnyilt,
golyvis ¢és angolkéros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van 6nmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai iddben, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek féoka., — Ara egy tiveg-
nek 2 frt. 50 kr.

PESTEN a magyarorszagi fGraktirban TOROK JOZSEF

gyogyszertaraban, kirdly-utcza 7. sz.
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MicrainEs & NEURALGIES

PAULLINIA-FOURNIER.

Hatalmas szer a zsabdk (neuralgic), gyomorfijdalom, goresok,
cstiz és kivaltképen az ideges 1dte1f‘ (migraine) lekiizdésére, mely-
nek legerdsebb rohamait is gyakran nehdny percz alatt elenyészti.

Nagy sikerrel alkalmaztatott mindennemii koérokban, melyek
4taldnos elgyongiilésbdl szdrmaznalk.

Szamos, Ugy a magan gyakorlatban, mint koérhizakban, Pa-

rismak legeldkel6bb orvosai és tandrai, u. m. Grisolle, Trousseau, |

Recamier, Blache, Cruveilhier, Huguier, 4. Tardien, E. Barthes
sat. altal 20 év ota tett kisérletek bizonyitjik, hogy ezen készitmény
mai nap egyike a legjobb szereknek ideges bintalmaknil, s egyike a
leghatdlyosabb zsongitoknak, mikkel birunk.

NB. Ovakodni kell a hamisitolt ssertbl, mely vagy nem hass-

ndt, vagy épen drt. — Ara egy nagyobb doboznak 3 frt., kisebbnek l

I frt. 50 kr.
Parisban: egyedil FOURNIER gybgyszerésznél, 26 Rue
d’Anjou-St.-Honoré.

Pesten: magyarorszagi féraktarban TOROK JOZSEF gybgy-
szertaraban, Kiraly-utcza 7. sz.
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Cs. kir, szabadalmazott

EE—YETEMES EMESZTGPOR
| Dr. Golis-tol.

i = Eddig még utdl nem éretett hatdsira nézve az emész-
| tés és vértisztitds texén, s a lest ldpldldsa és erdsitésére néave.
| Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznilata
= = o LR £ TR ’ ry e » -r
| mellett valodi gybgyszerré vilik szimos még makacs beteg-
| ségekben is, mint p. o. emésstési gvengeséy, mellégés, a gyo-
| mor tilterhelése, a belek pelvhiidisége, ideggyengesée; minden-
?' nemii aranyeres /n(zo,(, girvély, guga, sdpadisig sdrgasdg,
valamennyi idull borbaj, rdk, idiszakes fifdjdsok, férges és
| Rives betegségek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigzill kissvény & mellbajban (tuberculose).
Asvdnyviz  gyvogymddndl Ggy ezel6tt, mint annak hasznélata
alatt, valamint utélagosan gyogyszeriil is Kkitiind szolgala-
tot tesz.

F:g_\v' nagy skatulya ara: 1 frt. 26 kr. Egy kis sk.xlnl\a 80 kr,
Féraktir Pesten, TOROK JOSZEF gybgyszerész trndl,
i A hamisitdstéli megmenekilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a »alddi egyetemes
emésztopor Dr. Gilis pecsétjével van elzarva,
s minden skatilya a védbélyeggel, s ki-
viilrdl ily czimmel van elldtva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdilis in Wien,
Foszdllitohely - Bécshen Stefansplaiz 6. (Zwettlhof).

& Tatrafiired.

R

Tisztelettel tudatjuk a nagyérdemi kozonséggel, miszerint az
ut6-idény augustus hd 25-én nyilik meg, a mikor is 4gy a laka-
sokra mint az. ellitisra nézve jelentékenyen leszallitott arak lép-
nek érvénybe. Megjegyzendd, hogy itt a september ha tirozott

enyhe, deriilt id6jaras altal tinik ki,

2—3 ~ igazgatosag.

BLANCARD

IBLANY-LABDACSAI

VAS

a périsi orvosi akademia, s a sz. pétervari orv
jovahagyatva, Francziaorsziag, Belgium, Irhon, Torokorszag stb. kor-
hézaiban altalinosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a pdrisi 1855-ki  wvildghkidllitdsndl
dicséretes megemlilési nyeriek.

si collegium dltal

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s kiilonGsen azon
kériilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopoeba afficinalis szer gyanint felvétettek, mint az a legijabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjdk, hogy Blancard was-
tblany-labdacsai kivilo helyet foglalnak el a harmakoyadnamikiban.

Egyesitvén a vas ¢és iblany gyogyhatdsit, ezen labdacsok kiils-
nosen alkalmazhaték minden oly bajnil, mely gorvélykor vagy mis
vérsenyv dltal toltételeztetik ; tovibbi mirigydagoknal hideg tilyo-
goknal, csontszindl, stb.; az alkati bujasenyv, a sapkér, a fehér-
folyis, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovinyo-
dissal. parosuld betegségeknek eme labdacsokkal legczé t1szerlibben
gyogykezeltetik.

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

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kirtékony szer
lévén, tligyelni kell arra, hogy a waldsdgos PBlancard-féle wvasiblany-
labdacsok szolgiltassanak ki, melyeknek kitiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigin alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért min-
den dobozon eziist pecsétiink kovetkezd aldérdsunk talilhatd :

BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte.

Kaphaté a

magyarorszigi féraktirban : TOROK JOZSEF gyogyszertiraban,
kirdly-ufcza 7. sz.
s Altala Pest-Buddn minden gydgyszertdirban.

MELLEKLET ; ,Szemészet® 4. szdma;

Buparest 1880. Kuor & WEIN konvvNvyomMpAJA (Doro‘tya-utcza 14. sz.)
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