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Kirszivetlani vigsgdlal.

Igen rovid idével a haldl utdn minden sziikséges ovatossdg-
gal a vérbol, mellhdrtya-izzadmdnybol és a tiid6b6l oly anyag véte-
tett, mely részben goéresovi készitmények el6dllitdsdra, részben kisér-
letek és tenyésztések eszkozlésére haszndltatott.

Mindezen anyagokbdl fedSlemezekre finom réteg kenetett,
kiszdrittatott és kiilonbozOképen festetett. Egyes fed6lemezek témény
fuchsin-oldatban, mdsok methylviola B oldatdba tétettek, igy egy-
szer(in festetett €s jonnan szdritds utin canadai balzsamban tétet-
tek el, vagy a fuchsinos készitmények el6leges szdritds nélkiil
glycerin-kocsonydba zdrattak. Ez utébbi bezardsi méd nevezetesen
kocsonya-tenyésztések vizsgdlatakor elény6snek mutatkozott. Itt a
festett bacteriumok dichroismusa azokat a rozsa-sziifi alapszovet-
t6l szépen kiemeli. (Ha j6l vannak bedllitva kék szinben mutatkoz-
nak rozsaszint alapon.) Mds készitmények methyl B-vel elddllitott
anilinvizes oldatban festettek, s azutin iod-iodkaliummal (vagy ez
utébbi nélkiil) Dorszeszszel ¢és szegfGszeg- vagy origanum-olajjal
kezeltettek, s végre canadai balzsamba zdrattak. E vizsgdlatok
eredménye a kovetkezs :

A mellhdrtya-izzadmdnyban van szdmos, elég nagy, koriilbeliil
0'8 p dtmérdji diplococcus. A felsé tiidslebenybdl vett vakarék-
ban hasonlé coccusok kisebb szdmban tébbnyire sejtekbe zdrva
taldlhatok. Az als¢ tidslebenyb6l nyert folyadék szintén hemzseg
tokkal ellitott diplococcusoktsl, melyek csoportokat és csikokat
képeznek ; kisebbek és gyengébben festettek mint az elébb leirot-
tak, s tobbnyire sejteken kiviil vannak.

A gégét fed6 nydkban nagy szimmal elég nagy, tokkal el-
litott diplococcusok mellett vastag (1 u), révid bacillusok vannak,
A vese feliiletérél vett anyagban és a szivburokban itt-ott tokkal
ellatott diplococcusok ldithaték, mig a tobbi szervekben és a vér-
ben azokat hidban kerestem.

A bal tiidének gy fels6 mint alsé lebenyéhél géresovi met-
szetek készittettek.

A felsi lebeny feliiletén levs rostonyds izzadmdny halavany,
duzzadt, nagymagvt, durvin szemcsés sejtekbél van alkotva, melyek
hosszti  rostonyafonalakbol 4ll6, b6 reczézetbe vannak bedgyazva,
E sejtekben anilinvizes methyl B viola oldatban festett készitmé-
nyekben szinezett tokkal ellitott diplococcusok vannak.

A peripneumonidban szenvedd felsé tudélebenybdl a felilletre
figgélyesen. tett nagy goresovi metszetek a kovetkezOket mutattdk

(ldsd a mellékelt 1. 4brdt): A mellhdrtya maga vastagodott, (p)
bé, siirin dllo aprd sarj-sejtekkel besziir6dott, véredényei erdsen
oblosen tdgultak és voros vértestecsekkel kitoltottek. Az emlitett
csikok (ly), melyek a mellhdrtydbol kiindulolag haladnak, a tid6
mélyébe goresovileg is a szomszéd tiidGszovettsl ¢lesen elkiilonit-
vék, s rdnczos, mintegy csavarulatos hatdrvonalt mutatnak (1),
mintha azokra hardntil gyakorolt nyomds dltal Ossze lennének
nyomva. Kornyi rétegiik siirti sarjsejtekbol dll, melyek magva safra-
nin dltal élénken festhetd, s kozottiik finom, siir(i rostonya-reczézet
teriil el. A csikok szélesebb tengelyrésze safranin dltal alig fest-
het6, mig picrocarmin dltal sz€ép roézsaszint vesz fel. Itt nagyobh,
szemcesés, halavinyra festheté tobb magvat vagy mag-detritust tar-
talmazé sejtek ésvastagabb, hosszi, kanyarulatos, tobbnyire hardntul
lefuté rostonyafonalak, melyek ritka reczézetet képeznek, taldltat-
nak. Sok helyt meggy6z6dhetink, hogy a fonalak csillagalaki, apré
magvakat tartalmazo, sotét voros kozpontbél indulnak ki. E ten-
gelyrészben vannak a legnagyobb fokban, egész 2 mm-re tdgult
nyirkiiregek, melyek igen sfirti, rostonydbol és abban foglalt fehér
vértestecsekbdl dll6 tomeggel ki vannak toltve (1), uigyszintén béven
kanyarodott, tdgult vérrel telt hajszal-edények. Azon vékonyabb
cstkok, melyek egyrészt a széles csikokat hardnt eresztékek gyandnt
osszekotik, mig mdsrésst a szélesbedett peribronchialis szovettel
fliggnek Ossze, kevesebb rostonydt ¢s sejtet, de tobb kotszoveti
rostot mutattdk.

A csikok kozt a tiid6 szovete koriilbelil 1 cm, dtméréjd,
t6bbnyire egymds kozt Osszefliggs szigeteket képez (cz). Ezeknek
kornyi részében az interalveolaris septumok vastagabbak, sejtdusak,
szélesebbek, véredényeik erdsen tdgultak, s foleg itt az alveolusok
igen sfirfi, vastag, picrocarmin 4ltal vorosre festett, ivegfényi
rostonya-reczét6l ki vannak toltve, s csak itt-ott, nevezetesen az alveo-
lusok falat kibélelGleg, s annak szomszédsigaban van sok nagy,
szemcesés, nagy-magvi, sokszor festenyzett sejt. Hasonl6 sejtek van-
nak a lebenykéknek kozponti, kiilonben rostonyit nem tartalmazo
alveolusaiban. Itt-ott a rostonya-reczézetben is halavdny, szétes6
sejtek smerhetSk fel. Mig szabad szemmel nézve, a fels6 tiid6lebeny
legalsébb részében a lebenykekozti szovet csak kevésbé szélesbe-
dett, gorcsével constatdlhato, miszerint mindentitt, s6t az alsé tido-
lebenyben is a lebenykekozti kotszovet hasonlé, de Kkisebbfokid
lobos rostonyds DbesziirGdés székhelye, mint a fels6 lebeny leg-
nagyobb része. Hasonl6képen a lebeny nagyobb véredényei és horgei
koziil a laza kotszovet nagy fokban szélesbedett edényei és neve-
zetesen nyirk-itjai nagy fokban tdgultak, s hasonlé véltozdsoknak
székhelye mint az interlobularis szovet.

Az alsé tiidSlebeny kiilonben a kozonséges croupos tidslob
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képét nyujtja; kiemelendd csak az interlobularis szovet lobos be-
sziir6dése, tovdbbd az alveolusok kitoltése igen sfirdi, vastag,”
gyakran hyalin rostonyatomegek dltal, melyek gy, mint helyen-
kint az infundibulumok félhold-alakii falrészletei saframnnal élénk
vorosre festhetdk.

1. abra.

A bonczleletnél leirt sotét voros goczokban az alveolusok
kevés rostonydval, de anndl tébb voiros vértestecscsel és sirga
festenyrogecsekkel kitoltottek, s itt a septalis edények is vér-
disak ¢s helyenkint safranin dltal élénk vorosre festheto hyalin
anyagot tartalmazok. Hasonlé leletet, mint a duzzadt lebenykekozti
szovet, mutat a mediastinum phlegmonosus ldgy szovete. Itt is
vizeny6 mellett sok halavdny, nagy sejt €s a merev genyes részek-
nek megfelelleg rostonya-reczézet is észlelhetd. Kiemelendd itt
szintén a nyirkedényeknek nagyfoki tdgulata.

Mind e sziveteket, az emlitett viola B iod-iodkalium mdd-
szer szerint kezelve, azt taldltam, hogy mindeniitt egy és ugyanazon
0'5—0'8 w dtmérdji, hosszikds, itt-ott rovid ldnczokat képess
diplococeusok a kévetkez6 elrendezédésben talalhatok. Legtobb diplo-
coccus van a mellhdrtydt fedé dlhdartydban részben sejtekben
(1—10 egy-egy sejtben), részben szabadon a folyadékban. Kzen
micrococcusok, iod nélkiil kezelve, igen széles, halavdnyan festett
tokot tiintetnek fel. Igen sok, tokkal ellitott vagy ezt nélkiiloz6
diplococcus, gyakran ldnczokat képezve, van a gdtorban, valamint
az ott besziir6dé folyadékban mint itt-ott sejtekben is. A fels6
tiidGlebenyben a diplococcusok az interlobularis és perivascularis
szovetekre szoritkoznak. Nevezetesen a lefrt sirga kocsonyds csikok
kozponti részében majdnem mindegyik halavanyodott sejt (2. dbra s,)

tartalmaz 1 vagy tobb diplococcust (d),s

itt-ott elszigetelt coccust vagy Kkisebb

linczot. Legnehezebben mutathatok ki

¢@ coccusok az also tiidélebenyben.

" Itt is csak ritkdn taldlhaték az alveo-

7' lus belsejében, hanem itt-ott az inter-

*# lobularis és perivascularis szovethen, s
ennek nyirkedényeiben.

burkot és a hasiiri folyadékot, tovdbba
vese- és mdjmetszeteket. Ezekben microor-
ganismusokat nem taldltam. A vesékben
nevezetesen a gomolyok hdmjinak zavaros duzzaddsa, a csator-
ndcskdknak holyagszerti képletekkel kitoltése és az interstitialis
szovet kisebbfoki vizenydje, s itt-ott vdndorsejtek felhalmozoddsa
tiint fel. Az interstitialis kotszovetben itt-ott egész 10 p dtmérdj,
az anilin-iod médszerrel élénk viola-szinfire festett korongok tfin-
tek fel. E kezelésnél azonkivill a Henleféle kacsok hdmjiban

2. dbra.

Goresovileg vizsgdltam még az agy- |

Sromge

szamos feketés violaszinii, néha a sejtet teljesen kitolts, egyenlétlen
nagysigi gombolyded tomegek voltak taldlhatok. Itt-ott a higy-
csatorndk Kisebh csoportjaiban voros vértestecsek halmozddtak fel.

Kisérletek dllatokon.

Igen rovid idével a haldl utdin Pravaz-fecskendével, minden
leheté ovatossig mellett, (a fecskend6 kimosdsa higanychloridos
borszeszszel, annak melegitése forré vizben és a bornek szorgos
tisztitdsa) a mellhdrtya-izzadmanybol és a bal alsé tiidélebeny szove-
tébsl folyadék nyeretett, mely részben kozvetlenil dllatok, (békdk,
hazi nynlak és egerek) kiilonbozo testrészeibe lett befecskendezve.
A folyadék mdsik része tenyésztG-kisérletekre haszndltatott. Ugy a
tiidGbol mint a mellhdrtya-izzadmanybol vett folyadékbol 2—2 hdzi
nyul lett beoltva, s a mellhdrtya-izzadmédnyt még 1 békdnak és 2 egér-
nek oltottam be. Mig a béka 0'2 kem-nek a hati nyirkzsikba be-
fecskendezését6l nem betegedett meg, addig a melegvériiek, par ord-
val a befecskendezés utdn ldzasan mind megbetegedtek és rovid
id6 mulva tonkre mentek. Leggyorsabban hatott a savés hdrtydkba
valo befecskendezés. &

A nyulakon végzett kisérletek a kovetkezbképen folytak le:

1. Kgy hdzi nydl, melynek melliirébe o1 kem. mellhdrtyabeli
izzadmdny lett befecskendezve, mdr pdr 6ra milva nagyfoki ldzat
kapott, nyugtalan lett, s nehdny ¢rdval a befecskendezés utdn gor-
csok kozt meghalt. Bonczoldsdndl a tiid6k puffadtak, s finom sdrgds,
genyesen szétesG dlhdrtydval fedettek, vérdusak, s az alsé tiidészegé-
lyek sotét barnds-vorosek, tométtek és kissé szemesések ; azonkiviil a
korzeten tobb egész kis borsonyi, hasonlé, barna-vorés tomottebb,
de torékeny, nedvdus, légtelen gécz. Mindkét melliirben 1o—10 gm.
zavaros sdrgds savo. A hasiirben 30 gm. zavaros genyes savi; a
hashdrtya belovelt, érdes, egész papir-vastagsigt, szétmdllo genyes
dlhartydkkal fedett. Ugy a mellhdrtydirsl mint a lobos tiidérsl és a
hashdrtydrél nyert folyadék fedélemezekre lett kenve ¢s az emlitett
mdidon kezelve. Mindeniitt meglepé nagy szamu, széles tokkal elld-
tott diplococcus, tobbnyire kisebb, a tokok dltal egymadstél elkiilo-
nitett csoportokban osszedllva, s itt-ott 4-es vagy 6-os szdmban ldn-
czokat képezve. Ritkdn egyes coccusokat, (tobbnyire valamivel
nagyobbakat, minta kettds coccusok) szintén tokkal lehetett taldlni.
Kevesebb diplococcus taldlhaté a vese metszlapjarél és a vérbél
kapott készitményeken.

A hashdrtya-izzadmdanydbdl gelatindn és  vérsavén 30-—38°
homérséknél tenyésztéseket tettem ugyanazon eredménynyel mint a
lefrand6 embertd] vett anyagbdl. 2, 3 és 4 nap milva a szegalaki cul-
turdkbol kis darabot sterilisdlt savora iiltettem dt, s itt is hasonlo
alakok fejlodtek. A 3. generatiobdl a bor ald beoltott egér és egy
hdzi nydl szintén a savés hdrtydk nagyfoku lobjaban ment tonkre:
mig egy mdsik erfs hdzi nyil, ki ugyanakkor lett fertézve, mds-
napra ldzat kapott, de életben maradt.

2. Ugyanazon folyadékbdl, mint az r1.szdmu nyulndl a mells6
szemkamrdba 1 csepp lett befecskendezve, s 1 nap miilva panph-
thalmitis fejlgdott, de a folyamat a szemre marad helybelisitve.

3. Ugyanazon folyadékbo6! hdzinyidl honalj borébe tettor2 kem.
befecskendezésre az dllat 3 6ra miilva nagyfoki lizat mutat, mely hala-
ldig, 48 ordval a befecskendezés utdn, eltart. Itt is nagyfoka mell-
hdartyalob a tid6k osszenyomatdsdval, a tiid6ben koérnyi lobos
gbczok, mellhdrtyalob és a vesék zavaros duzzaddsa fejlodott. Azon-
kiviil a mdj kérnyi részein 1—2 cm. atmérGji fehéres sziirkés,
szabdlytalan alaki a mélybe terjedd tomottebb csikok taldltattak ;
gy a lobos termények mint szervei is goresovileg lettek vizsgdlva,
Fedslemez-készitményekben, melyek a savés hdrtydk izzadmdnydbol
készitettek nagyszamu jellemz6 diplococcus taldltatott.

A tidé lobos géczai methyl B anilinviz és iod-iodkaliummal
kezelésnél a kovetkezket mutatnak :

A mellhdrtya holyagszeriien duzzadt genysejtekkel fedett, s itt-
ott ezekben vagy ezeken kiviil is diplococcusok taldlhatok, tgy-
szintén helyenkintazinnen kiindulé a tiidébe terjedd kotszoveti soveé-
nyekben. A kornyi tdgilt intundibulumok egyesei sotét violaszini
hyalin félhold-alaku szegélylyel birnak. Az alveolusok a géczoknak
megfelelGleg részben a nagy fokban tigult és kanyarodott hajszdl-
edények dltal sziikitettek, s ki vannak toltve részben sajdtsdgos,
finom szemcsés, erdsen festett reczézet dltal, részben kisebb-nagyobb,
1—35 M dtmérsji, tobbnyire nagyobh tomegekké osszefolyt gom-
bolyded, fényes, sotét violaszin{i szemcsékkel, melyek legkisebbjet




A tenyésztésekbol iddnkint goresovi vizsgdlatot tettem. Azok
kissé petéded, igen egyenl6tlen nagysdgu, 0'6—1 it dtmérdjt, tobb-
nyire elszigetelt anilin-szinek dltal erGsen festhetd, tokot nem
mutaté  szemces€ékbol dllanak. A veliik eszkozolt oltdsok azonban
a korterményekben mindig tokokkal elldtott diplococcusokat ered-
meényezték.

Az eset megitélésénél mindenek el6tt azon kérdés
all eldttiink, hogy milyen tiid6lobbal van dolgunk? Az
egy szobaban és megkozelitbleg egy idében tortént 3
megbetegedés koziil, az egyikr6l csak annyi tudomasunk
van, hogy laz, kohogés, véres kopés és oldalszurassal jaro
megbetegedése halallal végz6dott. A masik a rostonyas
tiddlobnak classikus képét mutatta, s a leheviilés a beteg-
ségnek 7-ik napjan egész szabatossaggal ment véghe. A
harmadik, kinek kortiineményei hasonloképen a croupos
tiildélobnak teljes képét mutattak, kiillonbozott az elébbeni-

tél abban, hogy a nagy elesetts¢g, a tévengések, szdraz |

nyelv, sirgasag, nagy meteorismus, lépdag, fehérnyevize-
1és az 4. n. pneumonia biliosa, vagy helyesebben asthe-
nica képét nyujtottak, s hogy a tidébeszurédmény mellett
mellhartya-izzadmany és szivburoklob 1épett fel; a halal
utan pedig a bal tiid6 also lebenyének teljesen jellemzetes
croupos besziirédménye mellett feltiinden duas rostonya-
izzadmanynyal jaré mellhartyalob, mely ezenfelill egy

16k, részint mint a genyvérnek ¢s mas vérfertézményi
bantalmak esetleges localisatioi.

Allatoknal azonban a peripneumonia a jelzett kot-
szovet-rendszernek teljesen jellemzetes o©nalld megbete-
gedését képezi, mely epidemikus alakban szokott eléfor-
dilni és allatokra ragalyozo hatassal bir.

Hogy valjon embernél ilyen 6nallé peripneumonia
fordul-e el, s ha igen, hogy allatrél vihetd-e at emberre,
erre nézve a vélemények eltérék, kiillonosen az allatkor-
tan képviseléinek legnagyobb része az emberre vald at-
vihetOséget tagadja. Legujabban Wiedenmann (Archiv
fiir klinische Mediein. 1880) az atvihetség mellett nyilat-
kozik; s kiillondsen az utdbbi szerzé altal leirt esetek kor-
boncztanilag szembe6tl hasonlatossagot mutatnak az alta-
lunk kozlott esettel.

Més alkalomra, vagy mas tollra kell biznunk az
emberi peripneumonia koérképének és az allati peripneu-
monidhoz valé viszonyanak tiizetesebb fejtegetését, s a mit
az elére bocsatott attekintés altal elérni akartunk, az csak
annak megallapitasa, hogy Ventorini esetében, habar a tid6
egyik lebenyében a croupos lobnak jol kifejezett kor-
boncztani képe allott fenn, a megbetegedésnek oOsszege

') Ezen buvidrok egyszersmind kimutattik, hogy az dllati peripneu-
monidnal észlelt szoveti valtozdsok a tiizetesen leirt coccusok — illetdleg

helyen rostonya-betapadasok altal képezett tokban még | diplococcusok — jelenlétéhez vannak kotve.
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micrococcusok benyomdsdt teszik. A nagyobb véredények vérrel | savos izzadmanyt is szolgaltatott; tovabba a gator-kot- ‘
vagy siirfi, '(.lurva,.festhet('i rOStO]lya-r(?CZéZette] kitoltottek. ; szovetnek igen dis izzadménynya] jér(’) 10bja, a jobb oldali
; A mdj emlitett fehéres géczainak megfelelsleg az inter- & | )gioari mellhartyanak szintén kiterjedt lobja (tiidélob nél-
intralobularis szovetben apré koriilirt goczok taldltattak, melyekben Kiil) és 5d6 fels L , Y oo
a mdjsejtek szaporodottak vagy halavinyakbak, s magvuk vagy tobbé u) S bé'l tido L.lbé lebenyében egész tisztasagaban o
nem festhetG vagy szemcsésen szétesd. Az intralobularis hajszdl- | Kifejlett peripneumonia talaltatott. A
edények ezekben nagy fokban tdgultak, s benniik elhalavdnyodott szin- Fel lehetne vetni a kérdést, valjon olyan croupos
telen vérsejtek vagy sotét violaszinti szemcsék €s reczék rakodtak | tiiddlob folyt-e le, mely mellett a zsigeri mellhartya alatti
le. \ rvesék tom%:elegenek hzimse_]t)ex duzzadtak, szemesések, a tagult kotszovetnek szokatlanul nagyfoki lobja beterjedett a
véredényekben itt-ott egy-egy diplococcus. leb sse kozott kotszs 's 160 Cilalers
4. Egy hdzi nyil hasiirébe a lobos tiid6b6l szdrmazé o2 = e'ny €58 OfOtu OtSZOVStre es' gu}‘c“se-f.a £ .Vagy
kem. folyadék lett befecskendezve. Az dllat 25 6ra milva nagyfoki | Pedig a genuin croupos tid6lobtol kilonbozé peripneu-
hashdrtya-, mellhdrtya- és szivburok-lobban halt meg, s az izzadmdny- | monianak escte forog-e¢ fenn, melyhez tartéznék a bal
ban roppant mennyiségben széles tokkal ellitott diplococcusok vol- | tid6 alsé lebenyében talaltatott rostonyas besziirSdmény _
t:ak, melyek }’alaml‘vel k]s?bbcjk (o5 u\, mmtazcmbr:rho] szé.rnlxazdk. is. Tagadhatatlan, hogy a croupos tiid6besziirédmények 3
Ezen folyadékbdl is tenyésztés eszkozoltetett, s a tiszta tenyésztés- ) A latinal 7 anak ilv Kkifei
bol szintén sikerrel az egér mellhdrtydjdba o1 kem. lett befecsken- oy gyakorll bonczolatan 3 & .perlpn(;*un}omana ily kifeje-
dezve. Az dllat 20 6ra milva nagyfoku mellhdrtyalobban halt meg. | Ze€tt, egy egész lebenyre kKiterjed6 képei nem szoktak el6-
A tiidoben azonkiviil cgyes lencsényi, setét sziirkés-voros tomott, Iég- | fordilni, mas oldalrél épen egy, a mult 1883. ¢vben, az
telen gocz volt. A hashdrtya finom genyes-nydkos réteggel fedett a | Archives de physiologie augustusi fiizetében Cornil tnr. és
lép nagyobb. ‘& lol')o.s terményekbol, ‘1'lcphul és a )crbol'cloalh Babes tr-té] megjelent tanulmanyban mutattatott ki azon
tott szdraz készitményekben mpagyszamu, tokkal ellitott diplococ- G ; ; e ikus tiidéh . tiid6 A
bl olnk bl Thatsk: tény, mlsz;:rmt e; pci'lpneumo;l us l\tu 1 en croupo}: tiido- §
~ lob is szokott jelen lenni?!), Azon koérilmény is 15} a
Tenyészto-kisérletek. 2 bbl L lljh' ) k)' foi .y :;’ 4 gyl
Kozvetleniil a vizsgilt egyén haldla utin vett lobos termé- Jo "tudé m(: ar?yajan' 1:aJezett rostonya:.lzza Fiaxy ot
nyek kocsonydn, tovibbd kocsonya-pepton keveréken vagy agar- | elteriilten talalhato, a nelkiil, hogy ezen tidében a crou- :
agaron tenyésztve, ezek a kovetkez6 eredményt nyujtottak. A lobos | pos lobnak nyomaira lehetett volna akadni, intens fert6z- !
tidGbol vett anyag 4 terméketlenitett kocsonydba és agar-agarra téte- ményi folyamatra vall, s genuin croupos tiidélobnal leg-
Sl o SZO]m'homchékr“il’ i 3()—36“-1‘&'melegltvc, az els6 24 | yaph is ritka tunemény, habar tudjuk, hogy a Kkisérd
ora alatt semmi sem fejlodott ki. 2 nap mulva szabdlytalan fehéres 1ha lob 3 lob i dérészleth kot
suiirkés, kevéssé tormelékes, élesen koriilirt plaque-ok keletkeztek. | ™€ BILYelOD, NEW 'epen i 'O ) .resz AL "o ve
A mellhdrtydbol szdrmazé folyadékkal oltott iivegek ellenben mér Hogy embernél a peripneumonia, azaz azon kotszo-
az elsé napon mutatnak a beoltdsi helynek megfelelsleg apré fehé- | vetnek lobja, mely a tiidoémellhartya alatt fekszik, s onnan o
res, kissé sdrgdsba, jatszo kidomborodo plaque-okat. Csakhamar innen | 5 tiidészovetbe, mint lebenycsekozotti  kotszovet huzédik
kiindulolag hosszu, ('lugasz-hl'lzészerl’ien csavart nyulvinyok nének a be, s a horgdk és tiid6-edények hiivelyét is képezi, eléfor-
mélybe. Ha a gelatina-culturdk 3o fokra melegftett helyen tenyész- du e 2 x¢ Rokitansky. - tovABBA Webk
tetnek, a sir folyékonynyd vilt tenyésztési talajon hasonlé szeg- u?, & ls‘merve S e i “0 Magsiy, toxe : 4 Weber
vagy dugaszhizoszerti képletek timadtak, csakhogy a nyilvanyok | (Virchow’s Archiv 1854) és tjabban Ziegler kérboncztani
csakhamar leszakadnak és a fenékre szdlnak. ’ tankonyvében (1883) emlittetett. Azonban az embernél
2,3 €5 4 nap milva, tovabbd 2 hét mulva e tenyésztésekbol | észlelt esetek tébbnyire csak mint masodlagos megbetege- ]
llatoknak lecskfndezfem I?c és megint nemesak tengermalaczndl és dések fogatnak fel részint mint mellhartya-lobbol kiindu-
egérnél, hanem t6bbszor hdazi nyilnadl is tevéleges eredményt nyertem.
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mégis sokban kiilonb6z6tt a genuin croupos tiidblobtél, s
ha mar nem akarjuk azt 6nallé peripneumonia gyanant oda-
allitani: legalabb tiineteiben a Leichtenstern altal felalli-
tott els6dleges asthenikus pneumoniahoz, valamint Bod-
mann pythogenic pneumonidjahoz csatlakozik, korboncz-
tanilag pedig az allati peripneumoniahoz kozeledik.

S most milyen szempontbdl tekintsiik azon masik
munkéasnak tiidélobjat, ki Ventorinivel ugyanegy szobaban
és napon betegedett meg, s kinek betegsége nemcsak a
tiinemények, hanem a gyoégyulassal végz6dott koérlefolyas-
ban is teljesen Osszevag a genuin croupos tiid6lob kér-
képével ? ; _

Erészakot kellene elkévetni a tények természetes
értelmezésén, ha nem egynemtieknek venndk a két kor-
esetet, s ily értelmezésre utal a szovettani vizsgéalatoknak
¢s kisérleti eljardsoknak eredménye is.

Ugyan is az eset kdrboncstanilag a bal alsé lebeny typikus,
csak kiterjedt véromlenyi géezok fellépése 4ltal a rendestl eltérs
croupos tiidGlob és a croupos tiidélobndl rendesen jelenlevé mell-
hdrtya-izzadmdny mellett még a felsé lebeny j6l kifejezett phleg-
monosus peripneumonidjit €s a gdtor lobos besziir6dését mutatta.
A fels6 lebeny egyszersmind betokolt mellhdrtya-izzadmédny dltal
kissé Otszenyomott.

A peripneumonia kérboneztani képe teljesen megegyezett a
marhdknak nagy fokban ragdlyos peripneumonidjaval. Hasonléképen
a diplococcusok, melyek a peripneumonidban szenvedd tiidérészlet
nyirk-edényeiben, s ezek sejtjeiben taldltattak, teljesen hasonlitottak a
pneumonidndl leirottakhoz. A gdtornak croupos tiid6lobndl rende-
sen el6 nem fordulé lobos, phlegmonosus besziirGdésében hasonlo-
képen a diplococcusok nagy szimban voltak jelen. A croupos
tiid6lobban szenvedd alsé tiid6lebenyben a diplococcusok halavd-
nyabban festédtek és kigebbek, de nem kevésbé jellemz§ tokkal
birtak, mint a peripneumonidb¢l szarmazok. ;

Ugy az dllati kisérletek mint a tenyésztések nagyban ugyan-
azon eredményhez vezettek, mint Friedlinder kisérletei, Erdekes
tény gyandnt kiemelendé azonban, hogy croupos lobban szenvedé
tlidorészletb6l sziarmazo anyag kevésbé virulensnek mutatkozott,
mint a peripneumonikus részletbél szdrmazé és a mellhdrtya-izzad-
mdny, a mi talin a tidélob elérehaladott stadiuma 4ltal magya-
rdzhaté meg. Egy mds fontosabb eltérés abban 4ll, hogy kisérle-
teinkben nemcsak a haszndlt egerek, hanem a hdzi nyulak is toénk-
rementek (hasonléképen mint Zaeslein eseteiben). Mindegyikiiknél,
még pedig akdrhol is tortént légyen a beoltds, nagyfokd, gyorsan
a haldlhoz vezeté mellhdrtya- és hashdrtyalob lépett fel. Mindezen
esetekben jellemzd, tokkal ellitott diplococcusok, s pedig egyes
esetekben nemcsak a tiidében és a lobos izzadmdnyokban, hanem
a vesében is nagy szdmban taldltattak. A diplococcusok a vizsgdlt
dllatokndl dltaldban valamivel kisebbek voltak mint az embernél.

Az dllatokndl taldlt korszovettani véltozdsok koziil kiemelhe-
tem az izzadmdny Osszetételét holyagszer(i, sargds képletekbél,
melyek a legnagyobb valdsziniiséggel elvdltozott vdndorsejtekként
tekintendsk. A tiid6lobos teriileteken az alveolusok sajdtsdgos,
osszefolyt hyalin goboktdl voltak kitoltve. S ott kevés volt a micro-
coccus. A médjban egyik nyilndl koriilirt lobos géczok fejlédtek.

Ezen eredmények arra engednek kovetkeztetni, hogy
a croupos tiidélob kiterjedt jellemz6 peripneumoniaval
lehet Gsszekapcsolva, mely koérboncztanilag és kérszovet-
tanilag megegyez az allatok hasonlé bantalmaval. Tudo-
masunk szerint ezen combinatio még nincsen leirva, a mi
annal feltin6bb, mivel az, gy latszik, nem nagyon ritka.
Nevezetesen igen heveny és roszindulat tiid6lobnal a cst-
cson kisebb foku, a leirthoz hasonld peripneumoniat tobb-
szor lathatni.

Esetiink egyszersmind hatarozottan fert6z6 jelleggel
birt ¢és ebben is megegyez a marhak fert6z6 pneumonia-
javal. Ugy a peripneumonikus, mint a croupos tidérész-
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letben egy és ugyanazon bacterium talaltatott, mely meg-
egyezik a Friedlinder altal leirt pneumonia coccusaval.
A kisérletek, melyek ezen bacteriummal tétettek ugyan-
azon jellemz6 culturakhoz vezettek, mint a milyeneket
Friedlander leirt, s kisérleteink leginkabb abban tértek el
Friedlinderétsl, hogy szévetnedvvel vagy oltéanyagunkkal
beoltott hazi nyulak szintén megbetegedtek, s hogy bar-
hol is tortént légyen a beoltds, a savds hartyak nagyfoku
lobja allott be. Meglehet, hogy ezen eltérések az észlelt
tiid6lobnak kivalo fert6z6 voltaval és a vele szovodott peri-
pneumoniaval allanak Osszefiiggésben. Ki nem zarhato
tovabba azon lehetlség, hogy a peripneumonia ¢és a crou-
pos tiid6lob lényegében azonos fert6zmény altal okoztatik,
s az el6bbitsl csak abban kiilonbozik, hogy a tiidének mas
szovet-részében localisalddik (talan a marhak nyirkedényei-
nek tagabb voltanal fogva), s hogy az egész kdrfolya-
matban a fertézménynek fokozodott hatdlyossaga van
kifcjezve. :

A rostonyas tiid6lob kiilonb6éz6 megjelenési maédo-
zatainak egyiivé vagy nem egyiivé tartozisa még fiiggs
kérdést képez, s ezen felfogasnak épen egyikiink adott ki-
fejezést (Koranyi: Lungenentziindung, Real-Encyclopodie
der gesammten Heilkunde. VIIIL. kotet).

Az itt koz16tt miniatur-epidemianak két kérodailag,
egynek pedig korboncztanilag és kisérletileg atvizsgalt
esete mutatja, hogy ugyan egy helyen, egy napon, egynemii,
koru és foglalkozast egyének egyikénél a genuin rostonyas
tidolobnak korodai alakja; a masiknéal pedig az G. n.
asthenikus tiid6lobnak legkifejezettebb alakja a fert6z6
bantalom minden attributumaval fordulhat elé, s hogy az
utébbinal ugyanazon alaku, fejlédésti és fert6z6 hatasu
micrococcusok fordilnak eld, mint a genuin tiidélobnal.

A kovetkeztetést nem sziikséges kiilon formulazni,
valamint nem szoril indokoldsra a meggy6z6dés, hogy a
rostonyas tiid6lob sokféle alakjainak egymashozi viszo-
nyat felderiteni, leginkabb a kérodai észlelet, kdérboncez-
szovettani vizsgalat és kisérlet-kortani buvarlat szovetke-
zése van hivatva.

A kozben, hogy jelen munkankkal foglalkoztunk
jelent meg a Centralblatt fiir medicinische Wissenschaften
cz. f. i. martius 1-s6 szamadban egy rovid kozlemény
Poels allatorvos és Nolen tudortél Rotterdamban, kik
tudatjak, hogy allati ragdalyos peripneumonianal micro-
coccusokat talaltak, melyek tugy alaki mint hatas tekin-
tetében teljesen egyeznek az emberi pneumonianak Fried-
linder altal leirt coccusaival. Ugy hissziik, hogy ezen,
mas oldalrél jott kozlemény csak emelheti észleleteink
értékét.

Ko6zlemény a pesti ,Stefania gyermek-k6rhazbol.

Gyermek-kirhdzi casuistika.
Kozli ifj. BogAr JANos tr,, korhazi segédorvos.

» Gyermek-kérhdzi casuistikac czimmel a pesti Stefania gyermek-
korhdzban észlelt érdekesebb koresetek egész sorozatdt kivdnom az
iigyfelekkel megismertetni, oly médon szerkesztvén az egyes eset
kozléseket, hogy azok til terjedelmesekké ne vidljanak, s csak a
legszitkségesebh irodalmi jegyzésekkel littassanak el. A koresetek a
legkiilonbfélébbek, s azok Osszedllitdsdndl bizonyos hatdrozott sor-
rendet nem kivintam megtartani, s ezt anndl kevésbé tehettem, -
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mert a cyclusba a kérhdzban idékozben észlelt ritkdbb koreseteket
is fel kivantam venni.

Azt hiszem, gyakorlé iigytdrsaim e rovidke, szerény igényf
kozleményeket szivesen veendik, legaldbb reményleni engedik ezt

a multbél vont tapasztalatok; igy az »Orovesi Hetilape-nak 1864- |

dik évi gyermekgyogydszati mellékleteiben megjelent, s id. Bdkar
Jdnos tr., korhdzi igazgaté dltal kozlott kor- és gyodgytani szemlék,
valamint a Koller és Schmidt tudorok dltal Gsszedllitott, s 1863-
ban a nagyemlékii Balassa eloszavdival kiadott »gyermekgydgydszati
kdr-rajzoke az tgyfelek részérél kedvezs fogadtatdsban részesiiltek.

1. Otitrs media. Caries ossis mastoider. Thrombosis sinus
transversi ¢t bulbi venae jugularis.

A fiilbantalmaknak, s kiiliinosen kozépfiil-loboknak jelentGség-
teljes, s egyszersmind vészes befolydsdt a szervezetre a sinus-
thrombosisok mutatjak a legkézzelfoghatobban. Ezen a fiilbantal-
makkal kapcsolatos sinus-thrombosisok nagyrészt phlebitisbél eredék,
s természetszeriileg a sinus transversust fogjdk elsé sorban illetni,
mely sinus, a bulbus venae jugularissal egyiitt boncztani elhelyezésénél
fogva a hall6 szervet magdba rejté sziklacsontnak legkozvetlenebb
szomszédsdgdban fekszik.

Az aldbbiakban egy ily ardnylag ritkdbban észlelheté sinus-
thrombosis esetet kivdnok az iigyfelekkel megismertetni, mely kor-
eset foleg a thrombus felette nagy kiterjedésénél fogva vilik a
collegik eldtt érdekessé.

B .. ... Jousef, 4 éves, fi 1882. october hé 6-dikdn
hozatott be a pesti szegény-gyermekkoérhdzba a jobb fill mogotti
tijék fdjdalmas lobos daganatdval, mely a gyermek anyjanak
kimonddsa szerint hat hét ota fejlédik, mig a jobb oldali fiil-
folyds allitélag mdr hénapok ota fenndll. A fia a korhdzba felvétet-
vén, a vizsgdlat ndla a kovetkez6ket mutatta :

A gyermek roszul tapldlt, sipadt, csontrendszere az angolkér
jeleit mutatja. A jobb arczfél hiidilt, s a hiidés a jobb oldali
szemhéjakat is illeti. Az arcz-izmok ezen oldalt bevezetési dramra
teljeséggel nem reagdlnak, mig a bal arczfélen a villamos Gssze-
hizodds a legpontosabban jelentkezik. A szemmozgaté izmok rende-
sen miikodnek. A torok halaviny. A ldgy szdjpad jobb oldali
részlete hiidést nem mutat. A jobb fillkagylo mellfelé tolt, s a fej-
tol erésen eldll. A kagyl6 mogott, a csecstdjnak megfelelsleg mint-
egy tyuktojasnyi, kevéssé élesen hatdrolt, erdsen elére domborodd,
ligy tomottes, s homdlyosan hullimzdst mutaté terime-nagyobbo-
dds, mely felett a bér halaviny voros, kissé fényls, s erdsen
fesziilt,. A daganat hdtdil a processus mastoideus mells széléig ter-
jed, lefelé a fiilczimpa ald halad, mellfelé pedig a parotis tdjra
tér 4t, hol is a tragus el6tt mintegy kis mogyorényi fdjdalmas
duzzanatot képez. A kiilsé halljarat porczos része Osszelapilt, s a
jarat kiilsé ovalis nyildsa egy tobbé kevésbé verticalisan megnytilt
vonalas réssé dtvdltozott. A fiiltdlesérrel eszkozolt tiikorvizsgdlatnal
a dobhdrtya helyén geny, s Ziktetd mozgdsokat végesd fényld pont
észlelhetd, a genyes vidladék kifecskendése utin pedig a dobhdriva
teljes destructidia constatilhaté. (A dobhdrtya jellegzetes képe
helyett a dobiir erésen belovelt, s felernyedt nydkhdrtydja tlinik
el6). A halljaratbol kiszivargé geny szenyes sdrga, dthatéan bfizos.
A bal fiil, valamint szomszédsdga kéros véltozdst nem mutat. A
mellkasi, s hasi szervekben physikalis eltérés nem észlelhets. A
gyermek ldztalan, kissé bdgyadt. Idénként jobb oldali fiilfdjdsrdl
panaszkodik, a fdjdalmak azonban nem intensivek, s a beteg koz-
érzetét csak kevéssé zavarjdk.

A korisme mindezek szerint jobd oldali genyes kizépfiil-lobra
tétetett s a jobb oldali arczhiidést, a processus mastoid. feletti
csonthdrtyalobos tdlyoggal egyiitt a hosszéé idin df fenndlls genyes
kogépfiil-lob kivetkesméinyeként tekintettiik.

A csecsnyujtvdnytdji daganat october hé 7-dikén, a leg-
€lénkebben hulldmzé pontnak megfelelsleg bemetszetett, midén is
nyomdsra mintegy fél kdvéskandlnyi tiszta, sfirf, sdrga geny, s
nagyobb mennyiség mdllékony, halavdny-vorés sarj tomeg todult
el6. A nyilds kell6 tdgitdsa utin Volkmann-féle excochleatio véte-
tett alkalmazdsba, s a granulatio-témeg, a csecs-csont cariosus
csontrészletével egyiitt lehetdleg eltavolittattak. A kapards utdn a
kagylé alatt és mogott nagyobb diényi barlangos iir timad, mely-
nek kifecskendezésekor a sebiirbe fecskendett 2°/,-0s carbol-oldat
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jorészt a kiilsG halljaraton tédul el6. Az Gir a vérzés csilapitdsa
utdn iodoformmal meghintett jute tamponnal tomeszeltetik, s a fiil
folé fed6 organtin-kotés helyestetik. A mitéti beavatkozdst a
fiieska jol tfiri, s a kiterjedt sebzés kozérzetét alig valtoztatja.

October h6 2z7-dikén a nyak jobb oldaldn, kozvetlen a fiil-
czimpa alatt, s a sterno-cleddomastordens lefutdsinak megfelelbleg
mintegy dionyi lefelé megnyill duzzanat jelentkezik, A fej dlldsa
merev, s a fej kissé a bal vill felé dthajtott. A daganat csekély
mérvben jobb és balra mozgathatd, ligy, tomottes, nem fdjdalmas.
A bor felette halaviny, s redézhets. October hé 30-dikdin a sebiir
sarjakkal mdr majdnem teljesen betelt, a halavdny voros sarjadzds
azonban mdllékony. A fiilezimpa alatti daganat kiterjedésében nem
valtozik. A gyermek bdgyadt, id6nkint fejfidjasrol panaszkodik, ofy-
kor borzongds dltal lepetik meg, ldzas, a végbhélhé 38:6—400° C.
kozott ingadozik.

October 3i-dikén a fill mogotti seb szélei megduzzadnak, s
a sebiir fecskendezésénél erdsebb viszeres vérzés jelentkezik. A
Jobb oldali szemhéjak, s homloktdjék bire mérsékellen vizenyls lesz,
a bor maga azonban halaviny, s a szemhéji kothdartya rendellenes-
séget mem mutat. A ldz makacsil fenndll, s chinin adagoldsdra
csak kevéssé mérséklodik. A gyermek tobbet alszik. Fdjdalmakrol
nem panaszkodik, nyugodt. November hé 3-dikdn a kotés vdltoz-
tatdsdndl a sebiirb6l oly er6s vérzés jelentkezik, hogy ferrum
sesquichloratumos vatta-tamponok alkalmazdsa vilik sziikségessé.

November 6-dikdn a sebiir sarjai tjolag kikapartatnak, s az
tir jute tamponokkal tomeszeltetik. A kovetkez6 napok alatt a
gyermek folyton erdsen ldzas, s bagyadtsiga fokozodik. A jobb
oldali arczvizenyd, s arczhiidés viltozatlanul fenndll. A lJgzés kissé
nehesitett, fiirésselo, rekedtség azonban nem észlelheto. A nyaki
duszanat lefelé haladé irdnyban mindinkdbb novekszik, dltalinos
jellegét azonban nem viltoztatja. A sebiir vdladéka bizds lesz, sa
sebszélek szalondsokkd vdlnak. A carbolos fecskendezések a vizelet
sotét-zoldes szinezése folytdn elhagyatnak, s helyettik /s 9/,-0s
chlorvizes mosdsok, s boritdsok rendeltetnek el.

November hé 12-dikén €jjel a gyermek felette nyugtalan.
Légzése szapora, nyogd, perczenkint 40. A nyaki duzzanal mint-
egy 1Yy hardnt djnyi vastag, s majdnem a kulcscsontig leér, felso
részletében kissé lagyilt, Az orresdes, jobb orrssdérny, s fiilkagylé
hitvds lapintatii, silét sszederjes. A mellkason dis viszér-hdlozat
tiinik el, mely lefelé a has bal felére kovethets, felfelé pedig
a nyak jobb oldalira, s a jobb vdllra terjed at. A bal als¢ tiido-
lebeny felett, a lapocz-csticstol kifclé, mintegy kis tenyérnyi terje-
delemben erdsen tompilt kontatdsi hang, s fokozott horghangzds
mellett ¢les horgi légzés észlelhet. A pulsus szapora, kicsi, konyen
elnyomhaté. A gyermek soporosus, alig eszmél. Délutin teljesen
elveszti eszméletét, Osszeesés tiinetei jelentkeznek, s délutin 4 ora-
kor a gyermek elhal,

A betegség tartama alatt felléps korjeleknek eléggé kifejezett
volta, valamint fellépésiikknek id6beli egymdsutdnja esetiinkben az
eredeti bdntalomhoz csatlakozott szov6dmények lényege irdnt alig
hagyhattak hosszabb ideig kétségben benniinket. A felvétel alkal-
mdval constatdlt idiilt genyes kozépfiil-lob, s mdsodlagos csecs-
csonti szuvasodds képezte koérisménk alapjat, s ezen korfolyamat-
tal hoztuk Osszefliggésbe mindazon kértiineteket, melyek a beteg-
ség tovdbbi tartama alatt jelentkeztek. A fejbiczczents lefutdsdnak
megfelels daganat, miutdn az els6 miitéti beavatkozdssal, kapards-
sal tgysz6lvan egyidSben jelentkezett, kezdetben a tdlyog szomszéd-
sdgdban felléps kotszoveti, illetéleg mirigylobot, vagy a sterno-
cleidomastoideus izom lobjét sejteté ugyan veliink, ezen sejtelmiinket
azonban csakhamar elejtettiik, s a nyaki kizis forkolall viszér, s
evvel kapesolatos  sinus Iransversus thrombosisdt wvettik fel, mely
felvételiinket a nyaki daganat lassy, lefelé haladé meghosszabboddsa
a jobb oldali arczvizenys, s mellkasi és valltdji viszérhdl6zat mind-
inkdbb megerdsitették. Hogy ily koriilmények kozott a haldlt meg-
el6z6 napon fellépé tiidobesziirddést 7nfarcius gyandnt tekintettitk
a fenntebbiek utdn taldn sziikségtelen fejtegetnem.

Ily meggy6zodéssel léptink a bonez asztalhoz, s a bonczolat,
melyet Alexander tr. kérhdzi boncznok végezett, a kovetkezGket
mutatta :

A jobb oldali sinus transversus azon részlete, mely a sinus
sigmoideussal osszefiige tomott, az edényfalzathoz tapadd thrombus
altal kitolwott, mely lefelé a bulbus venae jugularisba folylatddik, s
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ezen keresztiil a jugularis communisba, a vena cava ascendensbe (ez
utdbbiban a pitvarba szdjadzdsig), s a subclavia kesdeti réssébe ter-
Jjed. A dobiir, csecs-csont ¢s tomkeleg szenyes, evesen szétesd
szovetrészletekkel kitoltott. A .bulbus venae jugularis feletti csont-
rész genyesen szétméll6. A jobb fejbiczezenté izomrostjai szétfeszitet-
tek, s a kozos torkolat-viszérhez rogzitettek. A gége és léges6 az
erfsen kitdgult vena jugularis dltal a bal nyakfélre 4ttolt. A gége
és légess nydkhdrtydja halaviny. A thrombotizdlt viszér mentében
a nyaki mirigyek erésen duzzadtak. A bal oldali tiidG alsé lebenyé-
nek nagy része tOmott, sOtét-voros, légtelen, s egy nagyobb iitérdg-
ban egy ast egészen kitdltd, az edényfalhos tapads thrombus taldl-
hatd. A jobb oldali tidéfél puffadt, erésen vizenydsen besziir6dott.
A szivburokban kevés tiszta sdrga savo. A sziv lireiben lazdn
alvadt vér.

ldegen test negyvenhél napig a légesdben 3 éves fuindl.
Kikohogés. Gydgyulds.

Idegen testek akaratlan lenyelése nmem ritkdn észlelhetd
gyermekeknél, igy korhdzi statistikdnk az utolsé tiz évrél 21 ily
esetet mutat fel. Mindezen esetekben azonban az idegen test a
tipcsatorndba jutott, s tiz év lefolydsa alatt csakis két oly eset
fordult els, hol a lenyelt targy a felsé légutakba tévedt. Az egyik
6t éves lednyka volt, ki ludevés kozben csontdarabot nyelt el,
a masik 14 honapos fiucska, kinél halszdlka jutott a légesobe.
Mindkét eset csak futélag észleltetett a korhdz nyilvinos rendelé-
sén, s azok lefolydsar6l a jegyzokonyvben bévebbet nem taldlunk
feljegyezve. A harmadik eset, melyet végig észleltiink, a mult év
october havdban keriilt észlelésiink ald, s ezen észleletiinket,
melyet f6leg lefolydsa, a kimenetel tesz el6ttiink érdekessé, a
kovetkezokben igtatjuk kozléseink kozzé :

V2 e i Bertalan, 3 éves gyermek, 1883. october ho

2

3-dikdn hozatott be a korhazba azon korel6zményi adattal, hogy |

a fiicska egy hét elétt csirkehust evett, evés kozben csontot nyelt,
s azota nehezen légzik, idénkint fulladozik. Anyja, ki a gyermeket
a korhdzba hozta, valészintinek tartja, hogy a lenyelt csontdarab a
csirke fejletd csontjainak egy részlele.

A fiticska, ki vidékr6l hozatott fel betegen, a kérhazba fel-
vétetvén a kovetkezd jelendllapotot mutatta:

A gyermek jol tdpldlt és fejlett. Az arcz kissé kipirdlt. Az
ajkak halaviny-pirosak, nem szederjesek. A torokban semmi rend-
ellenesség. A nyak mellsé oldalin nehdny tdgult viszér tlinik el6,
egyéb eltérés azonban a nyakon nem észlelhetd. 4 juguium az
egyes belégaisek alalt milven besiipped. A mellkas rendesen alkotott,

izomzata jol fejlett. A légzési mozgdsok egyenletesek, nem szapo- |
| csontdarabkdl erisebb kOhigési roham alkalmdval kikihigte. Fodor

rdk. A légzés felette nchezitett: a scrobiculum cordis as egyes
belégzések alatl  erdsen behuzddik. A mellkas felett kopogtatdsi
eltérés nem taldlhaté. Hallgatédzdsndl a tiidéesicsoknak megfelels-
leg érdes, az alsd lebenyek felett pedig Kkiss¢é gyengiilt, durva
bligasoktol kisért légzés hallhats. A gyermek héemelkedést nem
mutat. Felette nyugtalan. Ide, s tova hdnyja veti magdt dgydban,
idénkint nyakdhoz kapkod. Tobbszor torkdba nyil, mire okréndo-
zés dltal lepetik meg. lIzzad. Szomjazik. Hangja erisen rekedt,
majdnem aphonikus. 'T'obbszor kohog. Kiohigése szdraz, hangos,
izgatoll. A gégetiikri vizsgdlat a gégefedd, ligamenta aryepiglottica,
s hdts6 gégefal ¢lénk, vorosségét ¢és duzzadtsigdt constatdlja. A
betekintés a hangrésbe a duzzanat folytdn gdtolt. /degen lest az
dtlekinthetd teriileten nem ldthatd.

A felsorolt tiinetek alapjan a felsd légutak stenosisdra kovet-
keztettiink, s hogy ezen stenosist egy a nagy légutakba tévedt
idegen test idézte eld, teljes joggal felvehettiik, mert a nem gaitolt
nyelés folytdn eltekinthettiink azon lehetdségtél, hogy taldn a
barzsingba jutott az eltfint csontdarab, s itt megakadva kiviilr6l
gyakorol nyomdst a légutak falaira. A legkozelebbi kérdés ezek
utdn az volt, a nagy légutak, mely részletében székel az idegen
test ? Idegen test jelenléte a gége felsG részletében, tehdt a hang-
szdlagok felett, a' tiikorvizsgdlat alapjdn ki volt zdrhatd, s elejthet-
tilk egyszersmind azon felvételt is, hogy talin a nagy horgdgak
egyike vagy misika zdrja magdba az aspirdlt csontdarabkdt, mert
miként a jelendllapotbol ldwuk, mindkét tidofel felett egyenlokép
gyengiilt légzés woll hallhaté, a légsési kitéréseket illetileg pedig a
két mellkasfél észrevehetd kiillinbségeket mem mutaloll, s igy a bron-
chostenosis két, vigyszélvan alaptiinefe hidnyzott.
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Mindezek utdn a hangréstsl le a bifurcatidig terjedd térség-
ben kellett keresniink az eltiint csontoeskdt. A hangrés maga,
vagy ennck kozvetlen szomszédsdga alig képezhette az idegen test
dlland6 tartézkoddsi helyét, mert nem észleltettek sem nalunk,
sem a sziil6knél odahaza azon heves fuladozisi rohamok,
makacs glottis-gorcsok, melyek ily esetekben a beteg életét a leg-
nagyobb mérvben, s tugyszolvan dllandéan veszélyeztetik. A csont-
darabot ezek folytin esakis a frachedba képzelhettik; az idénkint
fellépé fuladozdsi rohamokbol azonban egyszersmind aira kovet-
keztettiink, hogy a illeté csontocska nem rigzitet! dllapotban van
a léges6ben, hanem mozgékony, bar sem a légcsore helyezett jj,
sem pedig auscultatio segélyével ily Kkitéréseket directe nem
constatdlhattunk.

A gyermek a felvételt kovets éjjelt felette nyugtalandl tolti.
Alig alszik. Légzése, kiilonosen fekvés kozben, erfsen nehezitett.

November 1o-dikén éjjel az dllapot jelentékenyen stlyos-
bodik. A gyermek gyakori fuladozds dltal lepetik meg, s légzése
mindinkdbb nehezitettebbé valik. Kdbultan fekszik dgydban, s ajkai
szederjesek lesznek. Ily kordlmények kozott a miitéi beavatkozds
sziikségessége mindinkdbb elGtérbe lépett, s hogy légesdmetszés
nem végeztetett, csak az anydn mult, ki is férje tudta, s bele-
egyezése nélkiil ily beavatkozdishoz nem merte beleegyezését adni.

November 12-dikén a gyermek dllapota vdratlan kedvezo
fordulatot vesz. Az éjjelt nyugodtan tolté, s jol aludt. Elénkebb.
Légzési nehézségei jelentékenyen engedtek, s az ajk-cyanosis telje-
sen eltfint.

S ezen naptol kezdve egész az elbocsdthatdsig egy és ugyanazon
kedvez6 dllapotot mutatta a beteg. Fennjdrt, fenntlévé beteg-tirsai -
val kedvvel jatszott. Hangja tisztilt, csak kevéssé rekedt, s koho-
gése elveszté ugato jellegét. Ejjel nyugodtan alszik, s az idénkint
jelentkezé kohogési inger zavarja ugyan olykor éjeli nyugalmdt,
fuladozds azonban nem észleltetik. Légzése kissé még firészeld, a fel-
hastdji behizddds azonban teljesen eltiint. Az elbocsittatis alkal-
mdval megejtett titkorvizsgdlat a gége-nydkhdrtya teljes elhalavdnyu-
lasdt constatdlja; idegen test azonban, annak daczdra, hogy a hang-
réshe jol beldthatni, ezittal sem észleltetett.

A gyermek, anyja kivdnsdgdra, november hé 18-dikdn baesit-
tatott el a korhdzbol azon utasitdssal, hogy a fiicska tovdbbra is
orvosi felligyelés alatt dlljon, s hogy a meleg sésviz-pards belégzé-
sek, melyek a korhdzi tartézkodds alatt szakadatlan folytattattak,
tovabbra is szorgalmasan eszkozoltessenek.

A gyermek orvosi gondozdsit tSlink Zodor Mir tr. kororvos
ur vette dt, ki is 3 héttel a fiicska elbocsdttatdsa utdn arrdl érte-
sit benniinket, hogy a bdeteg a csontlenyelés utani 47-dik napon a

tigytdrs ur szives tuddsitdsa szerint a kis beteg a legutolsé napig
eléggé jol érezte magdt, s koriilbeliil azon dllapotot mutatta, mely
a gyermeknél a korhdzi tartézkodds utolsé napjaiban észleltetett.
A kikohogés utdn a légzési nehélyek tékéletesen megsziintek, s a
csont eltdvoloddsa ota a Kis i zavartalan és leljes jolétnek orvend.

A kikohogott csont a  csirke fejtetd-csontjainak koriilbeliil
lencsényi részlete, 15 mm. hosszii, dombordad, sima feliilett, kissé
ovalisan megnytlt, s nem hegyezett.

A tiidélob kéroktana.

A budapesti kir. orvosegylet és a kolozsvdrt orvos-természet-
tudomdnyi tdrsulatban tartoll eloaddsok utdn

PURTESZ ZSIGMOND tr. egyetemi ny. r. tandrtol.

(Folytatds.)

Egy mdsik ellenmonddsra jutottunk Zz//en eseteiben, melyek
azt litszottak bizonyitani, hogy egy, a croupos tiid6lobhoz minden-
ben hasonlé koérfolyamat egyszerti, a mellkas rdzkédtatdsival jaré
physicalis folyamat 4ltal is el6idézhets. Eltekintve attél, hogy
hivatkozhatndnk a meningitis cerebro-spinalis epidemidira, melyeknek
kérbonczi terméke olyan, mint a miné mds, kozonséges ingerek
altal is el6idézhets, s melynek koérodai lefolydsa kordntsem oly
typikus, mint a miné a legtébb heveny fert6z6-kéré, melynek
infectiosus természetét annak daczira — épen a sajatszerii id6beli
eloszlds miatt — senkisem vonja kétségbe; eltekintve attél, hogy a
dysenteridt kisérni szokott korbonczi és kérodai tiinetek szdmos
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inger dltal idézhet6k el6, a nélkiil, hogy valakinek eszébe jutna
annak fert6zési lehetdségét is kétségbe vonni: Ugy Litlen eseled
csak addig képeshetlek ellenmonddsi, a mig a tidilobnak specifikus
boncstani tlerméke és lypikus lefolvdsa woltak digyszilvdn ag egye-
diili  bizonyilékok ezen betegségnek fertdsi természete mellett; még
pedig oly Dbizonyitékok, melyek ezen betegségnek igen fontos
jelenségeit, példaul idébeli eloszldsit megmagyardzni  képesek
nem is voltak. Mihelyt mi a tiidélob infectiositisa mellett mds
bizonyitékokat hozhatunk fel és pedig olyanokat, melyek a tidé-
lob koriil észlelhets Osszes jelenségeket, minden kényszer nélkiil,
magyardzzak, akkor LZLitfen eseteivel szemben csak azt ismételhet-

jiik, a mi a meghiilés ellen, mint kér-ok ellen mds oldalrél |

(Kordnyi) lett teljes joggal felhozva. Két jelenségnek egymds utdn
lefolydsa még nem jelenti azok okozatos osszefiiggését; csak tgy,
mint mid6n valakinél meghiilés utin malaria fejlodik ki, senkinek
sem jut eszébe azt mondani, hogy a malariit a meghiilés okozta,
époly kevéssé lehet felvenntink azt, hogy a mellkast, vagy a tuddt
¢ér6 trauma, illet6leg megrdzkodtatds képes volna ilyen specifikus
jellemii tiidGlobot producdlni. Nem wzoll a raskidtatds egyéb jo
alkalmi okndl, mely gyengilelte a szervezelet, csikkentetle annak
ellendlldsi képességélt és a résen dlid miasmdnak munkdjdl kinyitelte.
Minden esetre j6 alkalmat szolgdltatnak Liz/en esetei azon tanul-
sdg levondsdra, hogy az annyit vitatott meghiilésen kivill van a
tiid6lobnak még egy alkalmi oka, t. i. a mellkast éré trauma,
minek nemcsak a clinikus, hanem a torvényszéki orvos €s az
igazsdgszolgdltatds is jo haszndt veheti. Hogy ily észleletek mdr az
elott is feltiintek, de a szokott keretben még azok dltal sem
foglaltathattak be, kik a tiidslobban fertdz6-betegséget ldttak,
kitetszik Jédrgensen egy megjegyzésébol, ki azon eljardst, hogy
Morgagn: traumatikus pneumonidjanak egy esetét, ezen alkalmi
ok létezésének bizonyitasara oly sokszor idézik, egyenesen »kritika-
nélkiilinek« mondja.

Még nyilt kérdés az, a pneumonidindl €p tgy, mint szamos
mds fert6zo-bantalomndl, hogy ezen ¢ mds alkalmi okok, s a
tulajdonképi betegité hatiny kozti kapocs miben keresendd.
Igen jellemzoknek taldljuk ezen viszonyok felderitésére Keller
szavait, melyekkel a mds betegségek altal gyengitett testalkat és a
tiidslob-iranti  hajlam kozti  Osszefiiggést magyardzza, miért is
szilkségesnek tartjuk azokat egész terjedelemben szoszerint idézni
»Nem hiszem, — tugy mondja Keller, — hogy manapsig meg-
elégedhetnénk azon magyardzattal, hogy az elérement, vagy fenndllé
betegség dltal a test ellendlldsi képessége csokkent. Ha még a régi
meghiilési elméletbe biznank, ezzel megelégedhetnénk ugyan, mert
a rejtélyek sora, csak egygyel szaporodott volna. De ha a tiidélobot
mint fert6zési kort fogjuk fel, akkor ily magyardzat altal mitsem
nyertiink; mert valamely méreg hatdsit mindeniitt nyilvdnitja, a
gyengitett organismusban €ptgy, mint a nem gyengitettben, csupdn
a kdr, melyet okoz, s a veszély, melyet elgidéz, lesz — a materia
peccans ugyanazon mennyiségét feltéve — a test ellendllasi képes-
ségével forditott ardnyban. Tehdt a korjoslat és nem a betegség
fog az ellenallds fokatol fiiggni.«

Mindamellett van a kett6 kozt szoros osszefiiggés, azonban
mds irdnyban vélem azt keresenddnek. En azt hiszem, hogy alig
létez barmily fert6z6-kor ellen jobb prophylaxis, mint az ép epider-
mis €és az €p hammal fedett takhdrtydk, miutin ezek 6vo és isoldlo
réteget képeznek, melyen a koresir a lehetd legkedvezdtlenebb fel-
tételek kozé jut, melyen nem tapadhat, nem szaporodhatik, mecha-
nice lesuroltatik és a vidladékokkal kikiiszoboltetik. De mdsok a
viszonyok, ha valamely mikropylét taldl, igy a legjelentéktelenebb

karczolds az arczon messzeterjedé orbdncz goczivd lehet; a leg- |

csekélyebb excoriatio a bujakoros méreg elGtt tart kaput képez.
Miért szabad nekiink, orvosoknak, ha csak tiidénk ép, naponta
6ra hosszant, biintetleniil oly légkérben légzeni, melybe tidGvészes
betegek légzik ki biizos, milliényi micrococcusokat tartalmazo
leheletiiket ?  Nekiink is jut ama méreghdl minden belégzés alkal-
mdval, de az nem bir tobb jelentéséggel, mintha takonykéros 16-
nak vdladékdval ¢ép borrészletet hozunk érintkezésbe ; bizonyos
ideig ott marad, mire mechanice eltdvolittatik.

J6 lesz, csaknem minden fert6zG-kor szamdra valamely sérii-
lés praeexistentidgjit, bdr csak a legesekélyebb hurutos erosiét
is kovetelni. Sok minden értheté lesz ily modon. Miért latjuk pl.
azt, hogy nagyobb népiinnepek utdn, addig enyhébb hagymézjdr-

vanyok sulyosbodnak? Bizonyira nem azért, mintha az illeték ott
helyben jutottak volna a hagymdz mérgéhez. A nép a rosz eledelt,
étrendi hibat okolja. Tényleg ezek okozanddk, habiar nem oly
kozvetlen médon, mint ezt a laikusok hiszik ; ezek eredményezik
a bélhurutot, mely a hagymdzméregnek késziti elé a talajt. Ugyan-
igy van a cholerdval, a dysenteriival, s nincs ez mdskép a tidé-
lobbal sem. »A horghurutra, horglobra nézve ezen Osszefiiggés azon-
nal értheté volna«, mondja Keller és tegylik hozzi, hogy éplgy
a traumdra nézve. Nem gondolhaté-e igen jol, hogy ugyanazon
trauma, mely nem volt képes a tiidében szembetiingbb folytonossdg-
hidnyt létrehozni, mégis elegendé volt arra, hogy a légutak hdm-
fedezetének Osszefliggését lazitsa, mely lazulds épugy fog a készen
4ll6  pneumoniacsir szimdra mikropyle gyandnt szolgdlni, mint
szolgdl ilyen gyandnt a bérnek legesekélyebb karczoldsa az erysi-
pelas, a bujakdr csirja szdmdra. A koriilmények ily felfogdsa mel-
lett Ziiten-nek sem kellett volna arra gondolni, hogy ugyanazon
ok, az egyszerii razkodtatds dltal egyszer e/séd/eges, csupdan a physi-
calis hatiny dltal feltételezett ##ddlob, miskor mdsodlagos tiidilob
¢és harmadszor a mdsodlagos tiidélobnak egy kiilonos faja t. i
pneumonia  migrans fog cléidéztetni, mely utébbiak, mint mdr
emlitok, a csontvel6-lobhoz és orbdnczhoz, tehdt két fert6zo-banta-
lomhoz hasonlitanak, gy hogy nem tévediink, ha azt vessziik fel,
hogy taldn Zisten gondolataiban is megfordilt a fert6zés lehetGsége,
bdr annak kifejezést nem ad.
(Folytatisa kovetkezik.)

A magyar orvosi konyvkiadé tarsulat kozgyiilése
1884. martius 31-dikén.

— A trsulatnak igen ldtogatott kozgyilését Markusovszky
Lajos tr., elnok dltalinos tetszéssel fogadott beszéddel nyitotta
meg, melyet a Tdrcziban egész terjedelemben kozliink.

— Az igasgald landes jelentését Koller Gyula tr., els tit-
kdr olvasta fel, mint ez kovetkezik :

Tisztelt kozgytilés !

A m. orvosi konyvkiadd tdrsulat mult 1883. évi illetményét
miként ez a tisztelt tagok tudomdsara van, képezik

Rossbach M. I. tandr: a természettani gyodgyrendszerek tan-
konyve. XIV. és 530 1. 85 fametszettel; forditotta .Rdikosi Bela tr.

Krafft-Ebing R. tandr: az elmebetegségek tankonyve. 1L
kotet: az elmebetegségek kiilonés kor- €s gyogytana VIIL 390 I
A mdsodik részben dtdolgozott kiadds utdn forditotta Lawnfenaucr
Kdroly tnr.; végre

A massage. Gyakorlé orvosok szimdra irta Dollinger Gyula
tr. VIII. és 75 1. 6 dbrdval.

Mind hdrom mii az egyleti év alatt elkésziilt, s a tdrsulati
tagok kozt kiosztatott.

A két elébbeni munka kiaddsdrél mdr mult évi jelentésiink-
ben tettiink emlitést. Ugy hisszuk, hogy a tarsulat tisztelt tagjai,
mint jobbaddn gyakorlattal foglalkozé orvosok, szivesen vették
mind kett6t, mint oly miiveket, melyek hidnyzdsa irodalmunkban,
s tdrsulatunk konyvtdrdban eddig is igen érezhetd volt. Gyakorlati
szempontbol tortént az is, hogy czélszeriinek ldtszott, Krafft-Ebing
tankonyvének mdsedik kitetét, mely az elmebetegségek részletes
kor- és gyogytandt tdargyalja, e/db6 kiadni, mint az elsét, mely
inkdbb 4ltaldnos természet.

A harmadik kisebb terjedelmii miivet »a massagec-rél annak
szerzje a m. évi sziinidei tanfolyam alkalmdbél irta meg, s tdrsula-
tunk kiaddsra elfogadta, minthogy kivdnatosnak ldtszott ezen, ujabb
idében sok betegségnél meglepd sikert6l kisért, s mindinkdbb
elterjedt gyogyeljarist bovebben és behatébban tdargyalni, mint az
Rossbach fenntebbi munkdjdban tortént.

A Rossbach miivéhez még 1882-ben beszerzett fametszetek
clichetjel 340 frt-nyi drdval egyiitt az 1883. évre kiadott 3 konyv
kidllitasi koltségel nem egészen 4500 frtot vettek igénybe. Miutan
a tdrsulat rendes bevételei mdr tobb év 6ta lehetévé tették, hogy

| az évi illetmény Kkidllitdsira ennél nagyobb osszeg fordittassék, s

mint kés6bb szerencsénk lesz jelenteni, a tdrsulat tagjai mult év-
ben is orvendetesen szaporodtak, az igazgaté tandcs ezen mult
évre kiadott harom mivet még egy negyedikkel szindékozik meg-
toldani. Kz Stiller Bertalan egyet. tandr és tarsulati tag monogra-
phidja: » A gyomor ideges bintalmairdl«, melyet a szerz6 tarsulatunk-
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nak kiaddsra felajanlott, s miutdin az a birdlék ajanl6 vélemény-
addsa alapjdan elfogadtatott, mdr sajté ald is adatott, ugy hogy
kevés hét muilva a tdrsulat évi jelentésével szétkiildhets lesz.

A jelen, 1884-k évi konyvilletményt, a mennyiben az
eddig megdllapittatott, képezni fogja eldszor Krafft-Ebing elme-
betegségek  tankonyvének elsé  kotete, melynek forditdsa mdr
annyira haladt, hogy legkozelebb sajt6 ald adatvdn, a nydr derekdig
megjelenhet.

Misodik munkdnak az igazgaté tandcs Parkes angol szerzs-
nek » A Manual of Practical Hygiene« czimii kozegészségtani kézi»
konyvét szemelte ki kiaddsra. Az emlitett konyv gyakorlati irdnya
miatt Angolhonban nagy keletnek orvend, tigy hogy 1883. évben
annak /hafodik kiaddsa jelent meg de Chaumont tandr dltal dtdol-
gozva. Ugyanez a munka irdnyadévd vdlt a modern hygiene terén,
a mennyiben mds nemzeteknél megjelent hygienikus tankényvek
mind az dltala kijelolt tton haladnak. Angolhon azon orszig,
melyb6l a kozegészségtan tdjabb lendiilete kiindult, s melynek koz-
egészségugyi torvényei €s intézkedései nem csak minta gyandnt
szolgdltak valamennyi mds orszdgnak, hanem azon eredményt is
szilték, hogy Angolhonban maga a kozegészség is a lehetdségig
jo ldbon dll. Ez okbdl czélszeriinek hitte az igazgaté tandcs épen
angol Kkozegészségtan kiaddsa dltal alkalmat nyujtani a tarsulat
tagjainak arra, hogy a angolhoni hygienikus nézetekkel és rend-
szabdlyokkal tiizetesen ismerkedjenek meg ndlunk, hol kozegész-
ségi torvénylink jeles szakaszai daczdra a kozegészség ligyet az
administratio és tdrsadalom mostoha gyermekének kell mondanunk.
A Parkesféle kozegészségtan forditdsdara megnyertec az igazgato
tandcs Rozsahegyr Aladdr tandr urat, ki azt elvdllalta leginkdbb
azon okbol, mert nagy bajnak tartand, ha a miinyelvnek nem telje-
sen hii kezelése folytdn, e tankonyv magyar kiaddsa nem sikeriilne
gy, mint a tdrgy fontossdgdndl fogva kivdnatos.

A jovében, kiilonGsen pedig ezen folyamatnak még kovetkezd
hdrom évében kiadand6é munkdk irdnt az igazgaté tandcs mdr
ismételve értekezett, névszerint e czélra tobbnemt, f6kép a kor-
boncztant ¢és sebészetet targyalé miivek hozattak javaslatba, vala-
mint az dltaldnos koértant, s a magyarhoni dsvdnyvizeket és fiirds-
ket illet6 eredeti munkdkra is alapos kildtdsunk van; azonban mind
erre nézve végleges megdllapodds még nem tortént.

Minthogy .a IIL. folyam negyedik évében (1878-ban) megje-
lent, s Balogh Kdlmdn tandr dltal irt Magyar gyégyszerkonyy com-
mentdrja nem a tdrsulat dltal adatott ki, hanem csak a kiaddktdl
vétetett meg 700 példdnyban tagjaink szdmdra, s jelenleg teljesen
elfogyott : az igazgaté tandcs helyén litta a III-ik folyam kiadvd-
nyainak drit 48 frtrél 32 frtra leszdllitani. Ugy szintén leszdllitotta
a II. folyam drdt is az eddigi 24 frtrél 16 forintra, s ennélfogva
a Il-ik és Tll-ik folyam egyiitt 48 forintnyi dron szerezheté meg
ezentlil. Ezen kedvezményben azonban csupdn azok részesiilhetnek,
kik a IV. folyam rendes vagy részvevé tagjai sordba lépnek vagy
ahhoz mdr kordbban csatlakoztak. Az djonnan belépd alapito tagok
ezentiil is megkapjdk a tdrsulat valamennyi, még meglevé kiadvé-
nyait. A tdrsulat mdsodtitkdra, Bokai Arpad tr. a kolozsvdri egye-
tem tandrdvd kineveztetvén, az elkolt6zése dltal megiiriilt m. titkdri
tisztség teenddit ideiglenesen Hogyes Endre tandr tur sziveskedett
magdra vallalni.

Végre elhatdrozta az igazgaté tandcs, hogy az 1885, évi
orszdgos kidllitdsban a tdrsulat eddigi kiadvanyai ki fognak 4llittatni.

Tisztelt kozgytilés !

A f. évvel a tdrsulat IV-ik hat évi folyamdnak harmadik éve
indiilt meg. Hogy miikodése a magyar orvosokndl mindinkdbb
nagyobbh elismerésre taldl, taldn legjobban kitiinik azon koriilmény-
b6l, hogy jelenleg mintegy szdznal tobb rendes tagot szdmldl, mint
a Il-ik és Illik folyam megfeleld éveiben, . az alapitvdnyok szdma
pedig épen szdzra emelkedett. Ennek alapjan talin nem hidba tip-
ldljuk azon reményt, hogy a folyam végéig a tarsulatbani részvét
joval tial fogja szarnyalni azon hatdrokat, melyeken tullépni eddig-
elé nem sikeriilt.

— Ezutin Hégyes ZEndre tr., helyettes mdsod-titkdar az
alaptiodnyi bizotisig jelentését a kovetkezSkben olvasta fel:

Az alapitvdnyi bizottmdny 6rommel jelenti, hogy a m. orvosi
konyvkiadd tdrsulat vagyoni dlldsa a milt 1883. év lezdrdsival
ujra tetemes gyarapoddsrol tesz tanusigot. A lefolyt évben ismét
5 U alapité tag lépett be, . m. dngyin Bda, Bugyi Ferencs,

Dollinger Gyula, Krick Arpdd és Velits Antal, s az illet6k részé-
r6l az alapitvanyi Osszeg részben értékpapirokban, részben kész-
pénzben teljesen be is fizettetett egynek Kkivételével, ki eddig
csupdn részletfizetést tett. Ezen 1j alapitvdnyokkal az alapitvanyok
Osszes szdma €pen 100-ra emelkedett.

A rendes tagok szima az elmult évben 63 j taggal szapo-

| rodott nemesak, de az tjonnan belépett tagok nagy része a Illik

folyam utélsé éveinek illetményeit is megszerezte. A rendes tag-
dijak fejében befolyt 6158 frt. 50 kr. Ugyszintén befolyt a IIL
folyam hdtralékainak is jelentékeny része, tgy hogy ezek 1084
frt-ra olvadtak le.

A tdrsulat alaptokéje 35.060 frtot tesz ki, mig a be nem
fizetett alapitvdnyok 2073 frtra rignak, tgy hogy az alaptSke
jelenleg 37.135 frt. A IIL. és IV. folyambeli hdtralékok 2328
frtot tesznek ki. Koltségre rendelkezésre 4ll 10,258 frt. A tdrsu-
lat mult évi pénzforgalma 17.032 frt. és g5 kr.

Ez évben is szomori kotelességiink felemlitent azon vesate-

ségeket, melyeket a tarsulat, tagjainak haldla dltal szenvedett. Meg-
haltak ugyanis, a mennyire értésiinkre esett az alapité tagok sord-
b6l Diescher Jdnos tandr, a rendes tagok koziil pedig Bakos
Mikldés, Blaha Jézsef, Farkas Kdlmédn, Imrch Ldzdr ¢s Kdlmdn
Béla kartarsak.
A kozhelyesléssel fogadott jelentések felolvasdsa utdn
Boke Gyula tnr., Hamari Daniel tr. és Miiller Kdlmdn tr. szavazds-
szed6 bizottsagul kikiildettek, s eldszor is a megiiresedett mdsod-
titkdri dlldsra beadatott szavazatok gyfijtettek Ossze, melyek egy-
hangian Higyes Endre tnr-t vidlasztottdk masod-titkdrrd. A szabdly-
szerfien kilépett igazgatétandcsbeli tagok helyébe pedig meg-
vélasztattak : Kordnyi Fr. tnr., Lumniczer S. tnr,, Balogh K. tnr,
Lenhossék J. tnr, Chyzer K. tr., Tauscher tr, Konrdd M. tor.,
Klug N. tor. és Bokai A. tnr.

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1884.
martius 29-dikén.

— Dollinger Gy. tr. 4 éves beteget mutat be, kinél 1883,
martius havdbana 2-dik és 12-ik mellkasi csigolydban gyuladds lépett
fel. A gyermeknél 8—10 napig folytonos nyujtdst alkalmaztak, mely-
nek kiviteli nehézségeibe Dbelefiradvan, a bajt nagyideig magdra
hagytdk. A middén a gyermeket mult év végén litta, mar a 2. €s
12-dik mellkasi csigolydnak megfelelsleg pupja volt, jdrni nem
birt, s forgatdsndl vagy emelésnél az dgyban igen nagy fdjdalmai
voltak., A rendesen ily esetben alkalmaztatni szokott fejtarték
fiizGderékbsl dllanak, melyhez a tulajdonképeni fejtarté hozzderdsit-
tetik. Mire azt az dpolé személyzet alkalmazza, a gyermeket
annyira kell forgatni és emelni, hogy ez végképen elfdrad, s a
jardshoz, melynek lehetové tétele végett a gép alkalmazva lett,
tobbé sem kedve, sem ereje. Azonfeliil ezen gépek Osszetett
szerkezetiiknél fogva oly drdgdk, hogy azokat a szegényebb osztdly
megszerezni nem birja. Bemutaté mdr évek el6tt torekedett arra,
hogy a Sapreféle mellvédkotést ily esetekben a fejre is kiterjessze,
de az dllat nem foglalvdn a kotésbe, torekvéseit akkor siker nem
korondzta, Késobb Talkstom a »Berlin. klin. Wochenschrift«-ben
leirta azon kotést, melyet Schonhorn kéroddjin alkalmaznak, s mely
csekély viltoztatdssal a bemutatott gyermeknél D, dltal is alkalmazta-
tott. A mellkasra két jol ill6 gyapju jacketet, a fejre pedig két
kotott gyapjui-fejkotét hizott, melyek a jackethez varrattak. A polyd-
val készitett foszkotés elfszor az egész mellkast fogja koriil, innen
a tarkonak megfelelsleg felhuzédik a fejre, s ezt sipka-alakiilag befedi,
a fejtet6rél pedig a fiillek el6tt vezetett tourok az dllat emelik
fel. A kotés tehat szabadon hagyja az arczot €s a fileket, tovabba
a karokat. Jelen betegre az els6 kotés 1884. janudr 6-kdn tétetett
és fennmaradt februdar ho 28-kdig; a beteg, a ki azel6tt folyton
fekiidt, a kotésre szaladgdlt. A kotésnek egyik hdtrdnya, hogy a
szdj teljes Kkinyitisat akaddlyoztatja, s igy az evést nehezitti, a
minek elkeriilésére bemutaté az 4all ald huzédé kotésrészt el fogja
hagyni, s az dllat lecsatolhato szijjal fogja a fOsz-sipkdban tartani,
melyet a gyermek fekvé positiéjandl etetés kozben le lehet csatolni.

— Ludvik E. tr. gyogyilt koponyalovés esetét mutatja be.
A beteg 24 éves, urasdgi szolga, ki f. év februdr ho 3-dikén
ongyilkossdgi  szandékbol jobb haldntékdba revolver-goly6t ropi-
tett, mire oOntudatit vesztve, Osszerogyott. Rovid id6 miilva
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eszméletét visszanyerve, hdnyt, s egyik kozellaké hardtja segitségé- |
vel korhdzba jott, hol rajta kovetkezo jelendllapot észleltetett :

A Dbeteg sdpadt, fejfajasrél panaszkodik, hozzd intézett
kérdésekre helyesen felel, s hiidési tiinetek nincsenek. A jobb haldn-
ték tdja tetemesen kidomborodott, kékes-vorosen elszinesedett; a
margo supraorbitalis magaslatin, s ett6l koriilbelil 4 cm-re hdtra
kerekded, borsé-nagysdgu, feketés széllel tarkdzott l6csatorna,
melyb6l élénk piros vér szivirog ki. E helyen a kutasz 3 cmere |
le- és mellfelé haladva, a csontalapon idegen testre bukkan. A |
seb narcosisban a Llest hossztengelyével pdarhuzamosan, 6 cm. hosszt, |
a roncsolt haldntékizmon 4thaté metszéssel tdgittatvdan, a pericra-
nium leemelve, tovdbbd a homlok-, oldal- ¢ ikcsont nagy szarnya
széleib6l  dll6, négykrajezdrnyi  kiterjedésti tobb darabra osztott |

beékelve taldltatott. A lamina vitrea-bol nagyobb részlet lévén
cltorve, mint .a corticalisbél, az oldalcsont szélébGl még 3 |
mm-nyi részt levésett, s innét a csontrészeket egyenkint emelte ki.
Az igy tdgitott sebbOl ¢€lénk vérzés keletkezett, melyet L. az itt 1
futd, valoszintileg csontszdlka “dltal megsértett art. menyngednak
tulajdonitott, s azt ennek kettds lekotésével csilapitotta. A dura
mater épnek taldltatott. A csontszélek simitdsa utdn drainage, laza
varrattal egyesités és carbolgaze-pdrna alkalmaztatott, A lefolyds ldz-
nélkiili volt, s az els6 tton egyesiilés 3 hét alatt bekovetkezett.
— ZTouffer V. tr. elbaddst tart a kovetkez0 czim alatt :
sKozlemények a ndgyogydszat korébol: a rdkos méh teljes kiirtd-
sdnak ujabb eredményei 6 eset kapesin«. Ezen, nagy tetszéssel
taldlkozote értekezést egész terjedelemben kozolni fogjuk.

LAPSZEMLE,
N--1. A Mikulicz-{éle csonkoldsrdl,

Lauenstein  két ily mitételt végzett sikeresen, miért is hiszi,
hogy a Pirogoff-féle csonkoldst ezen miitétmod jol helyettesiti, st
azt is dllitja, hogy az 1ijabb idevdgé kozleményekbol kitiinik, hogy
a sok esetben végzett Syme-m(itét és alszdr-csonkitds helyett a
Mikulier-féle csonkolds lett volna a betegre nézve czélszeribb.,
Els6 esetében 32 éves nébetegnél, ki 6t évvel ezel6tt haemoptoé-
ben. szenvedett, a jobb ldbkoézép-csontok szuja volt jelen. Beteg
ugyan mérsékelten tapldlt, de mindkét kulescsont folotti tdj be-
siippedt, s a jobb tiidGesucs folétt rovidebb, élesebb a kopogtatdsi
hang; ezen helyen a kilégzés megnyult. 1882. october 3-kén
a koros részek kikapartattak, de mivel b6 genyedés maradt fonn,
1883, janudr 5-kén Esmarch-féle vérteleuités utin a Mikulicz-féle
miitét végeztetett ndla. A csontok jelenlevé koros elviltozisa azt
hozta magdval, hogy a ldbszdr hdtsé felilletén ejtett hardnt metszés
mintegy 7 cm-rel esett az iziilet folé, s ennek megfeleléleg maga-
sabban tortént a ldbszdr-csontok lefiirészelése is. A szdrcsont és
szdrkapocs kiils6 csontkérge kemény, mig az elsének szivacsos
dllomdnya sziirke szint mutatott. A kob- és sajkacsontok elzsiro-

szdr borszéle kozott catgut-varattal torténik. A ldbszdr-csontok ezen

| magas dtmetszése folytdn a ldbhdti feliileten a bér nagy hardnt

redot képez; ezen borreds, hogy a két csontfellilet jobban egy-
mdsra nyomuljon két lemezes selyemvarrattal osszehuzatik, ¢l6bb
azonban két oldalt alagesé helyeztetik be. Mivel a ldbtjjaknak a
hdti felillet felé valé hajlitdisa nehezen ment, minden hajlitéin bor
alatt dtmetszetett. A lefolyds alatt a lib mellsé részén mérsékelt
vizenyG van jelen, a borredd a ldbfejen Jlassankint lelapilt, s az
oldalnyildsok jol sarjadzanak; a hdtso felilleten pedig teljes
gyogyulds — per primam intentionem — jolt létre. A 3-ik héten
a csontok elég jol egyesiiltek. Februdr kozepén lizas mozgalmak,
kohogés l1épnek fol, s a bal tiid6 folott az infiltrationak jelei mutat-
koznak. Martius kozepén liz és kohogés alibbhagynak. Ekkor a

“részlet behorpasztva, s koztik 7 mm.  caliberd  revolver-goly6 | Lister-féle gypskotés alkalmaztatott. Martius 24-kén kotésvaltoztatds-

ndl az oldalnyilisok majdnem behegedtek, s a csontok consolidatioja
helyesnek litszik. Martius végén a beteg gypskotéssel kibocsdttatik,
s falura megy, hol augustus végén tiidésorvaddsban meghalt.

Misodik esetében a koriilmények kedvez6bbek voltak. 23
éves férfibetegnél a jobb ldbto-csontok szija volt jelen. Az eloze-
tes kikapards mit sem haszndlt, s a b6 genyedés csak tovdbb tartott.
A hajlitéinak mentén a talp felé, valamint a szdarkapocs-izom mel-
lett fel és aldfelé. genysiilyedések léptek f6l. A narcosisban megej-
tett vizsgdlatbol Kkittint, hogy a sarkcsontiiszke van jelen. Passiv
mozgatdsndl recsegés érezhetd, s hasonlé folyamat yan a tibia és
tarsus kozotti iziiletben is. 1883. martius 24-kén a Mikulicz-féle
miitét végestetett betegen. A szdr- és szirkapocs-csontok az iziilet
folott 1 cm-nyire lefiirészeltettek, s ezek felilete, valamint a kob- és
hajécsontok metszofelilete teljesen €p. Az irmenetek ovatos ki-
kapardsa, a talpi oldalon drainezés, s az inak dtmetszése utin a
libnak egészséges mellsé része az alszdrhoz mély selyem- és feliile-

| tes catgut-varratokkal egyesittetik. Lister-kotés hdtulsé  tdmlap
| alkalmazdsdval. Nehdny kotésujjitds utdn aprilis 28-kdn a drain

helyei sarjakkal kitoltvék. Majus 6-kdn gypskotés, 8-kdn mankdk
segélyével jdrdsi kisérleteket tesz a beteg. Mdjus 15-kén gypsks-
téssel elhagyja a koroddat. A harom cm. hosszasdgi kiilonbozet a
két ldb kozott megfelelé vastagsdgi talppal poétoltatik a bal ldbon.
Junius kozepén zavartalanul folytatja az egyén komiives mestersé-
gét. November 13-kdn bemutatja L. az egyént az orvosegyletben,
ki most mdr 4 6ra hosszat is bir gyalogolni, a legkisebb akadély
nélkiil. Kiemeli L. a tovdbbiakban, hogy fontos kelléke ezen mfi-
tétnek, miszerint a szdr és a szdrcsontok ugy fiirészeltessenek dt,

a labfejen a hardant borredd sem lesz oly nagy, hanem csak
akkora, hogy a két csontfelillet érintkezését biztositsa. Tovdbba azt
is tapasztalta L., hogy a ldbkozép-csontok hdtso részletének eltdvo-
litdsa utdn az inhiivelyek mentén levé koros termékek konyen
hozziférhetok lévén, konyen eltdvolithaték ; ez tehat nem akaddly
a mitét kivitelére nézve, mint ezt Walzberg dllitja. Gypskotést

sodva ugyan, de kiilonben egészségesek. A libtd-csontok mellsé
részlete teljesen egészséges. Az egyesités a talpi bérszél és a ldb-

jarasi kisérletekre a nagyobb biztossig okdért ajanlja. (Centralblatt
| f. Chir. 1884. 1. sz.)

Elnoki beszéd a magyar orvosi konyvkiadd tarsu-
lat f. évi kozgyiilésén’).

Tisztelt kozgytilés !

Mid6n tdrsulatunk mai napi iilését megnyitni szerencsém
van, teszem azt két, nem 1j, igenis régi, de eléttem horderejitk nagy
jelentdségében legkozelebb tjra felmeriilt igazsdg impressiGja alatt.

Ezen igazsigok egyike azon emlékbeszéd hallatdra hatott
meg, melyet egy jeles tuddsunk Darwin élete s a természetbuvdr-
lat Uj utait feltdro, vildgnézetiinket megmdsito miikodése felett
e napokban az akademidban tartott; a mdsik pedig 1j fényben
tint fel eldttem akkor, midén hirét vettik annak, hogy legfels6bb
helyrd]l oly munkdnak kiaddsa indittatik meg, mely hivatva lesz a

%) A jelenfést a kozgyiilésrdl lésd felebb.

CZA

monarchia Osszes orszigait és népeit, szoban és képben, magyar
¢és német nyelven, a legkitiin6bb frék ¢és mivészek kozremtikodése
mellett lefrni és megismertetni.

l Egyike ezen igazsigoknak :hogy a hatalmasok szemkdprdztaté
fénye, a népeknek akdr vildgrendité mozgalmai kozepette is, az,
a mi az emberiséget el6bbre viszi, a korszakok irdnydt kitizi és
hatirkoveiket le rakja, végelemzésben voltaképen a tudomdny, s
hogy midén — miként Buckle mondja — a tobbi tényezs, mely
foldiink szinterén kisebb-nagyobb szerepet jitszik, idével dlomképen
mind eltiinik, s az utékor mdr nyomukat is alig taldlja, a genius
felfedezései maradnak fenn egyediil, s azoknak koszonjiik azt, amink
van, most ¢és mindenkoron, ‘

A mdsik igazsdg az: hogy a tudomdny a nemzetek ¢s dlla-

mok fenndlldsdnak egyik leghatalmasabb tényezéje s egyszersmind a
#

hogy csontfeliiletet mutassanak, mi azutin magdval hozza, hogy .
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V idoreie

legbecsesebb adomdny, melylyel a népek és orszigok egymdst le-
kotelezhetik €s egymdssal solidaritdsba léphetnek ; hogy a tudomdny
patriotikus és egyuttal cosmopolitikus is, ha gy tetszik nevezni, a
sz6 legnemesebb értelmében.

Nem 1j dolgok ezek, miként monddm, de vannak az ember
¢letében pillanatok, midén valamely régen ismert, de mar félig
feledett igazsdg 1 erdvel ragadja meg figyelmiinket, vdratlamil
orvendetes vildgot vet nézeteink némely eddig sotét helyére, s dj
Osztont kolesonoz munkdssdgunknak.

S ezen igazsdgokbdl ¢én, tisztelt kozgyiilés, s licet in parvis |

exemplis grandibus uti, konyvkiadé tdrsulatunk miltja tekintetében
is megnyugvast, jovendébeli miikédésére nézve pedig buzditdst
vélek merithetni.,

Tarsulatunk nem buvdrkodik ugyan ¢s nem gazdagitja az
emberiség tudomdnyos kincseit 4 felfedezésekkel, s nem tirja fel
elottiink az igazsigkeresés 1) mdédszereit mint Darwin, hanem csak
hdzalni jar a tudds vildg dltal szakunkban kidllitott, s mdr részben
kozre is bocsdtott terményekkel; tarsulatunk nem viheti ugyan
kozyetleniil elébbre a tudomdnyt sem dtaldn, sem nemzeti tudomd-
nyunkat kiilonosen, hanem csak terjeszteni, hozzd férhetdvé tenni,
5 forgalomba hozni torekszik koriinkben annak eszkozeit és kincseit ;
de ezzel is mdr — legyen bédr csekély — hasznos szolgdlatot tesz a
tudomdnynak, midén red mutat a még pusztin heveré foldekre, serkent
azok mivelésére, s elveti bardzddikba a buvdrlat orokéletii magvait.

S midén tarsulatunk ezt a tudomdny szolgdlatdban teszi, a
kiilfoldi buvarlat jeles terményeit nemzeti irodalmunkba dtiiltetvén,
s hazai tudésaink munkdinak értékesitését erejéhez és a sziitkséghez
képest eldsegitvén, egyfel6l hazafiii kotelességet teljesit, azon erds

meggy6zodéssel, hogy ondllé szellemi munkdssdg, cultura és gondo-

lat csak anyai nyelven fejlodhetnek, s hogy oly nemzet, mely sajat
nyelvét elhanyagolja és feledi, szavazatirol a népek tdrsasdgdban
lemond, s néma létére, az emberiség mivel6dés torténelmében nem
szdmit; madsfelsl azon szovetség megkotéséhez és értékesitéséhez is
némileg jdrul, mely az igazsdg cultusiban miikodé embereket —

ellen kifogdsok tétetnek, — még oly esetben is, ha a megtimadds

méltanytalan taldlna lenni, — megtorldsra ragadtatni; hanem jegyez-
ziink fel és értékesitsiink minden nézetet és tandesot, — barkitél ered-
jen az, — a mennyiben tdrsulatunk feladatinak megfelel, s
miikodésének javdra vdlhatik. A tett embere el6tt az »elérhetd's
a czél, s rendszabdlyait és eszkozeit ahhoz képest kell megvilasz-
tania. Tdrsulatunk mikodésérol csak tettel tanuskodhatnak, s a
megtimaddsokra is csak azokkal adhatja meg a vdlaszt. Kovessitk
szerény kis koriinkben Darwin-nak nagyban adott példdjat: folytas-
suk nyugalommal mikédésiinket és ne polemizdljunk.

Hogy valamint el6bb, igy a mult évben is ez elvek vezér-

| vonaldn iparkodtunk eljirni, s hogy mily eredménynyel tortént ez,

arrol a tiszt. kozgyiilés elé terjesztendd jelentésekhol sziveskedje-
nek meggy6zdni.

Heti szemle.

BUDAPEST, 1884, april 3-dika.

— Budapesten fert6z6-betegségekben halalozasok 1883-
ban. A {Gvdros tiszti féorvosdnak kimutatdsdt a Budapest teriiletén
1883-ban fertézd-betegségekben tortént haldlozdsokrdl dttekintve,
megnyugvasunkra szolgdlt azoknak 1882-héz  képest jelentékeny
csokkenése, mit kivdlé részben annak véliink tulajdonithatni, hogy
az orvostenddri szabdlyok mind szigoribban és eredményesebben
alkalmaztatnak. Nevezetesen a fextGz0-betegségeknek a gyakorlo
orvosok dltal bejelentése, barmily ellenszenvesnek tiinjék is ez fel
elsé pillantdsra, hatdsosnak bizonyult; mert eziltal a betegek el-
kiilonitésére lehetSleg intézkedhetnek. Tovdbbd az iskoldknak
fertGz6-betegségek miatt ideiglenes bezdrdsa, noha ez sokaknak még
most sem tetszik, hatdrozottan j6 sikeriinek mutatkozik. Ugyszintén
a fertGzG-goczokul szolgdlo lakhelyek, hdzak, s ezek egyes részei

| rendszeres fertGztelenitésének, habar ez eljarison elég a javitani
| vald, hasonléképen iidvos kovetkezményei voltak. Ezenkiviil a budai

oldal vizvezetésének elkésziilése szintén hatdssal lehetett az egész-
ségligyi viszonyok javuldsdra; ez pedig bizonydra még szembetiinGbh

| fog lenni, ha a pesti oldal szintén elégséges ivovizzel fog elldttatni,

vildgot 4tolels szellemi respublicat alkotvin — egymdshoz fiizi, s |

a mivelt népeket azemberiség legmagasztosabb eszméi érdekében és
erejével, minden aldrendelt mulé villongdsok daczdra, mindinkdbb
egymds bardtsdgdra utalja.

Ezen igazsigokbél én, tisztelt kozgyiilés, mondom, megnyug-

nemkiilonben ha a nagy-korit, melynek épitése megkonyitését czélzo
torvényjavaslat a kormdny dltal a képviselohdzban mdr benyujta-
tott, el fog késziilni, s igy afdvdros levegdforgalmi utjai ily médon
szaporodni fognak. Csak azt kell még ohajtanunk, hogy a féviros

| korszer(i €s teljes csatorndzdsa meginduljon, shogy févdrosunk min-

vist vélek merithetni tarsulatunk multjdra, s buzditdst jovendébeli |

mitkodésére nézve, mert — mennyire téle telik — ezen eszméket,
a nemzetet s egyuttal az emberiséget szolgdlja, s ezen szolgdlatdt
onzetleniil és legjobhb meggy6zGdése szerint teljesiteni iparkodik.

A mit ez alkalommal is, vonatkozassal mult évi kozgyiiléstin- |

ket megnyité szavaimra zdradékiil még ujra és folyton hangsilyozni
kivdnok, mint azon OGhajtds, hogy feladatunkat szem-
mel tartva, eszkozeinket és erdnket mérlegelve, az eddig kovetett
uton tovdbbd is haladjunk, s ez utrél, biarmily kecsegtetd kildtdsok

nem mds,

csdbitsanak is annak elhagydsdra, magunkat el ne tereltessiik, ha
az esélyeket ki nem szamithatjuk, s az eredmény teljesen hatal-
munkban nincs.

A czél, mely felé mi toreksziink, kiillonféleképen, mdsok dltal
mds uton kozelitheté meg; mi nekiink, ha tdrsulatunk fenndlldsdt
és miikodését koczkdztatni nem akarjuk, a magunk oOsvényén Kkell
haladnunk. Az onfenntartds is kotelesség, s nemcsak a politikdban,
hanem a gyakorlati élet mds térein is, az az eljdrds a legokosabb
és legel6nyosebb, mely midén elsé sorban a kozjot szolgdlja, sajdt
magunk biztonsdgdt is fenntartja, s middn szovetségeseink torek-
véseit eldsegiti, sajat munkaerénket is noveli

Es ne engedjiik magunkat, ha megtdmadtatunk, s eljarasunk

den irdnyban haladjon az utakon, melyeken a vildg legegészségesebb
vdrosai kozé eljuthat. S most tekintsiik ama kimutatdsa féadatait.

1883-ban megbetegedett himlében 302 (1882-ben 71073),
vorhenyben 753 (1422), roncsolé torokgyuladdsban 456 (669),

| croupban 129 (235), hagymdzban 599 (r199), kanyaréban 2136

(2963), hokhurutban 242 (377). Meghalt himlben 8o (1882-ben 401),
vorhenyben 9g (303), roncsol6 toroklobban 125 (216), croupban
98 (130), hagymdzban 168 (224), kanyaréban 37 (167), hokhurut-
ban 54 (129).

—th. A legalsébb rendli szervezetek életképessége
nagy nyomds alatt, Regnard tr. a Cailletet-féle késziilékkel,
melylyel 1000 atmosphaera-nyomdst lehet elGdllitani, kisérleteket
tett kiilonbozo €6 lényeken, hogy ezeknek viselkedését ily nagy nyo-
mds alatt tanulmédnyozza, a nyomds behatdsit fél ordtdl 7 ordig
valtoztatvan. Kisérleteiben, melyekben egyrészt a legalsobb €16
lények, mint a seréleszts, mdsrészt a kifejlédésnek ardnylag magas
fokdn dll6 dllatok, mint a békdk és halak szerepeltek, azon ered-
ményre jutott, hogy a nagy nyomdsok az élettiinemények felfiig-
gesztésének bizonyos nemét idézik el6, mely azoknak megsziinte
utdn hasonlokép megsziinik ¢és az el6bbi dllapot visszadll, ha a
nyomds bizonyos hatdrokon til nem ment.

Miutdn kisérletileg meggy6z6dott arrél, hogy az oldhaté fer-
mentumok 1000 atmosphaerds nyomdsndl is rendesen miikodtek,
megkisérelte ezen nyomds hatdsdt azi. n. organizdlt fermentumokra
is, milyen a serélesztd. A kisérlet azt mutatta, hogy a serélesztd
nem sziinikk meg ¢lni, hanem mintegy megdermed, mennyiben 600
légnyomdsndl a szeszes erjedés csokkent, ennél nagyobb nyomds
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alatt pedig felfiiggesztetett. Ha azonban a nyomds megszlint, a ser-
élesztd ujra rendesen miikodott. Hasonloképen viselkedtek némely
infusoriumok, puhdnyok, gyiiriis férgek, héjanczok, melyek mind-
annyian, mig a nyomds tartama alatt mintegy megdermedve vol-
tak, miutdn az megszint, Ujra magukhoz tértek, kevesebb vagy
tobb id6 multan. Uszoholyag nélkili halak, vagy melyek tiszo-
holyagjaibol a 1ég kibocsdttatott, képesek voltak 100-—200 légnyo-
mdst kidllani anélkil, hogy elpusztiltak volna; 400 légnyomdsnal
azonban meghaltak, az izmoknak kiilonos megmerevedése mellett.
Ugyanaz észleltetett hasonld koriilmények mellett békdkndl is. Ezen
kisérletek mutatjdk, hogy az élet lehetséges igen nagy mélységek-
ben is, de ha a nyomds bizonyos dllatfajra bizonyos fokon til
emelkedik, az illetd dllatok élete mintegy lappangé lesz

Evi kimutatas Arkovy Jézsef tr. egyet. m. tanar
nyilv. fog-gyodgyintézetének mikodésérél 1883.
martiustél 1884. martiusig.

Ezen intézet harmadik évi miikodése ugy a betegforgalom,
valamint a tanuldsi alkalom tekintetében az el6z6 évhez képest
jélentékeny haladdst tiintet fel.

A lehetSleg részletes
kovetkezok.

Egyének szima: férfi 525; né 841; gyermek 14 éven alul:
it 60; leduy 57; Osszesen 1483.

Koresetek szdma esoporiokban :

szdmadatok a jegyz0konyv szerint

Fogbél-bantalmak : heveny 199 ; idiilt 467 = 6606
Gyokhdrtya-bantalmak : heveny 49; idiilt 118 = 167
Abscessus alveolaris I G2 : = A
O ES e o B s Lt R S et TS R S = 3508
Inybdntalom . ; = 18
Medernyujtvany- bantalom =4
Csonthdrtya-tdlyog o R b B O e
Fejlodési rendellenesseg S S N SRS Al A e Y
Tejfog ‘ = 350
Exrémiivi foosérulw o e v e~ Ay PSS e N A e By
Fogkd S I

Caries alveolaris (osteopenost aheol (lental) uniy. 3;
part 10; DT T A 13

Szokallmx kdresetek, még pedig :
Allalatti mirigylob =2 iy
Nyelvfekély = -3
Epulis : s==
bzajnyakh'irtya-fekély A = 5
Necrosis septi interradicularis == 3
Caries et necrosis oss. maxill. 3 = 3
Fog-sipoly ; (nyakon és arczon nyil6) . = 2
Farkastorok és hasitott szdjpad, nyelvcsap 1 - R
Highmor-barlang bdntal.: hydrops 1; empyecma 1; = 2
Myositis pterygoidei int. = I
AVEROSHISEIARSEEIICH Sy 5h Coynny ool ceit e S L0 e 2
Ajak-z6z6dds = I
Savés tomls a felsé éllcsontban s
Polypus gingivae = 4
Granuloma linguae = T
Subluxatio (can -inc. cent.-inc. lat) : =3
Zsiba a bolcseségi fogak nyomdsa folytin . = 2
Osszesen . 1576.
Kezelések szdma:

Foghuzds : feln6tteknél 362, te;fog 50 . =412
Conservativ. miitét . : : = 907
Véres miitét és sebkezelés = 22
Tandcs =, 223
Fogkd-tisztitds = 34
Necrotomia . =SUN
Oncotomia S T
Repositio L =l
Fog-egyenészeti kés;ulck =02
Velum artificiale. (lzigy ngsley-féle) =
Bonwill korona 1; B. Fost. Fl. 1; B 2
Osszesen . 1616.

I A T e ety g )
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Az intézetnek tobbszorosen fokozddott tevékenységét élénken
tiinteti fel a tavali adatokkal valé Osszehasonlitds e szerint: taval
volt egyének szima 354, idén 1483 ; koresetek szdma taval 465,
idén 1576; a kezelések szima taval 584, idén 1616. Ep ily hala-
ddst lehetett észlelni a fogdszat-tanulék szdma gyarapodisdban, mert
mig az egész tanév alatt a befrt hallgaték szima 359 és 5—8
orvostudor volt, addig ezen (1883%/,) tanévben szdmuk 123ra sza-
porodott, kozottik 14 orvostudorral.

Az intézet felszerelése a nétton noévé igényeknek leketdleg
megfeleléen gyarapittatott, s itt elsé sorban emlitend6 a helyiség-
nek mdjus 1-én tortént megnagyobbitdsa, ugy hogy ez id6 szerint
az két kis €s egy nagy szobdbol dll, melyek kozott nyilt kozleke-
dés van. Ezzel egyetemben két 0j mitéti szék illetd felszerelésiik-
kel és (] miszertdrral szereztetett be. Kzek mellett az egyik szo-
biban 4 személyre valé gyakorlé asztal dll a hallgatésig rendelke-
zésére. Mindossze tehdt 5 mitéti széknél és 4 szdraz gyakorld
helyen ¢ személy lehet egyidejileg elfoglalva; felvdltva pedig még
egyszer annyi; mint néz6 4—35 egyén esik egy-egy miitéti székre.

Koszonettel tartozik az intézet a tek. orvoskari tandrtestiilet-
nek és a nagymélt. kozoktatdstigyi ministeriumnak pénzbeli tdmo-
gatdsért, mely a milt évre 400, ezidénre 500 frtot tett ki, a mi
szemben az intézet fenntartdsival jaro koltséggel — mely ez év-
ben 913 frt. 21 kr. volt — vajmi kevés ugyan, de legaldbb lehe-
tové teszi nagyobb helyiség bérlését.

Koszonet illeti még Baier Arnold gyGgyszerész urat, ki a
koziigy irdnti tekintetb6l vegyszerekkel ingyen ldtta el az intézetet.

Az intézetb6l kikeriilt szakirodalmi tevékenységet a kovet-
kez6 adatok tintetik fel: a budapesti kir. orvosegyletben april
7-én betegbemutatds elGaddssal az osteo-periostitis alveolo dentalis
(Magitot) vagyis a carzes alpeolaris felett. Az Orvosi Hetilap 37-ik
szimdban kozlemény Rosinger Vilmos tr-tol ily czim alatt »4
Highmor-barlang bintalminak és a felsi fogmedri iitér wvérsésinek
egy ritha esete; — az OHL. 1884. 2. 3. 6. 7. 8. 10. 12. 13-k
szdmaiban kozlemények jo részt intézetbeli észlelések és december-
ben tartott korodai el6addsok alapjan ily czim alatt: ,4 fogbél-
és gyakbar{ya-é'anlalmale diagnosticdja®, Ezeken kiviil Kozma Antal
5. éves orvos-hallgato september hava ota kisérleteket folytatott az
intézetben, melyek az érzékeny (»sensitive) dentin kezelésének egy
Gj modjdra irdnyidltak, ez id6 szerint mdr befejestettek, s csak
kozlésre vdrnak.

VEGYESEHRK,

Bupapest, 1884-diki april 3-dika. A kir. orvosegylet s5-diki
rendes iilésén elGaddst tart 1) Keéz/i K. tnr. a hemiplegia kiséreté-
ben fellépé arczideg-bénulds koérjelz6 értékérsl, betegbemutatdssal ;
2) Torday I. tr.a diphtheritis gyogykezelésére vonatkozé tapasztalati
adatokrdl ; 3) Haberern Jon. Pdl tr. a Mikulicz-féle osteoplastikus
resectiGrol.

Lenhossék /. tnr. a badeni
osztdlyu lovag-keresztjével tiintettetett ki.

— Lenhossék /. tandrt legutébbi nagyobb miive megjelenése
alkalmabol, melyet az Orvosi Hetilap 1883. évfolyama g51. szdmi-
ban ismertettiink, a kovetkez6 tuddsok {iidvozolték, kiknek mfivét
megkiildotte, 1. m. Henle Jakab Gottingenben, Ecker Sdndor
Freiburgban, His Vilmos Lipcsében, Virchow Rudolf Berlinben,
Ranke Jdnos Berlinben, Schaaffhausen Hermann Berlinben, IFraen-
kel Ottomdr Bernburgban, Budge Janos Greifswaldban, Welcker Her-
mann Halleben, Pansch Adolf Kielben, Kollmann Julius Baselben,

zahringi jeles rend elsé

Riitimeyer Lajos Baselben, Aeby Keresztély Bernben, Riidinger

Miklés Miinchenben, Stieda Lajos Dorpatban, Merkel Ferencz
Rostockban, Mortillet Gdbor Parisban, Cazalis de Fondouce Mont-
pellierben, Julien Victor Padrisban, Retzius Gusztdv Stockbolmban,
Montelius Oszkdr Stockholmban, Capellini Giovanni Bologndban,
Calori Lajos Bologndban, Morselli Henrik Romdban, Mantegazza
P4l Firenzeben, Hyrtl Jézsef Bécsben, Langer Karoly Bécsben,
Briicke Ern6 Bécsben, Zuckerkandl Emil Grazban, Gruber Venczel
Sz. Péterviart, Luschan Felix Joladsban Kis-Azsidban,

— Szantd Lajos tr., az 1. sziilészeti és nogyégydszati koro-
ddn gyakornok Mez6hegyesen kérhdzi segédorvossd neveztetett ki

— A 7l belgysgydssati kéroddn Makara Lajos és Terray

| P4l dfjazatlan gyakornokul valasztattak meg.

K oad 3

Sty

~

Sy (i




LA

~ kdtrdnybol 200, a terpentinbél

— Az [. szilészetr és niogydgydszali kéroddn Kenézy Gyula
tr. 1. segéddé, tovdbbd Jozsa Fdbidn dijazott, mig Barsony Jdnos
dijazatlan gyakornokil vilasztatott meg.

. — Budapest fivdros I foorvos: hivataldnak april 1-ével
végz0do hétrdl  szol6 jelentése szerint meghbetegedett kanyaréban
246 (megh. 8), vorhenyben 22, himlében 21 (megh. 3), roncsolo
torokgyuladdsban ¢ (megh. 4), hékhurutban g, croupban 6 (megh.
5), hagymdzban 3.

— Budapest f6vdros sfatistikai hivataldnak martins 2 2-dikével
végzodo, hétrdl sz6lé jelentése értelmében 305 élvesziletéssel 264
haldlozds dll szemben, melybdl tiidégiimé és sorvaddsra 75, tiido-
mellhdrtya- ¢s horglobra pedig g5z eset jon. A fovirosi kozkor-
hdzakban az el6bbi hétr6l maradt 1589 beteg, a szaporodds volt
520, a-csokkenés 530, s igy a hét végén maradt 1588,

Az orszdgos orvosi segélyegylel pénztiri kimutatdsa sze-
rint 1883 végén annak vagyona 13.500 frt. go kr. volt, tovdbba
1883-ban bevétele 2698 frt. 36 kr., kiaddsa pedig 2617 frt. g1
kr, nevezetesen segélyre fordittatott 8oo frt,, mig 1884-re e czélra

1130 frt. szavaztatott meg, 1882-ben 350, 1881-ben pedig 250 |

fre. lett segélyzésre forditva.

—th. Liverpoolban két né, ki tobb csalddbelijiiknek dpold-
saval foglalkozott, a kik mindannyian meghaltak, feljelentés folytdn
mérgezés gyanija miatt vad ald helyeztetett. Vadlottak, noha a
kidsott hulldkban a vegyi vizsgdlat nagy mennyiségii arsent muta-

tott ki, mindent tagadtak. A vegyi vizsgdlat azonban itt is segit- |

ségére volt az igazsdg-szolgdltatisnak, amennyiben kideritette, hogy
az cgyik vddlottnak zsebében taldlt folyadékban arsennek nyomai
foglaltattak ; ekképen sarokba szoritva, végre bevallottik, hogy dldo-
zataik megmérgezésére légyolG-papiros dztatdsa dltal készitett vizes
oldatot haszndltak. Az okot a mérgezésre a biztositasi Osszeg el-
nyerése képezte.

—th. Richet azon régebbi felvevésének, hogy a gyomornedy
sdsava gyenge alagokhoz, milyen a leucin, vagy fehérnye-anyagok-
hoz van kotve, njabb bizonyitékat taldlta dtszivarogtatdsi kisérletei
dltal. Ezen kisérletek ugyanis azt mutattik, hogy a mesterséges
gyomornedvek kozil azok, melyek legtobb pepsint tartalmaznak

legerélysebben tartjdk vissza a sésavat likacsos anyagbol késziilt |

edényeken torténd dtszivarogtataskor.

-th. Delthil tr, a diphtheritis ellen j6 sikerrel alkalmazza
a k@szén-kdtrdny ¢és a terpentin keverékét fistolés alakjiban. A
pedig 83 gramme-ot vesz. Az eljd-
rdst minden 3 6rdban ismétli.

—th. Hardy tr. kijelenti, hogy a jequirity-magvaknak az
altala elddllitott és alkaloidnak mondott hatéanyaga bévebb vizsga-
latok szerint nem alkaloid, hanem oldhaté erjesztd, mely kénsav
behatdsa alatt peptonnd valtozik és 100 fokra hevitéskor minden

hatdsdt elveszti, i
—— Az Eszak-Amerikai Egyesiilt Allamokban nagy felhdboro-

ddst sziil, hogy a hulldkat a sirokbél kilopjdk, s azutin boncztani |

intézeteknek eladjdk. Ez arra mutat, hogy az ottan gombamddra
szaporod6 orvosi collegiumok oly kis vdrosokban is keletkeznek,
melyekben a boncztan tanitdsahoz a hulla anyag nem szerézhetd
be, min a torvényhozds az oskolanyitds szabdlyozdsdval konyen
segithet. Mindenesetre helyesebb a kevés, de j6 oskola, mintsem
a sok ¢s rosz
Szerkeszt6i levelezes.

F. D. tr. trnak Dittron. A kiildott czikket koszonettel fogad-

tuk, s kozolni fogjuk, feltéve, hogy az mis lapban nem jelen meg.

Eloﬁzetes1 felhivas

O RV OS] HETILAP

1884. apriljuniusi folyamdra.

Az »ORVOSI HETILAP«
egy iven; mellékletei, a »Szemészet¢, s a

megjelen minden héten legaldbb
» Kozegészséglgy €s

torvényszéki orvostanc pedig minden két hénapban egyszer leg- |

aldbb egy-egy iven adatnak Kki.

= 372 e
ELOr1zZzETESTI D17,
Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.
‘Fél » » » » P 3 ==y
Negyed » » % » 2.9 B0 »

Az orvos- és gyo6gyszerész-hallgato urak az  eldfizetési ar
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a szer-
kesziGségnél (nddor-iitcza 13. sz.) és Kilidn Gyorgy kényvkereske
désében (vdczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkeresked6knek ndluk tortént eldfizetések utdn ¢/, nem

| adatik, s az tigyfelek kéretnek, hogy eléfizetéseiket kozvetleniil a

postan adjdk " 4t.

Hrr1 K1y UTATAS

| a budapesti sz. Rékushoz czimzett kozkérhdzban 1884. mart. 27-161 egész

1884 apnl -:g 4polt betegekrél.

| felvett elboc.nitolt , meghalt | w.rssamaradott
beteg || yégy I beteo | beteg || ||
1884. . . [— i; boi T — & e -I.'ﬁ }glj | x
el I8 lel 3le| 8] e] =88] 8
: (S8 [8 |2 |88 |28 &= |2 583 8
X R T ; ’ ¥ Pl l T F
wart. 27 (| 531 17, 70| 29| I4| 43| 21 3,4 B G1oftsizaisel] 1495
PR ] 36/ 22| 58 ;3 17 50| 71" g 1 801| 61114 1492
» 29 | 23[ 25 48 6 ’ 22| 32 5 738 613 14 85/ 1450
» 30 29| 17 46, 18 51| 5/ 3 .8 751 60813 6 1437
w 31 | 39| 33 72! 67]-350102|- 4!" 3| 7| 721! 602iiry 7 ab 1400
apr. I 51| 31)| 82 ”0! 22| 48| I 2 3 745 610 13 756I 1431
s 2 | 33| 24 77/ 36| 19{ 55" 5| 'T7-6| 758| 616 13 634/ 1447

PALYAZATORK.

A selmeczi m, k. bdnyaigazgatosig ald rendelt szélaknai m. k. binya
hivatalndl a kir. banyaorvosi dllomds Stefultéon betoltendd.

Ezen a XI. rangnsztél\ba sorozott éllomdssal a kovetkezd illetmények
vannak oOsszekdtve : Fvi fizetés hatszdz (600) forint, mely 6t évi feddhetlern
szolgdlat utin 100 forinttal és 10 évi feddhetlen szolgdlat utin megint 100
forinttal, Osszesen tehit 200 forinttal emelkedhetik, természetbeni lakas,
negyvenegy (41) kobméter évi tiizifa jirandodsig; toviabba két szolgdlati 1o
eltartisira évenként 3600 kilogramm széna, 61 hektoliter zab és 180 forint
kocsis tartdsi dtaldny, wvégre a sclmeczi Dbinyatirspénztirbél, ideiglenesen
¢s tovdbbi intézkedésig évi 109 frt, 20 kr, tiszteletdij, mely dij, valamint a
tlizifa jarandosig és 10 tartdsi dtaliny a nyugalomdijba be nem szdimithato,

Pilyizati folyamodvinyok az orvosi és sebészdoktori és sziilészmesteri
diplomdkkal, tovdbbd az ¢életkort és erds testalkatot igazolo, a hivatalos
magyar nyelvben valé jdrtassigot, nem” kiilonben mds nyelvek ismeretét is,
melyek kozott a tot nyelv ismerete kivdnatos és az eddig teljesitett orvosi
szolgdlatot kimutat6é hiteles okmdnyokkal és mindsitvény tdblizattal ellitva

| az illeté hatésdg Gtjin 1884. évi dprilis h6 15-ig az alilirt hanya igazgato-

sdgndl nyajtandék be.
Selmeczen, 1884. mdrczius 12-én.
355

Magy. kir. bdnyaigasgatosig.

Arad-megyébe kebelezett Gy, Farsind és Nagy Pel kozségekbél
rendszeresitett kororvosi dlldsra, székhelye Gyula-Varsind, ezennel pilydzat
nyittatik.

Evi fizetés 700 frt., szabad lakds, melyért azonban 30 frt. évi lakbér
fizetendd. Nappali litogatds 20 kr., éjjeli latogatds 30 kr., halott kémlés
20 kr. dijjak jarnak.

Folyamodok felhivatnak szabalyszeriien felszerelt kérvényeiket dpril
hé 15. napjdig aldlirott szolgabirésighoz bekilldeni, mivel a £ évi dprilis
16-4n tartand6 vilasztison a késébb beérkezendd kérvények figyelembe
vétetni nem fognak.

Elek, 1884. évi mdrczius hé 15-én.

A szolgabirée hivatal,

Dr. Veisz Armin marosi jardsorvos lekoszonése folytdn ezen 400 frt,
fizetés, 150 frt. uti koltséggel Osszekotott allomds tresedésbe jovén ezen
illomdst elnyerni Shajték felhivatnak, hogy ezirinti felszerelt kérvényeiket
Krasso-Szorény-megye alispanjdndl folyé évi mdjus hé 1-Gig nyujtsik be.

Tugoson, 1884. ¢vi martius ho 31-én

Az alispdni kivataldbil,

Bacs-Bodrogh virmegye almdsi szolgabirdi  jardsihoz tariozo B.-
Madaras kozségében lekoszonés folytin megiiresedett kozség orvosi dllo-
masra ezennel pidlyazat hirdettetik.

Ezen Allomds ez évi dpril hd 22-én d. e. 10 drakor B.-Madarason
a kozséghdzandl megtartandd vdlasztis Gtjdn fog betdltetni,

Az allomdssal egybekotott javadalmazds kovetkezd :

1. Evi fizetés 400 frt.
2. Latogatdsi dij 20 kr.




SN,

A palydzok felhivatnak, hogy a 1876. évi XIV. fi-cz. 'T43. §-3a
¢értelmében  felszerelt folyamodvanyaikat ez ¢évi april hé 20-ik  napjaig

bezdrolag aldlirotthoz bekildjék.

Megjegyeztetik, hogy a kozség kozvetlen kozelében fekvo Madardsz
puszta uradalmi birtok cselédsége gyogykezeléseért az uradalom dltal a koz-
ségi orvosnak eddig kilon 100 frt-nyi évi dij fizettetett; s igy a rendes
fizetésen felil erre, tigy kézigyogytir tartdsinak engedélyezésére is a meg-
vilasztandd orvosnak kildtdsa lehet.

Almés, 1884. martius hé 24-¢n.

3—1 Dedk Zsigmond, szolgabird.

HIRDETMENYEK.
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4‘ Dr. Dollinger Gyula, egyetemi magéntanér &
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testegyenészeti magingyogyintézete, ;
4

¥ Budapest, VIII. ker. zerge-iteza 6. sz. a. b
1} /‘
2 A gyogykezelés targyai; 1. A gerinczoszlop ferdilései. 2. 2
U Csigolyaszi. 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5. VY
@ A végtagok elgorbiilései: dongaldb, lidtalp, 16lib, kampéldb, ga- ?{\
& csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Izileti merev- !

".{ ség és izlohok. 1

S Programmot bérmentesen kiild. :’i
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Rozsnyay M gyogyborai. *

@&
Ménesi fehér édes borval készitve. 8
1. Chinabor. Korilbeliil 0-2% chinaaljat tartalmaz. Zavaro- ﬁ

das nélkiil elall. 1
3 frt.

iiveg tartalma: 300°0; Ara: 1 frt, 5 iveg dra: #)
78 kri 0,/€: &
2. Vasas Chinabor. Koriilbelil 029 chinaaljat és ugyan- 2

annyi vasoxydot tartalmaz. Zavarodds nélkiil eldll. 1 iiveg tartalma: &

N S R WG ‘il_sﬁ.@g

300°0; dra: 1 frt. § iiveg dra: 3 frt. 75 kr. (]

3. Pepsinbor. Igen erés ¢s szembetind hatisi készitmény. f
Sotétben tartando. T iiveg tartalma: 2000; dra: I frt. 5 iiveg 4ra: @
3 frt. 75 kr. @

bor.
I iiveg tartalma

1. Rabarbara

morgyengeség ellen.

Régi jé hirli szer gyomorhurut és gyo-
1000 ; dra 60 kr. 5 iiveg dra:

1 frt. 85 kr. e
5. Sennabor, Nagyon kellemes iz és biztos hatdsi hashajto. :ﬂ
Gyermekeknek tugy mint felndtteknek egyformén ajinlatos. 1 iiveg ;b]
tartalma : 1000; dra 60 kr. 5 tveg dra: I frt. 85 kr. a
Mindezen gyogyborok sajit termésii finom fehér édes borral '2;
vannak készitve, s minden mds — kiillondsen spanyol borokbdl készi- -3-‘

tett — borokndl erdsebbek. A hozzd vald bor modon

minden tannintél mentesitve lévén a beletett chinin- ¢és vas-
sok teljes mértékben feloldva maradnak., A béesi nemzetkoz

)
sajitszeri ;’

&

8

gybgyszerészeti kidllitdson aranyéremmel lettek kitiintetve. ;‘
@

@

Megrendeléseket elfogad: Budapesten: Pilich Ferenez.

Aradon : Rozsnyay Mityas.

Caltd

o Vas megyében. Szombathely és Aspan
TAR(IS‘ O‘ogvll“do vasuti .11%31\14301\101 kocsin 4 -6ra nlalll cl;—{
¢érheté. Asviny vizei Dr, Ludwxg Ernd, a bécsi egyetem vegytani rendes
nyil, tandrdnak ez évben tjonnan eszkozolt vegyi elemzése szerint szénsa-
vas vaséleget és szabad szénsavat gazdagon tartalmaznak, kitiind hatdsn
a ndi nem kiilonféle bdntalmaindl, vérszegénységnél, a 1égzési és emész-
tési szervek idiilt hurutjaindl sat, A fiirdében postahivatal és tavird van.
Szamos 1j és divatos lakdsok. Olesod és jo élelmezés.
Firdé orvos Dr, Thomas Lajos. A fiird6 megnyitdsa f. év mdjus
hé 18-4n torténik. A firdo igazgatésag.

KAARKAANARARARRAAXAXAK K XARAIAR AKX LA AAKR \§
Trexn:

ASARIARA RARAARARARAR AEARAZRASARAAMARKEARRIRA AN

OLTO-ANTYTAG.

12 év ota Merényben, .\,chcmnegyehen {postai és tdvirdai
allomdssal) fenndllé magdn-intézetembdl a himlényirk megifjitdsara,

regeneralt és humanisilt  olté-nyirk frissen és  megbizhatéan,
fogamzisi jotalds mellett, mindenkor kaphaté. Egy iiveg dra favo-
csovel fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté ZEgressy R, Szt.-
Istvinhoz czimzett gyogyszertirdban. V. Nddor-ltcza 3-dik sz.

§®F Bitorkodom tisztelt ligytirs urakat igen finoman dolgo-
zott olté tiimre titartéval figyelmeztetni, mely azon nagy elénynyel
bir, hogy olesésdga miatt gyakrabban kicscrélhets. Oltotiinek darabje
25 kr. igen czélszeri tilartd 8o kr. allirtndl megrendelhetd.

Ardn

Kreichel Andor, orvos-sebész tudor.
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és Kir, lezmagasabb elismerés,
Disz-okminy Graz 1880. Disz-okmédny Trieszt 1882. Arany-érem
Piérizs, 1879. Arany-érem Amsterdamban, 1883.

GLEICHENBERGI

Constantin-forras.

Egvényes és sbOsavas savanyuviz, azonban az emsi vizzel egybe-

hasonlitva, kétszeresen erdsb ez utébbindl, s hasonld kéreseteknél
csakis féladag alkalmazandé mindennemi nydkhdrtyds hurutok, s
kilonosen a lég, s emésztdszervi bajok, tehdt a torok-, mell- és

gyomorhurutok ellen.

Emma-forras.

Hasonl6an osszedllitva gyongébb gyermekek és gyonge test-

alkati egyének kasonbajaindl.

Johannisbrunnen.

Legjelesebb é&s legegészségesebb 1dité ital; szabad szénsav
tartalma, az emésztést eldsegits, elegendd mennyiségii kettOs szén-
savas natron és konyhasdja, valamint csekély, a gyomrot terheld mész-
Osszetételénél fogva a Johannisbrunnen kiulondsen ajénlhaté gyomor-
¢és hoélyagbajoknil.

Klausner aczélforris.

Tiszta vasas savanyuviz, Hasznos a sipkor, vérszegénység €s
erdtlenségi bajok ellen.

Toraktir Budapesten :

EDESKUTY L.

magy. kir. udv. dsvinyviz-szallitondl.

Ugyszintén Kaphaté minden gyoégyszertarban és fi-
szerkereskedésben.

WAREIT

gyogy=forras-viznek

novekvé fogyasztisa a viz kétségbevonhatlan gyégyhatdsdnak kovetkez-
ménye ¢és szerencsés vegyi uiSthclLanL]\ bizonyitéka. Mint unikum
killonos elismerést vivott ki csekély szabad de gazdag felig kotott
szénsav-tartalma. Gyogytani tekintetben Kkiterjedt alkalmazist nyer
iltaldban a légzd-, emésztd sth. szervek hurutos bdntalmainil.

{8~ Ez idS szerint Europa legelsé és leglitogatottabb tiido-

betegek klimatikus gydgyintézet

Gorbersdort

~Margité-forris gyégyhatdsirol. — Sok oldali legkedvezobb ered-
mcn\ek alapjin, mc]\ckct én gyégyintézetemben ,a Marglt“-lmrls
gyogyvizé alkalmazésa 4ltal a Iegutak idiilt hurutos bantalmainal
d]).l‘led]L\lll, hivatva érzem magamat ezen betegeim dltal kedvesen
fogyasztott, és jol tiirt gyégyvizet a legsiirgdsebben ajinlani.

1879. marczius 18-4n.

Rompler Todor,

Gorbersdorf,

Borral hasznalva kiterjedt kedveltségének orvend.

Kizéar6lagos féraktar:

EDESRUTY L.

magy. kir. udvari szallitndl, Budapest.
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Tamar Indien Grillon

m frissité és hajto gyiimoles pastillalk.

s

A dugulés és annak kovetkezményei ellen, tgymint : arany-
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, étvagyhiany, epe, gyomor és bélbajok.

Nélkiilozhetlen a7z asszonyokndl, kivilt a sziilést megel6zd, s
azt kovetd idoszakban, elénnyel alkalmazhaté el6rehaladé kortiakndl,
s gyermekeknél. — Semminemi drasticns alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin sth. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyuumolesebol van készitve., Igen alkalmas a mindennapi  hasznalatra
azoknil, kik rendes szoruldsban szenvednck.

A Tamar Indien Grillon

Francziaorszig elsd tekintélyei dltal javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s elokeld orvosok is eldszeretettel rendelik.
Magyarorszigi [6raktir: 'Worok Jozsef gvogyszertira Budapest,

kirdly-utcza 12. Egy doboz dra 1 frt. 30 kr.
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Els6é rangd vasmentes savanyuviz,
szénsavdus, lithium és borndtrium tartalmu forrds

Salvator

orvosi tekintélyek dltal vese, hiigydara, kiszvény és holyag

| bintalmak ellen, tovdbbd a I6gz6 és emésztési szervek hurntos
béntalmaindl rendelve.

Borral hasznalva igen kellemes iiditd italt szolgaltat,

Kaphaté dsvinyviz-kereskedésekben s legtibb gydg yzsertirban

A Salvator-forrds igazgaté siga Eperjesen.

Budapesten f6raktar Edeskuty L. trnal.

2SE5EsESESeaeeacESEaEseaE CLELECELT]

CHINAHEJ-BOROK, &

HENRY OSSIAN tandr, a parisi orvosi akademia tagjatél,
Valodi kinahéj-bor spanyol borbdl.

Az oly dlland6 vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossdgot
nyujt, s az adagoldst igen Lkonnyiivé teszi; a bor nem keserii, ha-
nem igen kellemes iz, miért is igen elonyosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserii szereket rosszil tiiri. Szorulast nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik, 4ra ecy svegnek 2 frt.

% Vastartalmu kinahej-bor, malagaborral, vilanysavas vassal

s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartéossagi s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatdsi., Ezen alakban
hasonlé korilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatdsa mégis biztos. — Igen elényds a sipkor s vérszegénység
ellen, ugyszinte silyos betegségek utdn iidiilés alatt; tovabba mind-
annyizzor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelni és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Adre egy dwvesnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) hasznit ezen borban

H konyen meg fogjdk érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az emésztésnél jitszik.
Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)

Az iblany e készitményben Henry sajitsigos kezelése folytin
tigyszolvin mysticus modon van egyesitve a kindval, a nélkiil, hogy
vele dsszekottetést képezne. Ez azért volt szikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg cgymissal Ossze nem fér, Az igen kellemes izli ké-

E szitménynyel a gyakorlatban igen eldnyGsen lehet hatni az G. n. gor-
vélyes bantalmalk ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvdnulnak,

E helyettesiti a csukamadj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté clsatnyult,
golyvis és angolkoros gyermekeknek. — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany ¢és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van dnmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek féoka. — Ara egy diveg-

a nek 2 frt. 50 kr. P '

[R PESTEN a magyarorszigi féraktirban TOROK JOZSEFR

gybgyszertaraban, kiraly-itcza 12. sz.
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MAT TONI féle

GIESSHUBLER

legtisztabh égvényes SAVANYUKUT,

BUDA KIRALY

KESERUVIZE

orvosi tekintélyektdl legjobban ajénlva.

-LAPSO
-LAPLUG
o soosticpss FRANZENSBADBAN.

LAPFURDOK kényelmes potlék.

Szer aczél- és softirdok elodallitasdahoz.

CSASZARFORRAS-SO

( H /4 S H /4 (/ TO ) palaczkban és porokban

FORAETATR

MATTONI es WILLE

Merleg-utera 12. 2. Budlapest, Dianafirdi-tpiletben
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E Eddig még utél nem éretett hatisara nézve az emész-

lés és vértissitids terén, s a ftest ldpldldsa és erdsitésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznilata
mellett valddi gyogyszerré valik szamos meég makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésstési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor idllerhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeség, minden-
nemti aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisig, sirgasdg,
valamennyi idiill borbaj, rdk, idoszakos fifdjdsok, férges és
kives betegségek, iinydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigzill Riszvény és mellbajban (tuberculose).
.4’.)‘7“4){)'2'1’5 gvdgymddndl Ggy ezelGtt, mint annak hasznilata
alatt, valamint utdlagosan gyogyszerlil is kitiiné szolgéla-
tot tesz.
Egy nagy skatulya ara: 1 frt. 20 kr. Egy kis skatulya 8o kr.
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c‘”h:’_vz/(,'l:i)or Dr. Gilis pecséljével van elzarva,
L‘ minden skatulya a védbélyeggel, s ki-
vilrdl ily czimmel van ellatva:
K. k. concess, Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien.
Fészdllitohely : Bécsben Stefansplals 6. (Zwetilhof).
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folyamara. — DPdlyizatok.

foku viszketést, mely ezen bdntalmat kiséri, oly tuneményt, melya
késébbi irokt6l nem mindig észleltetett; felhozza tovabbd a bérnek
feltinG pirjat, annak nagyfoku és egyfolytdban tart6 lepikkelyedzé-

A ., pityriasis rubra universalis* korisméjéhez.

ScHWIMMER ERNG egyet. tandrtol.

Ezen borbantalom mint 6ndllé és sajatsigos, ennek folytdn

: : ¢ : ; sét és végre egyes esetekben e bdntalom haldlhoz vezeld kimenele-
tehdt mint a ritka koralakoknak egyik kivdlo alakja csak az

/ét. Kétséget nem szenved, hogy ezen fobb vondsokban jelzett bor-
baj csakis a késébbi irok p. rubra universalis alakjaival azonosnak
) ; ’ tekintendd, mit Giders?) leirdsa is bizonyit, ki ezen alakot p. rudra
Bintalmainak - megjeldlescre  haszndlta €5 azonositotia: @ porTigo | Joliacée-nek mevezi. Devergie®) a p. rubrdt ondllé alakként ismer-
bantalommal, mely megnevezés tobbek kozt Celsus dltal szintén a :
fejbér pikkelyes bdntalmainak megjelolésére vétetett alkalmazdsba.
Emlitést érdemel aeginai Pawlus azon megjegyzése, hogy a pity-
riasis nemcsak a fejb6ron, mint Galenus mondja, hanem az
egész testen is mutatkozhatik: hunc morbum fieri etiam in uni- |

utolsé évtizedekben részestlt kiilonos figyelemben. A pityriasis

526 nem 1j és mar régibb irék, mint pl. Galenus a fejbér pikkelyes

teti és csoddlkozdsdt fejezi ki a felett, hogy a tobbi bérgydgydsz
ezen hdntalmat nem ismerte, vagyis teljesen elhallgatja, mi az
imént felhozott irok adataival szembem a valénak meg nem felel
Leirdsa annyiban érdekes, a mennyiben mindezen, mdr az elGdei-
t6l emlitett tiitneménycsoporthoz még azt csatolja, hogy a bdntalom

i compore: atque ficrt sine ulcere ) cralinl be van bisonyitya, | kifejlett stadiumdban boséges elvdlasztds mutatkozik, mely néha oly
hogy az 4ltaldnos korpag el6forduldsa mdr egyes régibb irék

figyelmét magdra vonta. Valjon e féle dltaldnos lepikkelyedzéssel
jar6 borbantalom az egész koztakarénak kisebb vagy nagyobb-
foku lobosoddsdval jarni szokott-e vagy sem, azt nem taldljuk
felemlitve se Mercurialis®), se Avicenna®) irataiban, kik ép ugy
mint aeginai Paulus ezen kéralaket is felemlitik; nem valdsziniit- |

| nagymérvii, hogy a beteg éjjel nappal tébbszor fehérnemiit valtoz-

‘ tatni kényszeriil. Devergie szerint ezen valadék az izzadsiggal nagy

hasonlatossdgot mutat, de sem veritéknek nem mondhat6, sem az

‘ izzagndl ismert exsudativ folyadékkal nem tekintendé azonosnak ;

| €p oly nevezetes D. szerint az ezen koralakndl mutatkoz6 viszke-

tés, a bornek dlland6 égets érzése valamint a bdntalom ritka eld-
; fordulta és annak dtlag kedvezd kimeneiele.

mar s é_SZIE,lte_k' { 1 oyl Hebra®) leirdsa dltaldnosan ismert; 6 egyenest Devergie-re

A LCasy UDES < Blegheyercs. a.mult pazsc yage ele & tamaszkodik, s 6t az egyedili észlelének tartja, ki e bantalom

P Sha il mukodo Hmieves francuia, €5 angoL bargydgyaagk lényegét felfogni és méltdnyolni tudta; de ha e két szerzd leirdsdt

leginkabb kortilirt he?lyeken eléforduls, voros alappall biré pikke- caymissal sszehasonlitiuk, sok eltér6 nézetre akadynk, mi -csak-
lyes bdntalmak megjelolésére haszndltdk, azt részint az eczema |

len azonban, hogy ezen orvosok még e féle silyosabb bérbdntal- |

B e s Rl ugyan nehézzé teszi e kétféle leirdsban ugyanazon koralakot fel-
s psoriasishoz ko zema egyik alfajinak | . : s A
£ .p\ona%l% % o3 O_f "r s e L J‘ ismerni, De voltak még mads irék is, kik Hebra utdn a pityriasis
tekintvén, Az dltalinos voros korpagot azonban, azaz a minket 3

foglalkoztaté bdntalmat, Rayer*), ezen jeles észlel§ €s tudds orvos,

rubra universalis alakot komoly bérbdntalomnak tekintették, s mi-
ARES RS utdn a lénycges tiineményck koziil a folytonos lepikkelyedzés, az
I génér.al« mc?gnevezés A o'y k1tulnoen L hOg'y | egész bornek nagyfoku sotétebb vords szinezete, valamint egyéb ki-
ik ok ,De,"erg‘e't (bt = legtc‘jbb’ tanlf('myvben olvashatx:u) virdgzdsok hidnya mind meg annyi ir6tél mint alaptiinemények tel-
Felon _pltyrmms rubra.‘ S5 lel‘réjeinak. RS S soroltatnak, a nézetkiilonbség csak a wviszketésre, a bor feliiletén
al.ak jerat Loy kexdimeg ile pt’tVrmsm gfntras et .une qes mple: lirténd elvdlasstisra és a bdntalom kimenetelire vonatkozik. Miutdn
dies de la peau [les plus rares et les plus rebelles, s kKiemeli a nagy- azonhan Hebra: idomanyos" tekintélye  béieydgyaitat terén' ol

1) Pauli Aegineti Opus de re medica, lib. TII. cap. 3.
%) Tractatus de morb. cutan. cap. VIIL.: D¢ Porrigine.
%) In re medica, Lib. IV.

4) Maladies de la peau, IL. p. 160.

1) Trait¢ pratique des maladies de la peau. Paris. 1860. p. 402.
%) Traité pratique des maladies de la peau. Paris, 1863. p. 347.
%) Lehrbuch d. Hautkrankheiten. Stuttgart 1876, I.
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elvitdzhatlan, hogy azt kétségbe vonni nem lehet, de mdsrészt nem
mellézhetsk olyan felfogdsok ¢és adatok sem, melyek az emlitett
tiinemények eltérésérGl tantuskodnak, indokoltnak latszik ezen ki-
emelt tiinemények érdemleges megbirdldsa; ily modon azon hely-
zetbe juthatunk, hogy Hebra leirdsdt szem elGtt tartva és a régibb
és ujabb irodalmat sajit észleléseinkkel Gsszehasonlitva, a bantalom
egynémely homdlyos pontjit helyesebben megfejthessiik.
Vegyiik tehdt tekintetbe ezen emlitett kérmozzanatokat :«

1. A wissketést illetbleg Hebra annak eléforduldsit nem

tagadja, hanem azt csak csekély fokiinak mondja; egyes észleldk |

azonban ezt nagyobb mértékben ldttdk fellépai. lgy Kaposi?) a p.
rubra leirdsaban felhozza, hogy a Dbetegek néha mértékenfelili
viszketésben szenvednek (ibermassiges Jucken), mig Hans von Hebra®)
Wilson®), ki a
sz6ban levé alakot »pityriasis foliacea rubrac név alatt tilizetesen

két észlelt esetében csak kis fokt viszketést emlit.

tirgyalja, e bdntalom leirdsandl felemliti, hogy a bérbaj egyes ese-

tekben viszketéssel jar (there exists some pruritus), mds esetekben |

azonban nem (absence of pruritus). Bax/er*) ismét a bornek nagy-
foku észlelte csctleges viszketés mellett (the itching

occasionally severe). Renmson és Smith®) nagy kiterjedésii és ki-

szdrazsdgat

valé p. rubra esetében a viszketést csak éjtdjban ldattdk erGsebben
fellépni, mig ZL:zeing®) csekélyfoki viszketésrGl tesz emlitést. Az
wjabbkori franczia irék, kik a szébanlevé bantalmat Bazin szerint
»herpetide exfoliatrice« névvel jelolik, fejtegetéseikben a pityriasis
rubrdhoz hasonlé korképet irnak le, de azért az egyes tiinemények-
ben létezd eltérés itt sem hidnyzik. Bazin7®) a viszketést eleinte
nagyfokunak, kés6bb gyengének, sét egészen elmaradénak mondja.

Guibout®), ki nehdny koreset taglaldsa mellett e borbdantalmat a |

legkiterjedtebb moédon tdrgyalja, oly esetet is emlit, melynél a
viszketés erdsen mutatkozott (des demangeaisons vives), €p ugy
mint Purdon") (the itching is ocassionally severe).

2. A b6ron torténd Aiizzaddsra nézve hasonléképen lényeges
nézet-eltéréseket taldlunk. Hebra e bintalom kérjelzésében a ldt-
haté nedvesség teljes hidnydt emeli ki (die Pityriasis rubra erscheint
wahrend des ganzen Verlaufes.... okne Nissen oder Blaschen-
bildung) ; hasonléképen nyilatkozik Kaposi és H. v. Hebra Devergie
ellenében, kire épen, mint fenntebb emlitettik, maga Hebra tandr
mint olyan szerzore hivatkozik, ki a p. rubra leirdsdban a legille-
tékesebb: »Nur bei D. findet sich die Krankheit so gewiirdigt,
wie sie es ihrer Eigenthiimlichkeit halber verdient« €s épen De-
vergic a bé elvdlasztdst a p. rubrdndl mint egészen sajdtsigos és
feltiing tiineményt irja le. Wilson a gyenge kiizzaddst vagy a koz-
takarénak nedvességét emliti (there is a slight glutineous exsuda-
tion or dampness). Baxter'?), ki a Hebra-féle p. rubrdt egyéb
hasonlé bdntalommal &sszehasonlitja, a szébanlevs tiineményre
nézve azt mondja, hogy a bér egész kiterjedésében szdraz szokott
lenni és helyenkint repedéseket mutatni, melyckbél folytonosan ki-
izzadds torténik, mig ZLzeng'') a kiizzaddst béralattinak tekinti,
mely kisfokd, s a felhdm gyors szdraddsdt és lehdmldsit eredmé-
nyezi. A tobbi szerzék nagyobbrészt a kivdlo lehdmldst felemlitvén,
a nagyfoku szdrazsdgot, mint jellegzetes kortiineményt elismerik.

3. A mi végre az emlitett mozzanatok ut6lséjdt, a Aimenctelt
illeti, arra nézve is nagyon eltér6k a nézetek. Hebra a p. rubrit
nehdny évig tarté, de majdnem mindig haldlosan végz6d6 hérbdn-

) Path. u. Ther. d. Hautkrnnkheiten. Wien 1882.4091. — % Vier-
teljahrschrift f. Dermatologie. 1876. — ®) Diseases of the Skin. VI. Edit.
1867. p. 161, — *) Brit. Med. Journal. 1879, Ig July. — % Dublin Quar-
terly Journal. 1870. — % A Handbook of Dis. London. 1880. p. 121. —
) Baudot. Traité d’aprés les doctrines de Bazin. Paris 1869. p. 324. —
%) Legons cliniques. 1870. p. 472. — %) Americ. Journal of Derm. 1881.
p- 302. — 1°) Brit. Med. Journal. 1879. 26. July. — % i, h.

- talomnak tekinti; Kapos/ hasonloképen dtlag roszindulati bajnak
| tartja, de mégis emlitést tesz két esetrol, melyeknél nemesak jayu-
last, hanem teljes gyogyuldst ldtott bedllani. A tobbi emlitett szer-
z6k némelyike @ bdntalmat elég silyosnak (Baxter), a legtobh
azonban, mint Depergle’), Benson és Smith?), Sparks®), Finny*) &
fokép Broca®), ki egy nevezetes monografiiban kilencz tiizetesen
észlelt esetre tdmaszkodik, gydgyithaténak tartja, sot az utébbi
majdnem mindig teljes egészséggel végz6donek mondja, valamint

Weypi®) is, ki egy esetet emlit, melyben Birensprung mdr 24 €y
el6tt pityr. rubra esetet észlelt és a beteg még most is meglehetds
j6 egészségnek orvend. Sziikségtelen a tobbi, e tdrgygyal foglalkozd
orvosok nézeteit még bovebben taglalni; a kevés adathol kivildg-
- lik, hogy a szoban levi bantalom lényeges mozzanataiban kiilon-
félekép magyardztatott €és a p. rubra alak még kordntsem mond-
haté minden tekintetben jol ismert bdntalomnak.

Legyen tehdt szabad e czélb6l az utolsé idoben dltalam
észlelt két érdekes koreset rovid leirdsit némely megjegyzéssel ide-
csatolnom.

Az elsé esel 1882-ben a magdn-gyakorlatban keriilt észlelésem
ald, s mdr malt évben egész kiterjedésében kozoltetett Rina
segédorvos ur dltal; mig tehat azon kozleményre utalok?), elegen-
dének tartom ez eset kivdlo mozzanatait dichéjban oOsszefoglalni.

A beteg 61 éves erds férfi volt, ki a bérbdntalom fellépe-
séig folytonosan j6 egészségnek oOrvendett. A bdntalom, beteg eld-
addsa szerint, voros foltokkal kezdddott, melyek rovid tartam utdn
| pikkelyképzédésbe mentek dt és 1—2z hét alatt dltaldnos nagy-
foku lehdmldsra vezettek. A lepikkelyedzés ez id6tdl fogva dllandé
| és tartés volt, s mikor a beteget bdntalmdnak o6todik hdnapjaban

el6szor littam, a tiinemények épen olyanck voltak, mint az elso
| idében t. i. folytonos lehdmlds a diffus vores borfeliileten, s semmi-
nemii egyéb kivirdgzds az egész koztakaron. Ezen korkép az dlta-
ldnos izzag, a pikkelysomor és a lichen ruber konyl kizdrdsaval,
kovetkezetesen a pityriasis rubra korismézéséhez vezetett. Feltiing
¢s az elfogadott fogalomnak meg nem felels volt a nagyfoki visz-
ketés, mely a bdntalom mdsodik hénapjdban, s a 04 7zzadds, mely
a bdntalom negyedik hénapjdban lépett fel; két kéros tiinemény,
mely a p. rubra alakhoz kérodailag nem tartozonak tekintetik, s
mely csak a bdntalom késébbi id@szakdban fejlédott betegiinknél.
| Ha azonban az imént felhozott egyes leirdsokat szemiigyre vesszik,
akkor tgy a viszketést, valamint az izzaddst egyes szerz0k tapasz-
talatai szerint mint ezen kéralak keretébe tartozonak tekinthetjilk,
| vagyis mint a p. rubra nem mindennapi szGvGdményeit. Miutdn a
viszketés az izzaddst megelézte és az el6bbi mértékenfelili nagy
volt, azért nem is lehetett meghatdrozni, valjon az izzadds a
viszketés nélkiil oly fokot ért volna-e el, mint a milyenben jelent-
kezelt, vagy magdtol is jott volna-e létre e tiinemény. Felemlitends
tovabbd, hogy a beteg az id6té]l fogva, midén elGszor lattam Ot, erc-
lyesen kezeltetett, rendes fiirdoket vett és a pikkelyképzdés mar
a kezelési idoszaktol fogva lassan kezdett engedni, s a b6 izzadds
bedlltdval csak a végtagok feszitG oldalain volt még kis fokban
észlelhets. A betegség emlitett tiinetei a bérnek lassankint fejlods
sorvaddsdval szovodvén, az egész alkatot alddstdk, késtbb folytono-
san tarté és csilapithatlan hasmenés jarilt még hozzd és a bénta-
lom egy évi tartam utdn haldllal végz6dott. Sajnos, hogy bonczo-
ldst nem lehetett eszkozolni.

A 2. esetet 1883. october havdban egyetemi jdrkéroddmon
észleltem és alkalmam is volt azt az orvosegyletnek a tavali gyii-
lések egyikén (december 1-jén) bemutatni. A beteg 22 éves nd
volt, ki addig mindig j6 egészségnek orvendett és gyermekkori
betegségeken kiviil komolyabb bantalomban nem szenvedett. Sziilei
hasonloképen egészségesek valdnak és a leirand6 bajhoz hasonld
bérbdntalom a beteg egész csalddjaban nem fordilt el6. A koralak
mér els6 tekintetre feltiing elvaltozdsokat mutat, s a beteg eladdsa
szerint lassu kifejlsdésben mdr 4 évvel ezelStt vette kezdetét, a

) és ?) i. h. — ¥) Brit. Med. Journal. 1876. 29. april. — %) Dublin.
Med. Journal. 1876, — ®) Etude critique sur la dermatite exfoliatr. géné-
ralisée. Paris 1882. — *) Ziemssen’s Handbuch. XIV. Bd. I, p.329. Leip-
zig. 1883. — 7) Orvosi Hetilap. 1883, 32. és 33. szim,
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mennyiben akkor a térdt6l kezdve egész a bokdig gyakran yoOros
foltok léptek fel, melyek rovid tartam utdn finom pikkelyek kép-
z6dését vontdk maguk utdn, nedvezd felilet nem volt soha, vala-
mint egyéb kivirdgzasok sem. A baj lassi Kifejlodésben az ezész
testet kezdte emlitett médon ellepni. 1883. junius héban oly ki-
terjedésben volt, 2 min6ben magamnak azt 4 honappal késébb
legeldszor észlelni alkalmam volt, mert ezen id@szak alatt a Deteg
altal foganatositott tobbféle szerelés nem volt képes a bantalmat
megmdsitani.

A bornek elvdltozdsai roviden a kovetkezok voltak:

A jol tapldlt, meglehetds izmos né j6 szinben volt, arcza
kissé duzzadt, s a zsirpdrna mindeniitt eléggé kifejlett, de ennek
daczdra a beteg nagyon fdzékony és még a meleg szobdban is
hideg érzetrél panaszkodik. A bor egész kiterjedésben, az arcznak
nehdny helyeit kivéve, tet6td]l talpig egyforma sotét voros és teljes
kiterjedésben finom, egymast béven fed6é pikkelyekkel ellepve. A
fejb6r, bar meglehetds hajzatot mutat, a homlokt6l fogva egész a
nyakszirtig igen siiri vastag rétegekben felhalmozott pikkelyekkel
boritva, s a homlok a szemoldokig vékonyabb rétegben mutatja a
lehdmldst. Legstiribben taldlhaté a pikkely-lerakédds a has és
keresztesont tdjdn, s a seggpofdk valamint a czomb felsé harmada
fehéres kiillemi a tobbféle rétegekben egymdsra rakodo felhdm-
mennyiségt6l, ugy hogy mir csekély dorzsolésre a felrakoddsok
csak gy hdnyatnak széjjel, mintha a borrészeket lisztes zsdkbol
emelték volna ki. A talp és a tenyér bire annyiban eltérd a tobbi
részek dllapotdtol, hogy a felhdm nagyon megvastagodottnak, kemé-
nyes tapintatinak mutatkozik és a folytonos lehdmlds daczdra az
alatta levé bor inkdbb halavdny barna, mint vords szini. Ezen
helyeken ép tugy mint a czomb és a felkar boérén egyes vonalak és
bardzddk altal képezett, s mintegy kisebb mezGkre osztott feliilet
a nagy szdrazsigra mutat, melyet az irha mélyebb rétegeiben a
folytonos korpddzds dltal fel is lehetett tenni. A kormok ugy a
felsé, mint az alsé végtagokon nagyon megvastagodottak, helyenkint
3—4-szer oly kemény és vastag kormot taldlni a rendeshez hason-
litva, mindnydjan teljesen dtlatszatlanok (opac), s szélességi irdnyban
a kozéps6é helyeken és hosszirdnyban a szabad széleken kiemelke-
dok. A kormot koriilfogé bor mindeniitt felemelkedett, megvasta-
godott, az Greg ujj kérmei mindkét ldbon karomszeriien meg van-
nak nagyobbodva, s a megvastagodott talp bére belenyul az ujjak
kozti borrészekbe, azokat hasonléképen megkeményitvén. A kor-

testr6l levdlt pikkelyekb6l 1—2 jo nagy lapdtnyit képes oOssze-
szedni. Hasonld mennyiség nappal is ldtszik levdlni, mint a vizsgd-
lat alatt mutatkozo képz6désbsl kovetkeztetni lehet.

Alanyi tinetek gyandnt emlitendd fel csak a mdr imént érin-
tett hidegérzet, s a néha felléps, de nem nagyfoku viszketés
nedvesség, izzadds, valamint egyéb kivirdgzdsok jelenléte az egész
korfolyamat alatt hidnyzott. Sajnos, hogy a beteg, ki egyetemi jaro-
koroddn jelentkezett és mehdny hétig ambulatorius megfigyelés
alatt dllott, a korhdazba felvétetni vonakodott. A kezelési czélbol
ajanlott kdtranyszerelés, felvdltva enyhitG zsiradékokkal, a korpad-
zdsra némi  befolydssal volt. Hdrom havi kezelés utdn a tenyér
és talp bore ugyan nem valtozott, a tobbi boér lehdmldsa azonban
kis 1dore megsziint a nélkiil, hogy a koztakarénak vorossége el-
mult volna.

Ezen roviden vdzolt p. rubra koreset, az elgbbivel Osszeha-
sonlitva, sok tekintetben eltér6 mozzanatokat mutat. Lényegében a
classikus koralakokhoz szdmitandé és bdr a figyelési id6 nagyon
roévid, mintsem a bantalom tovdbbi lefolydsdra nézve kovetkezteté-
seket lehetne vonni, mégis valdszinii, hogy ¢ bantalom baljéslatiuvd
alig fog fejlédni.

Az el6bbi koreset, mely haldlosan végzodott, a késdbbi 1dé-
szakban mdr teljesen elvesztette a p. rubra jellegét, a bd korpad-
zds valészinileg a kitart6 és erélyes kezelésre, megsziint, de a visz-
ketést és a folytonos izzaddst nem lehetett csilapitani, mig a lassan-
kint fejl6d6 marasmus kovetkeztében a haldl be nem allott. A
bonczlelet nyujthatott volna taldn némi felvildgositdst, ha a gerincz-
agyat meg lehetett volna vizsgdlni, s a tdplalkozdsi zavarokat ille-
toleg behatobb kutatdsokat végezni; miutdn azonban ez irdnyban
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semmiféle meggy6z6dést nem lehetett szerezni, azért is e koralak
boneztani felhaszndldsa nem volt eszkozolhetd, mi anndl sajnosabb,
a, mennyiben az eddig ismert bonczleletek csak nagyon kevéssé
terjeszkedtek ki a kornyi vagy kozponti idegek Dbehatébb kutatd-
sdra, miutdn Quinquaud-ot) Kivéve, Jamieson, Baxter, Broca, Bar-
thelimy, Hebra jun. inkdbb a hérszerkezet szovettani elvdltozdsat
targyaljdk. 2

Forduljunk tehdt ezen esetek elemzésénél a korodai megité-
lésre, s hozzuk ezeket Osszhangzdasba egyéb leirt p. rubra esetekkel.
Azon sarkalatos pontok targyaldsindl, melyek e bdntalom tiinemé-
nyeire nézve oly lényegeseknek ldtszanak, a kiilonbézs észlelék
tapasztalatait a p. rubrdra nézve osszedllitottuk, s a sok tekintet-
ben eltérd adatok taldn mds vildgot vethetnek a szokdsos megité-
lésre, fokép a bantalom joslata és lényegére nézve.

A pityriasis rubra, melyet Hebra egészen sajitsagos €s kiilon-
allo boérbantalomnak tekintett, szerinte is vajmi ritkdn szokott fel-
Iépni, a mennyiben 6 a feltiing gazdag észlelési terrenumon nehdny
évtized alatt Osszesen csak 14 esetet latott. Kaposi 6 észlelt eset-
rél tesz emlitést, Aroca ¢u6l, magam is 8 esetet littam két év-
tized alatt, mig a tobbi felemlitett szerzok a megfigyelt esetek szd-
mdra nem fektetnek nagy silyt; tény azonban, hogy e kéralak

| csakugyan ritkdn fordul el, mit minden tapasztalt bérgyogydsz is

kiemel. Honnan magyardzhat6 azonban mégis a lényeges kiilonb-
ség, mely a bdntalom mindségét illetdleg az egyes leirdsokban
taldlhat6 ? Miért tekinti a megbizhaté orvosok egy része e bdntal-
mat jo, mas része ismét roszindulati alaknak ? fékép akkor, ha a baj
lényege, a bornek sajdtszerd elvdltozdsa és a bdntalomhoz tartozé
jellegzetes tinemények mindenkits! elismertetnek ? A vilasz csak
az lehet, hogy azon bérbetegség, mely Hebra és kovetdi dltal mint
pityriasis rubra, Wilson és egyéb angol orvosok dltal mint >gene-
ral dermatitis exfoliativa«, — végtére Bazin, Gouthout € a fran-
czia orvosok dltal, mint »herpetide exfoliatrice universelle« leira-

tott, vagy egy ¢s ugyanazon alaknak tartand6 vagy legaldbb

pédzds a betegnél oly siirG, hogy reggelenkint az északin dt a | igen kozel dll6 alakoknak.

Nem szabad azonban a fogalmakat Osszezavarni és ezen kér-
alakokhoz olyanokat is szdmitani, melyeknél a bdntalom csak kisebb
terilleten is el6fordil, mint ezt Wep/?) teszi, ki ezen bdntalomrol
azt mondja, hogy a szébanlevé koralak heveny modon is fellép-
het és egyes esetekben csak a végtagokra szoritkozik. Mdr a kortl-
irt localitds, mely ezen bdntalom dltal ellepetik, a p. rubra
fogalommal merd ellentétben van; hasonl6képen megitélend6k vol-
ndnak egyes tjabb franczia irdk felfogdsai (Ferréol®), Perchéront),
Rickaud®), kik a dermatitis exfoliativit a vorhenyszerii felpirral
(erythéme scarlatiniforme) vagy a heveny silyos bérlobbal®) (Derm.
aigué grave) kapcsolatba hozni iparkodnak, mely oOsszedllitds ellen .
mér Besnier is felszolalt?). Ily moédu megitélésnél a p. rubra és a
derm. exfoliativa fogalom nagyon is szétdgaznék és a helyes meg-
birdlds még nehezebbé vilnék.

Ha az dltalam észlelt és az imént roviden vazolt két esetet

Y) Bulletin de la société anatomique. Paris 1879. — *) L c. p. 530.
— %) Union médical. 1876. Nr. 29. — *) Thése de Paris. 1875. — ®) Thése
de Paris. 1876. — %) Mult hénapban épen két ilyféle, dltalanos pikkelyedzd
bérlobot észleltem osztilyomon. Az egyik 34 éves, erds kocsist illetett, ki-
nél az egész kdztakarén sotét vords alapon székeld folytonos pikkelyképzd-
dés mutatkozott, mely dllapot mérsékelt viszketéssel jart, a honalj alatti
b6ron az eczemdhoz hasonléd nedvezd felilettel, s a bantalom 14 nap miulya
teljesen visszafejlédott ; a masik eset 30 éves nonél fordult eld, hol hasonld
intensiv pikkelyképzddés egészen szdraz koztakar6t mutatott hasonlékép
mérsékelt viszketéssel, mig nedves felillet sehol sem volt, a borpir pedig nem
olyan feltiné mint az elsd esetben, a lefolyds végiil 4 hét alatt teljes gyo-
gyuldssal végzdott. — 7) Il est inutile et peu médical d’appliquer la déno-
mination de dermatite A cette derniére affection (t. i. scarlatiniforme) abso-
lument mauvaise tous le rapport nosologique, Annal. de derm. 1883,
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tiinemény-csoport a bdntalom kifejlédésénél jelen volt, mely azon-
ban a haldllal végz6d6 esetben mds és sokkal sulyosabb tiinemé-
nyekkel szovetkezett, mig a javuldsnak indul6 esetben enyhilni
kezdett : akkor Onkényteleniil tdimad azon gondolat, hogy a stlyos
alakok mellett még kevésbé sulyos alakok is eléfordulnak, mely
utébbiak vagy teljes gy6gyuldshoz. vezethetnek, mint ezt tobb szerz6
bizonyitéka mellett!) utolsé idében még Hebra is megengedni ldt-
szott; vagy talin csak hosszu tartam és gyakori ismétlés utdn a
stlyos, illetve a haldlos alakokhoz volndnak szamitandék. A p. rubra
alakhoz kotott absolut rosz joslat tchdt csak akkor engedhetd meg,
ha a béntalmat késébbi iddszakaiban litjuk, midén mar sorvaddsi
valtozdsok dllottak be, mint ezt Buchanan, Baxter és Hebra jun.
szovettanilag kimutatni képesek voltak; vagy midén a sorvaddsi
idGszak bedllta elott oly szovodmények lépnek fel, mint az észlelt
eseteim elsejében, hol a nagyfoki ellendllhatlan viszketés és a foly-
tonos izzadds marastikus dllapot tiineményeiként mutatkoztak, mely
tiilnemények mint silyos complicatick léptek fel, a minéket az iro-
dalomban ritkdn taldlunk felemlitve. Ha pedig a p. rubra kifejlett
korképét ldtjuk, s a bdantalom bdr, hosszabb tartam utdn, ismét
egészséges dllapotba megy dt, mint ezt 2. esetem tanusitja és

mint ezt Kaposi, Auspitz, Broca és mdsok észlelései bizonyitjdk, |

akkor a p. rubrdhoz kotott fogalom megmadsitand6 volna. A bdn-
talom maga csakugyan ritkdn fordil el és a mennyiben nem min-
dig vagyunk azon helyzetben, hogy azt a kezdeti stadiumtdl fogva
teljes lefolydsiban kovethessiik, azért érthetd, hogy az enyhébb
alakok gyakran elkeriilik figyelmiinket, de hogy olyanok is létez-
nek, azt kétségbe vonni lehetetlen.

A budapesti altalanos rendeld gyodgyintézet elsé
négy havi miikodése.

Kozli TAKAcS ENDRE tr. magdntanar,

Az intézetet az alakité hét egyetemi magdntandr (Goldzieher

Vilmos, Havas Adolf, Lichtenberg Kornél, Liebmann Mor, Puky |

Akos, Takdcs Endre és Wittmann Ldzdr) 1883. évi september ho
elsején adta at véglegesen rendeltetésének.

Az intézet a VII. kerileti sip-utcza 7. szdmu hdz elss
emeleten van elhelyezve, s helyiségei hdrom tdgas és vildgos utczai
szobdbol, hdrom el6, illetéleg virészobdbdl és az intézeti szolga
lakdsdtél (konyha, szoba, kamara) dllanak. A helyiségekbe kiilon
lépes6 vezet, s az egész lakds teljesen el van kiilonitve a hdzban
levé tobbi lakosztalytdl.

A helyiségek berendezése egyszerfi, de a czélnak megfeleld.
A rendelGtermek mindenike kitilon vdrészobdval bir; s igy egy-
szerre hdrom, kiilon orvosi szak képviselGje rendelhet.

A rendelési id6 szakok szerint kovetkezileg van beosztva:

Reggel 7%:—q Ordig belsé bajokban szenvedéknek rendel

“Takdcs E.

Reggel 8—qg ordig sebészi bajokban szenvedSknek rendel
Puky A.

Reggel o9—r10 Ordig borbajokban szenvedéknek rendel
Havas A.

Reggel 10—r11 6rdig négyogydszati bajokban szenveddknek
rendel Liebmann M.

Reggel 10—11 ordig fiilbajokban szenvedSknek rendel
Lichtenberg K.

Reggel 11—12 Ordig szembajokban szenvedSknek rendel
Goldzieher V.

Reggel 11—r12 Ordig gyermekbajokban szenvedSknek rendel | arcgzinak bal oldaldt erds léghuzamnak tette ki, mire a bal arcz

Wittmann L.

taglaljuk, melyek mindegyikénél a classikus lelrdshoz sziikségelt |

¢ W £ "-
PR s Al s By Lol
PR A e e G

Belgyégydszatt osztdlyban 296 egyén g77 alkalommal.

Sebészeti » 127 » 541 »
Bor- és bujakér 199  » 040 »
Fiilészeti » 147 » 832 »
Szemészeti » 147 ' » 957 >
Gyermek gyogy. » 124 » 203 »
Négyogydszati » 57 » 179 »

Osszesen 1097 egyén 4629 alkalommal.

Mig ezen mennyileges eredmény vdrakozdsunknak teljesen
megfelelt, addig a mindleges, gyakorlati és tudomdnyos eredmény
sem maradt el.

Az osztilyok vezetSi az elért gyégyeredményekkel dltalin
meg vannak elégedve és a ldtogat6 betegek részérdl a bizalom Kkifeje-
zésének méltin vehetjiik azon koritményt: hogy egyez betegek
kitartdssal jelennek meg a rerdeléérdkban, s hogy a betegek szama
fokozatosan novekedik.

Gyakorlati irdnyban nem csak az illet6 osztdlyok vezetdi
szereznek b6 tapasztalatot, hanem alkalom van nyujtva fiatal orvostdr-
sainknak is maguknak minden irdnyban valé begyakoroldsdra. S tény-
leg minden osztdlyban egy, vagy tébb fiatal orvos készséggel teljesiti
a segédi teenddket, mi mellett természetesen korismészeti €s
gydgydszati ismereteit szaporitja. S6t id6kozonkint az orvostanhallga-
tok koziill is tobben firadsdgot vesznek maguknak az intézetben
megjelenni és a rendeléseket figyelemmel kisérni. :

Tudomdnyos irdnyban — eltekintve a tapasztalds okozta
egyéni litkor kibéviilést6l — az osztalyok vezetsi szakszerd, tudo-
mdnyos észleléseket és vizsgdlatokat visznek ki, melyeknek ered-
ményeit szakkozlonyokben szandékoznak kozzé tenni, s ilyen ered-
ményként adjak az aldbb kozlendoket is.

Intézetiink tudomdnyos feladatdnak abban is toreksziink

- megfelelni, hogy elfaddsok tartdsira megnyitjuk ajtait. Ez 1d6

szerint Lichtenberg 'm. tor. egyetemi elGaddsait mdr az intézetben
tartja ; Takdcs m. tnr. gyakorlati elGaddsul, hetenkint egyszer, az
idegbajokban szenved( betegeket mutatja be hallgatdinak ; Gold-
ziecher m. tor. elméleti és Havas m. tnr. gyakorlati elGaddsait
szintén az intézetben tartja.

Az elofordult koresetek koziil nehanyat roviden a kovetkez6k-

| ben kivdnunk adni :

A belgy6gydszati osztalybol: (észleld Takdcs m. tnr.)

Baloldali kirnyi arcsideg-hiidés meghiilés utdn. Gyigyulds.

A 17 éves ifju, jelentkezése el6tt 3  héttel megdzott és
utdna bal arczfelét mdr nehdny o6rdval nem volt képes mozgatni.

A bal arczfélen valamennyi, az arczideg dltal beidegzett izom a

beteg akarata dltal megmozdithatlan. A mozdulatlansigban az iny-
vitorla és nyelcsap nem vesz részt. A nyelv mozgdsai rendesek.
[zérzéki eltérés nincs, valamint halldsi zavar sincs. Az arczideg és
agai sem Dbevezetett, sem dllandé dram irdnt nem ingerlékenyek.
Az izmok bevezetett dramra nem huzédnak Ossze: dllando dram
alkalmazasanil pedig anod sarokzardsndl lép fel az els6 rangis,
A rdngds lassi, megnyult. (Teljes elfajuldsi visszahatds). A hiidési
ok az idegvezetést a karcz-csecslikon kivil flggesztette fel, s a
hidést nehéz jellemiinek kellett felvenni. Hdarom hdnapon keresztul

- minden harmadnap lett a hudott arczideg dital elldtott izomzat

Rendelés iinnep- és vasiarnapok kivételével minden nap van. |

Az intézetet a lefolyt négy ho alatt ldtogattdk betegek :

1) Auspits cfféle esetet emlit, middn 40 éves embernél litott pityr. |

rubrdt fellépni és a béntalom mireny-kezelés folytan 1 évi tartam utin tel-
jes egészséggel végzodott. (Syst. d. Hautkrankh. p. 134.)

b e BBRER € B oSS A

dllandé  drammal, mozgatott sarok alkalmazdsival kezelve; 5 a
mozgékonysdg, valamint az idegek és izmok rendes ingerlékenysége
teljesen  visszadllott, s6t a két jaromizom ¢és szemhéj-korizom tul-
sdgos Osszehuzoddsa jott létre. Kz Osszehuzdodds az anod saroknak
dllandé alkalmazdsdra haromszori ilésben clmult és a beteg telje-
sen gydgyulva tdvozott.

Hasonls bantalom. Gydgyulas.
A 235 éves nd, jelentkezése el6tt 6 mnappal, ablakndl iilve,

fél mozdulatlannd lett. A tiinetek az elébbivel teljesen megegyez6k
voltak, csakhogy a villamdramok irdnti ingerlékenység tgy az
idegben, mint az izmokban némi mennyileges csokkenéssel meg
volt tartva. Szintén teljes hdrom hoénapi dllandé drammal valo
gyogykezelés utdan milt el a hiidés. Feltiing ez esetben, hogy
a hiidés hosszas fenndlldsdanak daczdra elfajuldsi visszahatdst nem

e

ey

¢

S s ah S i X K




észlelhettiink, s hogy a joslat kedvez$ volta mellett a gyogyulds
mégis oly hosszi id6t vett igénybe, mint az elébbi esetben.

Baloldali bordakizi idegzsdba bujakdros egyénben. Gydgyulas.

Az egyén korelézményi adatként vdltéldzat emlit, melynek
tartama utdn dllott volna be a bordakozi idegzsiba, A vizsgdlatndl
azonban kidertilt, hogy a béron jellemz6 kiiitések és kiilondsen a tarkon
besziir6dott mirigyek vannak; ennek kovetkeztében a bujakér
isméje lett feldllitva, s az idegzsiba is ezen alkoti Dbdntalommal
okbeli viszonyba hozva. A bevezetett bujakérellenes gydgyeljdrds
hdrom heti tartam utin a bordakozi idegzsdbdt is megsziintette.

. Jobboldali bordakizi idegzsdba dvsimdrrel. Gyors gvigvulds.

A 17 éves tanulé jelentkezése el6tt 5 nappal bal mellkasin
a 7. ¢és 8. botdakoznek megfelelSleg erds, szurdfijdalmakat kapott,

melyek naponta tobbszor rohamokban jelentkeztek. A bal 7. és |
clszérva, |
majd csoportosan, megvordsodott alapon apré, tiszta savéval telt |

8. bordakoznek megfelelé teriileten a mellkas koriil

hélyagocskdk vannak. A bordakozi ideg mentén, a gerincz mellett,
a honaljvonalban és a bordaporcz kezdeténél a szokdsos fdjdalmas pon-
tok tisztdn kimutathaték. Belséleg chinaalnak kdmforral adagoldsa
utdn és kiilsdleg zinkéleges perui-balzsamos kendcscsel bedorzsolés
utdn a bdntalom teljesen elmult.

A bal tarki-nyakszirtideg zsdbdja. Gyogyulds.
A 47 éves, vaspdlyai kocsimester tobbszoros meghiilés utdn

jelentkezése eldtt 8 hoval a tarko baloldalardl a fejtetére kisugdrzo | ek
[ -,

rohamokban jelentkezs, erés nyilalé fdjdalmakat kapott. A roha-

mok legtobbnyire délel6tt jelentek meg, 10—z0 perczig nagy |

hevességgel tartottak, s azutin fokozatosan aldbb hagyva, gyenge
sajgdst hagytak maguk utdn; idénkint a fijdalmak a baloldali
hdromosztati ideg teriiletére is kisugdroztak. Fijdalmas pontokat
még a fajdalomtél ment idészakokban is kovetkezd helyeken mu-
tathattunk ki, a szegykulcs-csecsizom hdtsé széle mogott a 2. és
3. nyakcsigolya kozotti tdjon, a fulkagylo mogott, a nyakszirtcsont
kiills6 fels6 félkoros vonalin, a faldomb koézéprészén és nem
dllandoan a csecsnyujtvdany hatso kilsé feliiletén. A rohamok alatt

a beteg a bal félfejet fed6 bort duzzadtnak és forrénak érzi, |

arczat

fijdalmasan osszehiizza €s bal szeme erosen konyezik. |

Minthogy a bantalom rohamokban jelentkezett és typikus félben- |

hagy6 jellemet mutatott, nagy adag chinint adtunk a betegnek;

a rohamok alatti véredénytdgulat tiinetei pedig az atropin alkalma- |

zdsat tették javalttd. Ezen szerelés mellett 3 heti gyogykezelés
utdn a bdntalom teljesen elmult.

Gerinczagy hitsé fehér kitegeinek sziirke elfajuldsa. Kezdeti idiszak.

vannak, s idonkint a kiilonboz6 szem-izmok hiidése 1ép fel, hogy

ismét elmuljon. Majd a nyakszirtre, majd a fejtetére és a homlokra
terjedd fdjdalmai vannak a betegnek, szédiiléssel tarsilva. Mozgdsi
osszrendezetlenség madr a szemeknél is jelentkezik ; a torzson, fels6 és
alsé végtagokban pedig egyenlé magas fokon 4ll fenn. Erzési eltérések
koziil nagyon kevés rheumatoid fijdalmakrél tesz emlitést a beteg
az als6 végtagokban, de kiilonben tdrgyilagosan semmi sem mutat-
haté ki. Az érzésvezetés egészen pontos. A térdreflex mindkét
oldalon, bdr csokkent, de kivdlthatd.

Ezen eset kozlését azért tartom indokoltnak, mert tiinetei-
ben lényegesen eltér a tabes megszokott képétél és bar még ma
nem merném az agy valamely meghatdrozott részébe helybeliteni
a bantalmat, de nagyon valészintinek tartom, hogy ilyen tiinetek
csoportosuldsa esetében a bdntalmat nem a gerinczagyban, hanem
az agyban kell keresniink.

Bujakiros gégefekély. Grigyulis.

Az 52 éves gazdatiszt korelGzményi adatként csak annyit
emlit fel, hogy félév 6ta rekedt és ezen id6 alatt rendszeres gége-
kezelésben részestilt. A gégetiikri vizsgdlat alatt mdr feltint a
fekélynek jellemzo alakja, mely a kdmporczok kozotti teriileten
ult; ¢eles szélii és kifejezetten szalonnds alapi volt és kornyeze-
tében a nydlkahdrtya szennyes-pirosan elszinesedettnek mutatkozott.
Mar e vizsgdlat alatt erés gyantunk volt arra, hogy a gége-fekély
bujakérban  birja alapjat. A tovdbbi vizsgdlat e gyanit teljesen
igazolta ; mert — a beteg hatdrozott tagaddsdnak daczdra, — a miri-
mindeniitt jellemzGen besziiremkedve taldltuk, s6t a
borékon a beteg dltal figyelembe nem vett két, egy-egy krajczdr-
nyi terjedelmi széles fiiggolyt deritettiink ki. November 7-t6l
23-dig calomelnek Osszesen hatszor tortént befuvdsdra és belséleg jod-
higanynak alkalmazdsira nemecsak a rckedtség, de a gégefekély is
teljesen elmult. A bujakér egyéb tiineteinek megsziintét nem
¢szlelhettiik, miutdn a beteg Pestrél id6kozben eltdvozott.

Az orr bujakéros blzis lobja. Gydgyulds.

A beteg mdsfél év 6ta érzi orrdnak elduguldsit és biizos
valladéknak kifolydsiat. Az orr takonyhdrtydja, a meddig csak az
orrba beldthatni, igen er6sen duzzadt, sotét kékes-vordsen elszinese-
dett, s rajta kirdgott széld, szenyes alapu, sekély folytonossaghidanyok
vannak. Mindez a bdntalom bujakéros jellegét nem deritette volna
ki, ha tiizetes vizsgdlds utin mindeniitt feltaldlhaté mirigyduzzana-
tokra, tenyéren ¢s talpon psoriasis nyomaira nem leliink., Az
orrban valé calomel-befuvdsra az orr nydlkahartydja 16 nap alatt
fekélyeitsl teljesen megtisztult ¢s  tovdbbi  specifikus  gydgyszere-

| lésre a bujakor egyéb tiinetei is elt(intek.

Az 50 éves nébeteg a hdtgerinczben székels, s innen az |

alsé végtagokra kisugdarzo, idonkint a kiallhatatlansigig fokoz6do
nyilalé fijdalmakrél panaszkodik. A ldta sztik, mozdulatlan; a
gerincz egész hosszdban érzékeny a nyomds irdnt, a térd- és ldb-
tiinet hidnyzik, az als6 végtagok mozgdsal mdr osszrendezetlen jelle-
miiek, s érzékenységi csokkenés csak a talpakon mutathaté ki. Az
érzésvezetés lassuddsa csekély.

Fenntebbi bantalom. Szintén kezdeti iddszak. Lényeges javulds.

Ez esetben félév ota van csak kiilénosen dgyék-gerincztdji
fijdalom és bizonytalan paraesthaesia az alsé végtagokban. Tdrgyi-
lagos tiinetek kozil a ldtamerevség, patellaris reflex hidnya és az
érzésvezetés lassuddsa volt kiderithet6. Miutdn a hattdji fajdalmak
a Dbetegségnek legnyomasztobb tiinetét képezték, s ezenkiviil a
vérszegénység nagy foka is volt jelen, egyrészrdl az dgyéki gerincz-
tdjnak iblanyfestennyel val6 beecsetelését alkalmaztuk, mdsrész-

r6l a beteg Bleau-féle labdacsokat kapott. A javulds feltiné gyor- |

san haladt tgy, hogy 12 nap milva a hdttdji fijdalmak teljesen
elmultak, s a Deteg egészen konyen érezve magdt, elébbeni foglalko-
zdsdhoz fogott.

Jdrdsi Usszrendezetlenség a gerinczagyi hdise kitegek elfajuldsdnak
tiinete alakjaban. Agyi tinetek.

A beteg 2%y év eltt vette észre elszor, hogy ldtdsa éles- |

ségében veszit, a ldttérben el6tte repked valami; majd a ldtds
fokozatosan gyengiilt, jobb szemén egészen a fény érzésig, s bal
szemével még ujjakat jo6l olvas. Mindkét oldalt a ldtdk sziikek,
mozdulatlanok, a szemfenéken a ldtideg-sorvadds kifejezett tiinetei
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A gyermekgyégydszati osztalvbol : (éssleld Wittmann m. inr.)

Oréklott bujasenyvben szenveds csecsemd, kinél a foltos
bubores kiiteg a g-dik hétben jelentkezett, nevezetes azért, mert a
7-dik ily kérban szenvedd gyermek és mindnydjdbdl a 2 utolss
¢l. Mindnydjan angolkoérba estek és kozbenjovG betegségekben
haltak el. Ez esetben sublimat-fiird6ket alkalmaztam, s ro fiirdé
utin a gyermek teljesen kiépiilt. Az apin vagy az anydn a buja-
senyv tiinetei nem észleltettek, amaz megengedi, hogy ifjii kord-
ban bujasenyvben szenvedhetett, de azéta rajta tiinetek nem mutat-
koztak.

M. J., 13 éves, ledny, most hatodizben szenved vitdnczban,
s az els6t 8-dik éves kordban kapta meg, kiilonosen az &szi és
tavaszi- hénapokban mindenkor igen makacs volt az, azonban Fowler-
oldat adagoldsira sztint. Szivhangok tisztdk maradtak, idénkint
cstizos fdjdalmak az iztiletekben.

Emlitésremélté egy g éves leanykdndl a hason levé herpes zoster,
mely a gerinczoszlop bal szélét6l tenyérnyi kiterjedésben a has
kozépvonalaig ép a koldok felett vomilt és  élesen hatdrolva
dllapodott meg. A gyermek lizas volt, s heves égetés-szer( fdjdalmak-
r6l panaszkodott, melyek olajos borogatdsokkal csilapittattak.

Jelentkezett 14 éves fin, ki imént hat heti dltaldnos iziileti
cstizt dllott ki, s sdpadt, senyves kiilemt, szenveds arczkifejezéssel
panaszkodik mellfdjdalmakrol, szivdobogdsrol. Vizsgdlatndl a bal
mellfél erds rhythmikus emelkedése, hardnt irdnyban kiterjedt sziv-
tompulat, a csicson erGs fivo-zore, s a tidoitér 2-dik hangjdnak
eris €keltsége. Altaldban nincs kétség, hogy a bdntalombél a két-
csticsti billentyl elégtelensége maradt vissza, melyr6l alig tételezhets




fel, hogy visszafejlgdésnek inddljon. Panaszkodik azonkivil tompa
fdgjdalomrdl a tarkotdjan, s a fdjdalom vizsgdlat alapjin nem az
izmokban, hanem a csigolyaiziiletekben székelénck bizonyiilt, tugy
hogy azt kellett felvennem, hogy a csiz ezen izileteket még tel-
jesen nem hagyta el.

Vidékrsl behozott 41, éves lednykin nagyfoki cyanosist
volt alkalmam észlelni, mely dllitolag az elsé €letévben még nem
volt jelen, 3-dik évében feltinové kezdett az lenni, s azéta fokozédik. A
gyermek ajkai, orrcsiicsa, killonosena dobverészeriien duzzadt ujjak
sotét kékek,s a gyermek igen gyakran fuladozik. A sziv megnagyob-
bodott, nagyon erGs fuv6-zorej mdr az alapon, mely azonban a
nagy edényekbe nem folytatodik.

A tiinetek a két kamra kozti kozlekedésre mutatnak, azonban
hogy mennyiben velesziletett e baj, vagy szerzett-e, az elézmé-
nyekbdl nem volt kipuhatolhato.

Evi jelentés Navratil Imre tr., ny. rk. tanar, f6-
orvos vezetése alatt all6 sz. Rékus kozkorhazi II.
sebészeti és gégészeti osztalyokrol?.

Kozli Dien KArRoLy tr. alorvos.

(Folytatas.)

Tabldzatos kimutatds a .gégészeti osztdly fekvo betegeirdl 188 3-ban.
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Gigésseli fekuvd betegek.

Gége-bantalmak: Osszesen 86 (41 f. 45 nd). Gégehurut:

osszeseu 8. Gyogyult 1 f. 4 né, javalt 1 f. 1 n6, kérhdzban
maradt 1 né. Gégelob: osszesen 4. Gyogyult 1 f. 2 nd, javilt 1 f.
Gégeszor : Osszesen 20. Gy6gy. 7 £ 4 né, jav. 4 f, gy6gyulatlan
t f, megh. 1 f, kérh. maradt 3 n6. Szemilesdag a gégében :
osszesen 3. Jav. 1 f. 1 nG, kérh. maradt 1 f Gége féloldali hiidése :
jav. 1 f. Gagfedolob : Osszesen 5. Gyogy. 2 f, jav. 1 n6, megh.
1 £ 1 n6. Hangszdlaglob : Osszesen 24. Gyogy. s f. 10 né, jav.
3 f. 3 n6, gyogyulatlan 1 ng, kérh. maradt 2 nd. Hangssilag-

habares: gyogy. 2 f. Kanporczlob : Gsszesen 18. Gyogy. 6 f. 5 né,
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Tidolob . Gsszesen 2. Gyogy. 1 f, megh. 1 f. 7¥ddvész: Gsszesen
6. Megh. 5 f. 1 n6. Mellhdriva-izsadmany: jav. 1 f. Gyvomorhurut :
gyogy. 1 né. Figgirdag: jav. 1 né. Ulérdag az aortdn: jav. 1 f.
Méh-eliesés: jav. 1 n6. Agyvérimleny . gyogy. 1 f. Eskdr: jav. 1 nd.
Agg-aszdly : megh. 1 {. Jszdlossdgi rezgirj: gyogy. 2 f. Vialisliz:
gvogy. 2 f. Hasi hagymdz: gyoégy. 2 f. Virkeny: Osszesen 2.
Gyogy. 1 nd, megh. 1 nd. Orbdncz: Osszesen 2. Gyogy. 1 né,
jav. 1 nd. Birfarkas: osszesen 2. Gy6gy. 1 né, jav. 1 né. Zizolt
seb a hiivelykijjon : megh. 1 f. (dll- és merev-gorces). Randulds a
ldbon : gyogy. 1 {. Csont-hdriyalob : Gsszesen 4. Gyégy. 1 f. 3 né.
Terd-ssugor : jav. 1 f. Girvdlyes fekély a ldbon: jav. 1 n0.

Miitétek : sszesen 499. GégelégesGmetszés 7 (megh. 2 tiid6-
veész). Szemolesdag a gégében 17. Mandola-bemetszés 68. Mandola-
kimetszés 32. Tdlyognyitds 6. Nyelcsap-metszés 2. Hangszdlag-
habarcz 3. Orrhabarcz 1. Idegen test a garatban 1. Gége-légeso
véres tagitdsa 1. Barzsing-kutaszolds 353. Foghuzds 8.

Sebészeti jdrd betegek.

Koponya. Osszesen 64 (40 f. 24 né). Zuzott seb 5 f. 1 nd.
Metszett seb 8 f. 2 né. Szirt seb 6 . 2 ng. Kotszovetlob 3§ 1
nd. Tdlyog 7 f. 3 nd. Csonthdrtyalob 10 f 14 né. Csontszu 1 f. 1 né.

Arez, orr, szdj. Osszesen 557 (325 f. 232 né). Horzsolds
2 f. Zuzott seb 4 f. 2 n6. Metszett seb 7 f. 2 né. Sairt seb g fi
3 6. Egés 1 £ 1 n6. Allkapocsficcam 1 f. 4 né. Allkapocs
nyilt torése 1 f. Kotszovetlob 5 £ 1 né. Fog-mylob 5 £ 3 né.
Mirigylob 8 f 1 né. Csonthdrtyalob 3z f. 34 n6. Tédlyog 13 f.
8 nG. Mandola-tiltengés 4 f. Fogszu 167 f. 143 né. Csontszu s f.
2 n6. Orrhabarcz 6 f. 4 nd. Kasa-dag 8 f. 3 nd. Husdag 2z né.
Rédk 37 f. 7 nd. Nyulajk 1 . 1 nd. Ldgy-szdjpadhidany 1 né. Bor-

| farkas 2 f. 4 né. Biizos orr 1 f.

Nyak és tarkd. Osszesen 155 (107 f. 48 né). Kotszovetlob
15 f. 5 nd. Barzsinglob 2 f. Talyog 52 f. 30 nd. Tdpcsd-sziknlet
1 f. Gége-szikilet r né. Mirigydag 34 f 11 nd. Golyva 1 f
Csontszu 2 f. 1 nd.

Tirss. Osszesen 211 (127 f. 84 né). Zuzodds 8 f. 3 ué.
Szurt seb 5 [ 2 né. Bordatorés 3 f. 1 nd. Nyirkedénylob 13 f
7 né. Mirigylob 390 f. 18 nd. Csecsmirigylob 19 né. Csonthdrtya-
lob 6 {. 2 nd. Fekély 4 f. 3 né. Csontszu 10 f. 3 nd. Gornye 8
f. 6 n6. Zsirdag 5 f. 2 n6. Kdsa-dag 10 f. 2 nd. Husdag 2 { 1
ng. Mellrdk 1 f. 6 nd. Szabad ldgyéksérv 10 f. 3 né. Kizdrt
lagyékséry 1 f. ‘

Hiigyszerv. Osszesen 18 (15 . 3 nd). Higyholyaghurut g f.
3 nd. Hugyhdlyag-hasadék 1 f. Vizelet-tarthatatlansig 2 f. Hugy-
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jav. 1 £ 3 nd, megh. 1 n6, kérh. maradt 1 f. 1 nd. Porczkirili |

lob: gybégy. 1 né.

Orr-bdantalmak: osszesen 12 (7 f. 5 né). Buz-orr: Osszesen
7. Gy6gy. 2 f. 2 n6,-kérh. maradt 1 f. 2 né. Csontssu az orron:
gyogy. 1 nb. Orr- ¢s felso ejakhigny: gyogyulatlan 1 f. Bujakdros
orrhidny: oOsszesen 3. Gyogy. 2z f, jav. 1 f.

Szdj- is sodjiireg-bdniaimak : Osszesen 65 (30 f. 35 no)
Loginylob : gyégy. 1 n6. Nvelvlob: gyégy. 1 n6. Nyelcsap-visenyd
és lob: osszesen 3. Gy6gy. 1 f. 1 n6, jav. 1 né. Mandolalob
osszesén 16. Gyogy. 7 f. 8 né, kérh. maradt 1 f. Zuywitoria-hidny
osszesen 3. Jav. 1 f, kérh. maradt 2 né. Bdke-dag: gyégy. 1 f.
Dag a nyelven: jav. 1 f. Bujakdros fekély a szdjban: Osszesen 36.
Gyégy. 15 f. 18 ng, jav. 1 f. 1 nd6, kérh. maradt 1 né. Zzsag a
felsd ajkon: gyégy. 1 n6. Alajk-rdk: gyogy. 1 f.

Garat-bantalmak : Gsszesen 5 f. Garal-hurut: gyogy. 5 f.

Bdrzsing-bdnlalmak: Gsszesen 5 (3 f. 2 n6). Rarzsing-lob:
gyogy. 1 nG. Bdresing-szor: Osszesen 3. Jav. 2 f. 1 nb. Bdrzsing-
rdk: megh. 1 f.

Kiilonféle bdntalmak: Gsszesen 62 (38 f. 24 né). Mirigydag
a nyakon: Gsszesen 13. Gyégy. 2z f. 2 n6, jav. 6 f. 3 nd. Fulié-
mirigylod: gyégy. 1 né. Hirghurut: oOsszesen 10. Gy6gy. 8 f. 1

né, jav. 1 n6. Hirg-vérzés: gyogy. 1 f. Hirg-sziikiiles : gyogy. 1 né.

5 Lisd az OHL. 10. szdmat.
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Ferfi és ndl ivarszery. Osszesen 75 (59 f 16 né). Horzso-
las 1 f. Méh- és hiivelyhurut 6 nd. Hiugycsé-takdr 15 f. 4 nd.
Hegyes fiiggoly 3 f. Lapos fiiggoly 3 f. Idegen test a hiivelyben
1 n6. Vizséry 5 . Ondozsinor viszerének tdgulata 1o f. Mony-rik
2 {. Méhrdk 3 nd. Petefészek-tomlé 2 né.

Véghél. Osszesen 72 (57 f. 15 n6). Végbélrepedés 3 f. 2 né.
Kétszovetlob 10 f. 7 né. Végbélsipoly 11 f. 2 nd. Végbél-els-
esés 11 f. 2 ng. Viszeres csom6 12 f. 3 né.

Felsé végtagok. Osszesen 737 (517 £ 220 n6). Horzsolds 6
f. 3 né. Zuzow seb 102 f. 30 né. Metszett seb 40 f. 7 n6. Szurt
seb 14 f. 3 nd. Osszezizédds 1 f. Rdndulds 62 f. 35 nd. Ficzam
14 f. 1 n6. Torés 28 f. 13 n6. Nyilt torés z £ 1 né. Fagyds 4
f. Egés 14 £ 1 né. Kotszovetlob 76 f. 30 n6. Nyirkedénylob 2 f.
Koromégylob 47 f 23 né. Inhively-lob 16 f 14 né. Izlob
6 f. 10 né. Csonthdrtyalob 1 f 1 nd. Tédlyog 28 f 12 né.
Zsugor 6 f 5 né. [zmerevség 1 f. Fekély 1 f. 2 nd. Csontszu 30
f. 10 né. Dag 3f 3 n6. A bor taltengése 1 f

Alsé végtag. Osszeseu 518 (334 f. 184 nd). Horzsolds 5 f.
Zizott seb 20 f. g n6. Metszett seb 10 f. 3 nd. Szurt seb 13 f
1 n6. Randulds 24 f. 14 né. Ficzam 3 f. 2 n6. Torés 8 f. 1 nd.
Fagyds 2 f. 1 n6. Egés 5 f. 3 nd. Kotszovetlob 12 f. 8 nd.
Tdlyog 27 f 11 ng. Koromagylob 12 f 6 n6. Csonthdrtyalob
6 f. 3 né. Izlob 56 f. 26 né. Csontszu 19 f. 7 né. Fekély 70 f.
56 né. Zsugor 3 f. 3 nd. Idegen test 1 f. 5 nd. Viszér-tigulat 6 f.
13 né. Dag 3 £ 1 né. Ferdeldbak 29 f. 11 né.

Kiilonyélck. Osszesen 625 (362 f. 263 n6). Bélhurut 1 f.
Gyomorhurut 54 f. 43 né. Horghurut 1 f. Horgvérzés 1 f. Tuds-

vész 1 f. Lépdag 1 f. Szabad hasvizkér 2 f. Orbdncz 20 f. 16 .
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n6. Bérlob 16 f 17 n6. lzzag 61 f. 39 nd. Viszketeg 15 f 13
n6. Pikkelysomor 5 f. Rith 25 f. 19. n6. Pokolvar 1 né. Bor-
keményedés 13 f. 3 nd. Vorheny 1 né. Bardnyhimlé 1 f. Izom-
csuz 55 f. 50 no. Idegbetegség 14 f. 11 n6. Viszérlob 1 f. 1 nd.
Kelevény 42 f. 21 né. Bujakoér 20 f. 13 nd. Gorvélykor. Hetven-
nyolcz mint nem-sebészi beteg az illetd osztilyokra kiildetett.
Osszeg 3100.
Gégészelt jdrd betegek.

L. Gége-bantalmak. Osszeg 565 (348 f. és 217 no). 1. Gége-
hurut osszeg 158 (104 f. 54 n6); bujakoros gégehurut osszeg ;5
(4 £ 1 n6). 2. Hangszdlaglob 0Osszeg 126 (76 f 50 nd); buja-
koros hangszdlaglob Osszeg 14 (10 {. 4 nd). 3. Kdnporcz-kozép-
lob osszeg 39 (17 f. 22 nd); bujakéros kdnporcz-kozéplob Osszcg
11 (4 £ 7 n6). 4. Kdnporczlob osszeg 70 (40 f. 30 nd); buja-
koros kanporczlob 0Osszeg 4 (4 n6). 5. Gége-porczkorili lob Osszeg

37 (25 f. 12 nd); bujakéros gége-porczkoriili lob osszeg 6 (5 L 1 |

n6). 6. Gogfedslob Osszeg 26 (21 f. 5 né); bujakoros gogfedélob
osszeg 2 (1 f. 1 nd). 7. Teljes hangszdlag-hiidés Osszeg 10 (6 f.
4 nd). 8. Féloldali hangszilaghtidés Osszeg 21 (ro f 11 ng). o.
Gégeszor Osszeg 5 (2 f 3 né): bujakéros gégeszor Osszeg 3 (2 f.
1 nd). 10. Bujakéros fekélyek a gégében osszeg 2 (2 né). 11.
Gége-sorvadds Osszeg 11 (10 f. 1 n6). 12. Gégedagok Osszeg 14
(11 f. 3 n6); a) Habarcz Osszeg 6 (5 f. 1 nd); b) Szemoles-dag
osszeg 6 (4 f. 2 n6); c) Rdk Osszeg 2 (2 f.)

L. Légesé-bintalmak. Osszeg 33 (16 f. és 17 n6). 1. Légess-
hurut 6sszeg 31 (15 f. 16 nd). 2. Légesé-sipoly osszeg 1 (1 ng).
3. Idegen test a léges6ben oOsszeg 1 (1 n6).

1L Orr-bintalmak. Osszeg 149 (77 f. 72 n6). 1. Orrvérzés
osszeg 1 (1 f). 2. Biizos orr ossseg 101 (64 f. 37 nd); bujakoéros
biizos orr Osszeg 16 (8 f. 8 nd). 3. Orrhabarcz osszeg 7 (4 . 3
nd). 4. Bujakoros orrfekély 6sszeg 2 (2 né). 5. Borfarkas az orron
osszeg 1 (1 nd). 6. Idegen test az orrban Osszeg 1 (1 no)

IV. Ssdjireg-bdntalmak. Osszeg 265 (170 f. 95 nd). 1.
Fog-inylob osszeg 19 (11 f 8 né). 2. Fog-inyrdk Osszeg 1 (1 L)
3. Nyelvlob ossz. 11 (7 f 4 né). 4. Béka-dag 6ssz. 2 (2 f) 5.
Kemény szdjpad-csonthdrtyalob 6ssz. 10 (6 f. 4 nd). 6. Kemény
szdjpad-csontelhalds 6ssz. 1 (1 f) 7. Kemény szdjpadhidny Gssz.
1 (r f) 8. Kemény szdjpad-tomlé oOssz. 2 (1 f. 1 né). 9. Nyel-
csaplob @ssz. 2z (17 f. 5 n6). 10. Nyelcsap-tiltengés ossz. 5 (3
f. 2. n6). 11. Inyvitorla-lob 6ssz. 17 (9 f. 8 né); bujakéros iny-
vitorla-lob 6ssz. 1 (1 f) 12. Inyvitorla-hidny bujakér miatt Gssz. 17
(6 . és 11 n6). 13. Inyvitorla-dag 6ssz. 1 (1 ) 14. Bujakéros
fekély a szdjban Ossz. 140 (100 f. 40 né). 15. Csonthdrtyalob az
dllkapcson 6ssz. 3 (1 f. 2 né). 16. Zsebre (aphtha) dssz. 1 (1 f)

V. Garat-bantalmak. Osszeg 639 (399 f. 240 n6). 1. Garat-
hurut 6ssz. 307 (210 f. 97 né). 2. Bujakéros garatfekély ossz. 8
(5 f. 3 n6). 3. Garatrdk Ossz. 1 (1 f) 4. Vérszegénység a garat-
ban &ssz. 1 (1 nd). 3. Tulérzékenység a garatban ossz. 1 (1 né).
6. Mandola-lob 6ssz. 20z (112 f. 9o nd). 7. Mandola-tultengés
ossz. 52 (24 f. 28 né). 8. Mandolafekély 6ssz. 17 (10 f. 7 nd);
bujakoros mandola-fekély ssz. 50 (37 f. 13 no).

VI. Birzsing-bantalmak. Osszeg 29 (18 f. 11 n6). 1. Bér-
zsing-lob 6ssz. 1 (1 nd). 2. Bdrzsing-szor ossz. 21 (12 f 9). 3.
3. Idegen test a bdrzsingban Ossz. 6 (5 f. 1 n6). 4. Bdrzsingrik
6ssz. 1 (1 nd).

VIL. Nyak- s kiilinféle bdantalmak. Osszeg 151 (78 £ 73 n6).
1. Mirigy- és mirigykoriili lob ossz. 111 (58 f. 53 nd). 2. Mirigy-
dag oOssz. 3 (r f 2 ng). 3. Kotszovetlob ossz. 6 (4 f. 2 né). 4.
Golyva 6ssz. 11 (4 . 7 n6). 5. Orbdncz 6ssz. 3 (1 f 2 nd). 6.
Télyog ossz. 13 (9 f. 4 né). 7. FiltG-mirigylob 6ssz. 2 (1 £ 1 né).
8. Furunculus &ssz. 1 (1 n6). 9. Izzag 6ssz. 2 (1 f. 1 no).

Osszeg 1831 beteg (1106 férfi és 725 né).

(Vége kovetkezik.)

A vizfiird6k thermikus hatasai, az emberi szerve-
zet némely fontosabb élettani miikddéseire.

Kozli HASENFELD MANG tr. egyet. magdntanir, s Szlidcs rendeld fiirdGorvosa.
Az dsvanyvizek bels6 és kiilsé, vagyis a fiird6k haszndlata

javalataindl a gyakorlatban sokan még most is csak azoknak vegyi
mennyiségi €s minGségi szerkezete utdn inddlnak, S ezen kiilonbozé

| nydra closzlik, ha a fiird6k behato vég-gyogyhatdsdit az anyagforga-

| hatdsai és a betegséz megsziintetésének feltételei kozott kimutatni
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osszetételeknek tulajdonitott és sajatsagos élettani hatds indokolja
elottiik a gyogyczélbol foganatositott alkalmazdst, az elméleti-
leg megfelels koros elydltozdsokban, s nem mindig szegzik figyel-
mitket az dsvanyvizek élet €s gyogytani hatdsa felhaszndldsdndl
valamennyi, nagy és behaté szerepet jdtszé és lényeges tényezo-
képen tekintendd hatdnyra.
Igen jol tudjuk, hogy most a fiird6k hatdsit hdrom f6szem-
ponthol birdljak meg, még pedig wzegyd, thermikus €s mechanikus
hatdsok szempontjdbdl, s kétséget nem szenved, hogy ez utébbi
két fohatdnynak figyelmen kivil hagydsa, a firdék élettani hatdsai
felett csupdn homdlyos képet adhat, s igy azok dlldspontja gyogyd-
szati tekintetben csak ingadozo alapbol fejlgdhetik. Ugy hiszem,
ezt mindenki dtlitja, a ki dltaldban hozzd van szokva a gydgysze-
rek éllettani hatdsira vonatkozé kisérleteiben az  Osszemtikokd
hatdnyokat szorgosan és lelkiismerctesen megfigyelni, igy gyogy-
czélra az Gsszegezett végeredményi hatdsok ismeretét felhaszndlva.
_ Széval, ha mi hivatdsunknak megfelelsleg a firdok dlettani
hatdsaival dltaliban a betegségek gydgyitisihoz kell6 viszonyba
akarunk jonni, vagy is a szikséges Osszefiiggést a flirdok élettani

ohajtjuk, nem szabad egyoldali birdlatok és felfogdsoknak helyet
engedniink. Sziikséges, ha a flird6k hatdsait kifogdstalan biztos-
sdggal megjelolni  igyekezziink, hogy ne csak a kérképnek alapul
szolgalo rendes élettani dllapot elvdltozdsait osmerjiik, hanem mind-
azon hatdnyokat és mozzanatokat is, melyek az eltér6 rendes ¢let-
tani dllapot visszadllitisira befolynak.

Mindezekbél folydlag indokolva van, hogy a vizfirdsk alapos
meghirdldsa czéljdbol, azoknak thermikus tulajdonsigdval behatoh-
ban foglalkozzunk, s azt oly irdnyban tdrgyaljuk, miszerint az
dsvanyviz-firdék megfejthetlennek ldtsz6 némely hatdsdrél a titkos
homdlyt véglegesen eltdvolitsuk. Ha valakinek még legkisebb kételye
volna a firdék nagy befolydst thermikus hatdsai felett, az bizo-

lomra szem el6tt tartja. Ugyanis eléggé Osmeretes, s nyiltan
mondhatjuk ki, hogy a firdék gydgyhatdisa dltaldiban a kérosan
elvdltozott anyagesere megvdltoztatdsiban, melynek ép volta a
rendes élet fofeltétele, taldl kifejezést, s miutdn a legtobb idilt
betegség az anyagcsere rendellenességén alapszik, ezek képezik
leginkabb a flirdOgyogydszati kezelés targyat. Ismeretes tovdbbd,
hogy igen gyakran ldtsz6lagosan egymdstol eltérd eltéré koresete-
ket ugyanegy flurd6gyogydszati kezeléssel, vagy hasonlo koreseteket
vegyészileg kiilonbozonek ldtszé dsvanyvizi  kezeléssel gydgyitani
képesek vagyunk. Ezen tények kozepette, midén az észszeri firdo-
gyogydsz nemcsak a kezelésre jové korfajra, hanem a rendes
anyagforgalom kozos eltérésére szegzi figyelmét, s azon koriilményre
is, hogy a vegyészileg killonbozé dsvanyviz-fiird6k gyakran azonos
hatdsokat involvdlnak, majdnem lehetlen, hogy ezen kozos fGtényez
hatdsival ne szimolna. Ugyanegy hatdssal, mondjuk, példadl kor-
zeti ideginger dltal akarunk hatni, s az osszetételikben killonbozé,
egymdst6l eltéré gyogyfiirdsk alkalwazdsdndl legfeliebb az ideg-
ingerek azonossigiat vévén fel, a gyégyhatdst az anyagforgalomra
kozosen torténé befolydsbol véljiik magyardzandénak. A szerep
tehdt, mely az dsvinyviz-firdok vegyeszi és természettani tulajdona-
nak jutna, s mely gy6gydszati tekintetben mégis kiilonbozs eltéré-
seket mutatna, a hatdsfokozatban taldlna legjobban kifejezést.

Atmegyek most tirgyam lényegére. Ugyanis kétséget nem
szenved és mindenki észlelheti, miszerint a rendes szervezetben a
folytonos hészabdlyozds torvénye mikodik, vagyis oly segédeszko-
zOk dllanak a szervezet rendelkezésére, melyek a kiillonboz6 ho-
véltozdsok befolydsait kiegyenlithetik. Az emlitett segédeszkozok
részint mesterséges természetiek, Onkényesen viltoztathatok, s az
onkényes hoszabslyozdst képezik, vagy a szervezethez tartoznak, s
tulajdonképen az élettani hoszabdlyozasbol dllanak.

Ezen élettani hészabdlyozds dsvdnyvizeink belsé & kiilsG
haszndlatindl is nagy szerepet jatszik, miért ezt érintetlenil nem
hagyhatom. Képes-¢ a szervezet onmelegét dllandéan megtartani ?
Igenis, ha a test szdraz levegé hatdsdnak kitétetik, mindazon segéd-
eszkozok rendelkezésére dllanak, melyek viz dltali lehiités vagy
megmelegitésnél mikodnek. Tudvalevé dolog, hogy meleg légben
kevesebb éleny vétetik fel mint hidegben és kevesebb szé-
neny égettetik el szénsavvd; tehdt a szervezet hoképzése dltala
szilkség szerint modosittatik. Hozzd jaril még a viz elpdrolgdsa
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folytin megkotott meleg dltal a béron létrejott viltozas. Hideg
levegd — egyforma vizpdra-tartalom mellett — kevesebb vizet
vesz fel mint a meleg, tehdt vizelpdrolgds dltal kevéshé torté-
nik meleg-megkotés. Ez a tidokrsl is 4ll, mert a kilégzett
levegé nem oly héfoku hideg kiillevegénél mintsem melegebb kiil-
levegénél. De a csokkent pdrolgds megtakaritdst is involvdl, ha a
hideg levegé a bérre vagy a tiidékre hat. Masképen 4ll cz a
melegnél ; itt a fokozodott elpdrolgds a legkitiinGbb hiisits, még
pedig az elpdrolgds létrejon a tidok 4ltal, ha a meleg levegd
a tiidGsejteket taldlja vagy a boron dt, ha a meleg a borfeliiletet
éri. Igen jol tudjuk tovdbbd, hogy minél tobb vért tartalmaznak
a bor vagy a tiidésejtek, s minél nagyobb a vérnyomds, anndl
inkdbb szoril a szervezet a lehiitésre és anndl képesebb is magdt

elparolgds dltal lehiiteni, s ezen lehiitési mod a viz csokkenése |

dltal a szervezetben nem igen van korldtozva.

A meleg ¢és hideg fiird6k a rendes hészabdlyozdsi folyamatra
kétségenkiviil behato szerepet jdtszanak, s helyesen mondja Winter-
niiz, hogy a viz kiilonboz6 hémérsékei minden szerves életben, a
legegyszertibb protoplasmdtél a legtokéletesebben alkotott szerve-
zetig behato vdltozdsokat hoznak elé.

(Folytatdsa kovetkezik.)

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1884.
april 5-dikén.

— Ottapa tr. az arteria hyaloidea persistens esetét mutatja
be. Ismeretes, hogy az ébrényi életben a papillitél elég vastag
arteria huzodik az iivegtesten 4t a lencse hdtsé polusihoz. Ezen
art. az emberben a 7-dik hénapban mér elzdrédik, kés6bb teljesen
elttinik, s csak a helyét jeloli a canalis hyaloida. Esetiinkben a retina
nagy edényeinck kiinduldsi helyét nagy kiterjedést kékes-sziirkés
folt veszi koriil, melyen az edények nagy hullimokban haladnak
el. Az egész teriilet oly képet ad, mint a hegedések. Ezen foltot
még folyamatban levs chorioditis disseminata veszi koril. A retina
nagy edényeinek taldlkozdsi helyébsl szirke, cylindrikus zsineg
emelkedik ki, s az iivegtesten 4t a lencse hdtsé polusdig huzodik;

itt a vége kissé bunkéssa lesz, 5 ebbol ismét finom szdlak, mint az | | . i : §
| jazik. Felkelni, jarni nem tud; hdrom egyén vezeti és timogatja &t,

ecset szorel emelkednek ki. Az arteridban vér nincs. Az egyetemi
szemkéroddn ez a 2-dik eset. Az els6 még érdekesebb volt: a
papilla alsé felében coloboma volt, mely a choroidedra is kiter-
jedt; a dombszeriien kiemelkeds fels6 fél tetejérdl art. hyaloidea
huzédott az livegtestbe, de vér ebben sem volt.

— Dollinger Gyula tr. Derzsei ], mérnokét mutatja be, a
ki mult év december 1-j¢én a makoéi padlyaudvar rakoddjirdl a
bal belsé czombbiitytkre esett. A térdiziilet kornyéke meggyuladt,
a térd pedig a gyégykezelés tartama alatt behajlott. Beteg csak
botra tdmaszkodva volt képes egynehdny lépést tenni, de igy is a
térdiziilet kornyékén minden lépésnél nagy fdjdalmai voltak.
Februir hé 28-kdn jott D). gy6gykezelésébe. Bal térdét csak
163%ig birta kinyujtani, jdrdsndl a térdet mereven tartotta, a bal
alszdr 2 cm-rel volt csekélyebb korfogati a jobbndl, s a beteg, botra
tamaszkodva jdrt és erdsen sdntitott. A gyogykezelés a térd egész
kornyékének, kiilonosen az izomtapaddsoknak erfs meggyirdsa, a
térdkaldcs lassi mozgatdsa, késébb az egész végtag izomzatdnak
gyurdsdbél és ellendlldsi mozgdsokbdl dllott. Ezen manipulatick
naponkint 2-szer torténtek. A korlefolyds a kovetkezé volt: febr.
28-dn este 1-s6 massage, miel6tt a térd 163°%ig kinyujthaté. Febr.
29-kén reggel a kinyujtds 169%ig lehetséges. A beteget, a ki vég-
tagjat eddig kimélte, D. biztatja, hogy ezt minél bdtrabban hasz-
ndlja. Febr. 29-ikén 2-dik massage. Utdna a térd. kinyilik 170%ra.
Ezutdn naponkint z-szeri massage. A térd mindennap 1—r1?f, %ot
nyulik. A 19-dik massage utdn martius hé 10-kén a térd kinyulik
180%ig. A teljes behajlitds martius hé zz-kén vdlt lehetségessé. A
midén D. a gy6gykezeléssel aprilis hé s-kén felhagy, s a beteget
bemutatja. Egy honap alatt keresztiilvitt 55 vOrés massage utin a
beteg térdét teljésen kinyujtja és behajlitja, s a végtag oly erés,
mint a jobb. Ha beteg hosszabb ideig pihent, az els6 lépések kissé
biczeg6k, azutin beteg nem sdntit, s végtagjat jél haszndlja.

— Verebély tr. az ectropia vesicae egy esetét mutatja be.
Ez alkalommal emlékeztet egy, mdr kordbban bemutatott esetére,
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hol a hidny belsd szélén a bér annyira vékonyodva volt, hogy
lebenyt nem volt képes belGle késziteni, miért is a hidnyt 2 oldal-
lebenynyel fedte. Jelen esetében ezt egy felsé éskét oldalsé lebeny-
nyel eszkozolte. A holyag faldinak benn- és hdtratartdsa végett
6lomlemezt alkalmazott, de ezt a nagyon érzékeny hélyag nem
tirte, kilokte, s e miatt az egyik oldalsé lebeny nem is zdrédott
teljesen.

— Rina Sdmuel tr., a minapdban Schwimmer tnr. 4ltal
bemutatott pityriasis rubra lényege felett tdmadt vita alkalmdval
tett észrevételeivel kapcsolatban a  psoriasis  wniversalis  kivdlg
példinydt mutatja be.

V. M., 53 éves, nds, hdzal6, nagy-mihdlyi (Zemplén) sziile-
tést, 12 év elott betegedett meg.

Apré kezek, eleinte voros, majd eziist-fehér kilitések jelentek

| meg koztakaréjin, melyek a torzsrél, a hol keletkeztek, dtszdrmaz-

tak a végtagokra is, s egynémelyik krajczdrnyi, s6t tenyérnyi
terjedelmet ért el. A bdntalom 4-ik évében a kilités a koztakars
felét foglalta el, ugy hogy még mindig voltak nagy ép borszigetek.
Ekkor mdr a térdek ¢és konyokok felett ott volt az dllandé

| pikkelypaizs, s az 5-ik évben a fejbor is vastag, malterszerii pettyek-

kel volt behintve. [gy haladt a bdntalom el6re, de a mint a
beteg megjegyzi, gyakori onkéntes javuldsi kozokkel. 8 évig nem
mutatta bajdt orvosnak. 4 évvel ezelott a kiiitések rohamosan
szaporodtak, s betegiink Szobrdnczra ment. Az ottani orvos a
hideg kénforrds haszndlata mellett még a kdtrdnyozdst is elrendelte
és belséleg Fowler-oldatot adott a betegnek. Beteg javiltan tavo-
zott. 4 ho mulva djra a régi dllapot kovetkezett be. Mult év octo-
ber havdban ujra orvosi segélyhez fordilt, de annak daczdra baja
folyton dregbedett. Beteg végtagjai felett a bor lobosodott, s a beteg
jarni, dolgozni képtelen lévén, 8 hétig dgyban fekiidt. 8 hét alatt
annyira helyredllott, hogy felkelhetett. Mdr-mdr dolga utdn ldtott,
midén djabb rohamra az egész koztakaré tet6tél-talpig megloboso-
dott. Ekkor a beteg orvosa és kornyczetének tandcsdra Budapestre
jott Schwimmer tandr osztdlydra.

Itt littam én 6t martius 22-én a kovetkezé dllapotban :
Beteg dgyban fekszik osszekuporodva ; folyton reszket és szom-

ha jar. Jardsndl térdei meghajtvak, s dereka osszegorbiilt; karjait sem
tudja kinyujtani a bor feszessége miatt. Az egész koztakaré diftus
halavdny voros, kisebb-nagyobb felhdm-czafatokkal boritott, melyek
folyton hulladoznak. Tenyérnyi és nagyohb repedezett fehér vastag
pajzsok fedik az alszdrakat, melyek ép ugy, mint a libak vizenys-
sen besziirddéttek. A térd és konyok felett sekély repedés van. Az
arcz osszezsugorodott, zsiros pikkelyekkel fedett; a fejbér vakolat-
szer(i burkolattal boritott. Az 1jjak 3.ik perczén még lithaték a
primir kiiitések ; a kormok, féleg a ldbujjakon sajdatszertien elszi-
nesedettek, vastagodtak. A felhdm-fosztott helyeken a bér rigid,
atlasz-szeriien fényes, infiltrdlt. Ez a psoriasis universalis, melyet
egy kezdsds korpdzé borlobbal osszetéveszteni mem lehet. Ossze-
téveszthetd a lichen ruber és a pityriasis rubra igen elérehaladott
alakjaival. Igen ritkdn taldlkozunk vele; a psoriasis vulgaris végs6
felvondsdt képviseli. Honapokig tarté kezelésre csak javilni szokott,
de nem ritkdn haldllal is végz6dik.

— Vidor tr.a szemteke reductiGjanak egy esetét mutatja be.
A szemteke reducti6jdt Graefe buphthalmus és hydrophthalmus-
esetekben ajdnlotta. Bemutaté tapasztalatait e tekintetben 1876-ban
kozolte, s a javalatok korét a staphylomds szemre is kiterjesatette.
A miitétmod egyszer(i, s actualissd lett azdltal, hogy Goldzieher
szovettani vizsgdlatok alapjdn a reductiét elvetette. A bemutatott
esetben a megnagyobbodott szarucsappal ellitott szemteke kiilsé
részén egy fonalat vezetett keresztiil és az arczon csoméba kototte.
A lefolyds lob nélkiil tortént, sa szem 3—4 nap mulva mar kiseb-
bedett; 18 nap milva a rendesnél is kisebb lett, s 24 nap
milva a fonalat eltdvolitotta.

— Kali K. tr. eléaddst tart: »a hemiplegia kiséretében

felléps arczideg-bénulds korjelz6  értékérdl, beteg-bemutatdssal«
Ezen el6addst egész terjedelemben kozolni fogjuk.

Sthwarz Artir tr. az eléadé dltal bemutatott elsé koreset
kapesdban egy, a bécsi kozkoérhdzban dltala észlelt esetrGl referdl,




mely szintén azt demonstrdlja, hogy az alterndlé hiidés bizonyos
esetekben mennyire képes a korisme feldllitdsandl félrevezetni. Egy,
atheromatosus folyamathan szenvedé 62 éves ember az utezdn hir-
telen Osszerogyott, s eszméletlen dllapotban hozatott az osztdlyra.
A jobb oldali végtagok, s a haloldali facialis respiratorius részé-
nek hiidése volt constatdlhaté. A beteg eszmélete nem tért vissza,
s a jelzett korkép viltozatlan maradt 6 napon &t, a mikor a beteg
meghalt. Az alterndlé hiidés pons-vérzés mellett lditszott szolani,
a mély sopor pedig erdsen emelkedett agybeli nyomdst kényszeri-
tett feltenni. Terjedelmes vérzések a ponsban azonban, melyek az
agybeli nyomdst fokozhatndk, rogton haldlhoz vezetnek, a miért is
a diagnosis két goczra lett téve, melyeknek egyike a ponsban szé-
kelne, mig a mdsik az agy oly részében, mely nagyobb fokd vér-
zést is megengedhetne a nélkil, hogy a haldlnak azonnal be kellene
kovetkezni. Feltiinének ldtszott mindamellett azon kériilmény, hogy
a facialis hidése csak részletes volt, mig pons-bantalmakndl min-
dig tokéletes szokott lenni. A bonczoldsndl kideriilt, hogy a vérzés
a baloldali corp. striatum, thalamus opticus €s a capsula interna td-
jan székelt, mig a jobb agyfél, s a pons egészen épeknek ldtszot-
tak. A bonczleletet és a kérodai képet legegyszer(ibben azon felte-
vés hoznd osszhangzdsba, hogy a facialis ezen esetben nem keresz-
t6z0tt, mig a végtagokhoz tartozo cortico-muscularis vezetési rostok
lefutdsa a rendes volt. A vérzés székhelye magyardzza egyszersmind
a baloldali facialisnak csak részletes hiidését.

— Haberern J. P. tr. értekezése a Mikulicz-féle osteoplas-
tikus resectiordl lapunkban egész terjedelemben meg fog jelenni.

KONYVISMERTETES.

Lelrbuch der allgemeinen Therapie der Haussaugethiere,
Unter Mitwirkung von Prof. Dr. Schiitz in Berlin und
Prof. Dr. Siedamgrotzky in Dresden bearbettet w. heraus-
gegeben von Dr. W. Ellenberger, Prof. su Dresden. Erster
Thetl, Berlin 1854. Aug. Hirschwald kiaddsa. Nagy S-rét
345 L

Az emberorvosok az dliatgyégydszattal kozvetleniil nem foglal-
koznak ugyan, mindamellett ennek folytonos és jelentékeny fejls-
dése azoknak figyelmét mindinkdbb megérdemli, minthogy az
embereknek az dllatokkal kozos betegségeik vannak, s az dllat-
orvosok buzgé buvdrlatai folytin a tudomdny birtokdba mind
tobb adat jut, mely dltaluk tgy a kértan mint a gyégyszertan
terén igen jol értékesithet6, s az orvosi gondolkozds képzésére
kétségtelen befolydssal bir. Ezért ajanljuk mi a jelen munkdt nem-
csak ligyfeleinknek, hanem orvoshallgatéinknak is hasznos olvas-
mdnytil, anndl inkdbb, mert Gerlach vLehrbuch der allge-
meinen Therapie der Haussiugethiere« czimii classikus miivének
mdsodik kiaddsa is elfogyott, s az emberorvosok dltal idevonatko-
z6lag irt dltaldnos irdnyd munkdk a hdzi emlGs dllatokon szerzett
tapasztalatokat kellon tekintetbe nem veszik, s igy ezeket nem is
értékesitik.  Kiilonos fontossiggal bir pedig a természet gy6gyité
torekvéseinek dllatokon tanulmédnyozdsa, melyek ezeken zavartalanab-
bil és tisztdbban észlelhet6k mintsem embereken, kik mesterséges
gyogykisérleteknek akdrhdnyszor nem épen a koéros folyamat lénye-
gébdl kiindilva, hanem kiilsé viszonyok kévetkeztében inkdbb ald
vannak vetve, melyek a természetes lefolydst sok tekintetben
modosithatjak. Becses e fiizetben a kér-okok eilenében az dllatok
onvédelmének, tovdbbd betegségeikben az Onsegités behatd és
tanilsdgos tdrgyaldsa; azonban a mesterséges segélynyujtds birdla-
tos ismertetése szintén sok értékes adatot ¢és termékeny eszmét
tartalmaz. A mdsodik fiizettel a munka be lesz fejezve.

Vo — —

LAPSZEMLE.

N—1L Golyva kiirtdsa utdn fellépd tetanus esete.

B. kisasszony, 22 éves, ezel6tt 2 évvel kis, kemény, mozgat-
hato daganatot vett észre nyakdn, mely nyeléskor felfelé mozgott.

Ezen daganat mindinkdbb névekedett, gy hogy a nyak mellsg
feliiletén jol lathato lett. Beteg chloroanaemiaban szenved, de kiilon-
ben a test tdpldltsdga kielégits, s6t a zsirpirna és izomzat igen
jol fejlett. Beteg epileptikus, vagy ideges gorcsokben soha sem
szenvedett. A miitét 1882. junius 23-in spray nélkill végeztetett.
Suman tr. dltal. A nyak kozépvonaldn ejtett metszés utdn kitiint,
hogy a dag a mérsékelten megnagyobbodott paizsmirigy jobb
lebenyében foglal helyet. A bal lebeny is meg lévén Kkissé nagyob-
bodva, az egész mirigy a kozépsé keskeny lebeny kivételével kiir-
tatott; ez utébbi pedig gyokénél szorosan aldkottetvén, kimetsze-
tett. A mirigy kivevése szdmos kettds aldkotés utdn, minden
nagyobh vérvesztés nélkiil torténhetett meg. A nyak nagy edényei
jol eltolathattak ; a nagyobb idegek koziil egyik sem volt a seb-
zés altal feltarva. A seb zardsa utan annak legalso szogletébe
kett6s drain helyeztetett. Beszéd és nyelési mozgdsok zavartalanok,
azonban az utébbiakndl, valdsziniileg azért, mert a drain-csé, felsé
végén nyomdst gyakorolt az. izmokra, némi fdjdalmat érzeit a
beteg. A seb gydgyuldsa — a drain helyét kivéve — per primam
intentionem  tortént. Junius 26-dn, tehdt 4 nap milva a mitét
utdn, reggel hirtelen tetanikus roham dltal lepetett meg a beteg,
mely délig tartott; erds szuréfijdalmak a seb helyén, de kiiléno-
sen a trigonum carotideum tdjan, mely hely pirosan elszinesedett,
de nem dagadt. Rendes hémérsék. Suman tr. a drain nyomdsi-
bol szdrmaztatta a gores felléptét, ezért azt kivette, a kotést lazdb-
ban tette fel jra és chloralhydratot rendelt a betegnek. Estére
csak a bal fejiitér mentén volt jelen vorosodés és fajdalom. Ho-
mérsék 380 C,, 28-dn 4 roham, mely két ordt tartott. 29-én
hasonlé roham, hémérsék megint 38¢ C., s ezutdn ut6bbi mindig
rendes. Julius elején hagyta el beteg a kérhdzat, s rg-én mir a
drain helye is teljesen gyogyult. Julius 23-dn, augustus z1-én €s

| october 7-én voltak még rohamai, ez utolsé azonban mdr szer-

felett enyhe. Ezen id6 ota, tehdt egy év lefolydsa alatt egyszer
sem volt tobbé rohama. Szerzé azt vonja le az dltala ismert 14
esetbol, hogy golyvamiitét utin tetanikus rohamok csak fiatal
néknél fordulnak elé. Ezen tizennégy koziil hat teljesen gyogyult;
mig egynél, hol ezel6tt 3 évvel tortént a mitét, a rohamok még most
is fellépnek; hétnél pedig a miitét utdn fellépett tetanus haldllal
végzodott. Ezen koriilmény tehdt a fiatal egyéneken ejtendd golyva-
miitét veszélyét jelentékenyen fokozza., (Centralblatt f. Chir. 1884.
2. -8Z:)

N—I. A magas hélyagmetszésré],

Villeneuve igen ajdnlja ezen miitéti- médot, kiilondsen azon
elonyos valtoztatdsokkal, melyek dltal eddigi hatranyai: septikus
fertézés, higy-besziir6dés, hashdrtyalob tébbnyire elkeriilheték. Fel-
emlitendd, hogy szerzé az utékezelésnél holyag-varratot és dllando
cathetert nem haszndl, hanem a sebszél legalsé pontjan alag-csovet
vezet be, mely csak a holyagba éré részén van kiliggatva. Allitja,
hogy ezen uton a vizelet egészen jol levezethetd, anélkiil, hogy az
aseptikus kotést bdntand. A gdtmetszés akaddlyaiként felemliti
szerz6 a diilmirigy megnagyobboddsit, sigen nagy, vagy pedig tasak-
ban iil6 koveket, tovibbd a higycsd-sziikiileteket, valamint hogy a
ductus ejaculatorius megsértése sem mindig keriilhetd el, nem-
kiilonben maradhat vissza vizelet-tarthatlansdg és holyag-gatsipoly.
Kellemetlen koriilmény lehet az is, hogy az esetleges nagyobb
vérzés a helyi viszonyok miatt nehezen sziintethetd meg; tovdbbd
hogy a fertdztelenitd kotés itt sokkal nehezebben vihet6 ki, mint
a magas holyag metszésnél. V. a magas hdélyagmetszés minden
elényei mellett is elismeri, hogy a vizelet-besziirGdés eshetdsége
nem jelentéktelen Kkoriilmény, de a fertozést rendesen létrehozo
okok ezen miitét-mdédndl sem fokozédottabbak mint a gdtmetszés-
nél. Beismeri V., hogy kovér egyéneknél a gdtmetszés elényosebb,
azonban gyermekeknél szintén a ductus ejaculatorius megsérthetése
miatt az dltala ajinlott modot tartja czélszerlibbnek. Nokre nézve
mds szempontok jonnek tekintetbe, a miitét méd megvdlasztdsdt
illetleg pl. szerz§ felhozza, hogy érintetlen hymennél min-
dig a magas holyagmetszést kell kivinni. (Revue de chir, 1883,
9. sz.)
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TARCZA

Heti szemle.

Buparest, 1884. april 10-dikén.

— A természettudomanyok. Csak e napokban egyike a
foherczegeknek a jozan ész fegyvereivel dlczdzta le a természet
alapelveinek ismerete hidnydban sinl6dé korokban hivalkodd spiri-
tismust, s most Gjra szinte a tron magassdgar6él hangzott egy sz,
melyet eddig majdnem kizdrdlag csupdn szakemberektl és szak-
korokben szoktunk volt hallani, értjiik a beszédet, melylyel Rudolf
tronorokos a Bécsben Osszegyiilt ornithologikus congressust meg-
nyitotta, s melyben magdt a természettudomdnyok kedveldjének
és szerény mivelGjének vallvdn mondd :

»Hasson dt minket az a tudat, hogy az ornithologia, mely- |

nek tiszteletére itt Osszejottink, szép és fontos része a természet-
tudomdnynak ; hogy a természettudomdnyok vildgos, realis alap-
tételeikkel, a természettérvények kikutatdsdval, a természeterck
hasznossd tételével rednyomtdk e szdzadra Dbélyegiiket; s hogy
igazi, tudomdnyosan megdllapitott felvilagosodas jelvényével diadal-
masan hatolnak elére a kutatok, legyen mfihelyiik bdrhol, a magas
csillagvizsgdloban vagy a vegyészeti laboratoriumban, a bonczolé-
teremben, a tanulé-szobdban, vagy kiinn az erddn, a természet
életének, alkotdsainak és mulanddsdgdnak vizsgdlatdndl. Ez érzel-
mek dltal lelkesitve fejezem ki azt a kivdnsdgot, hogy siker
korondzza szakunkra nézve a congressus miikodését, melyet meg-
nyitni biiszke vagyoke.

Nemde lelkes és lelkesité szavak, tugy azokra nézve, kik
a természettudomdny el6bbvitelének szentelték életoket, mint azokra,
kik irdntuk érdekl6dnek s mivelésitk és terjesztésiik koriil az isko-
liban, a tirsadalomban, az dllamban, széval és tettel kozremiikodnek.

Igen is halad és terjed a természettudomdnyi cultura, s buvar-
latinak moédszere egyre nagyobb hoéditdsokat tesz; halad daczdra
az itt-ott felmeriils obscurantismus &s reactio vergdéseinek; a
felviligosoddsnak, az észlel6k és kisérletez6k dltal csendes celldjuk-
ban élesztett lingja dttor a légkort borité sotétség rétegein, s a
magasbol ismét irdnyado fényt vet a haladds utaira, s az Wttorok
munkdssdgdnak kozhasznu értékére.

Orommel iidvozoljiik és jegyezziik fel a trénorokos elismerd
buzdité szavait, s reméljiik, hogy azok hazdnkban és koreinkben
sem fognak eredmény nélkiil elhangzani.

— A cholera bacillusairél. Lapunk 13. szdmdban angol
forrds utdn kozoltik, hogy Koch tr. és tdrsai a cholera bacillusait
ivovizben felfedezték. Jelenlez Kochnak VII jelentésében, mely
Calcuttdban martius 4-dikén kelt, e felfedezés koriilményesen le
van irva.

Osmeretes, hogy a cholera egyes helyekhez van kotve, s igy
van ez még Indidban is azon vidékeken, melyeken e betegség
endemikusan uralkodik. Nevezetesen Bengalban sincs ez mdsként,
hol a cholera kiilonésen az tgynevezett tank-ek koriil van leg-
inkdbb megfészkelve. E tank-ek — tavak és posvanyok — koriil
épitik a bennsziilottek kiesiny kunyhdéikat, s dsszes viz-sziikségletiiket,
még ivdsra is a tank-ekb6]l meritik, mdsrészrol ezekbe ontik a szenyes
vizet, s dobjik iiriilékeiket, valamint minden mds piszkos dolgot.
Ennélfogva e tank-ek vize kozonségesen felettébb tisztdtlan, s igen
természetes, hogy az odavalé orvosok a cholerajirvinyokat a tan-
kek vizével, kiilonosen ennek ivdsdval szoros kapcsolatba hozzdk.
Az ily jarvdnyok egydltaldban nem ritkdk, s ez vezette Koch-ot
a kormdny egészségiigyi biztosihoz azon kérés intézésére, hogy ha
valahol a tank-ek koriill netin jarvdny lépne fel, errdl 6t értesitse.
Igy tortént, hogy a szokottnil szimosabb cholerds-betegedések
jutottak tudomdsira, melyek Saheb Bagauban Balinghattiban, Cal-
cutta eldvdrosai egyikében fordultak el6, s egy tank koril levo
kunyhékra szoritkoztak, melyekben nehdny sziz ember lakott, a
haldlozdsok szima pedig 17-re ment. Ugyanezen idében a szom-
szédsigban lev6é tank-ek koriil cholerinak nyoma sem

a kunyhok lakoi fiirdésre, mosdsra és ivasra haszndljdk, s az el-
hiinyt cholerds betegeknek iiriilékekkel szenyezett ruhdit abban
mostik ki. Koch es tdrsai ezen tank-nek szimos helyeir6l kiilon-
bozé id6kben wizprobdkat tettek tip-kocsonydra, s kitiint, hogy
rajta a cholera bacillusai igen szépen ¢s bGven tenyésztek
mig a kés6bbi vizprobdk, melyek a tank-b6l a jarvdany vége felé
vétettek, cholera-bacillusokat csak egyszer adtak, még pedig azon
helyr6l, mely kiilonosen szenyezettnek mutatkozott, de a bacillusok
szdma itt is kevés volt. Koch tr., miutdin a cholera bacillusait
ivévizben, folyamokban és piszkos vizekben mdr el6bb igen
nagy figyelemmel eredményteleniil kereste, s végtére azokat eld-
szor oly vizben taldlta, mely koriil a szobanlevé betegség jarva-
nyosan pusztitott, felfedezését nagy fontossdgtnak tekinti. Annyi
bizonyos, hogy a tank vize cholerdsak ruhdi dltal, melyeken
kordbbi vizsgdlatai szerint bacillusok kiilénds nagy szdmmal szok-
tak elofordilni, fertoztetett, s ezen vizet a tank koriil fekvé kuny-
hék lakéi mindennemii hdzi czélokra, s igy ivdsra is haszndltdk ;
ennélfogva Koch e jarvdnyt a véletlen dltal az embereken véghez-
vitt kisérletnek mondja, mely a hidnyzo dllati kisérletek pétlasdra
van hivatva, s annak bizonyitdsdra szolgdl, hogy a cholera bacil-
lusai kérnemzokként szerepelnek. Mondja tovabbd, hogy e felfede-
26s ez id6 szerint magdbdan dll ugyan, azonban nem kételkedik,
hogy ha a cholerajdrvdnyos helyek vizét ily irdnyban meg fogjik
vizsgdlni, a bizonyito példdk szama kétségtelentil szaporodni fog.

Résziinkrsl szintén fontos és feljegyzésremélté ténynek tekint-
jik Koch trnak és tdrsainak leletét, hogy cholerds gécz tank-
vizében cholera-bacillusokat taldltak ; ebb6l azonban még nem kovet-
keztethetjilk, hogy a cholera és a bacillusok egymdssal okozatos
kapcsolatban dllanak. Koch tr-nak ugyanis nincsenek adatai arra,
hogy komma-bacillusai a tank vizében el6bb lettek légyen, mintsem
a koriilfekvé kunyhékban a cholera fellépett volna. Vizsgdlataibol
csak annyit tudunk, hogy a tank vizébe a cholerdsak ruhdinak
mosdsakor, s az iiriilékeknek bedobdsa folytdn cholera-bacillusok
bejutottak, még pedig nagyobb szdmmal a jarvdny tetGfokdn, mig
kisebb szdmmal ennek hanyatldsakor, — igen természetesen, mert
ekkor mdr kevesebb volt a beteg, kevesebb a piszkos ruha és az
tiriilék. Ennél tovabb nem mehetiink, s minthogy most sem tud-
juk, hogy a vizben taldlhaté komma-bacillusok idéztek-¢ el6 cho-
lerds megbetegedést, a cholera miként szirmazdsinak kérdését meg-
oldottnak nem tekinthetjilk. Koch tr-nak és tdrsainak lelete nem
kielégitG kisérlet, mert csak annyit tiintetnek elénk, hogy a komma-
bacillusok vizben egy ideig megélhetnek, de azt nem mutatjdk,
hogy az emberbe bejutva, ebben cholerit valéban elé is idéznek.
Még mindig fennmarad azon kétely, valjon a kommaalaki bacil-
lusok a cholerdnak csupdn nem egyszer(i kiséréi-e, még pedig egé-
szen drtatlanok. S e kételyt fenn kell tartanunk, mig tények nem
fognak rendelkezésiinkre dilani, melyek az eddigi leleteket egy-
mdssal ossze fogjdk kapcsolni. E kételkedés tovdabbi vizsgdlatokra,
s az el6ttiink fekve kérdés megolddsdra vezet, mig a szembeszoks
hidnyon a kénnyed dtsurrands, vagy a hézagnak akdr szellemes
okoskoddssal kitoltése megelégedést, sGt esetleg lelkesedést sziilhet
ugyan, de nagy tévedések kiindulé-pontjavd is valhatik.

Mindezt pedig azért jegyezziik ide, hogy ligyfeleinket figyel-
meztessiik ugyan Koch trnak és tdrsainak felfedezésére, de egy-
szersmind arra is, hogy a cholera keletkezésének okit még ezutdn
kell majd tisztdba hozni. Kériilbeliil 18 éve annak, hogy a cholera

| okbeli tényez6jét az urocystis cholerae asiaticae képében szintén

felfedezettnek hitték ¢s a hibds rizsterméssel hoztik kapesolatba |
azota az urocystist elfeledték, s egydtaldban nincs sziikséglink arra,
hogy behaté critika mell6zésével annak piedestaljira valami mds
gombanovényt helyezziink.

Pettenkofer tnr. a »Miinchener neueste Nachrichten« f. €.
87—89. szamaiban Koch tr-nak cholera-bacillusaihoz tiizetesen
hozzd sz6l, s a cholera jarvinyos fellépésének és terjedésének meg-
értésére a komma-bacillusoknak vizzel megivdsdt nem tartja elegen-
dének. Felhozza, hogy harmincz éy el6tt cholera-tanulmdnyaiban
azon feltevéshal indult ki, miszerint a kérnemz6 anyagot a cholerd-

volt. | sak iiriilékei tartalmazzdk, s ennélfogva még 1866-ban azt vélte,

Szorgalmas vizsgdlatok tovabba kideritették, hogy ezen tank vizét | hogy ezeknek fertoztelenitése a cholera ellenében hatdsos rend-
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szabdly ; ezen dlldspontjat azonban elhagyta, midén a fertdzteleni-
tésnek hasznavehetlenségérél és a nem fertéatelenitett cholera-
tiriilékek drtalmatlansdgdrél a tények tovdbbi tanulmdnya dltal
mindinkdbb meggy6z6dott. A cholera-jarvdnyokndl ezeknek hely-
beli és idébeli hatdroltsiga nagyon szembeotls. Szolgdljon példa-
ként Miinchen és Stuttgart 1854-ben. Az el6bbi vdrosban a cholera
ergsen pusztitott, s innét ruhdval a cholerdt Stuttgartba czipelték;
itt azonban nehdnyan cholerdsak lettek ugyan, de jdrvdnyossi nem
lett az. Feltiinének tetszhetik, hogy ha bacillusok okozzik a chole-
rit, ezek hatdsosabbak legyenek Stuttgartban mintsem a milyenek
Miinchenben. Ha a cholerdt bacillusok okozndk, melyek egyik
emberb6l a mdsikra dtvandorolnak, e betegségnek iddben egyen-
letesebben kellene szétoszolni, s azutdn a vizzel megivott bacillusok
miként juthatndnak érvényre; valjon nem emésztetnének-e meg
azok a gyomornedy dltal.

Az ember homérséke mindig ugyanaz, valamint folyadékkal
az mindig &t van itatva, s igy abban cholera-bacillusok minden
idében kifejlodhetnének ; mindamellett a cholerajarvainy még sem
lép fel mindenkor egyenl eréllyel, hanem bizonyos évszakokban
erdsebben {iti fel fejét mint mdsokban. Nem mondhatjuk ugyan,
hogy épen zordon vagy szép idGjardshoz lenne az kotve, mert
tgy télen mint nyaron uralkodhatik az; azonban mégis kiilonbozik
a beolthat6 fert6z6-betegségektsl, milyen a lépfene, vagy a himl,
mely mindenkor megfogamzik. Inkdbb a malaria-bantalmakhoz
lenne az hasonlithaté, melyek bizonyos helyhez vannak kotve,
ezek azonban nem czipelhetok el egyik helyrgl a mdsikra mint a
cholera.

Pettenkofer azt véli, hogy Koch felfedezése daczdra a cholera
fert6z6-anyagdnak a légutakon dt a szervezetbe jutdsa kizdrva nincs;
noha K. cholera-bacillusokat a vérben nem taldlt, hol pedig azok-
nak meg kellene fordilniok, hogy a belekhez eljussanak, feltéve
az itten taldlhaté komma-bacillusoknak choleranemz6 képességét.

Végtére is ott vagyunk, hogy a komma-bacillusoknak a
cholerds hulldk beleiben, a cholerdsak iiriilékeiben és a tank-vizben
felfedezése a cholera irdnydban kovetends 6v6- és fékezd eljardsain-
kat nem befolydsolja. E felfedezés utdn épen tigy mint el6bb a
cholera ellen leghelyesebb eljards lakhelyeink talajanak tisztdn-
tartdsa, nevezetesen a hdzak és kozségek foldjének viztelenitése,
ligyszintén a szenyes vizeknek, az apré élGsdi-szervezetek ¢ tenyészto-
oldatainak a talajbél és hdzakbél elvezetése.

VEGYESEHRK,

Buparest, 188 4-diki april 10-dike. A gybgyszertani tanszék
dtaldnya 800, a torvényszéki orvostani tanszéké 400, a IL sziilé-
szetl és nogyogydszati tanszék policlinikumi dtalinya pedig goo
frtra emeltetett; mig a IL sebészeti korodai tanszéknek eszkozok,
_ miiszerek és a tanitdshoz sziikséges egyéb tdrgyak beszerzésére
tovdbbi 1000 frt. utalvdnyoztatott,

— Az elmekértani tanszék részére 300 frt. évi dtaliny és

900 frt. felszerelési Oszszeg, mig a kozegészségtani tanszék tovabbi
felszerelésére szintén goo frt. utalvinyoztatott.
A Dbudapesti t. f6orvosnak f. €. martius 2s5-dikével vég-
z6d6 hétr6l sz6l6 jelentése értelmében megbetegedett kanyaréban
205 (meghalt 4), vorhenyben 29 (megh. 1), roncsolé torokgyula-
ddsban 17 (megh. 1), himlében 10 (megh. 3), hagymdzban 6, hok-
hurutban 4 (megh. 1), croupban 2 (megh. 2). Martius 30-dikdval
végz6d6 héten pedig megbetegedett kanyaréban 246, vérhenyben
22, himlében 271, roncsolé torokgyuladdshan ¢, hokhurutban g,
croupban 6, hagymdzban 3. — A f6vdrosi statistikai hivatalnak
martius 29-dikével végz6do hétrsl sz616 jelentése szerint 303 élve-
szitletéssel 262 haldlozds 41l szemben, még pedig a tiidGglimé és
sorvadds 69, a tiid6-, mellhdrtya- ¢s horglob 43, mig a bélhurut
14 esettel volt képviselve,

— A kolozsvdri orvos-természettudomdany: tarsulat f. é. mar-
tius 21- és 24-dikén orvosi szakiilést tartott, melyrdl tiizetes jelen-
tést fogunk kozolni.

— Az orvosi segélyegylet pénztirdba martius 20-16l april
3-7¢ kovetkezo befizetések torténtek: Ozv. Bulyovszky Gyuldné
Szilagyi Lilla asszony alapitvinya idésb Békai Janos tur. dltal Buda-
pesten 100 frt, Kerényi Kdroly Veszprém 5 frt.,, Rupprecht Orbin
Budapest 4 frt., Dzidn Kdlmdn Budapest 3 frt. Egyenkint 2 frtot:
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Hajnal Istvan, Békés; Hudetz Ferencz, Arad; Bleicher Lajos,
Simontornya ; Schopflein Karoly, Verbd; Széles Antal, M.-Sziget;
Steiner Ddvid, Boés; Juhdsz Kdlmédn, Alsé-Vereczke; Fleischmann
Jakab, Nagy-Tapolesdny; Szaick Kdroly, Bukin; Dragits Imre, Szeg-
szdrd ; Fried Igndcz, Lebény; Keith Kdroly, Lugos; Nikolsburger
Karoly, Baja; Dicenty Pdl, Szegszird; Raucher Theophil, Nemes-
Boly; Rosenbaum Illés, Badn; mind Budapesten: Ernyei Miksd,
Gliick Soma, Csdkberki Dezs6, T6th Lajos, Stern Jézsef, Gebhardt
Lajos, Kelen Jozsef, Vidor Zsigmond, Morvay Igndcz, Jurkiny Emil,
Liebmann Mor, Bakody Tivadar, Szaldrdi Mor, Papp Samu, Feuer
Déavid, Klein Filop, Faludi Géza, Breuer Adolf, Bdtori Ddniel,
Steiner Antal, Szontdgh Abris, Grosz Sdndor, Bruck Simon, Lich-
tenberg Kornél, Davida Mikl6s, Laufenauer Kdroly, Réczey Imre,
Hochhalt Kdroly, Jelenffy Istvan, Szohner Jozsef, Szili Adolf, Nagy
Lajos, Kornyei Ferencz, Hermann Samu, Balogh Tihamér; Pilitz
mann Gyula, Lowinger Samu, Griinhut Jézsef, Baumgarten Antal,
Kiss Sindor, Schwarzer Ferencz, Schwarzer Ott6, Kocsis Alajos,
Barbds Jozsef, Erdélyi Jakab, Glick Igndcz. Osszesen 244 frt.
Torday Ferencz tr.,, pénztiarnok, VIII. kerepesi-it 1. sz. a nemzeti
szinhdz bérhdza. 3 )

— Mangold Henrik tr. flirdéorvosi gyakorlatinak folytatdsa
czéljabol mdr f. hé 15-én  Balaton-Fiiredre megy ez idén 25-k
izben,

— Az amerikar diszndhist és szalonndt illetSleg, melynek
Németorszigba behozatala 1883-diki janudr g-dikén kelt kormdny-
rendelettel megtiltatott, a német birodalmi gyiilésen vitatirgya volt,
hogy a behozatali tilalom amennyire jogostlt. Virchow tnr.,
birodalmi-gyiilési képvisels az idevonatkozé adatokat sszegyiijtvén,
azon eredményre jutott, hogy trichina-epidemia Németorszdgban
amerikai disznéhis dltal eddigelé nem idéztetett el6. Francziaor-

szdgban az Osszegylijtott adatok hasonlét bizonyitanak. Ekként az

amerikai trichina ellen meginditott hadjirat Europa kudarczdval
fog végzédni.

— Halleben a szemészeti 6s a fiilgyogydszati koroddkat april
3-dikdn tinnepélyesen megnyitottdk. Graefe szemészeti és Schwartze
filgyogydszati tandrok iinnepi beszédeket tartottak.

— Pelikan F. tr., Sz.-Pétervdart az orvosi tandcs ¢és az dllat-
gyogydszati  bizottsdg elnoke megrongdlt egészsége miatt nyuga-
lomba lépett.

— Budapest  fovdros kizegésssége  dllapola  februdr hiban, -

viszonyitva a milt havihoz, bdarha a betegedés emelkedett, de mi-
utdn a haldlozds némileg csokkent, kedvezGtlennek nem mondhatd.
A heveny fertéz6-kérok koziil e héban emelkedett a hagymadz,
himl§ és kivdlolag a kanyard, killonosen a VIIL, X. és IIL kerii-
letben. Elvesziiletett e héban 1185, meghalt katondk nélkiill 998,
s gy a sziletési esetek 187-tel multdk feliil a haldlozdsiakat. o—1
évig bezdrélag elhalt 287, azaz: az Osszes elhaltak 28:759),-a, még
pedig az 1. keriiletben 23, IL ker. 8, IIL. ker. 21, IV. ker. 7, V.
ker. 10, VL. ker. 36, VIL ker. g7, VIIL ker. 68, IX. 35, X. ker.
6, korhdzban 16. Az 6sszes nyilvdnos- és magdn-kérhdzakban gyogy-
kezeltetett 6399 fekvé-, 3972 jdrébeteg; a keriiletekben a ker.
orvosok dltal 3190 részint fekv, nagyobbrészt jarcbeteg; Osszesen
13,561, azaz: 18o01-tel t6bb, mint mult héban. Ezek koziil az orsz.
tébolyddban 703, az irgalmasokndl 259 elmebeteg dpoltatott;
Schwartzer tr. ideg-gyogyintézetében ¢7. Elmebeteg a keriiletekben
5 fordult els, kik kozil a megfigyelési osztilyra kiildetett 3, hdazi
dpolds alatt maradt 2. A rend6rség részérGl a megfligyelési osztdlyra
kiildetett 32 elmebeteg. A heveny ragilyos betegségek a kovetkezo
ardnyban fordiltak el6: vorheny 59 (milt héban 54), kanyaré
377 (m. h. 134), himlé6 63 (m. h. 47), roncsolé toroklob 54 (m.
h. 59), hagymdz 26 [kiiit. 2 (m. h. kiiit. 1)], croup 15 (m. h. 17),
hokhurut 73 (m. h. 68). Elsfordult tovibbd a ker. orvosok jelen-
tései szerint: gyomor-bélhurut 227, tiidévész 180, vdltdliz 146,
bujakér 1o3. Kiilonos figyelemremélto haldlokok a kovetkezok for-
dultak el6: hagymdz 13 (mult héban 6), himlg 8 (m. h. 10), vor-
heny 5 (m. h. 7), kanyaré 11 (m. h. 6), roncsol6 toroklob 15 (m.
h. 15), croup 8 (m. h. 26), hokhurut 2 (m. h. 7), vérhas 2 (m.
h. 1), tid6vész 213 (m. h. 239), tid6lob 131 (m. h. 87), bél-
hurut 63 (m. h. 61), velesziiletett gyengeség 58, gorcsok 57,
gyermekaszdly 29, aggkoér 41, gutaiités 13, elmebajok 27, véletlen
esemény dltali haldl 8, erészakos haldl 1, gyermekdgyi ldz 1 (VIL
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ker.), akasztds altali kivégzés 3, bél-anthrax 1. A budapesti hajlék-
talanok menhelye 3694 személyt fogadott be szdllisra (2290 férfi,
456 nd, 148 gyermek). Kéjnd vizsgdltatott 348, ezek kozil kor-
hdzba kiildetett 50. Orvosrendéri bonczolat végeztetett 15, orvos-
torvényszéki  33. Ongyilkossig 10 esetben fordult el és pedig:
mérgezés 4, 1ovés 2, akasztds 1, nyakmetszés 1, szirt seb a mell-
kason 1, vizbengrds 1. A ker. orvosok 516 lelencz, dajka és drva-
gyermekre ligyeltek fel, koztiik beteg volt 38. Az »elisabethinume«
ledny-drvahdzban 82 4rva kozil beteg volt 2. A fév. szegényhdz-
ban 730 egyén kozil 203 volt beteg (ezek koziil elme- és eskdros
73). Az I-s6 gyermekmenhelyen dpoltatott 343, ezek kozil a f6v.
hatosdg dltal elhelyeztetett 270 gyermek. A 343 gyermek kozil az
intézetben dpoltatott 35, a fovdrosban dajkdkndl 222, Fothon és
Keresztiron 86. Megbetegedés az intézetben dpoltak kozt elGfor-
dilt 2, af6vdrosban dajkdkndl levék koézt 45; meghalt 5 gyermek.
Az eldljarosdgok dltal bekiildetett 21 gyermek, ezek kozott lelencz
volt 1. A ker. sziilészn6k 58 szegény sziilonél segédkeztek, 442
esetben ellendrizték a vdrosi drvik, lelenczek, s dajkasigba adott
gyermekek dpoldsit. A koztisztasdg a belso keriiletekben kielégits,
mig a kifelé esé kovezetlen és csatorndzatlan részekben hidnyos volt.
Az dllategészségligy nem volt Kedvezbtlen, A kozvagéhidon Gssze-
sen levdgatott 15454 darab, ezek kozott 4184 nagy szarvasmarha
és 5217 borju. Szikségvigatds 125 esetben tortént, s ezen 125
darabnak husa élvezhetonek taldltatott. A vasdrtérre felbajtatott
6856 darab szarvasmarha, s koztiik ragdlyos dllatbetegség nem for-
lult el6. Okleveleiket bemutattdk e hoban: Bakody Arpad és

Wein Mané orvostudorok, s 7 sziilésznd.
t Allen Thomsen, hajdandban Glasgowban a boncztan tandra

élte 76. évében martius 2-dikdn elhunyt.

KElofizetes: felhivas

ORVOSL HETILAP

1884. april-juniusi folyamdra.

Az »ORVOSI HETILAP« megjelen minden héten legaldbb
egy iven; mellékletei, a »Szemészete, s a »Kozegészségigy €és
torvényszéki orvostan¢ pedig minden két hénapban egyszer leg-
aldbb egy-egy iven adatnak Kki.

ErnOorizerést DiJ.

gy éyre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr
Fé] 0] » » » -) D e Y
Negyed » > : TN

Az orvos- és gyogyszerész-hallgaté urak az eldfizetési dr
felét fizetik.

El6fizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a szer-
kesztéségnél (nddor-itcza 13. sz) és Kilidn Gyorgy konyvkereske
désében (vdczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Konyvkereskedéknek ndluk tortént eléfizetések utdn 9/, nem
adatik, s az tgyfelek kéretnek, hogy eldfizetéseiket kozvetleniil a
postdn adjdk 4t

HnrrTI KluUJAl.&s

a budapesti sz. Roékushoz czimzett kézkorhdzban 1884. april 3-t0l egész
1884. april g-ig dpolt betegekrdl.

fe!’z/ett elbnc.mtolt meghalt 'm.mzamarmi'olt
| beteg || | 60 | beteg beteg || |4 |x||
1884. 'f'g"u gy‘y‘MJ |l ap|—— “252 b0
) o | o o | B0l @
(8] o 2 = | o || @ o 28 | (B2 @
| & ﬂl:c ) gl | & =‘:o]3‘= $‘a¢\'5 G
- - = T - 1 ‘! I |7 | \ | [
apr. 3 ‘ 51| 17 68) 36/ 21| 57 2| 1 3| 772| 611113) 554/ 1455
s 4 || 44 17| 61 32| 20 53| 5/ I 6 779| 60514 5 55| 1458
n 5 |l 33 32/ 65 46 27| 73‘ 3 3 6| 762 606 14 5 57i 1444
» O 39| 20 59 44| 17 ‘ 3‘ L 4| 753| 60813 559‘ 1438
». 7 |1 47| 25| 72 47| 37 5/ 2 7| 747 594 13 500‘ 1419
s 8 41| 19|60/ 28| 14|42| 7| I 8 757| 602 12| 454/ 1429
» 9 | 36 Tg9 55 33| 30 63 10 4 14| 750| 587 12| 454 1407

| I i | | |
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PALYAZATOK

Bics-Bodrogh virmegye almisi szolgabiréi jarisihoz tartozo & -
Madaras kozségében lekoszonés folytin megiiresedett kozség orvosi dllo-
mdsra ezennel pdlyazat hirdettetik.

Ezen &llomds ez évi dpril hé 22-én d. e. 10 drakor B.-Madarason
a kozséghdzdnidl megtartandd vilasztis atjdn fog betdltetni.

Az dllomidssal egybekotoit javadalmazds kovetkezd :

1, Evi fizetés 400 frt.
2, Latogatasi dij 20 kr.

A pilydzok felhivatnak, hogy a 1876. éyi XIV. t.-cz. 143. §-so
értelmében felszerelt folyamodvinyaikat ez ¢évi april ho 20-ik  napjdig
bezdrdlag aldlirotthoz bekiildjék.

Megijegyeztetik, hogy a kozség kozvetlen kozelében fekvd Madarisz

| puszta uradalmi birtok cselédsége gvogykezeléseért az uradalom dltal a koz-

ségi orvosnak eddig killon 100 frt-nyi évi dij fizettetett; s igy a rendes
fizetésen felil erre, igy kézigyogytir tartdsinak engedélyezésére is a meg-
valasztando orvosnak kildtdsa lehet.
Almds, 1884. martius ho 24-én.
3—2 Dedk Zsigmond, szolgabird.

HIRDETMENYEK
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; T, Mando d-lakhaz

S Balaton-Fiireden,

J

&? mely dprilistél-octoberig nyitva all, jo ¢és kényelmes lakdsok szép ki-
¥, litissal mérsékelt dron megrendelhetdk ezen hiz felugyeloségénél,

¥ §MF~ Orvos urak ¢&s csalddjaik a »Dr. Mangol-lakhdz«-ban
kiilonos kedvezményben részesiilnek.
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| Megnyilik | LIPI I‘l (1884, midjus L. |

IBLANY HOFORRAS.
Iblany-fiirdd Szlavonidhan,

(Pozsega-megye.)
Posta- és tavirdadllomds. — Déli fekvés, enyhe éghajlat.

|

Az 51" R, meleg iblanyforris a kovetkezd betegségekben
jelesen haszndltatik : a bér és belsd szervek girvélyes biantalmaiban,
idiilt esizndl, kiszvénynél, valamint hélyag- és veseképzidésre magy haj-
landosigot mutato hugysavas kovesvegyben. a medencze szerveinek idiilt
kiizadminyaiban, a nemi szervek hintalmaiban, bnjasenyves alakokndl a
nyirkmirigyek nagvobbodisai és duzzadisaiban, Kiilinféle csonthintalmak,
valamint a gyomor, bélesatorna éy higyholvag idiilt hurutos alakjaiban,

Mint fiirdd-orvos mikodik kir. egészségligyi tanicsos Dr. Kern
Henrik, tovdbbid rendel ugvanott k. egészségiigyi tandcs és orszigos
korhdzi igazgaté Dr. Gregoric A.,J. Pakracbdl.

Tavirati rendelés folytin a fiirdo-gondnoksig a megérkezési
id6é pontos megjeldlésével félig fedett hintokat killd Baresra, 0-Gradis-
kira és Sziszekre. ;

Iblanyviz-eladis : Edeskuty Lajos-, Mattoni és Wille- valamint
Emmerling és Rabschnal Budapesten, Ungar S.-né¢l Bécsben, Arazim
C. gydgyszerésznél Zigribban, Gobetzky J. gvogyszerésznél Eszéken.

A legtjabb fiirddi értesitdt megkildi, valamint mindennemi
utasitdssal szolgal :

A fiirdo-gondnolksdag Lipiken.

%W&M&s&ﬂé&@w&t%@ R A R B R AR RIS
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Pepsin hor.

Udvos gondolat oldott dllapotban juttatni a pepsint a gyomorba
csakhogy legtobb pepsin még tilsok sav hozzdadasira sem vihetd
oldatba, azért kétszeres orommel kell tidvozolni a gydégytan terén
Hottot és Boudault parlzsi gyogyszerészek Pepsin borat, mely tel-
jesen oldott pepsin és kitind o-franczia borbol dll, s a legnagyobb
tekintélyek dltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt. 50 kr.

Eredeti mindségben a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por,
oragees, elixir) egyalt csakis Tordok Jézsef gybgyszerésznél kaphaté
Budapest, kirdly-utcza 12. szam.
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Csasz. kir,
legmagasabb 5 elismerés
Arany érem Paris 1878, Avany érem Amsterdam 1883,

Kitiint oklevelek : Ranlkersburg 1877. — Fiirstenfeld 1878. — Graz 1880. —
T'riest 1882,

Gleichenberg gyégyhely

Stiriaban

egy Ordnyira a m. nyugoti vasut Feldbach dllomdsitol.

[
I
U
Il
I
P~ Az idény kezdete majus 1. “gE mL
Egvényes sos- és vasas savanyt viz, fenyiiti- és porlasztott ~|
forrdsso belégzések, nagy belehelési késziilék, szénsavas furdok, aczél, L
fenytisr- és édes vizfirddk, hideg fiirdd és hydropathikus kezelés, E
kecskesavd, kecsketej, frissen fejt tehéntej a kiillon e czélra épitett ~]
tc)g\()u\mlue(hcn Az égalj dllanddan mérsékelt nedves meleg. Magas- L
sig: 300 m. a tenger felett. Lakdsok, dsvinyviz és kocsik a filrdd- E
igazgatosignil Gleichenberghen megrendelhetdk. ~|

D,

o 4 + ;e . v J ) 3 ] .' 3

(s, és Kir, legmagasabb elismeres,
Disz-okmany Graz 1880. Disz-okminy Trieszt 1882. Arany-érem

Périzs, 1879. Arany-érem Amsterdamban, 1383.

GLEICHENBERGI

Constantin-forras.

Egvényes és sosavas savanyuviz, azonban az emsi vizzel egybe-
hasonlll\'\. kétszeresen erdsb ez utébbindl, s hasonlé koreseteknél
csakis féladag alkalmazandé mindennemd nydkhdrtyds hurutok, s
killonosen a 1ég, s emésztoszervi bajok, tehit a torok-, mell- és
gyomorhurutok ellen.

Emma-forras.

Hasonléan osszedllitva gyongébb gyermekek és gyonge test-

alkatii egyének kasonbajaindl.

Johannisbrunnen.

Legjelesebb és legegészségesebb  iiditd ital; szabad szénsav
tartalma, az emésztést closegitd, elegendé mennyiségii kettds szén-
savas natron és konyhasoja, valamint (\L]\Ll\ a gyomrot terheld mész-
Osszetételénél fogva a Johannisbrunnen kulun«wu ajinlhaté gyomor-
és hoélyagbajokndl.

e | ) 9
Klausner aczéliorras.
.

Tiszta vasas savanyuviz. Hasznos a sipkér, vérszegénység és
erbtlenségi bajok ellen.

Toraktir Budapesten :

EDESKUTY L

magy. kir. udv. dsvinyviz-szallitondl.
Ugyszintén kaphaté6 minden gyoégyszertarban és fii-
szerkereskedésben.
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* Dagier Rigollet

(Rigollot-féle mustarpapir).

Mindenki eltt ismeretes, mily kellemetlen a kozonséges mus-
tartészta (pép) alkalmazdsa, s azonkivill a mustirliszt avasoddsnak is
ki van téve, mig ezzel szemben a Rigollot dltal készitett mustdrpapir
a legjobb mustir magbdl készill, mely eldzetesen zsirtalanitva van
és kezelése oly egyszerli, hogy minden ajdnlatot feleslegessé tesz. A
magyar gv(’vps/erl\(muhcn felvett hivatalos mustﬁ.rpapir leirdsa csak
is a Rigollot papirra illik rd, Egy doboz (10 levél) ara 80 kr.

Kaphato : Budapest, kiraly-uteza 2. Torok Jozsef gyogyszer-
taraban.

T
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MATTONI
ERZSEBET SOSFURDOJE

gyvyoégyvyhely Budapesten (Budin)
Megnyitas husvéthétfén aprilis 14-én.

A gybgyhely forrdsai ajanlhatdk: a belek bdntalmaindl, alhasi és
4ltaldnos vérbBségnél, mdéjbajokndl, aranyérnél, tilsdgos elhizdsnal,
koszvénynél €s ndi bajokndl Rendelé féorvos: Dr. BRUCK J.

(vigadé-tér, bizt, épiilet,)
Egészséges fekvés, jutinyos lakdsok, jo vendégld, Pontos kozlekedés
a fovdrossal tirsaskocsikon, reggeli 5 Ordtol kezdve.
Tulajdonos: Mattoni Henrik.
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' Dr. Hertzka Imre

(Budapesti) gyakorl6 orvos Karlsbadban ajinlja magdt hazai colle-
Maltheser Ritter, a Muhlbrunn mellett.

gdinak. Lakik :
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BELANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

a parisi orvosi akademia, s a sz. pétervari orvosi collegium 4ltal
jovdhagyatva, Francziaorszig, Belgium, Irhon, Torokorszdg stb. kér-
hizaiban dltalinosan behozattak.

1853-ki és a pdrisi 1855-ki
dicséretes megemlitési nyeriek.

A new-york: vildgkidllitdsnadl

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s kiillonosen azon
korilmény, hogy a Blancard-féle vasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopoeba officinalis szer gyanint felvétettek, mint az a legdjabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjak, hogy Blancard vas-
tblany-labdacsai kivil6 helyet foglalnak el a harmakoyadnamikiban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiils-
nosen alkalmazhatok minden oly bajnil, mely gorvélykor vagy mas
vérsenyv altal toltételeztetik ; tovdbbi mirigydagokndl hideg tilyo-
gokndl, csontszindl, stb.; az alkati bujasenyv, a sipkoér, a fehér-
folyas, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytdn elsovinyo-
dissal parosulé betegségeknek eme labdacsokkal legczélszeriibben
gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorlé 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 kartékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a wvaelésdgos Blancard-féle vasiblany-
labdacsok szolgiltassanak ki, melyeknek kitiiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigin alapszik ; azért is nagyobb biztossig okaért min-
den dobozon ezust pecsétiink kovetkezd aldirdsunk taldlhaté :

BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte,

Kaphaté a
magyarorszagi féraktirban: TOROK ]OZSEF gyogyszertdriban,

kirdly-utcza 12, sz.

s dltala Pest-Buddan minden gydgyszertirban.
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7 Dr. Dollinger Gyula, egyetemi magéntanér 1?-, |
r g r r h r 1!
J \ r
- testegvendszeti magdngyéevintézete,
" =% 7
14 Budapest, VIIL ker. zerge-iteza 6. sz. a &
Lir
% A gyogykezelés targyai; I. A gerinczoszlop ferdiilései. 2. '.:
1 Csigolyaszii. 3. A mellkas angolkdéros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5. fl
) A végtagok elgorbiilései: dongaldb, ludtalp, 161ib, kampélib, ga- &
csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziileti merev- %
ség és izlobok. 5’1\
Programmot bérmentesen kiild. g
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:

Margitszigeti gyogyfiirdo
Budapest fdvaros kozvetlen kozelében.

35° R. meleg artézi forrds — porczellan-, mirviny-, kid- és
kéfirdék zuhanykészilékkel — nagyszerdi kert — 300 teljes kénye-
lemmel berendezett szoba — tirsalgdsi terem — kiil- belfoldi
lapok — naponta zene,

Kdralakok, melyek ellen a margitszigeti
redménynyel haszndltatott :

Koszvény — az iziiletek, izmok, csonthdrtya, ideghiively, idilt
csuza. A czuz, koOszvény, erémiivi behatdsok, typhus utin fellépd
hiidések. — Zsibik. — A csontbantalmakat, csontsz, iziileti bajokat
és kiilsértéseket koveté elviltozasok. — Fajdalmas hegek, merevség,
hiidés. — Borbantalmak. Vizelési nehézségek. — Méh- és hiivelybdn-
talmak,

A hévviz belséleg eredménynyel haszniltatott : idiilt gyomor-
hurutndl és alhasi pangdsoknil.

A szigeten van gyogyszertdr, ellitva mindennemi dsvanyvizzel ;
rendelé orvos : Dr. Verzar.

Bérleteknél tgy a fiird6-, mint a menetjegyek egyiittes valtd.
sanal drelengedés.

A szigeten lakéd fiirdévendégek a
menetjegyeknél elonyben részesiilnek.

A fovirossal oriankint kétszer kozlekedés.

I A fiirdo-idény majus 1-én kezd odik, g
A lakdsok megrendelése: a szigeten a feligyel6ségi iroddban.

(Utolsé pdsta Budapest.) A margitszigeti feliigyeldség.

es

hévviz kedvezd

fiirdG-haszndlatnil és a

(Chloral Perlé de Limousin.)

tokocskakban.

Kellemesen idézi elé az almot, kiilonosen oly esetekben, hol
a morphium adagoldsa nem indokolt; gyermekeknél minden utdbaj
nélkiil alkalmazhato.

Idegbdntalmakndl mint fdjdalomesillapité jotékonyan hat,
goresoknél pedig kitind hatisa mellett az emésztést legkevésbbé sem
zavarja.

A chloral hydrat solutiéban és szorpben sajitsigos kellemet-
len izii, s gyakran a légcsében oly Osszehuzoddsi érzést idéz eld,
mely némely betegnél a chloral hydrat haszndlatit lehetetlenné teszi.
Tokocskdkban a chloral konnyen vehetd be, s a nyilkhartydikat leg-
kevésbbé sem timadja meg.

Egy negyven tokocskit tartalmazd iiveg dra 1 frt. 50 kr

Csak is orvosi vényre szolgdltatik ki,

Magyarorszigi foraktir: TOROK JOZSEF gydgyszertir.

Budapest, kirdly-utcza 12. szdm.
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Tamar Indien Grillon

frissité és hajto gytimdélcs pastillak.

gyiimolesébdl van készitve. Tgen alkalmas a mindennapi
azokndl, kik rendes széruldsban szenvednek.

A Tamar Indien Grillon

Francziaorszag elso tekintélyei dltal javaltatik, s
egyetemi tandrok, s elokelé orvosok is elbszeretettel rendelik.

kirdly-utcza 12. Egy doboz dra 1 fit. 50 kr.

Elsé rangui vasmentes savanyuviz,
szénsavdus, lithium és bornatrium tartalmu forras

Salvator

orvosi tekintélyek dltal vese, hugydara, kioszvény és holyag
bintalmak ellen, tovabb4 a légzo ¢s emeésztési szervek hurutos
bantalmaindl rendelve.

{ Borral hasznalva igen kellemes iiditd italt szolgaltat.
| Kaphaté dsvinyviz-kereskedésekben s legtibb gydg yzsertarban
A Salvator-forrds igazgatésaga Eperjesen.

Budapesten féraktir Edeskuty L. tirnil.

" MOHAL = =
FORRAS

—j__ ‘;‘
hazank egyik legszénsavdisabb

SAVANYUVIZE

kitinG szolgalatot tesz fOleg az emésztési zavaroknil, s a

|
gyomornak az idegrendszer bantalmain alapulé bajaiban.

| Altaliban a viz mind azon koéroknil kivalé figyelmet érdes
| mel, melyekben a szervi élet timogatisa és az idegrendszer

mikodésének folfokozasa kivinatos.

Borral hasznalva kiterjedt kedveltség-
nek orvend.

1883, évhen I millio palaczk szallittatott el.

|

Fris toltésben
mindenkor kaphatd

asvanyviz-szillitondl Budapesten.
;‘Ugyszintén minden gyodgyszertarban, fiiszerkereskedésben
és vendéglSkben.

A dugulés és annak kovetkezményei ellen, tgymint: arany- g
E

)

erbantalmak, vertadulas, fejfajas, etvagyhiany,epe, gyomor és bélbajok.

Nélkiilozhetlen az asszonyokndl, kivialt a sziilést megel6zd, s
azt kovetd iddszakban, elénnyel alkalmazhaté elérehaladé kortaknél,
s gyermekeknél. — Semminemti drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
haszndlatra

a budapesti

Magyarorszagi foraktir: Tordk Jozsef gyogyszertira Budapest,

BupapesT 1884. Kuor & WEeIN kONYVNYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14. sz.)



ELOFIZETEST AR:helyben és vidéken egész évre
10 frt., félévre 5 frt. A kozlemények és fizetések bérmentesi-

16. sz.

BuparesT, 1884, APRILIS 20.

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

viaczi-uteza Drasche-féle hizban,

RV OSHHETE s

ﬂom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE,

HUSZONNYOLCZADIK EVFOLYAM.

Felelés szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kalméan tanar.

e Megrendelhetd minden kir. potsabivatalndl, a szerkesztoségnél
tendik. nador-uteza 19. szdm és Kilidn Gydrgy kényvkereskedésébeo
HIRDETESEKERT soronkint 15 0. é. kr.

TARTALOM :

TARCZA :

Zaugfer V. tnr. A rikos méh teljes kiirtdsinak eredményei Gt eset kapcesian. — Diel K. tr. Evi jelentés Navratil I tnr. fSorvos vezetése
alatt 4116 sz. Rokus-kézkorhdzi II. sebészeti €s  gégészeti osztilyokrol. (Vége.) — Arkovy ¥. tr. A fogbél- és gyokhéartya-bintalmak
diagnosticdja. Idiilt hypertrophikus pulpitisrél dltaliban. Pulpitis chronica sarcomatosa. — Pertik O. tr. Recklinghausen tnr. kértani
intézetébdl Strassburgban. A zsirembolidrél 30 eset alapjin. VI. eset. — A kolozsviri orvos-természettudomdnyi tdrsulat 1884. martius
21- és 24-¢én tartott orvosi szakiilése. Bokai Ar. tor. aphoristikus megjegyzések a szivmozgdsokrél, Bikfalvi K. tr. a velds-hiivelyii ideg-
rostok szaruhiivelyérdl. Sziligyi E. tnr. a szinérzésre vonatkozo tdblak. B. Kovées S. szinképi vizsgdlatok, kiilonds tekintettel a vérszin-
képre. Fridrich Al tr. durvinyos kétszarvi méh. — Kionyvismertetés. Der Typhus und die Verunreinigung des Bodens. Von Zudviz
Degen. — Lapszemle. A szivburok csapolisa. — Lapocz-csonkolds.

Heti Szemle. Kopenhdgai orvosi viszonyokrél. Italidnak orvosi jraébredése. A pénz ¢ldsdi ndvényei. A czukor képzése dllatokban. — Evi
jelentés Batizfalvi Sdmuel tr.,, a testegyenészet egyetemi magantanarinak budapesti orvos-sebészeti magdn-gyogyintézete XXV-dik évi

milkodésérol. — Vegyesek.— Pdlyizato

A rakos méh teljes kiirtasanak ujabb eredményei
0t eset kapcsan.
TAUFFER VILMOS tandrtél.

A rakos méh teljes kiirtasanak napi kérdése a szak-
folydiratokban allandé rovatot képez. Sok részlet irant
megtisztultak mar a felfogasok ; igy koriilbeliil mindnya-
jan egyetértink az irant, hogy miné esetekben van még
helyén a Freund-féle bemetszési médszer hasznalata, s hogy
hol kell a Czerny-Schroeder-féle hiivelyhasi eljarast kovetni.
Van azonban nehany kérdés, melyben még most is ellen-
tétben allanak a nézetek, ilyen pl. a miitétnek javalata, a
peritonealis sebiirnek nyitva hagyasa, vagy teljes elzarasa
varrat altal, drainezés vagy egyszerli kitomése a hiively-
nek antiseptikus anyagokkal; pedig igen kivanatos az
operalandok érdekében, hogy megoldja a tapasztalat ezen
kérdéseket is minél elébb, s ezert kotelessége minden mii-
tének kozolni az egyik ¢s masik mddon elért eredménye-
ket, kiilondsen akkor, ha czéltudatosan tobb esctben fiir-
készte eljarasanak elényeit és kiismerte azoknak gyengéit,
hogy eleje vétessék a tovabbi felesleges tapogatédzasnak,
mely mindég aldozatokkal jar.

Felfogasom szerint nem all a dolog é¢rdekében az,
hogy csaknem minden miité egy-egy 10j methodust igyek-
szik felfedezni, mert létezik mar most is olyan typikus
modszer — a Czerny-Schroeder-féle — mely ha a részle-
tekben tokéletesithetd is, eldrelathatélag minden id6ben
a miitéti eljarasnak alapjat képezendi.

Magam Otszor végeztem a rakos méhnek teljes kiir-
tasat, melyek koziil csak egy, t. i. a legelsé halt el; az
utébbi négy meggyogyilt. Meg vagyok gy6zédve, hogy
els6 esetem ‘azon mitéti modnak lett aldozata, melyet
annal kovettem. Ezen egy eset koriili tapasztalat megtani-
tott arra, hogy mi mindenben “allott az eljarasnak czélsze-
riitlensége, s ezen tapasztalat utan csinaltam meg mutéti
tervemet a jovére, mely hogy helyes volt, bizonyitja az,
hogy azéta 4 egymdas utan operalt eset gyodgyulassal
veégz6dott.

A méhnek teljes kiirtasa azon miitét, melyet baArminé
gyakorlottsagii miitének egyszer latni nem felesleges mi-
el6tt annak kiviteléhez jaril, mert a technikai nehézségek
nem kozonségesek ¢s sok olyan részlet lesz vilagossa a
szemlélés alkalmaval, mely — ha avval sajat miitéti esetében
talalkozik a miitd elészOor — sok talalgatast, tapogatodzast,
bizonytalansagot és idéveszteséget okoz, s mindezt a beteg
rovasara, Magam nem voltam oly szerencsés, valakinél
lathatni a mitétet, s talan épen azért teszem mindenkinek
ezen ajanlatot. A legjobb el6tanulmanynyal véleményem
szerint az bir a mitéthez, ki gyakorlott a Schroeder sze-
rinti magas méhnyak-kimetszésben s szokva van a hiively-
boltozatban operalni. A totalis exstirpatiot részemrdl, min-
den mas hiivelybeli mtétnél nehezebbnek tartom, tehat a
mitét technikajanak jol kidolgozasa és egyszertsitése
nagyon kivanatos.

Az, ki ma el6szor akarja végezni a mitétet s koriil-
tekint az irodalomban, valéban nehezen fogja magat el-
hatarozhatni, hogy melyiket valassza mar most az ajan-
lott eljarasok koziil. Singer?) mar 13, tobbé-kevésbé kiilon-
b6z0 mddszert ismertet. Magam nem tartok igényt arra,
hogy 1j methodust alkottam, hanem jol megfontolva az
egyes ajanlatokat, kiszemeltem mindenikbdl azt a mi leg-
jobbnak latszott, s talan egy par czélszeri fogéassal meg-
konyitve a dolgot, rendelkezésemre 4ll oly miitéti
mdd, mely meggybzédésem szerint egészen czélszerli s a
melyen nem nehezedik az elfogiltsag arnyoldala, melyben
tobbé-kevésbé¢ minden \j methodust feltalalé szenved.

Béarmennyire nem vagyok baratja a napjainkban
divatos »Vielschreibereinak«, mégis sziilkségesnek tartom,
hogy egyelére részletesen irassanak le a kdéresetek melyek-
ben a miitét végezve lett, mert csak ez lesz annak a
modja, hogy visszatérjiink a tulzdsoktdl és ne akarjunk
ott is totalis exstirpatiét végezni, hol az elfogulatlan a
gyogyitasnak lehetéségét nem talalja fel tobbé.

!) Siinger. Archiv f. Gynaecologie. B. XXI. H. 1. Pag. 127—130.
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Az mondhaté ma, hogy a mitét nagyon veszélyes,
tehat csak oly esetekben végeztessék, hol a rakos meg-
betegedés Kkiterjedése miatt a kisebb veszélytt mfitétek
mar nem elégségesek; valéban, a mig a mitét olyan
veszélyes mint a minének az ma latszik, addig az csak
végsd »kétségbeesett segély-kisérietnek« értékével bir.
Ezen felfogas a dolog mai allasa szerint jogosult, de véle-
meényem szerint hamis; a hamis alapot azonban épen mi
teremtjiik meg azaltal, hogy operdlunk még ott is, hol
gyogyulast nem, vagy alig remélhetiink. Epen megforditva
kell, hogy alljon a dolog, s ekkor ezen tétel igy hangza-
nék: ,a leljes méh-kivrtds nagyveszélytt miitét, s csak ott
végezheto, hol a megbetegedés korilirt, (s a mennytben ki-
mutathald) helybelr, hol, ha a miitél nagy veszélyeinek
daczdra az egyén gyogyill, ennck huzamos rdore, talin (?)
vépleges gydgyuldsra van kildtdsa“.

Ha ezen A4llaspontra helyezkediink, pedig hiszem,
hogy el fogunk oda jutni, kérdem : valjon valéban olyan
nagy veszélyli-e a mitét? En részemr6l azt hiszem, hogy
»nem !«. Epen az tiinteti fel a miitétet olyan nagy veszé-
lytinek, hogy az els6, mondhatndm tanulméanyi esetek
egészen hibasan lettek megvalasztva, t. i. nagyon el6re-
haladott, a kornyezetre is atterjedett, kotszéveti besziiré-
désekkel szovédményes esetekben; mintha csak kerestiik
volna, hogy minél kevesebb értéke legyen annak az élet-
nek, melyet koczkara teszink.

Nézziink koriil az irodalomban a kozolt esetek soro-
zatan, hogy miné részlet az esetek koziil az, melyben ezen,
altalam jelzett allaspontra helyezkedve, még meg lett
volna engedheté a teljes Kkiirtas; tgy hiszem, hogy az
eseteknek alig fele vilna be. Nagyon tanulsigos volna
egy olyan Osszeallitas, mely feltlintetné azon eseteket,
melyek a miitét kivitele alkalmaval, nem mondom végle-
ges, de csak .huzamosabb id6re is, gyogyulas reményét
nyujtottak, mert csak ezekbol jogosult a miitét veszélyes-
ségének megbirdldsa. Ilyen alapon, a mitét veszélyessége
gy mint annak gydégyértéke, egészen mas megvilagitas-
ban Allana; olyan volna az eredmény, mely alkalmas
arra, hogy ugy a beteget mint orvosat is, a korai mi-
tétre serkentse.

Eseteim a kovetkezok.

I-s6 eset?). S. A. Zombor. Felvétetett 1881. september ho
28-dn. 39 éves, férjezett. g-szer sziilt. Oroklésnek semmi nyoma.

Els6 tiszstuldsit 16. évében, 4 hetes, 5—6 napos, fdjdalmat-
lan. Rendes sziilések és gyermekdgyak, utolsé 5 év elstt. Masfél
év ota tisztuldsa gyakoribb. Utolsé 4 héban folytonosan gyengits
vérzés. Hdjdus egyén, szlik edényrendszerrel. Cachexidnak nyoma sin-
csen. Hiively tdg. Hiivelyi rész mindkét ajka megnagyobbodott,
vastagabb, s a carcinomatosus fekély o°5 em-nyire terjedett 4t a hiively-
boltozatra; a méhnyak-csatorna felé velGszertien szétmdllo fekély,
mely felfelé terjed. A méh rendes nagysdgi; egyenes dllisban jol
mozgathaté. A parametrium mindkét oldalon szabad. A méh kereszt-
szalagok nem vastagabbak, nem fesziiltek. Retroperitonealis miri-
gyek nem tapinthatok ki.

A megbetegedés alakja, mint a méhnyak szovetébol kiinduls
carcinoma jeleztetik.

Az el6készités 1igy, mint minden kés6bbeni esetben is, a bél-
csatorndnak Kkiliritésébdl (hashajtok), fiird6k és megszoritott étrendbdl,
tovdbbd, az el6z6 napon bismutum subnitricum nyujtdsdbdl dllott.

Mutét october 2-dn. Simon-féle k6metszési helyzet, Sims tiikor.

A fekély kikapardsa éles kandllal; a feliiletre 109),-0s carbol
oldat. Erés Museux-vel megragadva a méhet, a boltozat a portio-

) Kozolve volt az Orvosi Hetilap 1882. évfolyamdban.
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t6l mindentitt 1 cm. tdvolban metszetik koriil; a metszés a para-
cervicalis kotszovetig hatolt; mérsékelt vérzés, mely nehdny csip-
tetével eldllittatik; a hiively boltozatinak tompa levdlasztdsa, mely
ezutdn kopenyszerfien csting ald s a fekélyes felillet fedése érde-
kében dsszevarratik ; a Museux a hiively boltozattél megfosztott
méhnyakra alkalmaztatik ismét; a holyag és méh kozotti kotszovet
tompa levdlasztisa nehézség nélkiil sikeriil; a peritoneum dthajldsi
redGjének felismerésére (Mikulicz ajdnlata szerint) a hoélyag beveze-
tett férfi-higycsap segélyével elére és felfelé emeltetik; a perito-
neum megnyitdsa nehézség nélkil sikertil. A hoélyag és méh kozotti
Osszefiiggés levdlasztdsdndl a vérzés csekély; a levdlasztds kiilono-
sen a méh két széle felé nehezebb. Hatul a paracervicalis kotszo-
vetben valé felhatolds nehezebb; a Douglas-féle iirben, a peritoneum
felismerésére ovatos réteges elGhaladds késsel; a peritonealis ir
megnyitdsa utdin a nyilds oldalirdinyban olléval szélesbittetik. A
meéh  kiforditdsa lapjara  hajlitott  golyofogo — segélyével  csak
nehezen sikeriil. A széles méhszalagok aldkotésére Olshausen dltal
ajanlott Koberle-féle sodronyszorit6 alkalmaztatik.

A sodrony koriilvezetésére spiralis canule-t készittettem,
melynek j6 hajlékonysiga a széles méhszalagnak Kkoriiljardsat
nagyobb nehézség nélkiil tette lehetdvé, A segéd dltal rogzitett
méh mogott, a bal kéz két ujjaval hatolva fel a Douglasba, a jobb
kézzel feltolt spiralis canule-t,a széles méhszalag felett elhaladva, at-
vezettem a holyag és méh kozétt ejtett peritonealis nyildson : a
sodrony behelyezése utdn a canule eltdvolittatott. Az els6, bal olda-
lon elhelyezett sodrony, lehetd tdvol a méhnek szélétdl, egy tomeg-
ben fogta koriil a széles méhszalagot. A sodrony szoritdsa utdn,
kell6 biztos csonkra lehetett kilitds. A jobb oldali széles méhsza-
laggal hasonlé médon jartunk el. Nagyobb biztossig érdekében a
szorité sodronyok dltal készitett drokban még egy-egy erds selyem-
fondl aldkotést alkalmaztak. A méh kimetszése szorosan a méh
széle mellett vezetett oll6esapdsokkal oly modon tortént, hogy
elébb a széles méhszalagok felsé része vélasztatott le és lépésrél
lépésre haladtam a széles méhszalag alapja felé. A bal oldalon
elkésziilve, a jobb oldalon a levdlasztds nagyobb nehézségekkel
nem jart.

Tapasztalati dolog, hogy a sodronykacsok bizonyos idé
mulva, a szovet-nedvnek szétnyomdsa folytin, meglazilnak; figyel-
met forditottam tehdt erre, s elég gyakran visszatértem a kacs-
szoritokhoz, hogy azokat kelléen utdnna csavarjam.

Csekély szoveti vérzés és egynehdny kisebb hiivelyfali edény
miatt alkalmazott koriiloltés utdn, némi szivargé szoveti vérzés
még mindég mutatkozott ugyan, de oly kis mértékben, hogy annak
csilapitasit a hiively kitomésére bizhattam. A hasirt nyifva hagy-
lam és drain-cstvet vezeltem be. A | alaku Bardenhauer-féle drain-
csovet gy helyeztem el, hogy a [ hardnt szira a csonkok felett
fekiidt a peritonealis iirben. A hiivelyt salicylos vattdval toltottem
ki, s a hiively-bemenet elé helyezett nagyobb jute-csomét |
polydval rogzitettem.

A kiirtott méh 11 cm. hosszi; a rdkos fekély a méhnyakot
egészen elfoglalja, s a belsé méhszdjon feliil 1 cm-nyire terjed a méh
tiregébe. A méh izomzata ép.

A lefolyds. A narcosis utdni roszillét javulds nélkiil ment dt
a gyors lefolydst septikus megbetegedésbe. Megkisérlettem a fejl6 do
sepsis elsé tiinetei alkalmdval, minthogy a drain-cs6 semmit sem
vezetett, a sebiirben a tapadé képleteknek szétvdlasztdsa dltal az
esetleg magasabban stagndlé vdladéknak utat nyitni; enyhe nyo-
mdssal langyos, 29,-0s carbolsavas ~kifecskendezeéseket végeztem.
Torekvésem sikertelen volt, a drainen 4t alig jott vdladék. Beteg
a 3-ik napon meghalt.

A bonczoldsndl septikus hashdrtyalobot taldltunk; kevés, itt-
ott eltokolt eves izzadmdnynyal. A bélkacsok a sebiir felett nem
voltak Gsszetapadva; a drain-csé kozelében nagyobb mennyiségben
talin mds modon elvezetheté izzadmdny nem taldltatott. A Kimet-
szett készitményen a csonkrészlet mindkét oldalon bfizos szétmdlo
tomeget képez. A sodronykacs mindkét oldalon biztosan 4ll, lecsu-
szds €s vérzés veszélye nem forog fenn. Az ureter bal oldalon
egy, jobb oldalon 1%, cm-nyire futa leszoritisi helyt6l: a bal oldali
ureter kissé vongdlva és szogletesen behizva taldltatik — a szove-
tek concentrikus szorittatdsa folytdn, — anélkiil azonban, hogy &t-
jirhatésdga szenvedett volna. Minden esetre olyan koriilmény, mely
arra int, hogy nagyobb tOmeg(i részleteknek concentrikus Osszeszo-
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ritdisa e helyen, a tdvolabb fekvé és kozvetleniil nem érintett
higyvezér lefutdsdt is befolydsolhatja.

Ezen moédszernek czélszertitlenségét és a vele jaro veszélye-
ket, a kovetkezd kortilményekben véltem taldlhatni :

1. A haldlos kimenetelli fertGzés ezen esetben, kétségenkiviil
mdr a miitét alatt, ériilkézés folytdn jott létre, midén a kozvetlen
miitét elotti kikapards és edzésnek daczdra, rakos valadék jutott
a hastirbe.

2. Az elhaldsra szant csonkrészletnek elhelyeztetése és ériil-
kozése a sebiirre borulé hashdrtya-felilletekkel, mindig magdban
hordja a fertézés veszélyét; tdrt kapu van adva a felszivoddsra és
azon sebvdladéknak bejutdsdra, mely a sebtolcsérben képzidik.

3. A sebtolcsérnek ezen kezelési modja mellett nagy terjede-
lemben marad felnyitva és fedetleniil a medenczebeli kotszovet,
két oldalon gy mint elél és hatul is.

Kés6bbi eseteteimben ezen veszélyes koriilményeknek kikerii-
iését tiiztem ki feladatul.

2-ik eset. S. V., Budapest. Felvétetett 1883. mdjus 28-dn. 28
éves, férjezett, varrénd. IV. P. Két éy el6tt utoljdra sziilt. Tisztuldsa
14 éves kora ota, rendes; fél év O6ta — a mikor dllitélag hashdr-
tya lobja is volt — rendetlenné vilt, két hetenkint jon nagy mér-
tékben és véres folydsa van.

Kézéptermetti, jol taplalt barna né, a cachexia semmi nyo-
mdt sem mutatja; oroklés nem mutathaté ki. A portio vaginalis
orrmdnyszerd, megnagyobbodott, feliilete roncsolt, szétmdlls, biizds
valadékkal fodott; a korfolyamat a hiivelyre nem terjed dt. A méh
nagyobb, mozgékony, kornyezete szabad.

Az ujképlet mint a méhnyak papillaris cancroidja (Klebs)
osztalyoztatott.

Llokészitd mitélel, mdjus 29-én. A portio amputatiéja a car-
cinomatosus hatdr felett; vérzés koriiloltéssel és vas-oldattal csila-
pittatik. Junius 5-én a pork-levdlds utdn, a nyakcsatorna még egy-
szer éles kandllal kapartatik ki és 509/,-0s carbol-oldattal edzetik.
Tapldlo, erdsité étrend.

Mitétel junius 22. Simon-féle kometszési helyzet. A hitso
hiivelyfal letastdsira dltalam
las tiikor szolgdl. A méh goly6fogd és Museux-vel mérsékelten le-
hizva ; a kormetszés a hiively boltozatban 1 cm-nyire a koros hatar-
tol. A hiively falakban egy pdr kisebb edényi vérzés, azonnali
koriloltés altal csilapult. A holyag levdlasztdsa konyen sikeriilt. A
peritonealis red6 megnyitisa utdn (a Teuffel ajdnlata szerint) a peri-
tonealis sebszélbe egy oltéssel selyemfondl helyeztetik el. A tompa
levdlasztds hdtul szintén nehézség nélkiill sikeriil; a peritonecum
megnyitdsa utdn, a rés ollgval tdgittatik két oldal irdnyban; a peri-
toneum a fenntebb jelzett mddon szintén selyemfondllal lett biz-
tositva. A parametriumok illet6leg a lig. latum basisdn koriiloltés
Olshausen-féle tiivel, kaucsuk-fonillal. Ezen also, elég nagy tomeget
magdba foglalé aldkotés utdn a ligamentumok basisdt levdlasztot-
tam a méh nyakdtél. Az aldkotott széles méhszalagok basisdnak
ezen dtmetszése utdn, mint utébbi eseteimben is tapasztaltam, a
méh fel6l nincsen vérzés. A méh és széles méhszalag kozotti ossze-
fuggés akkor csak mintegy a belsé méhszdjtol felfelé es6 részlet-
ben, tehdt az egész Osszekottetésnek kortilbelil ?/; részében van még
érintetleniil. Ezek utdn a méhnek kiforditdsa a Douglas-féle iirben
ejtett nyildson 4t megleps konyen sikeriilt. A méhnek kiforditdsa
utdn a széles méhszalagok, fels6 széliikt6l lefelé, a méht6l mintegy
2 cm. tdvolban, 3 kotegben lettek aldkotve; a méhnek teljes ki-
vdgdsa vértelen volt. A széles méhszdlag-csonkokat egész konyen
lehetett a hiivelybe lehtzni; a petefészkek ldttérbe nem keriiltek
€5 bélkacsok elGesése nem fenyegetett. A vérnek és a fecskende-
zésre haszndlt folyadéknak a peritonealis trt6l valé tdvoltartdsa
érdekében szivacs helyeztetett be a peritonealis tirbe (Teuffel).

A peritonealis iir teljes elzdrdsa levén czélom, el6bb a bal
oldali csonkot lehiztam ¢s gy alkalmaztam a varratot, hogy a
selyemfonalat vezet6 ti el6bb a mellsé peritonealis sebszélt,
azutdn a lehuzott csonkoknak aldkotés feletti részletét, s végre
a hdtsé peritonealis sebszélt fogja be. Hasonlé varratot helyeztem
el a jobb oldalon is, s gocsoztem mind a kett6t. A szivacs eltd-
volitdsa utdn, a fonalak dltal még mindig jelzett peritonealis seb-
széleket mintegy 5 csomds varrattal egyesitettem egymdshoz.
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A peritonealis varrat egész miivelete 5—6 percznyi idénél tébbet
alig vett igénybe. Az imitt-amott mutatkozo szoveti vérzés miatt
1—2 koruloltés latszott még sziikségesnek.

A hiivelyfali sebszél felett a kotszoveti sebfelilletnek meg-
kisebbitését czélozva, oly médon alkalmaztam varratokat, hogy a jol
gorbitett tivel, kozel a hiivelyfal sebszéléhez beszirva, koriiljartam
a seb alatt és kiszirtam ismét a peritoneum kozelében; tovafuté
2—3 ilyen oOltés utdn megszakitottam a varratot és némi tdvolban
kezdettem egy madsikat. EI5l és hdtul 2—3 ilyen, nehdny oltést
kitevé varrat dltal jelentékenyen kisebbittetik a Kkotszoveti felszi-
vdsra hajlamos sebfelillet és tokéletesen csilapittatik a bdr csekély,
de kellemetlen szivirgé szoveti vérzés is. A hiively hosszi csikok-
ban metszett iodoformgaze-zel toltetett ki.

A kiirtott méh hossza 8 cm. Az elokészité miitét nyoma, a
méhnyakon ldthatG: sekély, tolcsér-szerli behuzéddsban a méhnyak
tirege felé, hol konyen szétmall6 sarjadzdsi szovet foglal helyet ; a kéros
folyamat a belsé méhszdjig terjed; a mchiir nydkhdrtydja ép. A
méh izomzata tomoétt, corpus és fundus vastag, dtmérGje melliilrgl
hdtrafelé mintegy 4 cm.

A lefolvds igen egyszer(i volt. A 8-k napig nehdnyszor
38:6-ig felmend hdemelkedés reggeli ldztalan dllapottal véltakozott.
A 3-ik napon a iodoform-gaze eltdvolittatott, sa htively 3 9/,-0s bor-
vizzel oOblittetett ki. A g-ik napon, a bdr csekély estéli héemelke-
dés okdt keresve, a hiivelyboltozatban a csonkok és fonalak
kozott ki nem cserélt iodoform-gaze csik taldltatott fel, biizos
vdladékkal beivodva; ennek eltdvolitdsa utdn, a lefolyds ldztalannd
lett. A 17—21-ik napon valamennyi fondl, kisebb nagyobb elhalt
szovet-czafatokkal gyenge huzdsra eltdvozott; a 21-ik napon Sims-
féle fekvésben a peritonealis varratok is ki lettek véve. A gyo-
gyuldsaz 51 napig annyira tokéletes volt, hogy a hiivelyboltozat
teljesen hdmmal fedett vak csatorndt képez, melyben a miitéti
terrenumot csak egy hardnt heg jelzi.

Az egyén azéta dllandéan megfigyelésiink alatt 4ll ; mindig a leg-
jobb egészségnek orvend. A bennhagyott petefészkek bajtnem csindlnak.

Ezen esetben kisérlettem meg azon eljdrdsi moédot, mely
minden tovdbbi esetben pontosan kovetve lett, s mely véleményem
szerint a czélnak teljesen megfeleld. A miitétre valé el6készités, a
koros méhrészletnek csonkitdsa dltal azon kedvezd helyzetbe jut-
tat, hogy az érintkezési infectio el van hdritva. A peritoneum seb-
széleinek fondl 4ltal valé jelzése (Teuffel ajanlata szerint) val6ban
jelentékenyebb segftség mint elsG tekintetre ldtszik, mert igen meg-
konyiti ezen széleknek a miitét végén leendd Osszevarrdsit. A lig.
latum als6 részletének koriiloltése utdn, a méhnek felszabaditisa a
méhnek kiforditdsdt és a széles méhszdlagoknak folytatélagos ald-
kotését a felss széltd] lefelé, hasonlithatatlamil kényebbé teszi. A
peritoneumnak Osszevarrdsa, a széles méhszilagok aldkotott csonk-
jainak a hashdrtya iiregébdl valé kizdrdsa mellett, a miitét sikerét,
felfogdsom szerint, lényegesen biztositja s végre a nagy kotszoveti
sebnek varrat dltali kisebbitése, a felszivdsra oly nagyon hajlamos
felilletet lényegesen reducdlja.

(Folytatdsa kovetkezik.)

Evi jelentés Navratil Imre tr., ny. rk. tandr, f6-
orvos vezetése alatt allé sz. Rokus-kozkorhazi II.
sebészeti és gégészeti osztalyokrdl.

Kozli Dier. KAROLY tr. alorvos.

(Veége.)

Az osztdlyon végzett szdmos gége- és légesG-metszési esetek
arr¢l gyoztek meg benniinket, hogy a kovetkez§ eljdrdst ismerjiik
el legegyszeriibb és legczélszeriibbnek, miért is legyen szabad azt
nehdny vondssal ismertetni. Mindenek el6tt gyors, de nem elhamar-
kodott miitevés a fékellék. A bért, s az alatta levé kotszovetet
egy metszéssel vilasztjuk szét a kozépvonalban. Ott, ahol nem igen
stirgds a léges6 megnyitdsa, a bonyét vdjt kutaszon hasitjuk fel,
az izmokat széthuzatjuk, a vérz8 edényeket pince-szekkel szoritjuk
le, s a bemetszést, miutdn a ldgy részeket horgok 4dltal eltdvolitot-
tuk, a lig. conoideum ¢és az els¢ gyfiriporczba tessziik, szorosan
16%
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bal mutatéljjunk kormének oda illesztése helyén; stirgés esetben
pedig egy metszéssel valasztjuk szét a bort és a bonyét egészen a
porczokig. A légcs6 megnyitdsa utdn azonnal tjjunk kormét a
képzett nyildsba vezetjiik, s avval mint horoggal rogzitjiik azt.
Most jobb keziinkbe fogjuk a canule-t, s szorossan ujjunk kalauzo-
ldsa mellett belokjilk a képzett nyildson 4t a légesébe. E miivelet,
mely a léges6-metszésnek sarkpontjat képezi, mindig sikeriil, ha a gége
és a léges6 mellsé falat teljesen dtszurtuk, tovabbd ha oly hosszi
nyildst képeztiink, melyen 4t a canule nehézség nélkiil dthatolhat.
Ha mindezek mellett beteg nem kap elegendd levegét éz annak jele,
hogy mélyebben fekszik a sziikiilet helye, s ily esetben hosszabb
canule gyors betevésével elérjiik a kivdnt eredményt.

Az osztdlyon végzett hugyké-metszések kedvezd statistikdjit,
amennyiben 14 gdtmetszés kozill egy beteget sem vesztettiink, a
tobbi kedvezo viszonyok mellett szabad lesz taldn azon miitéti és
sebkezelési eljdrdsnak is részben betudni, melyet az osztdly fGorvosa
az irdnyban kovet. A miitéti eljardsra nézve kovetendd elviil szol-
gdl lehetdleg kis metszést végezni, semmi esetre sem sokkal nagyob-
bat mint ezt a konagysdga okvetleniil megkivanja; s6t e tekintet-
ben igen nagy koveknél, a tdgitdstol vagy ztizoddstol eltekintve, a
komek két, esetleg hdrom darabban kihizdsa végett, el6bb az
morzsoltatik. Kivételt képez természetesen az igen kemény ko, A
sebeljardsra vonatkozolag a git és hélyag sebe naponkint tobbszér
gyenge, (1%) langyos carbol-oldattal kifecskendeztetik, a beteg
rendesen hason fekszik, s a miitét utdn harmadik naptél szimitva,
tobbszor kap langyos iléfiirdst. Ilyen eljards mellett azt tapasz-
taltuk, hogy a hoélyag sebe, ahol minimalis volt az, 6todik napra
begyogyilt. A beteg miitét utdn 15-—20-ad napra minden karos
utékovetkezmény, sipoly stb. nélkill gy6gytltan hagyja el az osztdlyt.

Az osztdlyon véghez vitt sérv-metszések koriil tapasztalataink
arr6l gyoztek meg benniinket, hogy a kell6 antisepsis mellett vég-
zett miitevés mindig eredményre, s6t gyors gydgyuldsra vezetett,
ha az illet6k az 4dltaldnos hashdrtyalob bekovetkezése eltt lettek
miitéve ; ennélfogva osztdlyunkon a sérv-metszés azonnal végeztetik,
mihelyt a kizdrodds tiinetei mellett a taxis nem sikerill, tapaszta-
lat 4ltal bizonyitott tény, hogy minden pilanatnyi késedelmezés
ezentll veszteség, mely a beteg biztos felgy6gyuldsinak rovdsdra
torténik. Osztdlyunknak a sérvmetszések koriili kedvezd statistikd-
jat tisztdn azon koriilménynek tulajdonithatjuk, hogy ideje kordn
mitesziink. E mellett sz6l nem csak az idei, hanem t6bb mint
kilencz évi kedvezs eredmény. Roviden osszegezve tapasztalatainkat;
a sérv-metszés veszélytelen miitét, ha ez kordn végeztetik (természe-
tesen szigori antisepsis mellett). Esetleges, még elég kordn vég-
zett bél-kimetszés sem veszélyeztette a miitevés j6 sikerét. Az egy
ideig az osztilyon végzett gyokeres sérv-miitét (Czerny szerint)
tartos eredményre nem vezetett. Az elGesett cseplezt mindfg ald-
kotottiik, lemetszettiik, s csak azutdn helyeztiik vissza.

A hdromosztatti idegnek zsdbdi tigy a lefolyt, mint a meg-
eloz6 években szimos esetben képezték az osztdly miitét-tantilmd-
nyozdsi tirgyit. Az esetek leginkdbb az ideg mdsodik dgdra vonat-
koztak, de voltak szép szdmmal az els6 és harmadik dgra szorit
kozok is. Tobb éven 4t tett tapasztalatainknak eredményét roviden
oOsszegezve, azt dllithatjuk, hogy a lefolyt években divatba hozott
nyujtds egy maga a tartés gy6gyulds szempontjabol legkevésbé
nyujtott biztos eredményt. Czélszeribb eljardsnak. bizonylt ¢ tekin-
tetben a kimetszés, de a legmegbizhatébb, mert tartés gyogyuldst
eredményezett azon miitéti eljirds, mely el6zetes erGs nyujtds utdn
a megfelels ideg kiirtdsit czélozta, elannyira, hogy a felsé allcsonti
ideg, s mellék dgainak zsdbdjandl a kiilonbozé szerzok dltal ajdn-
lott igen behaté mtéti eljards feleslegessé vélt azdltal, hogy a

szemgodoralatti ideg nyujtdsa eszkozoltetett annak két centimeter-
nyi kimetszésével. A miitétek chloroform-narcosis alatt végeztettek.
A miitét technicdjardl stb. mds alkalommal fog bGvebb tuddsitds
adatni, midén az osztdly fGorvosa ezen tanulmdnyit az illets
esetek kapcsiban kozolni fogja.

Egy tovdbbi észleletiink, az osztilyon oly nagy szimmal elé-
fordul6 koponya- és agysértésekre vonatkozik. Osztdlyunkon a tre-
panatio mindazon esetekben végrehajtatott, a hol kisebb-nagyobb
fokit koponyasértés mellett az agy mikodésének zavarai voltak
jelen. S6t még oly esetekben is végeztetett a lékelés, middn kopo-
nyacsontok szdlkds torése és beékelodése mellett az agy mikodé-
sének zavarai még nem voltak jelen; végrehajtatott tovdbb4 a léke-
1és agymiikodés zavaraival jaré behorpaddsokndl, valamint 11'-'=
centimeternyi behorpaddsndl, ha mindjdrt nem is volt jelen agymii-
kodési zavar. Azagyhdrtydk ésaz agy sértéseinek kotGzéseinél meleg
thymol- (1: 1000) majd 2°/,-0s carbol-oldat haszndltatott,s mind a
két szer a czélnak meg nem felelének bizonyilt, amennyiben thy-
mol mellett csakigy, mint carbol mellett genyedés jott létre, lett
legyen az agy sebe egyesen vagy kettdsen drainezve, ritkdbban,
vagy minden nap kotozve. Carbolndl még kedvezGtlenebb lefo-
lydst észleltink mint thymolndl; egészen taplds sarjak burjdnoztak,
melyek elfédték a sebnyildst, s genysiilyedésekre szolgdltattak
alkalmat. Legmegbizhat6bb szernek bizonyilt a iodoform tisztdn,
melynek alkalmazdsira sem genyedés, sem genysiilyedés, sem taplos
sarjak nem képzodtek. Az agy sebe €lénk sarjakkal toltodott ki
Erre vonatkozolag észleleteinket, melyek kiilon tanilmdnyt képez-
nek, kiilon czikk-sorozatban szindékunk kozzétenni.

Végre az osztilynak egy tovdbbi 6ndll6 észlelete a szildrd
kotések koriil az organtin-kétésre vonatkozik, melyet mint szildrd
kotést az osztdly vezetdje alkalmazott legeldszor izlobokndl, csont-
bantalmakndl és toréseknél. Most Ot esztendeje, hogy ezen Kkotés
haszndltatik az osztilyon, s ez id6 alatt b6 alkalmunk volt tapasz-
talni, hogy a kotés mind azon esetekben, melyekben a csiriz, a
viziiveg-(Wasserglas), a turé-mész- és a gypsz-kotés taldlja javalatit, telje-

| sen megfelel6 szildrd kotésnek bizonyidlt. Az emlitettek felett még

azon elénye is van, hogy legjobban alkalmazkodo, kezelése
konyebb, tisztdbb, sulyban mindegyiknél kisebb, olcsébb, konyeb-
ben levehets, s bdrhol azonnal alkalmazhaté, mert mindenhol
inkdbb kéznél van, mint az emlitettek akdrmelyike. Csak ritka
esetekben, igen ferde czomb-toréseknél alkalmazzuk azt varga-
kéreggel vagy egy réteg gypszszel. [zlobokndl tigy, mint toréseknél
a vele elért eredményekkel teljesen meg lehetiink elégedve. A vele
parhuzamosan alkalmazott gypsz-kotésnél nem sikeriilt kedvez6bb
eredményt elérni, mig a gypsz-kotés konyen elporlik. Alatta pedig a
betegeknél feltorés igen gyakran jelentkezett, mig az organtin-kotésnél

| ilyesmi soha sem észleltetett.

A fogbél- és gyokhartya-bantalmak diagnosti-
caja’).
ARROVY JOZSEF tr. egyetemi magéntandrtol.

(Folytatds.)
Idiilt hypertrophikus pulpitisrél dltaldban.

Ez elnevezés alatt mindazon koértani viltozdsok foglalanddok
ossze, melyek a fogbél szovetének hosszabb idén 4t fendllé sértése,
vagy izgatisa kovetkeztében, mint hyperplasiak jelennek meg. Azon
inger részben a kortani viltozdsok folytdn jon létre, mint milyen
a jelentékeny vérboség, s az ezt kovetd szoveti duzzadds, mely
a nagyobb teriileten megnyilt fogbél-boltozati nyildson keresztiil
sarkalja terjeszkedni a fogbél szovetét, szerepel; mdsrészt ezen foly-

*) Lasd az OHL. 13. szimat.
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tonossdghidny a fogbél-boltozatdin magdban véve esetleg sérto
széleivel mechanicai inger gyandnt szolgdl, s igy kiviilrsl hatva a
fogbélre, idéz el6 szoveti tultengést.

Maguk a hyperplasiak természetiikre nézve kétfélek, vagy
egyszeriien sarjadzdst képviselnek, melyben csupin a fogbélnek
szoveti elemei szerepelnek, s igy homoplastikus képletek, vagy
pedig a fogbélszovet alaki elvdltozdsokon megy dt, vagyis a kot-
szoveti sejtek megfeleld elfajulasa folytin uj szoveti elemek jonnek
létre, s igy heteroplastikus képletek keletkeznek; az elébbiek egy-
szerti granulomdk, az utobbiak sarkomdk, vagy legaldbb is sarcoma-
tosus granulomdk.

A fogbélkéroknak sordba ezen alakot kiilondllo névvel fel-
osztdsba felvenni azért mutatkozott ajdnlatosnak, minthogy a kor-
tani vdltozdsoknak oly alakjit képviselik, melyek, ha nem is min-
dig, mds szoveti Osszetételb6l dllanak, mint pl. a sarcomatosus
féleség, de f6leg azért, minthogy daczdra annak, hogy esetleg
atmenetet képezhetnek, vagyis csupdn egy tovabbi fejlodési stadiu-
mét képezhetik a chronikus parenchymatosus fogbél-lobnak, mégis
ugy kiilsé megjelenésitkre nézve, valamint — s hangstlyozottan
emlithetd, — azdltal, hogy a chronikus parenchymatosus foghél-
loboknak legnagyobb része ezen koérformdba 4t nem megy és ily
alakot nem olt. Ide jardl még azon koriilmény is, hogy a diag-
nostikus adatok nagyrészt mdsok, mint az idiilt terimbeles fogbél-
lobndl, s ugyanaz mondhatd, kiilonbozeti kérismei, valamint a kor-
joslati adatokra nézve is. Az idiilt terimbeles fogbél-lob amugy is
magdban véve mdr elég sokféle médon 1ép fel, vigy hogy a kell6
megkiilonboztetés egységes szabdlyok alapjdn ezen dltalunk igy meg-
kiilénboztetett koralakok kozt nehezen volna kivihetd.

Pulpitis chronica hypertrophica granulomatosa.

A fogbél-loboknak ezen alakja azdltal jellemeztetik, hogy a
foghél az expondlt helynek megfelelsleg kisebb, vagy nagyobb
mértékben kitiremkedik és ldgy, apro, néha alig lithaté dudo-
rokkal elldtott feliiletet képeznek. A szuvasodds, mely ily fogakon
észlelhets, rendesen nagyon széles teriiletre terjed a korondban,
ugy hogy a csiicskoknek vagy valamennyije, vagy legnagyobb
része teljesen Thidnyzik az elpusztuldis kovetkeztében; igen sok
esetben ‘pedig majdnem egy vonalban, egy szinben taldljuk a
korona toredékeit az inynyel. A szuvas rétegek, melyek az ily
tireget kibélelik, ritkdn jelentékeny vastagsidgliak, a mi onnan
szdrmazik, hogy jelentékeny tartamu iddnek kellett lefolyni addig,
mig. a fogbél jelentékenyebb terfileten képes volt lecsupaszodni;
vagyls mdsrészt a szuvas dentin magdban véve mdr annyira telje-
sen detritussd vdlt, hogy ez elmosédott a felilletr6l. S igy nem rit-
kin csupdn egy vékony szuvas réteget, a foghél tiregét Dboritot,
talalunk megtartva. A fogbél Koros elvdltozdsai felette killonbozok,
foleg pedig megktlonboztetend6k a szerint a mint csupdn a granu-
lomatosus alfélességgel, vagy sarcomatosussal van dolgunk. A meg-
kiilonboztetés a két alakféleség kozt azdltal korvonalozhats, hogy
hypertrophica granulomatosa elnevezés alatt azon eseteket foglaljuk
Ossze, melyeknél a fogbélbél kitiiremkeds sarjadzé feliilet koles-
szem- egész bors6-mekkorasigi ldgy, csekély osszedlldst, s csak-
is egy vagy két pulpa-csiicsoknek megfelels teriiletre terjeszkedik.
A sarcomatosus féleség elnevezése alatt pedig osszefoglalhatok azon
esetek, melyekben az ujdonképlet Osszedllo tomott, hatdrozottan
hatdrolt, jobbdra sima, s csak néha apré lobularis, kevésbé konyen
vérz6, — s mi f6 — az egész fogbél-boltozat teriiletére terjed ki,
s6t azonfelil a korona-iireg kisebb-nagyobb részét, s6t egész lirterét
foglalja el.

Kirisme. Ezen koéralakot akkor korismézhetjiik, a midén az
€l6bb leirt leleten kiviil a kovetkezd vizsgdlati eredményeket taldl-
juk. A kitiremkedett granulomatosus feliilet erintésre nagyon
vérzékeny, keveset érez, noha némely esetekben meglehetGsen
érzékeny a legcsekélyebb érintésre, tobbnyire azonban csak gyengéd-
telenebb nyomds utdn érezheté kellemetlen érzés, mely azonban a
fijdalomtS] tdvol dll még. A kutasz hegyével torténé érintésre, ha
az gyongéd is, mdr is vérzés 4ll be, mélyebbre hatolva pedig
egész vérdradat lepl el a szuvas és a szdj-lireget, s itt mdr élén-
kebb érzékenység vehetd észre a betegen. A kutasz tapintdsra,
— megkeriilve a granulomatosus gombét — rendszerint egy kes-
kenyedd nyaki, kocsdnyszer(i részt taldl, mely a fogbél-csiicsoknek

megfeleld fogbél-boltozati részen élesen kiszogeld, tobbnyire kerek,
néha hosszukds terct koriilfoglalé dentin-parkdny dltal keletkezett.

Az ily granulomdk vagy egy pulpa-csiicsokbél fejlédnek ki,
vagy esetleg kett6bol, s ilyenkor vagy osszefolyé a képlet, vagy
ép, vagy kozel ép dentin-lemez dltal van egymdstol elvdlasztva.
Daczdra a jelentékeny vérbéségnek, mely a vizsgdlatra mutatkozik
mégis gyokhdrtyalob ardnylag ritkdn tdrsul ezen koéralakhoz, s igy,
mint vdrhaté volna, t. 1. collaterdlis vérboség dltal létrejove, nem
taldlunk diffus, vagy koriilirt periodontitist.

Az egy-gyokii fogakndl magdtol érthetSen csakis az egyetlen
pulpa-csiicsokbdl indulhat ki az ily ujdonképlet, s igy minthogy a
tobbi tiinetek itt is megegyeznek az elébb mondottakkal, részlete-
sebb kiilon leirds nem sziikséges.

Az alany: tinetek a kovetkez6kbsl dllanak: dllandé  kelle-
metlen érzés, mely zsibongds mindségével bir, s mely csak akkor
fokozodik fdjdalommd, midén erémiivi ingernek van kitéve a gra-
nuldlo feliilet. A hémérsékvaltozdsok csak ha jelentékenyek, t. 1. ha
jelentékenyen hideg, vagy forré meleg éri a fogat, bir eldidézni kelle-
metlen hatdst. Az eseteknek nagy részében csak is mechanicai iz-
gatds idéz el6 némi fijdalmat. A kellemetlen érzés egyébként a
beteg 4ltal jol localisilhaté és sohasem ad Osszetévesztésre okot,
Kisugdrzdsi fdjdalmak, vagy a szomszéd szovetekre kiterjedd fdj
dalmi érzések nem is észlelhetdk.

A kiilinbizeti kérisme a meghatdrozdsban, melyr6l el6zoleg
sz6 volt, mdr benne foglaltatik és ennélfogva itt ismétlése felesleges.

Kirjoslat. A koérjoslat a széban forgé koralakndl dltaldban
véve elég kedvezének mondhaté, a mennyiben az egy vagy kettos
szdmban jelenlevé granulomdk nem idéznek el6 semmi, vagy cse-
kély akaddlyt arra nézve, hogy a gyogykezelés oly modon jdrjon
el, mint az idiilt fogbé¢l-lobnak megfelel. A kiilonbség csupdn
abbol dll, hogy ezen egy vagy tobb granuloma el6z6leg €éles mii-
szerrel eltdvolittatik, anélkiil azonban, hogy ez jelentékeny fdjdalmat
idézne el6. S igy a beteg a mitét dltal sem szenved tobbet, mint
maga a kor dltal. S még inkdbb kedvezs a fogbélre nézve a
fogbél-iregen beliil, a mennyiben ez nem oly jelentékenyen érzé-
keny, s felette konyen tiirhet6 gyenge beteg dltal is. Az cgyetlen
kedvezbtlen koriilményt a korjéslatndl az képezi, hogy ha a jelen-
tékeny vérzés miitét kézben akaddlyt képez, a fogbél kiirtdsa utdn
pedig a fogbél-, illetdleg a gyokcsatorndkban visszamaradé wvér
alvadékokra vezethet. A gondos miitét feladata ezt drtalmatlannd
tenni. A fog egyébkint megfelel6 conservativ miitétnek egészen
megfelel.

Pulpitis chronica carcomalosa.

Ezen megbetegedés mellett kivdlé figyelmet érdemelnek azon
kortani elvdltozdsok, melyek a fogbelet magdt érik. Ugyanis mint
mdr elébb emlitve volt az ujdonképzodés a foghél-lireg felett, eset-
leg az egész korona-pulpit, s szintigy a szuvas iireget foglalja el,
s rendesen csak csekély behuzdddst, mely kocsdnyhoz némileg, de
kevésbé kifejezetten hasonlithaté, mutat, s ha egydltaldiban jelen van,
a fogbél-ireg boltozatinak szélei bele keskeny karimdt nyomnak.
Ezen szélek felett elteriils dag aljgn majdnem dllandéan fekélyes
és genyed6 feliiletet taldlhatunk, annyira, hogy koroskoril a dag
széleit egészen elboritja és csak a legdombortibb, tehdt legmagasabb
pontja voroslik ki némileg abbodl. A korona pulpatiregében a fog-
bél rendesnél némileg tomottebb, duzzadt, teljesen kitolti az 6t
megilleté iireget; szintigy ez mondhaté a gySkpulpakra nézve  is.
Nevezetes azonban, hogy ily ujdonképzddések, midén legnagyobb
foku kifejlodésiiket érik el, t. 1. azok, melyek ilyet elérnek, oly
fogakban taldlhaték, melyeknek kozos gyokcsatorndjuk van, legye-
nek azok akdr felsd, akdr alsé 6rlok, vagy kis oOrlék, ritkdn szeg-
letfogak ¢és metsz6k. Az esetek legnagyobb részében alsé OrlGfogak
azok, melyek ily modon bantalmazva vannak. Ha nem kozos gyok-
csatorna van jelen, hanem a szabdlyszeri szdmt gyok, akkor ren-
desen a legtigabb gyoOkcsatorndbol ered a képlet. A legtdgabb
gyokesatorna az alsé nagy o6rléknél a distal, a fels6 nagy 6rl6knél
a palatinalis gyokcsatorna dltal van képviselve. A képlet pedig oly
modon ered, hogy az itt levé gyokpulpdnak egyenes folytatdsdt
képezi az ujdonképlet, a tobbi gyokcsatorndhoz tartozo gyokpulpa-
részletek pedig vagy kisebb mértékben vannak befoglalva a kor-
folyamatba, vagy alig vehet6k észre, s ezen gyokcsatorndik rende-
sen a szabdlyosndl csekélyebb dtmérével birnak és iiszkosek.
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A mi kivdl6 figyelmet érdemld elvdltozdst képvisel, az abban
dll, hogy az ily vastag gydkpulpik gyckesiesi résziikon is jelenté-
kenyen vastagabbak a szabdlyosndl és tgy a kozos, mint a magd-
nos gyokcsatorndnak gyokesucsi nyildsa egészen tdg, fy—1, s6t 2
millimeter dtmérdvel bir, s igy az egész képlet egy oly sarjadzo
dagot képvisel, mely a fogmeder fenekébél (részint gyokhdrtya
— részint pedig csontvel6 — sarjadzds dltal) veszi eredetét. A
foghél véredényei rendkiviil tdgiltak és az egész képlet vérzékeny-
ség tekintetében, mely alig csilapithat6, az angiomdhoz hasonlit.

Kirisme. A fennt leirt kértani vdltozdsokon kiviil vizsgdlatkor
a kutasz a kovetkezéket taldlja. A dag feliilete néha egészen rozsa-
szinfi, s ilyenkor szildrd, kevéssé vérzékeny, majd ismét sotét-piros,
s ilyenkor lazabb, jelentékenyen vérzékeny a legels6 konyed érin-
tésre. A dag megkeriilhets, s a fogbél-boltozatnak megfelelé helyén
kocsdnyra keskenyedd. Némileg tompa kutaszszal tovdbb kutatha-
tunk a képlet mentén annak kideritésére, valjon melyik gyok-
pulpdval fiigg az ossze. Fiiggélyes nyomdsra, ha ez konyedén
torténik, a beteg fog vissza nem hat, ha azonban ismételten ¢&s
erGsebben torténik, kellemetlen érzést idéz el6. Ha a gyok-pulpdk
valamelyikével fligg ossze az ujdonképlet, akkor azon gydkesiics
irdnydban tortén6 nyomds lesz a kellemetlen. Ha ezen kdralakot
mar tdrsulva litjuk a gyokhartydnak sulyosabb, s a medernyujtvdny-
nak vagy a szdjiirbeli ldgyképleteknek bdntalmazottsdgdval, akkor
ezen bédntalom minésége szerint ad felvildgositdst arrdl, - valjon
idiilt gyokhdrtyalob, vagy necrosis apicalis van-e jelen, s az el6bbi
esetben a gyokpulpdnak jelentékeny hasonnemfi bdntalmazottsdgdra
lehet kovetkeztetni.

Az alany: tiinetek felette hasonlitanak a granulomatosus kor-
alak-féleséghez, leszdmitva azon mdsodlagos eredeti bdntalmakat,
melyek ezen koralakbol szdrmazni szoktak., Az ily fogak, kivilt
midén elég kemény az tjdonképlet, pépes ételek rdgdsdra is hasz-
ndlhatok lévén, még annyi fijdalmat vagy kellemetlenséget sem
okoznak, mint a granulomatosus alakndl. Azonban rendszerint a
koronatoredékek éles volta, mely a nyelvet, vagy az arczi (buccalis)
nydkhdrtydt éri, valamint a felette biizos szag, melyet ily fogak
terjesztenek, inditjdk a beteget segélykeresésre.

Kiilinbizeti kérisme. Ezen koralak nem koényen téveszthets
ossze mdssal, s a vele rokon féleség(i pulpitis chronica granulo-
matosatél, mint a leirdsbol kitiinik, elég konyen kiilonvdlaszthaté
azdltal, hogy az egész fogbél-lireget foglalja el, mi mellett a fogb¢l-
boltozat teljesen hidnyzik; s mig amott gyokhdrtya-bdntalom nem
térsul ahhoz, itt, ha nem is milhatlanul, legaldbb felette gyakran
taldljuk azt.

Kivdltképen azon granulomdk, melyek az interdental papilld-
bél indulnak ki, téveszthet6k oOssze ezen kdralakkal. A dolog t. i
ugy dll, hogy az érdes korona-toredékbeli részek az intertendal
papillit sértik, a mi mellett felette sokszor a fogban levé szuvas
tireg széle mélyebben terjed az interdental papilla szinvonala ald,
s fgy torténik, hogy ezen granulomdk beterjeszkednek a szuvas
uregbe, s a fogaknak egymdshozi kozelsége folytdn nem ismerhets
fel els6 pillanatra, hogy valjon az ott szétterjeszkedett képlet,
mely nagyon hasonlit a sarcomatosus féleséghez, nem-e¢ ez valdban.

Ugyanez 4ll a buccalis nydkhdrtydjarsl is, midén az nagyon
szorosan fekszik red a meder-nyujtvianyra, féleg bolcseségi fogakndl,
még pedig azoknak distal feliiletén. Mindkét esetben egyszer
nydkhdrtya-granulomdval van dolgunk, melyek sohasem tartalmaz-
nak sarcomatosus alak-elemeket. Némi alakhasonlésdg azonban fenn-
all az emlitetten kiviil annyiban is, mennyiben a gombszeri dag,
noha szélesebben elteriils, de mégis kocsinyon iil, s igy konyen
kiemelhet6 a szuvas tiregh6l €p gy, mint a sarcomatosus féleség-
nél a képlet egyik oldalon szintén felemelhetd.

Ide tartoznak még a hasonlé okbdl ereds gyokhdrtyadagok,
melyek noha felette ritkdk, mégis el6fordilnak, s melyek a gyok-
hdrtya sz€éli részének sarjadzdsabol veszik eredetiiket, s szintén
kocsdnyon iil6 képleteket hoznak létre. A kiilonbozeti kérismének
azutdn feladata megkiilénboztetni, valjon melyike ezen hdrom
lehetdségnek forog fenn. Az elsé esetben, midén t. i. granuloma
papillae interdentalis van jelen, oly mdédon torténik a megkiilonboz-
tetés, hogy a képletet a szuvas iiregb6l tobb irdnyban igyeksziink
kiemelni; ha az benétt, akkor egészen felemelhets, s szabaddd
tehetjiik a szuvas lireget, mi mellett a mdsik kézben vitt mfiszer

segélyével a foghél tiregét kereshetjiik, mely ha be van boltozva |
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nem adhat helyet ezen sarcomatosus koralaknak. Mdsrészt az
interdental papilla ily elfajuldsa kovethets a két fog kozé ess
interdental papillira, a hol s a" melylyel az Osszefiiggést megtaldl-
hatjuk, részint ldtdssal, részint tapintdssal. )

A buccalis nydkhdrtydbol eredé ily sarjadzasok sokkal konyeb-
ben kiilénboztethet6k meg, mennyiben a nydkhdrtydra, illetsleg a
buccalis feliiletre torténé nyomds, kifelé tolds elegendé arra leg-
tobb esetben, hogy kiemelje a sziivas iiregh6l ezen sarjadzé képle-
tet; hozzd jarul még ehhez, hogy az ily sarjadzdsok éles iireg-
szélen fekiidvén mdr igen csekély nyomdsra is érzékenységet okoz-
nak. A bolcseségi fogakndl, ha ez jelen van, akkor szdjtiikorrel a
korona-nyujtvany irdnydban torténd tolds dltal hizhaté ki a képlet.

Nagyobb nehézségeket okoz a gyokhdrtydbol szdrmazé ily
sarjadzdsoknak, melyek fibroma jelleggel birnak, a megkiilénboate-
tése, mennyiben az lireg szélének tdszomszédsdgabol, s magdbél a
gyoknek oldaldbdl emelkedik felfelé; azonban ép azon koriilmény-
nél fogva, hogy azily képletek fibromdk, s még pedig elég kemény
fibromdk keménységiik folytdn, tovdabbd hatdrozott korvonalaik
dltal, s ismét az interdental papillinak egész épen taldldsa, s ép
volta dltal, nemkiilonben az elébb emlitett vizsgdlati méd folytdn
t. i. a kiemelés 4ltal, megkiilonboztethets.

Kdrjoslat. Ezen koralaknak korjéslata a legszomonibbak
kozé tartozik a fogk6rok kozott, de ezt csak akkor mondhatjuk, midén
a futélag emlitett gyokhdrtya-bantalmak tdrsulnak hozzd. Oly esetek-
ben ugyanis, midén az ily fogak kell6 gondozdsban nem részesiil-
nek, s e mellett még elég tér van, az Ujdonképlet és a fog szildrd
dllomdnya kozé jelentékeny septikus anyagok férkozhetnek be és
le egész a gyokesucsi gyokesatorna szdjadékdhoz, midltal septikus
folyamatok johetnek létre, melyek jobbdra szintén granulomatosus
képz6désekre vezethetnek a gyokhdrtya és a fogmederfenék részé-
r6l, ugy hogy ennek folytdn sipolyképzddéseket ldtunk gyakran
képzGdni, melyek az arczi vagy nyaki kiltakaré feliiletére nyflnak.
Az el6bb emlitett koriilmények az esetek egy mdsik részében,
kivdlt akkor, midén a gyokesicsi szdjadék nem jelentékenyen tdg,
s midén kisebb térfogati djdonképzdés mellett ez csupdn a korona-
pulpa testéb6l indul ki, a gyok-pulpa pedig kisebb, vagy csekély
mértékben van a bdntalomba bele vonva, sépsis 1tjdn apicalis
necrosist idéz el, mely ismét a maga részérdl tdrsulva a folyton
hozzdjutott septikus anyakokkal, medernyujtvanyi id&szaki tdlyo-
gokra, s szintén a bor feliiletére 4ttord sipolyképzédésekre vezethet.

Azon esetekben, middn jelentékenyebb gyokhdrtya-hintalom
még nem csatlakozott ezen koralakhoz, conservativ sebkezelési
szempontb6l, noha bizonytalan, de mégis elég kedvezének lehet
tekinteni a gydgyhajlamot. Itt elsé sorban a fog jovenddje attél
figg, valjon a gyok-pulpa gyok-csucsi része jelentékenyen vastago-
dott-e, a gyokesics nyilds tig-e vagy elég szabdlyos, s ennélfogya,
valjon az tujdonképlet kiirtdsa utdn kozvetleniil, de utélag is fellépd,
esetleg t6bb napon 4t tartd vérzés és vérzékenység a gyokestics helyén
OsszehtizG szerek haszndlata mellett véglegesen megsziintethetd-e
vagy sem. Nagyon tdg gyokesics-szdjadék oly kevés gyogysikert
enged remélni, hogy destructiv miitét mutatkozik ajdnlatosnak.
Jelentékenyen sulyosbitja a korjéslatot az is, ha a fogbél-ireg fene-
két képezs dentin, tehdt a gyok kozti részlet, az wjdonképlet aljan
mir felette vékony, vagy épenséggel hidnyos, a midén az el6bbi
gyogyjavalat 41l be ismét, t. i. a foghuzds. Osszesen véve tehdt
csakis azon esetekben forog fenn conservativ miitétnek indicatidja,
mid6én a gyokesics szdjadék ardnylag elég keskeny, vagyis a
szabdlyosndl csak kevéssel tdgultabb. Magdtél érthetd, hogy az
elébb emlitett gyokhdrtya-bantalmak mellett csakis és siirgsen a
foghuzas képezi a gyogyjavalatott, s igy a korjoslat hatdrozottan
kedvezétlen. :

Recklinghausen tnr. kortani intézetébdl Strass-
burgban.?
A zsirembolidrél 30 eset alapjan.
PeErTIK O1T6 tr. tansz¢ki segédtél.

VI eset. G. Gy, 35 éves, 1881. mdjus hé 27-én vétetik fel
Jolly tnr. elmekoértani osztdlydra. Ezel6tt nyolcz évvel bujakort
szerzett, mely ellen ismételten specifikus kezelés alatt dllott. Azéta

1) Lasd az OHL. . szamat,




megndsiilt és hdroméves gyermeke eddigelé egészséges. Mult nya-
ron ldbaiban szaggaté fdjdalmakrol és tompult érzésr6l panasz-
kodott, a mikor az inreflexek hidnyzdsa és zdrt szemeknél ingatag
jards constatdltatott. Jédhigany-labdacsokra a beteg javilt; azon-
ban ezutdn is ideges, ingerlékeny maradt, a mi husvét 6ta még
novekedett.

Felvételét megel6z6 napon hazdja koriil szerzett érdemeit
kezdi magasztalni, s csakhamar dithong6vé lesz; a korhdzba szdl-
littatvdn, itt tovdbb diihéng, mikézben tobbszor a falhoz iitGdik.
Negyednapra lecsendesedik, teljesen kimeriilve dgyban marad és
betegségének tudomdsdval bir. Ekozben mindkét alszdron phleg-
monosus lob fejlodik, mely mindinkdbb silyosbodik és mélybe
terjed6 roncsoldsokat okoz. Utébb az alkaroknak és kezeknek mdr
a felvételkor constatdlt sugillatiéi szintén phlegmonosus lobba men-
nek dt, melynek tovaterjedése bemetszésekkel és antisepsissel sem
volt megdllithat. Mindehhez a glutealis tdjakon decubitus €s az
utolsé napokban magas ldz is jdrdlt. — Beteg dllapota azutdn
psychikailag is rosszabbra vilt, ugy hogy elérement tobb rendbeli
collapsus utdn junius 12-én meghalt.

Fibb bonczoldsi eredmények :

Kozéptermetii, elég jol tdpldlt tetem; erételjes subcutan zsir-
szovet.

A gerinczagy féleg szirke dllomanydban erésen lagyilt. Az
dgyéki szakaszban a hdtsé kotegek kissé dttiinGbbek.

Nagy, lapos koponya a nyilvarrat elcsontosoddsival. Az agy-
beli keménykér Kissé vérbé.

A ldgykér a domborulaton erSsen megvastagodott, fehér
csikoktol dtszelt és vizenyds.

Az agy silya 1460 gramm. Az oldalgyomrocsok meglehetd-
sen tdgasak, s belhdrtydjuk épen tgy, mint a negyedik gyomrocsé
kifejezetten szemcsés. A metszlapon a baloldali nagy didczokban,
mint dtaldban a fehér dllomdnyban hajszdl-vérbgség feltételezte voros
foltok. Roézsds foltokat mutat az agyacs, a hid és a nytltagy dllo-
mdnya is. Az agyi iterekben semmi kiilonos.

A garat nydkhdrtydja zoldesen elszinesedett; a ldgy szdjpad
belovelt. A mandoldk nagyok. E részeken semmiféle heg vagy
fekély; csak a nyelv bal szélén nehdny rendetlen alaku, sekély,
részben hegesedd anyaghidny, de nem valodi fekélyedés (harapds
maradvdnyai). A fogak nem szuvasak. Fekély a bal hangszdlagokon
s baloldali perichondritis az arytaenoided-n a porcznak piszkos-sziirkés
elszinesedésével és a borité nydkhdrtya beloveltségével.

A szip petyiidt, belhdrtydja véresen benodott

A tudbk vérdusak, erdsen vizenySsek, sehol gécz vagy be-
sziremkedés.

A hasi zsigerekben semmi kiilonos; épen ugy az ivarszerve-
ken, csak a makk korondjin nehdny heg.

Az iilepen a subcutan zsirszovet mélyre terjeds elevesedése,
a bér tobbszoros lszkos dtfuréddsdval. Ugyanez, s e mellett szd-
mos bemetszés a két alszdron, féleg baloldalt. Utébbin igen nagy
anyaghidny, ugy hogy az egész sipcsont szabadon fekszik és csak
itt-ott van iiszkos szovet-czafatokkal fedve. A bal libsarok felett
hatul, két, még 4t nem tort subcutan tdlyog. A kiilsé bokin a
bérnek tenyérnyi zoldes elszinesedése, a subcutan szovet emphyse-
madjaval ¢s bilizos eves beszirddésével; kifejezett demarcationalis
ov hidnyzik, de a ldb hdta felé a kotszovet genyesen besziirem-
kedett.

Mindkét alkaron a bor a konyokig elszinesedett; biizos gdz-
zal és evvel telt, egymdssal kozlekedd iiregekbe vezeté szimos be-
metszést mutat; a felhdm czafatokban levdlik. — A jobb egyenes
hasizom Kkiterjedten elszakadt és benne gdzzal és voroses savoval
telt tireg képzodott.

A haldl okdnak elemzésénél ez esetben hdrom koriilmény jon
szamba: a psychosis igen heves és tartamos dithongésekkel jdr;
magas ldazi, kiterjedt phlegmonosus lobok és, a mit féleg a
tiidok gores6i vizsgdlata mutatott ki, nagyfokd zsirembolia, mely
minden készitmény valamennyi ldtterén, még pedig 8—10 ponton
jelen van,s tgy a hajszdlreczét mint a kisebb hajszdl-titereket illeti
(0'or mm. legfeljebb 002 mm. dtméréig). Ugyanez kisebb fokban
a vesékben és liagy agykérben is jelen van. Sajnos, hogy az agy
goresoi vizsgdlata ez esetben kiils6 okokbol elmaradt; mert dllo-
mdnydnak capillaris vérbosége (. b. j.) a zsirembolidt valdszi-
niivé teszi.
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Igaz, hogy a két elsd koriilmény a beteg oly elgyengiilését
eredményezhette, mely talin magdban is haldlhozé leendett; mds-
részt azonban a zsirembolia, ha nem is oly foki mint pl. az L. és
IV. esetben, mégis oly kiil- és belterjességii, hogy okbeli Osszeftiggé-
séhez a jelentékeny tiidévérbdséggel és vizenyGvel kétség alig fér,
s azért a haldlokok kozott tekinteten kiviill nem hagyhato.

Miutdn tobb felfiirészelt cs6ves csontban a csontvel6t épnek
taldltuk, nem habozhatunk az embolikus zsir forrdsdt a genyes lob
dltal pusztitott igen zsirdis subcutan kotszovethe helyezni.

Phlegmonosus’ lobok utdn a subcutan kotszovetben zsirembo-
lidt mdr tobb szerzé (elészor E. Wagner utina Busch; Florney,
Riedel és Scriba) irt le. Wagner az embolids zsirt az elzsiroso-
dott genysejtekbél szdrmaztatta, mire nézve az apré zsircseppek-
nek cseppekké Osszefolydsat vette fel: mdsok (féleg Buseh és
Flourney) valosziniibbnek mondottdk, hogy a genyedés dltal a
zsirsejtekbél kiszabadult zsircseppek szolgdltatjdk az embolia anya-
git. Esetiinkben ezen nézethez kell csatlakoznunk; nem pusztin
azért, mert itt a genyedés sokkal rovidebb id6 ota dllott fenn,
semmint hogy a genysejtek kiterjedten elzsirosodhattak volna,
hanem 1) mert a genysejtek (és dtaliban a sejtek elzsirosoddsdndl
képz6ds finom és legfinomabb zsircseppek soha oOssze nem folynak,
miben azokat minden valdszin(iség szerint fehérnyés burok (hapto-
génszer(i hdrtya) akaddlyozza; 2) mert a bdralatti szévet tdlyo-
gainak bennékében, melyet (mint bekiildott anyagot) oly sok eset-
ben van alkalmunk megvizsgdlni, szabad zsirsejtek gorcséileg elég-
szer, mig igen nagy fényl zsircseppek mindig kimutathatok; dtme-
netek a porszeriien finom elzsirosoddsi cseppecskéktdl az elbbiekhez
pedig mindig hidnyzanak. A genyedés folyamata tehdt a zsirsejtek
bennékét kiszabaditja. Es ezen lelet oly 4lland6, hogy a tdlyogok
nagycseppii zsirbeli bennékébsl épen tgy kovetkeztetiink ennek
zsirszovetbeli eredésére, mint pl. a genyhez kevert finom csont-
szildnkocskdkbol vagy csak goresGi csonttormelékekbGl cariosus
genyedésre, vagy a genynyel elegyedett csontvelG-sejtek nagy zsircsep-
peibdl osteomyelitikus goczra stb.

A genysejtek elzsirosoddsdt ezekhez képest a zsiremboha for-
rasai sordbol dtaldban ki kell zdrnunk, a mit kisérletileg a fejet-
injecticknak ez irdnyi nemleges eredményei (Busch) timogatnak.
Ha azért O. Weber régebben felvette, hogy valahdnyszor zsir a
vériramba keriil, ez kivétel nélkiil fejet alakjiban torténik, tigy
arra csak az a felelet, hogy mindezen esetekben zsirembolia nem
is létesiil. Lehet ez az élettani felszivodds dtalinos mdédja, de épen
ezért a zsirembolidra, mely egydtaliban koros folyamatot tesz, nem
alkalmazhato.

Hogy vazolt esetiink azon dllitast (Rzedel), mely szerint a
ligy részeknek lobja, még ha genyes is, zsirembolidt sohasem okoz,
megczifolja, az vildgos, épen ugy, a mint (dz 1., 2. €5 4. esettel
szemben) tarthatlan ugyanezen szerzé azon tétele, hogy a ldgy
részek sériilésel, ziizoddsai mindig csak minimalis zsirembolidt ered-
ményezhetnek.

(Folytatdsa kovetkezik.)

A kolozsvari orvos-természettudomanyi tarsulat
1884. martius ho 21- és 24-én tartott orvosi
szakiilése.

1. Bokai Arpdd tandr v Aphoristikus megjegyzések a sziv-
mozgdsokrslc czimi elbaddst tart, melyet lapunk egész terjedelmé-
ben kozolni fog.

2. Bikfalvi Kiroly tr. élet- és szovettani tandrsegéd érte-
kezik »A velds-hiivelvii idegrostok szaruhiivelyeiréle. A velds ideg-
rostokban Zwald és Kiihne trypsin-emésztéssel, tovabbd a velonek
forr6 alkohollal és aetherrel eltavolitisa dltal kettés csovet
alkoté hiivelyrendszert taldltak, melynek kiilsé csove a Schwann-
féle hiivelyen belil az idegvel6t hatdrolja, mig a belsé csé a
tengelyfonalat veszi koriil. E hiivelyeket, mivel a kémszereknek
igen ellendllanak és sem pepsin, sem trypsin nem emészti meg, a
szarunemii anyagokhoz soroztik és meurokeratin-hiivelyeknek nevez-
ték. Ewald és Kithne utdn Zizzons, valamint Rumpf chloroformmal,
s6t az utébbi pusztin csak viz behatdsdra is el6 tudtik dllitani a
neurokeratin-hiivelyeket. A késdbbi vizsgdlok legnagyobb része,
mint Gerlach, Hesse, Pertik, Engelmann, Ceci, Waldstein és
Weber t6bh adatot hoztak fel, melyek alapjin a neurokeratin-




TR $ By i = T SR AT EA oL e b T T B
: '\ e i gl - it

hiivelyeknek létezését kétesnek tartjdk és az Ewald és Kihne
dltal leirt szaru-gerenddzatot vagy az alcohol 4dltal elGidézett
miiterméknek vagy pedig, mint Waldstein ¢és Weber, a myelin
bomldsdnak tekintik.

Eléadé a neurokeratin-hiivelyek vizsgdlatira heveny és kiilin-
Séle kémszerekkel kesell idegrostokat egyfell sarkitott fényben wvizs-
gadlt meg, mdsfelil pedig mesterséges emésztésnek vetelte ald aszokal.
A vel6s idegrostok sarkitott fényben valé megvizsgdldsdra azon
kortilmény inditotta, hogy velGs-hiivelyi idegeket trypsinben emészt-
vén, azt taldlta, miszerint az emésztetleniil maradd idegrészletek,
melyek Ewald ¢és Kiihne szerint a neurokeratinnak felelnek meg,
a sarkitott fényben kettGs toréstieknek mutatkoznak. A neurokeratin-
nak nevezett anyag e tulajdonsigdt felismerve, eldonthetének vélte
a neurokeratin-hiivelyek kérdését, mivel ha a velds-hiivelyti ideg-
rostokban e hiivelyek megvannak, azoknak a heveny idegrostokban
is kettds fénytorésiieknek kell mutatkozni.

Vizsgdlatainak eredménye a kovetkez:

a) Heveny, velds-hivelyd idegrostok, kozonbos folyadékokban
szétczafatolva, a keresztezéds Nikol-féle hasdbok kizolt csak a
Schwann-féle hiivelyen beliil a. vel6 kiilso szélén mutatnak kettds
torést; a vel6 tobbi része és a tengelyfonal egyszer(ien torik a
fényt. A kettGsen toré rész, mely a Schwann-féle hivelylyel parhuza-
mosan halad és csak a Ranvier-féle befiizGdések helyén van meg-
szakadva, mint mdsodik hiively koriilveszi az idegrost tartalmadt,
s ezdltal megfelelhetne az 4. n. kiilsé neurokeratin-hiivelynek ;
ellenben a tengelyfonalat koriilvevd belsé neurokeratin-hiively, vala-
mint a két hiivelyt dsszekotd neurokeratin-lemezek kettés fénytoré-
sik dltal nem druljdk el magukat, pedig ha a tengelyfonalat az
llitélagos neurokeratinbél 4dllé hiively venné koriil, ennck a sarki-
tott fényben kettds torésiinek kellene mutatkozni.

A heveny idegrostokban ldthaté kettGs fénytorési szélt,
mely helyzeténél fogva az . n. kiils6 neurokeratin-hiivelynek meg-
felelhetne, eléadé nem tarthatja kiilon hiivelynek és az idegrost
rendes alkatrészének, mivel még a kozonbos folyadékokban czafa-
tolt idegrostokban is vdltosdsokon megy keresztiil és létrejonnek
az idegrostban azon bomldsi képek, melyeket Bo// a vel6s-hiivelyf
idegrostokban kiilénboz6 szerek behatdsakor észlelt. E bomldsi
képek sarkitott fényben mind kettds fénytoréstieknek ldtszanak.
Nem tarthatja el6ad6 az idegrostok rendes alkatrészének a kettds
toré szélt tovdbbd azon okbél sem, hogy heveny idegrostok,
melyeken a kettés contour nem ldthat6, csak egyszerfien torik a
fényt. Ha békdnak heveny iilidegét folyadék hozzdaddsa nélkiil,
csak sajit nedvében, s hogy a kiszdraddst6l megévja, gyorsan szét-
czafatolta €s azutdn sarkitott fényben megvizsgdlta, azon ideg-
rostok, melyeken a kettds szél nem ldtszott, a Nikolféle hasdbok
keresztezGdésekor teljesen sotéteknek mutatkoztak ; de ha a fedé-
lemez alatt 0°5°),-0s konyhasé-oldatot, vizet vagy hig felosmiumsav-
oldatot vezetett az idegrostokhoz, a kettds szél azonnal el@dllott,
s akkor ¢ép gy mutattdk a kettds fénytorést, mint a kozonbos
folyadékokban vizsgdlt idegrostok. Nem észlelt elado kettds torést
€16 béka nyelvében vagy mesenteriumdban futé vékony idegeken
sem, s ezért a velds-hiivelyti idegrostok kettls fénytorését csak az
idegveld haldl utdni -vdltozdsaira vezeti vissza. E viltozds abban
all, hogy az idegvel6 még kozonbos folyadékokban is myelin-
alakokkd viltozik, melyek a mint myelin-kivonatokkal tett vizsgd-

latai kimutatdk, a sarkitott fényben szintén kettds fénytoréknek |

ldtszanak.

b) A velSs-hiivelyii idegrostokkal tett mesterséges emésatési
kisérietek, melyeket elGadé Szenipéteri Bilint - oryostanhallgaté
kozremiikodésével végzett, a kovetkezd eredményre vezettek :

Trypsin-emésstés utdn heveny vagy borszeszben tartott idegek-
bél kettss szélt, erdsebb fénytorést, kor-, tojdsdad-, henger- és

"mds alaki képletek maradnak vissza, melyek csak fénytorési

viszonyaikndl fogva felelnek meg Ewald és Kiihne lefrdsdnak. A
neurokeratin-hiivelyeknek megfelelé képet csak az oly idegrostok-
ban lehet taldlni, melyeknek Schwann-féle hiivelye nem emészto-
dott meg; a két szaru-hiivelyt azonban az ily idegrostokban sem
lehet felismerni, hanem a hiivelynek. nevezheté kép az emésztett
idegrostokban is csak a Schwann-féle hiivelyen belil, a vel6 kiils¢
szélén ldthaté, €p gy mint a sarkitott fényben vizsgilt heveny
idegrostokban. '

Borszeszben keményitett  idegh6l készitett keresztmetszetek-
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bo. trypsinemésztés utdn hasonl6 alakok maradnak vissza, mint a
hosszirdnyban czafatolt, akdr heveny, akdr borszeszben tartott
idegek megemésztése utdn. Ez alakok némelyikében kettGs kort is,
— mint az d4llitlagos szaru-hiivelyek keresztmetszeteit — lehet
ldtni; ebb6l azonban a szaruhiivelyek praeformdlt létezésére kovet-
keztetni nem lchet, mivel ily kettds kort képezd alakok ép oly
nagy szdmban taldlhaték a hosszirdnyban szétczafatolt idegek meg-
emésztésé utdn is, ugy hogy, ha az emésztés teljes volt, nem is
lehet az idegek hossz- vagy keresztmetszeteibsl visszamaradé ala-
kok kozott kilonbséget tenni.

Nem tudta el6adé el6dllitani az idegrostok neurokeratin-
hiivelyeit  gyomornedvéen emésztés dltal sem. A gyomornedy-
ben emésztett heveny idegek az idegrostok kozti kétszovetere
és a Schwann-féle hiively feloldodott rostjaira estek szét, az
idegrostok pedig a legkisebb nyomdsra apré szemcsékre bomlottak.
Ha az idegrostokban emészthetetlen szarunemii anyagbdl 4116 hiive-
lyek lennének, e szétesés nem torténhetnék oly konyen.

Az Ewald és Kiihne dltal ajdnlott forré alcoholos és aetheres
kivonds utjan értekez6 a velGs-hiivelyii idegrostokban szabdlytalan,
reczeszerii, erdsebb fénytorési gerenddzatot taldlt, melyben még
nehezebb a szaru-hiivelyeket felismerni. E gerendezet, mely sem
trypsin, sem pepsin-oldatban nem emésztédik meg, nem egyezik
meg Ewald ¢és Kiithne leirdsdval, mivel e gerendezet ardnylag finom,
mig Ewald és Kithne a neurokeratin-gerendezetet a durvdbb és
konyen demonstrdlhaté géresovi képekhez sorozzdk.

E vizsgdlatai alapjan el6adé az #. n. neurokeratin-hiivelyeket
nem tekiniheti egyébnek, mint az idegelobél a kilinbizd kémszerek,
s01 kizinbis folvadékok behaldsa alatl kelethezel! myelin-alakoknak :
nem tartja tovdbbd indokoltnak az idegrostokban szarunemi anya-
got felvenni, mivel a mint tojds-sirgdbdl eros borszeszszel készitett
myelinogen kivonatokkal tett Kkisérletei alapjén meggy6z6dott, a
tojds-sdrgdnak besiiritett borszeszes kivonata az emésztG-nedvekkel
szemben hasonlé magatartdst mutat, mint az idegvel6. A myelino-
gen kivonatokbdl trypsin-emésztés utdn hasonlé alakok maradnak
vissza, mint a velds hiively(i idegrostokbdl, sarkitott fényben pedig
ezek fs €p gy kettsen torik a fényt, mint az idegrostokbol vissza-
maradé alakok. A myelin-alakokon, eltekintve att6l, hogy mint a
szaru, sem trypsinben sem pepsinben nem emésztetnek meg, ki-
mutathaték a szaru egyéb kémhatdsai is, minthogy concentrélt kén-
savban és kalilighan a myelin-alakok sem oldédnak fel.

3. Szildgyi FEte ltandr a szinérzésre wvonatkozd hat (dbldt
mutat be. A bemutatott tdbldk lépcsézetet képeznek, igen setét (5
fehér -+ 355° fekete) sziirkétsl vildgos sziirkéig (240° fehér -
120° fekete). Ezen lehetGleg egyenletes sziirkeségii alapon soroza-
tok vannak szines négyszogekbol, melyek ugyanazok mindenik tdbldn.

A szines négyszogek (12 mm. oldali quadratok) lépcsézetet
képeznek voros, sarga, zold, kék és viola szinekben, sotét drnyalat-
tol vildgosig.

A tdbldkat 6t vagy hat meter tdvolbol nézve, sajdtszerii jelen-
ség mutatkozik a szines négyszogeken: mig némelyeknél a négy-
szog alak teljes ¢lességgel megmarad, masokndl az hatdrozatlannd
lesz, a hatdrvonal elmosidik, a szegletek mintegy lekerekiilnek, a
négyszog majdnem kereknek ldtszik, s a szinesség megmarad gy a
négvszogli, mint a hatdrozatlan alakudakndl.

A jelenség bizonyos szabdlyszer(iséget mutat: kitiinik a tdb-
ldk oOsszehasonlitdsa dltal, hogy a sotétsziirke alapon a sotét drnya-
latu négyszogek vdltoztatjdk alakjukat, mig vildgos sziirke alapon a vild-
gos drnyalatiak, a kozepes szirke alapon pedig a kozép vildgos-
sdguak ; a tobbiek négyszoglieck maradnak.

A leirt jelenség ldtszélag hasonlit az irradiatichoz, de egészen
ellenkezé kortilmények kozt mutatkozik, épen igy kiilonbozik az
egyidejii fénygerjesztés (simultane Lichtinduction Hering) tiinemé-
nyét6l ¢és Plateau dltal lefrt azon jelenségtdl, hogy igen Kicsiny ki-
terjedésii szines feliiletek bizonyos koriilmények kozt mint sotétes
foltok szin nélkiil ldtszanak.

A Maxwell késziiléken fehér és feketébsl vegyitett szirke
alapon is eloidézhet6 a jelenség, ha a szines négyszog a szlirke
korlap elé alkalmaztatik; egy meghatdrozott szin bizonyos megha-
tarozott sziirke bedllitdsdndl fogja az alakelvdltozdst mutatni, s ha
vildgosabbd vagy sotétebbé tétetik az alap, az elvdltozds megsziinik,
s a négyszog é€les alakjat visszakapja. Mind ez azon magyardzatra
vezet, hogy a négyszogek kisebb kiterjedésti részei, a szogletek




akkor ldtszanak kétesen, ha a festékszin (pigmeniszin) és a Sziirke
alap egyenll erélylyel hatnak. ¢

Tekintetbe véve, hogy minden szines fény — festék vagy
spectralis szin — mint valamely fehér fény része, ennél sziikségkép
gyengébb és minden szines fény erdsebb mint a fény teljes hidnya,
a fekete, igy az a fehér és fekete, mint véghatdrok kozt foglalt-
nak dllithat6; tovabbd, hogy ugyanezen hatdirok kozt a fehér
fény fokozatai — festékszinekben a sziirkék — képezik az dtmene-
tet : egyeldre azon feltevés nem fekszik a lehetéség hatdrain kiviil,
hogy minden szinhes taldlhaté egy wele hasonls erélydi sziirke;
ezen szirke fokozat a szinnel egyenértékii (aequivalens) sziirkének
elnevezhetd.

Ily médon Iehetséges volna a szinek hatGerélyének oOssze
hasonlitdsdra, kozos dimensioji mértéket megdllapitani. Vierordt
ezt végezte a spectralis szinek koril, midén azok fényerejét vélte
megdllapitani.

Az egyenértékiiségnek a bemutatott alakelvaltozdsi jelensé-
gen kiviil még mds bizonyitékdt is lehet taldlni kovetkezs modon:

A Maxwell-késziiléken festék-szinek olyan Gsszedllitdsba hozat-
nak, hogy forgatiskor sziirke 4ll els. Ezen sziirke a fehér feketé-
b6l szdrmazéval kozvetlen osszehasonlithatd és korfokokban meg-
hatdrozhato.

Ugyanezen fest¢k-szinekhez az aequivalens sziirkék meghatdroz-
tatnak 360° azaz egy egész korlap mértékére, s ezen értékekbol az
egymdst neutralizdl6 Osszedllitds fokai szerint részletek képeztetnek
az egyes szinek szdmdra, s ezen részletek osszeaddsa 4ltal nyert vég-
eredménynyel.

Ezen moédon szdmitds alapjaul vétettek fel kovetkezd festék-
szinek €s meghatdroztatott mindegyikhez az egyenértékd sziirke
(360° szinérték) :
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Ugyanezen festék-szinekb6l a Maxwell-féle késziiléken vegyi-
tett sziirkék kozvetlen Osszehasonlitds dltal meghatdroztattak. Az
egyes oOsszedllitdsok szerint az egyenértékii sziirke részletei kiszamit-
tatvdn, Osszeadattak, a végeredmények kovetkez6 tdbldzatban foglal-
tatnak.
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Az értékek ellendrzése azdltal van elérve, hogy ugyanazon
szin (a sdrga-zdldet kivéve) legaldbb két osszedllitdsban - el6fordul.
A szinekben egyenértékii sziirkék meghatdrozdsa a mar 1881-
ben a kolozsvdri orvos-természettudomdnyi tdrsulat egyik orvosi
szakiilésén bemutatott szinvegyité késziilék tjabb alakjdval végezte-
tett, gyengitett fehérnek (sziirke) a szinhez keverésével, tehdt lénye-
gében a Vierordt (Anwendung des Spectral-Apparates zur Messung
der Stirke des farb. Lichtes, Tiibingen 1871) dltal haszndlt ely
szerint.
Az osszehasonlitds és szdmitds dltal nyert eredmények annylra
kozel dllanak, hogy a kiilonbségeket az elkeriilhetlen kisérleti hibdk
miatt felmeriilteknek tekinthetsk.
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A szinvegyftési szdmitdsok és az el6bb részletezett alak-elval-
tozdsi jelenségek egyiitt bizonyitjdk a kiilonben is valdszinti vonat-
kozdst a fehér fokozatai és a szinek kozott, s lehetdvé teszik, hogy
valamely festékszin részére az egyenértéki (acquivalens) sziirke
hasznavehet6leg megkozelitd pontossdggal megdllapittassék.

Azonkiviil, hogy a festészetben ¢és a szinekkel dolgozé ipar-
dgakban az egyenértékiiségnek van fontossiga, még mds czélok is
elérhet6k, mert ezen elv szerint lépcs()'zetesen elgallitott tabldk dltal
a szinérzés rendes ¢s koros viszonyai megitélésében j segédeszkoat
taldlunk.

4. Berenczei Kovdes Sdndor tr., torvényszéki orvostani tandr-
segéd szinképi wvizsgalatok, kilinis tekintettel a vérszinképre® czimii
hirdetett eldaddsdt tartja meg, melyet lapunk egész terjedelmében
kozolni fog.

5. Fridrich Alajos tr., kérboneztani tandrsegéd, elére bocsdtva
a noi ivartomlo fejlodését, s annak megzavardsibol szdrmazé hibds
alakok osztdlyzdsit, lefr egy durvdnyos kétszarpi méhet :

58 ¢éves czigdny né hulldjdban a rendes ndéies testalkotds
mellett a méh helyén egy négyszogii, alig 3 mm. vastag, 18 mm.
széles, r3 mm. magas, teljesen iirnélkiili képlet taldltatott, mely
felfelé két szarvban folytatédott. Fzek koziil a bal 9'5, a jobb g
cm. hosszi, s mindkett§ ludtoll-vastag, laposdad, hengeralaku és tel-
jesen iirnélkiili. A méh-kiirtok kissé vékonyak és rovidek (12 cm.),
de tirrel birnak. A petefészkek sorvadtak, s feliletiikon heges: be-
huzéddsok. A gorgeteg szdlagok igen erdsek. A széles méh-szdlag a
kozépen a durvdnyos méh felett kiemelkeds redst (Douglas-reds)
képez. A hiively helyett 2 cm. mély, vakon végz6d6 zsdk van,
melynek mellsé fala mogyorényi, tomor, ruganyos redd alakjaban
elore nyilik. Ezen zsdik fala felfelé 7 cm. hosszi, 1°5 cm. széles,
rostos trnélkiili szalagszerti kotegbe folytatodik és az emlitett meéh-
durvinyba megy dt.

KONYVISMERTETES,
Der Typhus und die Verunretnigung des Bodens. Eine
hygrenische Studie fir Aerzte wund Verwaltungsbeamie.
Nach amtlichen Quellen bearbeitet von Ludwig Degen,
furst. von Thurn und Taxis'schem Baurath. Miinchen 1883.
I Lindauer'sche *Buchhandlung. Kis §-ad rét; 299 lap.
Ara 4 mark.

Jelen munka megjelenése annak oOrvendetes bizonysdgdul
szolgdl, hogy a j6 kozegészségligyi intézkedések ma mdr nemcsak
az orvosokban taldlnak partolok és terjesztokre, hanem komolyan
foglalkozik azokkal a miivelt kozénség is, kiilonosen pedig az épi-

| tészek, kiket azoknak kivitelében legt6bbszor a legf6bb rész illet meg.

A j6 kozegészségiigy feltételeinek minél kortilirtabb és minél
helyesebb megallapitisa lebegett bizonydra -szerzé szemei el6tt is
akkor, midén azon koriilmények kideritésére és megvildgitdsara
vdllalkozott, irodalmi hivatalos adatok alapjin, melyek a hagymaiz

| létrejotténél és terjedésénél szerepelnek.

Igaz ugyan, hogy ezen kérdés eldontésére nem elegend6 azon
kozegészségl intézkedések megbirdldsa, melyeknél az orvos az épi-
tészszel karoltve miikodik ; hanem tekintetbe veend6k szdmos spe-
cialis orvosi szempontok is, melyeknek megbirdldsira egy épitész
kell6 ismeretekkel nem rendelkezhetik. Mennyiben tehdt az emlitett
szempontok szerz6 dltal birdlat ald nem vétettek, mert nem is
vétethettek, a munka minden tekintetben nem mondhaté teljesen
kimeritettnek ; mindazondltal olyan szimos becses ¢s pontos adattal
rendelkezik, hogy tanulmdnyozdsa — habdr a 'kovetkeztetésekhez,
mint azt mindjdrt itt el6rebocsdtjuk, nem is csatlakozhatunk min-
denkor —- az érdekelt felekre mindenesetre csak haszonnal jdr.

Tizenhat kisebb-nagyobb hagymazjarvany van e fiizetben
tiizetesen, hivatalos és szorgos magdnadatok nyomdn ismertetve. A
jérvinyok legnagyobb része Bajororszdgban, igy a katonasdg, mint
a polgdri lakossdg kozott észleltetett, kisebb része pedig a porosz,
egy pedig az osztrdk hadseregben keriilt megfigyelés ald.

A tdrgyalt hagymdzjdrvanyok a kovetkezGk: A wirzburgi
200-dik szdmii gyalogsigi laktanya hagymdz-jdrvinya 1877/78-ban.
— A Kienlesberg-laktanydban Ulmban 1881-ben észlelt jarvany, —
Newburgban a Duna mellet! az 1. szdmi lakianydban 1875-ben
Rttt _;drvany — dz 1873-diki hagymdz-jarvany Anxbadzban —
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Az Elichstitl-i és Fiirth-t jarvanyok 18§73-ban. — A Marienberg
nevtc erosségben Wiirzburg mellett ésslelt jarviny. — Frankenheim
auf der Rhin-ben pusstits jarviny 1875/76 ban. Nenzenheim-i téli
Jarviny 1874i75-ben. — A Cislin-i jarviny 1875-ben. — A Kas-
sel-i  helyirség  kozoti wuralkods jdrvdiny 1874-ben. — Landsberg
a/W=ben észlelt jarvdny 1876 mariius havdban., — Neustiftben
Freising melletl 1865 és 1868-ban a laktanydban ésslell jarviny.
— Larino erdsségben  Tyrolban pusstité hagymds-jarviny. — A
Mansfeld-i jirvdny 1881-ben. — A Plin-i jdrviny, hol a tej volt
dllitolag a fertbzés esskozlije. — Hagymdz-jarviny Minchenben.

A szerzé elBszaviban a hagymdz terjedése és létrejotte koriil
mindez ideig fenndllé ellentétes nézeteket abbol szarmaztatja, hogy
az orvosok legnagyobb része, sziikkorii gyakorlatukban' észlelt egy
vagy nehdny jarvdnynak egyes, feliiletes észlelésre sokszor leginkdbb
szembeszoké koriilményeit, minden alapos és tudomdnyos behaté
vizsgdlat nélkiil,a hagymdz aetiologidjdval szoros kapcsolatba hozzdk.
Ezen, sajdt tapasztalisokbol meritett nézet azutin annyira korldtozza
latteriiket, hogy minden mdsok dltal alaposan észlelt és kozzétett
eredményt a maguk elfogilt szempontjabol birdlnak meg.

Ha elfogadjuk is szerz6 nézetét az orvosok egy részére nézve,
viszont kénytelenek vagyunk &t magdt is az dltala taldléan festett
orvosokkal egy kategoridba sorozni, merl azon nehdny, Németor-
szdgban észlelt eset a hagymdz-jdrvdnyok aetiologidjinak megitélé-
sére még bizony elég sziik kort képvisel.

Szerz6, munkdjdban mint a Pettenkofer talajviz-elméletének
tantorithatlan, s6t mondhatni megrogzott hive tiinik fel. Kovetkez-
tetéseiben és torekvéseiben azonban, melyekkel dltala tdrgyalt
minden hagymadz-jarvanyt a talajviz ingadozdsibol, illetve egyedil a
talaj fert6zottségébol akar megmagyardzni, sokszor hatdrozottan tul-
megy a partatlan birdloval szemben megkovetelt hatdron.

Hogy az ellenkezd tapasztalatokkal mily kénnyen végez szerz6,
alljon itt néhdny példa.

Azon eseteket, melyekben a hagymdzosak ruhdit mosé asszo-

nyok hagymazban megbetegedtek, akkép magyardzza, hogy az illeté |

beteg 4ltal magdval hozott miasma vitetett dt az asszonyokra a
ruhdkkal.

Augsburgban a helyérségi korhdzban észlelt jarvinyra nézve,
melyben 4, a korhazban fekvo hagymdzas beteg az dpolé személy-
zetet €és a legkiilonboz6bb laktanydkbél odakeriilt, részben benn-
fekvo, részben bennfekiidt betegeket fert6zte, megjegyzi, hogy a
a jarvdny magdtol is kifejlodott volna.

Abbol pedig, hogy a typhus lassan terjed — mi mindenesetre
csak relativ — s gyorsan sziinik meg, azt kovetkeztetni, hogy nem
ragdlyos, mert a ragdlyos fert6z6 bantalmak Oridsi gyorsasiggal és
senkit nem kimélve terjednek, nem valami szerencsés argumentum. Ma
mdr akarhany olyan jarvdnyt ismeriink a fertéz6 kititéses bantalmak
terén is, melyek oly o6ridsi gyorsasdggal nem terjednek, nem is vonjik
koriikbe az egész lakossigot, és ardnylag elég gyorsan megsziinnek.

Ha ilyen dllaspontbcl akarndnk megitélni a ragalyozé fert6z6 ban-
talmakat, akkor oda jutndnk, hogy a kiiitéses heveny fert6z6 bdn-
talmak sem ragdlyosak, mert akdrhdnyszor a szerz6 dltal kovetelt
feltételeknek nem felelnek meg; s csak egy lépés vilasztana el
Oesterlen felfogdsdtol, ki azért, mert valamely helyen nem minden
ember és nem egyszerre betegszik meg a fert6z6 jdrvdnyos beteg-
ségekben, azoknak létezését is tagadja, s keletkezésiiket ugyanazon
szempontbél tekinti, mint a tobbi betegségekét.

Hasonl6 rovidséggel bdnik el szerz6 azon tapasztalatokkal,
melyek az ivoviz kozvetitését latszanak bizonyitani a hagymdz-
jarvanyok keletkezésénél. —th.

LAPSZEMLE
N—I. A szivburok csapoldsa.

30 éves asszonyndl heveny iziiletlob lefolydsa alatt ortho-
pnoea lépett fel, melynek alapjit szivbaj képezte. A legnagyobb
tompulat a szivburok tdja felett volt, mely jobb felé a szegycsont
jobb szélétsl nyolcz hiivelyknyire (0'208 mm.), alulrél felfelé pedig a
7-dik bordakoztol a 2-dik bordaig terjedt. Hallgatédzasndl a szivesics
és alap felett zorejek. A bal tidS alsé lebenye felett tompult a
kopogtatdsi hang és a zorejeket jol dtvezeti; a tompulat felett sejtes
légzés, nagyobbodott hangrezgés, 120 kicsiny rendetlen érverés. A
szoptaté csecsbimbo alatt hiivelyknyire (00026 mm.), a tompulat
legalsé pontjdn — el6leges bemetszések utin — az elol fekvo
pericardium Macdonald tr. dltal csapoltatott, mire nehany mély
légzés utdn, s mintegy 32 uncia (koriilbeliil 1120 gm.), tisata, szir-
kés, a levegén gyorsan megalvado folyadék omlott ki. Ezen mitét
utin a tompulat rendes hatdrai kozé tért vissza, beteg fekhetett
és jol alhatott utdna. Elvon6 szerek most a felszivodast teljesen
elosegitették. Harom hét multdn teljes gyégyulds. Az endocarditi-
kus zorejek megmaradtak. (British Med. Journal 1883. Oct. 27.)

N—1. Lapocz-csonkolds.

Dittel tnr. kéroddjin Bécsben 35 éves napszimosndl az
egész lapocz-csontot elfoglal, férfifejnyi porczdag volt  jelen.
Mitét 1878. februir 12-én kovetkez6 modon hajtatott végre. Bor-
metszés kezdGdik fennt, 2 tjjnyira a tovisnyulvanyoktol, s halad ki,
majd lefelé a lapocz-csont kilsé szélén, majd megint hardnt irdny-
ban befelé a tovisnyulvinyokt6l hasonlé tdvolsigig. Az igy nyert
borlebeny felkészittetvén, az izmokra keriilt a sor, azokat hasonlo-
kép lefejtvén, s a scapula a mellkasndl felemelheté volt. A lapocz
| kiills6  és izileti részlete épnek taldltatott, ugy hogy ezen €p
részletek az izomtapaddsokkal helyben hagyathattak, a kéros
rész pedig hegyes fiirész s véso segélyével eltdvolittatott. Veérzeés
rendkiviil kevés. Todoform-kotés. A beteg martius 3i-én teljesen

gyogyulva tdvozott, s juniusban komives munkdjat zavartalanul
végezte. A kiirtott enchondroma 4700 gm. sulyi volt. (Wiener
| med. Blatter 1883. 30, 31, 34—36. sz.)

TAREEA

Heti szemle.

Buparest, 1884. april 18-dika.
— Kopenhdgai orvosi viszonyokrdl. Lapunk el6bbi
szimainak egyikében némelyeket mar elmondottunk Kopenhdgdnak,
az augustusi nemzetkozi orvosi congressus székhelyének orvosi

viszonyair6l, s most ide tartozo mds egyebekrsl fogunk szélani.
Kopenhdgdnak 250.000 lakosa, s 350 oivosa van, kik
kozill azonban csak 250 foglalkozik gyakorlattal, mig a tobbiek
nagyobbdra a korhdzakban segédekiil alkalmazott fiatal orvosok,
vagy 1d6s tigyfelek, kik mdr nyugalomba voniltak. Lithaté ezek-
bél, hogy Kopenhdgdban elég orvos van, mint mdshol sincs ebben
hidny. Az orvosok legnagyobb része pedig dltaldnos, vegyes
gyakorlattal foglalkozik, s csak kevés lévén kozottiik, kiknek sebészet,
vagy valamely orvosi szakma lenne kiilonos ¢letfeladata. S nagyon
ki van fejlédve a hdziorvosi miikodés, minek meg vannak tgy jo
mint kellemetlen oldalai. Ennek jé oldala, hogy az orvosok jove-
delme inkdbb van biztositva és egyenlésitve, mig a kozonség mind
kisebb mind nagyobb bajaiban egyarint konyen juthat szakérto

orvosi kezeléshez ; azonban mds részr6l oly dolgok torténhetnek,
milyen a kovetkezs. Egy 1dos asszonysdg éjfél tdjban gy érezte,
mintha feje kevéssé el ienne kdhilva, minélfogva azonnal orvosért
kiildott, hogy ett6]l tandcsot kérjen, valjon nem lenne-e j6 reggel,
middn felkel, el6szor is siilt almdt enni.

Dénidban 1gy, mint ndlunk rendes sziiléseknél csak babak
vannak jelen, kik majdnem egy éven 4t a kopenhdgai sziilGhizban
képeztetnek, s azutdn, ha a vizsgdlatot jol kidllottak, oklevelet
kapnak. A bdbdk az alsébb, vagy legfeljebb a kozéposatilyhoz
tartoznak, s az értelmesebb osztdlyokhoz tartozé j6l nevelt nék
ott is oly kevéssé adjadk magukat ¢ foglalkozdsra mint ezt ndlunk
sem teszik, holott az ellenkez6 nagyon kivdnatos volna. Az orvo-
sok Ddnidban mozgalmat inditottak meg, hogy &ket ne csak a
rendellenes sziilésekhez hijjak, hanem rendes sziilések alkalmdval is
igénybe vegyék kozremiikodésiiket; ezen torekvések azonban ered-

ményhez nem vezettek, s azokat legaldbb jelenleg zdtonyra jutot-
taknak kell tekintentink.

A kozonség az orvosokat egydltaliban igen megbecsiili, s
ezeknek tekintélyét nagynak lehet mondani. Felettébb ritka dolog
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az, hogy hibds orvosi kezelés, tgynevezett mithiba miatt valakit
bevdadoljanak, az elitélés pedig épen ismeretlen. Ezenkiviil az orvo-
sok is igen j6 viszonyban élnek egymds kozt, legalibb igy van ez
Kopenhdgaban, mibél kovetkeztetni lehet az orszdg tobbi részeire.

Az orvosok egészben véve igen csalddias életet folytatnak,
igy clubokban ritkdn fordilnak meg, minek okit kivalon abban
taldlhatjuk, hogy egész napon 4t gyakorlattal kifdraddsig lévén
elfoglalva, az esti id6t szivesebben toltik csalddjaik korében, mint-
sem kiviil esé tdrsasdgokban. A gyakorlattal ezen nagy elfoglaltsdg
hozza magdval azt is, hogy irodalmi tevékenységet kevésbé fejte-
nek ki. Van ugyan négy folydiratuk, ezekbe azonban csak a fiata-
labb tigyfelek frnak, kiknek orvosi gyakorlatuk idejiiket még nem
igen veszi igénybe. Az egyik lap egész Skandinavidnak szol, s itt
megjegyezzilkk, hogy a norvég nyelv a ddnnal tugyszolvin azonos,
ett6l csupdn accentusban kiilénbozvén; mig a svéd nyelv accentusa
a norveggel azonos, ettdl azonban, valamint a dantél is construc-
tioban némileg kiilonbozik.

Egész Danidban kevés kérhdz van, mely magdn-hagyomdny-
bol, vagy jotékony kozadakozdsbol épiilt volna, hanem azoknak leg-
nagyobb része dllami vagy hat6sdgi koltségen késziilt. Ez orszdgban
gy az értelmi mint az anyagi tigyek felett a gondoskodds az dllam
¢s hatosdgok kezeiben Osszpontosil, mi a lakossignak sok tekintet-
ben legnagyobb javdra szolgdl ; de annak azon drnyoldala van, hogy
embereket nem csekély mértékben hozzdszoktatja mdsok atyds-
kod6 gondoskoddsdhoz. Nem lehet pedig tagadni, hogy midén az
ember konyen elérhet6 segélyre szamithat, ez nem egyszer jellemét
igen megldgyitja és ellendll6 képességét csokkenti. Mdsképen viseli ez
magdt mint olyan orszdgokban, melyekben létért kiizdésben nagyobb
erélyt kell kifejteni, igy Anglidban, vagy Amerikdban.

Kopenhagdban legrégibb a Fridrik-korhdz, mely V. Fridrik
kordban koriilbeliil szdz év el6tt dllami koltségen épiilt, s az egye-
temmel 4ll kapcsolatban. Régi modort, s a mostani igényeknek
mdr meg nem felelvén, legkozelebb vjat fognak a helyett épiteni.
A benne levé dgyak szdma 400, s négy osztdly van, melyek mind-
egyikének felligyel6 (superintendens) dll élén. Ezek tandrok, s kozi-
lik ketté belgyogydsz, ketté pedig sebész. A szébanlevd kdrhaznak
kozvetlen szomszédsdgdban van a sziil6hdz, melynek feliigyel6je
szintén egyetemi tandr; a mi pedig az épiiletet illeti, ez régi
ugyan, de j6, s benne a haldlozdsi viszonyok a legkedvezibbek.
Szemkozt 4ll az idiilt betegek koérhdza, melyben 1500 dgy van,
terjedelmessége és régisége mellett pedig meglehetsen piszkos, s
az orvos nem igen taldl benne valamit, mi 6t vonzand.

A hat6sdgi kérhdz (Kommune-Hospital) 1000 dgyat foglal
magdn, s mintegy hisz év el6tt lett készen. A vdros uj részében
tobb épiiletbél 4ll parkozott udvarban, egyik oldaldval a névény-
kert felé tekint, s sikeriiltnek mondhaté, Hat osztdlya van, 0. m.
ketté belsé betegek, ugyanannyi sebészeti esetek, mig egy heveny
eimekorosak és idegbetegek, egy pedig bujakdrosak és bérbetegek
szdmdra. Az osztdlyok mindegyikének élén orvos-feliigyelé dll, kinek
segédorvos, illetSleg segédsebész van oldala mellé adva, ki a bete-
geket a feliigyelovel egyiitt kezeli, s ezt, ennek akaddlyoztatdsa
esetében helyettesiti. Mindegyik osztdlyon ezenfelil hdrom vagy
négy hdzi orvos, illetSleg hdzi sebész van, kik a betegeket felveszik,
megvizsgiljak, s mind err6l a legkozelebbi reggel a segédorvosnak,
illet6leg a segédsebésznek jelentést tesznek. A segédorvosok &s
segdglsebészek, a hazi orvosok és a hdzi sebészek a kérhdzban laknak,
mig a feliigyel6k nem, s csak naponta a reg. ordkban 8-—i12
kozott tesznek a abban ldtogatdst. A korhdzndl alkalmazott
mindegyik orvos fizetésben részesiil. Vannak még az osztdlyok
mellett gyakornokok, kik az orvoshallgatok sordbdl vétetnek. Az
osztdlyok €lén dllé igazgatok, vagyis feligyel6k, kiknek kozonsége-
sen nagy orvosi gyakorlatuk van, hat évre vilasztatnak, azonban
mdsodszor vagy harmadszor is ismételve megvdlaszthaték. A segéd-
orvosok vagy segédsebészek pedig oly orvosok kozil vilasztatnak,
kiknek kora 30-—40 év kozdtt van, s szolgdlati idejiik hdrom
évre terjed. A hdzi orvosok és a hdzi sebészek fiatalabbak, s két
évig szolgdlnak, minden osztdlyon négy honapot téltve. Az orvosok
ezen felosztdsa a tobbi korhdzakban is igy van.

A Bigdam-kérhdz, Kopenhdgdn kiviil fekvG téres mezén épitve,
fertgzo-betegségekben szenvedd embereket fogad be, s minden
betegség szdmdra kiilén nagy épiiletje van.

A hatdsdgi korhdz kozelében taldljuk a Luiza-kérhdzat, mely
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gyermekek szdmdra djabban épiilt, s a legszigoribb kévetelmények-
nek megfelel. A diakonusnk korhdza, mely a Luiza-kérhdzhoz
hasonlén magdnadakozdsokbol épittetett, leginkdbb jobb osztdlyok-
hoz tartoz6 betegeket fogad be.

A korhdzi szobdk tiz dgyndl tobbet nem igen tartalmaznak,
azonban olyanok is vannak, melyekben négynél tobb dgy nincsen.

A ddnok nagyon megszoktdk a kérhdzi dpoldst, gy hogy a
vagyonosabb emberek is igénybe veszik azt, még pedig nem
kiilon helyiségekben, hanem a kozos korszobdkban. Epen nem
ritkasdg, hogy turiasszony és szolgdlé szomszéddgyakban fekudje-
nek egymds mellett. Kopenhdgdban, s Ddnidban koérhdzba egydtald-
ban konyii bejutni. Kiilonosen a bujakérosok mindenkor felvétet-
nek és dijazatlanil gydgyittatnak, azonban magukra kell vallalni a
kotelezetséget, hogy a kérhdzbél addig nem tdvoznak, mig teljesen
meg nem gyogytlnak.

Roeskilde-n, Kopenhdgdhoz kozel fekvé varoskdban 1ooo
betegre felszerelt tébolyda van, melyet Sct. Hans Hospital-nek
neveznek. E tébolyda Kopenhdga virosié., Ezenkiviil az dllam
még két tébolyddt tart fenn, a harmadik pedig most épiil. Magdn-
embernek azonban elmedpolé-intézete nincs.

Dédnia nem gazdag ugyan, hanem nem is szegény. Milliomo-
sak nagy szammal nincsenek, azonban az sem torténik meg, hogy
az emberek ¢hen haljanak mint Londonban. A vildgi javak meg-
lehetGsen egyenletesen vannak megosztva, s a jolét €s vagyonossig
dltaldnos. A tdrsadalmi életben nincs az a kapzsisdg, mint a pénz-
nek mindent feldldozé orszdgokban, minek megfelelleg a pénz az
embernek nem a legjobb ajdnlé levele, mert a j6 nevelést és a
miivelt magaviseletet annak elébe teszik. Igy habdar Kopenhdgdban
az orvosok nemis vdrhatnak oly honorariumokat mint Pédrisban
vagy Londonban, hanem a kozonségnek hdlds elismerése mellett
tisztességesen megélhetnek.

— Ttalidnak orvosi ujraébredése. Tagadhatlan, hogy ko-
runknak legfeltinGbb, s kiszdmithatlan hatdsi eseményei kozé tar-
tozik Olaszorszdgnak politikai és anyagi tjjdsziiletése. Azon dllamok,
melyekre a bécsi congressus Olaszorszdgot felosztotta, csak addig
allhattak fenn, mig az olasz értelem annyira meg nem erésodott
fejlédésében, hogy az egyesiilését gdtlo akaddlyokat szét mne torje.
S hogy ¢z épen korunkban tortént, erre kiilsé kedvezd viszonyok
befolytak ugyan, de az olasz genius miive azoknak ligyes felhasz-
ndldsa a kell§ id6ben. Az ujjdsziiletés mivében pedig az orvosok-
nak nagy része volt, s6t abban vezérszerepet is viseltek. Lanza
tr. Cavour gréfnak jobb keze volt; mig Palasciano, Rizzoli és Zan-
netti az olasz senatusnak diszét képezték. Baccelli, Fabrizi Paolo,
Farini ¢s mdsok pedig ugyanakkor, midén az apennini félsziget
egyesitésén a legjobb erdvel fdaradoztak, az orvosi irodalomban is
tevékeny részt vették. Italia orvosai érezték azt, hogy irodalmuk
¢és tudomdnyok csak akkor fog tjra felvirdgozni, ha hazdjuk egységes
lesz és hatalmas, s midén ezen firadoztak, ezért kiizdottek, tudo-
mdnyos hivatdsuk ligyének ontudatosan legjobb szolgdlatot tettek.
Olaszorszdg orvosi tudomdnyos, gyakorlati és tdrsadalmi élete
ugyanis azota kezd elevenedni, midta szabaddd lett. Padova és
Pavia fenntartjdk régi hirneviiket, mig Torino egyeteme mind
nevezetesebbé kezd vdlni Bizzozero és Novaro vezetése alatt.
Ugyanekkor Modena ¢és Parma koérodai oskoldi mindinkdbb fel-
tiinnek, Milano pedig nagy konyv-kiadé kozponttd novi ki magdt.
Bologna Loreta tovibbd Rizzoli, a merész miité firadhatlan tevé-
kenysége dltal hirnévben folytonosan emelkedik. Ndpoly gy 1200
hallgatéjdval, mint kivdlé tandri kardval elsd sorban 4ll. Legbdmu-
latosabb fejlédés azonban Rémdn veheté észre, hol az értelmi te-
vékenység oly fokban emelkedik, mint ez az 14j Roéma fejlédésében
még nem fordult eld, s az olaszorszdgi vezérlet a tudomdnyban és
az orvosi tanok miivelésében nemsokdra itt fog Osszpontostlni.

Jelenleg megjelen 12 orvosi foly6irat Ndpolyban, 10 Mila-
noban, 6 Torinoban, 5 Firenzében, 3 Genovdban, 3 Palermoban,
2 Pavidban, 2 Rémdban, 2 Bologndban, 2 Piacenzdban, 1 Pado-
vdban, 1 Velenczében, 1 Modendban, 1 Reggiéban, 1 Pisdban, 1
Forliban és 1 Messindban. A legnevezetesebb folyéiratok kozé tar-
toznak : La Gazetta degli Ospitali, mely Milanéban hetenkint két-
szer jelen meg; // Morgagni, Népolyban havonkint egyszer jelen
meg Salvatore Tommasi és Arnaldo Cantani tnr-ok szerkesztése
alatt s vildgirodalmi értékiink mondhatjuk azt; Lo Sperimentale,
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Firenzeben, Velenczében és Milandban kiadva; La Medicina con-
temporanea, Mariano Semmola tnr. dltal szerkesztve Ndpolyban;
Internazionale di Medicina ¢ Chirurgia A. Roftaele tr. dltal szer-
kesztve ugyanott; Archivio di Ortopedia, igen j6l és gazdagon van
illustralva.

A folyoiratok szdma 54,s habdr még most a nagyobbértéki
czikkek és értekezések azokban nem akkora szdmmal taldlhaték is
mint a németekben, mindamellett szdamuk évrél évre szaporodik, s
ha a haladds ugy fog tartani, mint ezt az ut6lsé években tapasz-
taltuk, egy emberolté alatt az olasz orvosi tudomdnyos tevékeny-
ség vildgirodalmi jelentdségre fogja magit felkiizdhetni.

— A pénz élésdi ndvényei. Ujabb idsben a figyelem a
pénzre fordult, mint a fertézdé-betegségek terjesztGjére, mi Reinsch
tr-t — Erlangenben legkozelebb eléfordilt eset alkalmdval — arra
birta, hogy valté-pénzdarabokat (50 filléreket) vizsgdlat ald vessen,
s a felilletitkon taldlhaté vékony réteget lekaparva és lepdrolt viz-
zel megldgyitva, abban géresé alatt bacteriumokat és moszatokat
taldlt. Ezutdn vizsgdlatait a legkiilonb6zobb dllamok pénzdarabjaira
kiterjesztve, kétségbevonhatlanul sikeriilt megdllapitani, hogy ha
csak nehdny évig forgalomban vannak azok, a réluk lekapart piszkos
rétegben killonbozo bacteriumalakok sohasem hidnyzanak. Ezek
szerint mind inkdbb el6térbe Keriil annak lehetdsége, hogy pénz-
darabokkal fertéz6-betegségek tovaterjednek.

—th. A czukor keletkezése dllatokban. Paul Bert vizsgdlato-
kat tett kecskéken a czukor keletkezésére vonatkozélag a tejben. Kecs-
két, melynek eml6it elozetes miitét dltal eltdvolitotta, egy madsik
ép kecskével cgyiitt egy idében fedeztetett. Mindkét dllat ugyan-
azon napon ellett meg, de mig az ép kecske vizeletében semmi
czukor sem volt kimutathat6, addig a mitettnek vizelete nagy
mértékben reducdlta a kénsavas réz és kaliumlig keverékét. Mas
két dllattal hasonlo kisérlet tortént, megegyezé eredménnyel.

Ezen kisérletb6l azt kovetkezteti Paul Bert, hogy a tejben
a tejczukor az emlidmirigyek mikodése dltal jon létre, azon cazu-
korbol, melyet a szervezet sziilés utdn felesleges mennyiségben ter-
mel. A czukor mindenek szerint a mdjban képzédik; s hogy mint
szoll6czukor keletkezik-e, azt a vizeletelemzések dltal szdndékozik
kozelebbrél  megvizsgdlni,

Evi jelentés
Batizfalyi  Samuel 1r., a lestegyeniszel egyelemi magdntandrdnak

budapesti orvos-sebiszeli és testegyenészeti magdan-gyégyintézete XX V-

dik épi mukidésérol. z

A budapesti orvos-sebészeti és orthopaediai magan-gy6gyinté-
zet fenndlldsdnak XXV-ik évében (1883. janudr 1-t6l 1883. decem-
ber 31-ig) Osszesen 650 beteg vette igénybe annak gyogysegélyét.

Ezek koziil 560 jardlag, 9o pedig az intézet helyiségeiben
kezeltetett.

Az intézet helyiségeiben kezeltek koziil a testegyenészeti osz-
tdlyon dpoltatott 24 ; az elkiilonitett orvos-sebészi osztdlyon pedig 66.

A benndpoltak kordt tekintve volt: 1—35 éves = 1; 6—
10 €éves = 1I; II—I5 éves .= I0; 16—20 €ves = 10;
21—30 éves = 2I; 31—40 €éves = 14; 41—50 €ves = 10;
51—60 éves = 4; 61—70 €éves = 4; 71—80 ¢ves = 5 |
Osszesen = QO.

A tulajdonképeni betegeken kiviil tobb szild, rokon és kisérg
nyert rovidebb, vagy hosszabb ideig elldtist a gy6gyintézetben.

A betegek hazink kovetkez6 megy€ibél voltak : Abatj-Torna,
Arad, Bdcs-Bodrogh, Baranya, Bereg, Borsod, Csandd, Csongrdd,
Fehér, Gomar, Heves, Jdsz-Nagy-Kun-Szolnok, Kolozs, Krassé-
Szérény, Liptd, Maros-Torda, Mdramaros, Nogrdd, Pest-Pilis-Solt-
Kiskun, Somogy, Szabolcs, Szathmdr, Szepes, Tolna, Torontil, Vas,
Veszprém ; ezenkiviil egy Német-, egy Gorogorszdaghol, egy Romd-
nidbol, egy Szerbidbol. Az intézetben dpolt betegek a kovetkezd
bajokban szenvedtek :

A) Az elkilonitett orvos-szebiszeti osztdlyon: *Alajkrak 1.
*Bdrzsingszor 2. Bujakér 6. *Csontszu 2. *Dob z. *Emlérdk 2.
#Genymell 1. GlmoOkor 1. *Hangrésvizeny6é 1. Hdrtyds kothdr-

tyalob 1. Herclob 2. Hélyaghurut 3. Hugycsészor 1. Hugycs6-takdr
1. *Hugyholyagké 1. *Husdag 5. *Idegzsdba .1. *Idegen test a

szivarvany hdrtydban 1. Idilt gyomorhurut 2. Idiilt medencze-has-

hértyalob 1. Idiilt morphium-mérgezés 1. Iziileti csiz 1.
sérv 1. Mdjtiltengés 1. *Makk-6rv 1. Méhlob 3.
let 2. *Méhrdk 2. *Méhrepedés 1. *Méhrostdag 1. Méhszenv 1.
Metszett seb 1, *Orredk 1. Orsécsont-torés 1. Pikkelysomor 1.
#Porczdag 1. Reczeglob 1. *Tilyog 1. Tiid6cstcs-hurut 2. *Véghél-
sipoly 2. Vérhdnyds 1. *Viszeres-végbélcsom6 1. *Zsirdag 1.

B) A testegyenészeti osstdlyon : Csipizlob 3. *Csipiz-zsugor 2.
*Dongaldb 2. *Ferde nyak 2. Gerincz-oldalgirnye 8. Gerinczpip 2.
Izomgyengeség 4. Térdizlob 1. -

A csillaggal jelolt koresetek miitét 4ltal gyogyittattak.

A milt évr6l maradt 7 beteg. 1883. jan. 1-t6l dec. 31-ig
felvétetett go; osszeg: 97. Ezek koziil gyégyultan tdvozott 58,
javultan 26, nem javultan 5, meghalt 2. Tovdbbi gyogykezelés
alatt maradt 6.

Az intézet betegeit legjobb sikerrel gyogyitottdk :

Antal Géza, Elischer Gyula, Haberern J. Pil, Hartl A/ajo:.
Jorddn Ferencz, Kétli Karoly, Kordnyi Frigyes, Lumniczer Sdn-
dor, Navratil Imre, Puky Akos, Schmiedt Hugd, Schulek Vilmos,

*Ldgyék-
*Méhnyak-sziikii-

Schwimmer Ernd, Széndssy Sdndor, Siklissy Gyula, Tauffer Vil-
mos, Verebélyi Ldszlé, Vidor Zsigmond tudorok és tandrok, vala-

mint az iniézel igazgaid-tulajdonosa.

Az 18359-iki mdjus 15-kén a halhatatlan emlékii Balassa
tandr buzditdsira és pdrtfogdsa mellett megnyitott gyogyintézet
Solyd 188 4-ik v lavaszdn (mdjus 15-én) éri meg negyedszdzados
Jubilaeumad:t.

A lefolyt XXV.
tablazatbol deriil ki:

év mikodésének eredménye a kovetkezd

Az intézet helyiségeiben I

: dr6lag kezelt
Ev !Az orvos-sebé-| A testegyené- ]'.uké::gset:ie | Osszesen
szeti osztdlyon szeti osztilyon! - “
| i \l
II
s I3 23 85 I 139
1860 | 26 I 29 | 101 | 156
1861 : 37 ‘ 32 140 | 209
1862 ' 50 40 183 | 273
1863 2 33 181 | 266
1864 | 47 38 195 i 280
1865 It 47 45 "‘ 200 f 292
1866 : 64 48 | 230 , 342
1867 | 76 46 325 447
1868 | 7 47 330 453
1869 69 30 340 439
1870 || 95 40 360 495
1871 82 30 [ 390 502
1872 68 27 [ 3960 490
1873 49 33 435 517
1874 ‘ 45 42 486 573
1873 33 37 459 529
1876 l 40 21 [ 511 572
1877 45 18 ! 500 563
1878 || 40 23 509 572
1879 31 25 411 ! 467
1880 { 41 24 525 590
1881 ‘ 47 31 540 ‘ 618
1882 42 | 23 | 530 595
1883 ‘ 66 | 24 | 560 650
Osszesen || 1299 { 809 8921 (|~ TIo29

Az intézet 1j helyisége az orvosi tudomdny legt'ljabb'kdz-
egészségi kovetelményei szerint Weber Antal miiépitész tervel nyo-
mén épittetett a vérosligeti fasor sr-k szdma alatt fekvo sarok-
kertben. Tédvol fekszik a fovdros gozfellegétol és zajatol, 1ooo [
6lnyi szabad, szdraz és magas téren lombos park kozepén, a télen

nydron folytonosan kozlekeds kozuti vaspdlya és tdrsaskocsik allo-
mdsdval szemben.

Egészséges tisata levegl tekintetében egyik legjobb helyen,
a telek kozepén, midltal a lég pangdsa lehetetlenné vilik. Az
intézet a Duna o pontja felett 11.914 meternyi magassdgban fek-
szik; el van ldtva csatorndval, vizvezetékkel és légszesz-vildgitdssal,
Az emeletr6l gyonyor(i kildtdssal bir a budai hegyldnczolatokra.
Az intézetnek csendes fekvése van; itt nyoma sincs a vdrosi ké-
vezet kidllhatatlan robogé zajinak. '

Az intézetben a betegek a gondos szakérts é.polas mellett,
még. mindenesetre cscndcsebh nyughelyre taldlnak, mint az &jel-
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nappal zajos vendéglo-szdlloddkban, vagy az igen -gyakran egész-
ségtelen magdnlakdsokban.

Nehdny lépéssel a lombos, drnyékos véroserdében taldlja
magdt a beteg. A mozaikkal kirakott, fedett, oszlopos intézeti tor-
ndczon szélt6l es6t6l menten sétdlhatni.

Udiilé betegek is felvétetnek, mert a varosliget szabdlyozdsa,
s az Ontozés rendszeresitése Ota igazi iidiilGhely.

L 4z emelet képesi az orvos-sebészeli osztdlyt, kulon-bejardsu
12 betegszobdval, s czck mellett van az intézeti segédorvos lakdsa is.

A Kkérszobdk €s az évenkint kimutatott betegek szdmdval, a
rendeld ¢s miitGorvosok nagy szdmdhoz ¢és a gyogyszemélyzethez
képest kitinik, hogy az intézetben minden megtirténik, mi az orvosi
tudomdny mai fejlidése mellett lehetséges. Az intézet soha sines
orvos. nélkil.

Minden beteg szamdra kiilon be]arésu egyes vagy kettGs
szobak vannak Lényelmesen berendezve, melyek idénkint iiresen
dllanak, szelloztettetnek, s dltaldban minden beteg tdvozdsa utdn
gondosan tisztogattatnak.

Fert6z6-betegségek, winé a typhus, himls, skarldt, diphthe-
ritis, kanyaré az intézetb6l Kkizdrvak, nemkiillonben az oriiltek is.

Ez osztdlyon rovid id6t igénybevevd esetek mellett szoba,
dpolds, ¢lelmezés, fiités, vildgitds; szoval teljes ellitds 4, 5, 6
forintjaval szdmittatnak naponkint.

Vidéki iigyfeleinknek a bekiildott beteg dllapotarol pontos
értesités kiildetik, valamint az utdkezelésnél az orvostandrok 4ltal
javasolt eljdrdsrol is.

IL A testegyenészeti oszidly a magas fildszintet foglalja el
it van az igazgatd-foorves lakesztdlya, s a testegyenészeli  ambu-
latorium 1s.

A tudomdny jelen dllispontja szerint felszerelt svéd gydgytest
gyakorl6 és fiird6szobdk az orthopaedikus betegek részére a sou,
terrainben vannak elhelyezve.

A testegyenészeti osztdlyon bennlaké betegek havonkint 60
forintért nyernek teljes elldtdst, beleszdmitva az orvosi gyGgykeze-
lést 15, de kiilon kell az esetleg gyogyszerekért jaro Osszeget, s a
szitkkséges gépek drdt lefizetni.

: III. Az intézet gyogyczéljaira felhaszndlja a kozelében fekvo
vdrosligeti artézi kit hévvizét is a fiirds- és hetegvobﬁkban

Ezen artézi kit mélysége 970 meter; vegyli Osszetétele a
budai és margitszigeti hévforrdsokéval megegyezik ; (a szildrd alkat-
részek Osszege €s a szénsav mennyisége nagyobb is). Hofoka
jelentékenyen magasabb, 4 73% C; ennélfogva 3—4 Orai hiitést
igényel, mi az intézetben torténik. Az artézi kut kénes hévforrds,
melynek szabadon kidramlé gdzdban 40°/, szénsay foglaltatik, 24
orankint 7600 hektoliter = 15,000 aké KkitiinG hatdsi gyogyvizet
szolgdltat.

Lddigelé sikerrel haszndliuk azt idilt csuzos ¢s Riszvényes
bajokban, birbdntalmak, hegek és heges stricturdk, s contraciurdk
esetetben, nemkilonben higany-gydgymdd kisben és utdn  fiirdik
alakjaban.

A fovdros 50,000 frtot szavazott meg ideiglenes fiirdék létre-
hozdsdra, melyek 1881-dik julius havdban a kozhaszndlatnak adat-
tak dat. Az intézet helyiségeinek egy része bizonyos szdmu fiird6-
vendégeknek szintén' rendelkezésére Docsdttatik.

Az artézi kit pize emésatési bantalmakndl, idilt hirghurutban
sth. belsileg mdris naponkint szdzak dital jo eredmenynyel haszndltatik.

IV. A fenntebbi hdrom pontozat a bennlaké betegekre vonat-
kozott; jaré betegek, kik a vdrosban laknak és kiknek csupdn a
svéd gyogytestgyakorlatot kell' haszndlniok, szintén elfogadtatnak
az intézetben mérsékelt r12—z24 frt. havi dijért.

A gyogyitds ezen modja az intézet fenndlldsa ota haszndlat-
ban van.

V. A testegyenészeti eldaddsok a nyarl félévben, a mult év=
ben is megtartattak.

VEGYESERK.

Bupapkst, 1884-diki april 17-dike. A kir. orvosegylet april
19-diki rendes tilésén Torday Ferencz tr. a diphtheritis gyogy-
kezelésére vonatkozé tapasztalati adatait fogja elGterjeszteni.

— A fivdros . foorvosdnak april 8-dikdval végz6dé hétrdl |
sz0l6, jelentése, - értelmében megbetegedett kanyaréban- 251 (meg- |
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{ halt 10), himl6ben

15 (megh.
roncsolé torokgyuladdsban 12 (megh. 1), hokhurutban 8 :(megh. 3),
, hagymdzban 5 (megh. 3), croupban 4 (megh. 5). — A4 féodrosi
stalistikar hivatalnak april s-dikével végzddo hétrél szolo jelentése

1), vorhenyben 13 (megh. 1),

szerint 278 élvesziiletéssel 298 haldlozds 4ll szemben, még pedig
a tlidogumé és sorvadas 71, a tudd-, mellhdrtya- és horglob 58,
mig a bélhurut 14 esettel volt képviselve. A vdrost kozkérhdzban
mult hét végén maradt 1626 beteg, a szaporodds volt 539, a
csokkenés 552, a maradék 1613,

— Az iill6i ut mellett elkészilt fovdros: kizkdrhds. osszel
fog rendeltetésének dtadatni, s hivatalosan kilatdsba helyeztetett,
hogy annak kornyékérdl a posvdanyok és szemétdombok el fognak
tlinni, mi -egyértelmd annak parkoztatdsival. Annak reménycben,
hogy ezen igéret csakugyan be is fog vdltatni, ezt 6rvendetes tudo-
mdsul vehetjiik.

— A Gschwindt-féle részvénytirsasignak iilléi tton levd
firdGjében a villamos furdok Schedder tr. Gtmutatdsa szerint
berendeztettek, s annak vezetése mellett kozhasznilatba bocsdttat-
tak. Ilynemi firdok eddigelé csizos bantalmak, alkati vérszegény-
ség, idilt higany- és 6lommérgezés, s mds hasonlé esetekben
vétettek igénybe. E tdrgyat Scheiber tr.behaté tanulmdny tdrgydvd
tette, s ide vonatkozé tapasztalatait lapunkban kozleni fogja.

— Keali K. és Navratil I, tor-ok legkozelebb meglitogat-
tadk Fiume mellett Abbazidt, melyet kies fekvése tengeri fiirdoiil
igen ajdnl; azonban baj, hogy a tulajdonos nem elegendé pénz-
ergvel fogott feladatdnak kivivéséhez. Epittettek ugyan nagy vendég-
fogadot, de nem gondoskodtak jo ontozésrél, mely a porképzodest
meggitolja, s méa mds hidnyok is mutatkoznak. Minderrél lapunk-
ban tiizetes kozlemcny fog megjelenni.

— A ‘kolozsvdrt nrzvos-[erm{cmHudoma’uyi tarsulainar 0j alap-
szabdlyai a belligyministert6l, helybenhagy6 ziradékkal elldtva,
vissziérkeztek, s igy annak az erdélyi orszigos museum-egylettel
egyestilése akadalytalanil életbe fog lépni. Ezdltal a kolozsvari tudomad-
nyos munkaersk egymdssal nemesak szoros kapesolatba fognak jutni,
hanem - egyszersmind czéljaik elérésére a szitkséges pénzzel is
rendelkezni fognak. Ismerve az ottani tudomdnyos férfiak buzgési-
gdt és erélyét, meg vagyunk gyo6zOdve, hogy mindazon remények,
melyeket azon egyesiﬂéshez kothetiink, teljesedésbe fognak menni.

— FEulenburg tnr., Poroszorszdagbol, az osztrdk vallds- és
kozoktatdstigyi ministerhez folyamodott, hogy Németorszaghol nyert
tudori és képesitG oklevelei alapjan Austridban az orvosi gyakor-
lat — a megszabott vizsgdlatok letevése nélkill — engedtessék
meg neki, valamint hogy a bécsi egyetemen eldaddsokat tarthasson
Gj magdntandri képesités nélkil. A bécsi orvoskari tandrtestilet
véleményaddsra felszolittatvan, az abban dllapodott meg, hogy
Austridban a nostrificatick elvileg mindaddig visszautasitandék, mig
az orvosi oklevelek elfogaddsa kolcsonosség alapjan nemzetkozi-
leg rendeztetni nem fog, s a minister megkerestetik, hogy a nostri-
ficatickat a tobbi egyetemeken is sziintesse meg.

— A lengyel orvosok és természetvizsgdlok 4. osszejovetele f.
é. junius 2—5-dikén Posenben tartatik meg.

+ Nagy Lajos tr.,, miitéorvos Budapesten, elhunyt. A honvéd-
ségnél foorvosi rangja volt, s altaliban mint hivatisit buzgon
betolts tgyfél volt ismeretes.
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PALYAZATOK.

Bics-Bodrogh virmegye almdsi szolgabiréi jardsihoz tartozé B.-
Madaras kozségében lekoszonés folytdn megiiresedett kozség orvosi dllo-
mésra ezennel palyazat hirdettetik.

Ezen dllomas ez évi dpril hd 22-én d. e. 10 orakor B.-Madarason
a kozséghdzdndl megtartandd vdlasztds itjan fog betoltetni.

Az dllomdssal egybekotott javadalmazis kovetkez6 :

1. Evi fizetés 400 frt.
. Latogatdsi dij 20 kr.

A p‘ily'izol\ felhivatnak, hogy a 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-sa
értelmében  felszerelt folyamodvanyaikat ez évi april hdé 20-ik napjdig
bezirdlag aldlirotthoz bekuld]él\

Megjegyeztetik, hogy a kozség kozvetlen kozelében fekvd Madarése
puszta uradalmi birtok cselédsége gvog)kczeléseert az uradalom iltal a koz-
ségi orvosnak eddig killon 100 frt-nyi évi dij fizettetett; s igy a rendes
fizetésen feliil erre, igy kézigyogytir tartdsinak engedélyezésére is a meg-
vilasztandé orvosnak kilitdsa lehet.

Almés, 1884. martius hé 24-én.

3—3 Dedk Zsigmond, szolgabird.,

A Sepros és keriilos kozségekbdl Sepros kozség székhelylyel alaki-
tott XVIIT-ik szdmili egészségiigyi korben a kororvosi dllis iiresedéshen
lévén, ezen dlldsra pilydzat nyittatik és annak vdlasztds Gtjani betoltésére
hatarnapul folyé év mijus hé 8-ik napjdnak d. e. 10 éraja Seprds kozség-
hdzdndl kitiizetik.

Pilydzni ohajték felhivatnak, miszerint azt 1871. XVIII, t. cz. 74.§
¢értelmében felszerelt, a magyar ésromdn nyelv tuddsit igazolé okmdinynyal
ellitott kérvényiiket mijus 7-ig a Kis-jendi szolgabiréi hivatalhoz annil
bizonyosabban adjik be, mivel az ezen hatir idén tul beérkezd kérvények
figyelemen kiviil fognak hagyatni.

A kororvos évi javadalmazasa a két kozséghdl 700 frt., beteglitogatis-
ért esetenként nappal 20, éjjel 40 kr. Sepréson mint a kor székhelyén a
halottkémlést teljesiteni tartozvdn, ezen vizsgdlatok utdn esetenként 20 kr.
dijazist nyer.

Kis-Jend, 1884. april 12-én,

3—1 Féezely Elek, szolgabiro.

Aradmegyében Butyin nagykozség székhelylyel meghatirozott, s
Butyin, Kiszindia, Pajsin, Vaszoja, Kujad és Hédos szovetkezett kozségek-
bél Gjjonnan szervezett XX VII-ik szdmu kozegészségi korben az orvosi
allds vdlasztds utjdn betoltendd.

Az dllassal 700 frt, évi fizetés jir, s czenkivill a gyogykezelés czél-
jébol szitkségelt litogatdsok utin a vagyonosabb betegek ellenében eseten-
keént nappal 20, &jjel pedig 40 kr. szdmithaté fel.

A vilasztds Butyin kozséghdzindl folyé april hé 30-in fog meg-
tartatni.

A pdlydzati hataridé april 29-én lejar.

Az 1876. XIV. t. cz. 143. §-a dltal kovetelt mindsitést igazold
okményokkal felszerelt pilydzati kérvények aldlirott szolgabir6hoz nyujtan-
dék be.

Borossebes, 1884. év april hé r1-én.

Paradeyzer Lajos, szolgabird.

Lemondis folytdn iresedésben jott Alsé-satregovai kororvosi dllds
betdltésére, — mely 600 frt. évi javadalmazdssal van ellitva — ezennel
palydzat nyittatik, s a vdlasztés hatdridejeiil f. évi majus hé 28-ik napja-
nak d. e, 10 Ordja Alsoé-Sztregova kozséghdzadhoz kitiizetik ; felhivatnak
ennélfogva az 1871. évi XVIIL t. cz. 74. §-ban Kkorilirt mindsitvénynyel
biré palydzok, hogy kelldleg felszerelt pilydzati kérvényiiket alulirt foszolga-
birénal f, é. mdjus hé 27-ik napjinak d. u. 6 oériig annyival is inkdbb
nyujtsik be, minthogy a Lésobl) beérkezett folyamodvinyok figyelembe
nem vétetnek.

Kelt Gacson, 1884. april 10-én,

Szakall A., fészolgabird,

Aradmegyében Deézna kozség székhelylyel meghatdrozott, s szam
szerint 14 szovetkezett XXX. szdmi kozegészségi korben megiiresedett
orvosi dlldsra pilyizat nyittatik.

Az dlldssal Gsszekotott javadalmazds a kovetkezd, u. m.:

1. A szovetkezett kozségek dltal évenkint fizetendd 6Goo frt.

2. A déznai vashamorbeli munkdsok gyogykezeléseért a tirsas
lidabol felajanlott évi 150 frt.

3. A gyogykezelés czéljabol szukségelt litogatasok utdn a vagyo-
nosabb betegek ellenében esetenként nappal 20 éjjel pedig 40 kr. fel-
szamithato dij.

A megvilasztandd kororvos a székhelyen a halottkémi teenddket is
végezni tartozik, melyért esetenként 20 kr. eljdrdsi dij van részére meg-
allapitva.

Ezen kiviil kilitisba helyeztetik még a korhoz tartozé monydszar

gyogyfirdd ellitisaért a tulajdonos uradalom dltal nyujtandé megfeleld
atalény.

Miutin pedig e fiirdében a hidegvizgydgyeljérds mdr a folyé évben
alkalmazisba vétetni tervestetik : a vilasztdsndl elénynyel fognak birni az
oly orvostudorok, kik e téren gyakorlati jartassigot mutathatnak ki.

A vilasztds Dézna kozséghdzindl folyd évi mdjus hi 15-én fog meg-
tartatn',

A pilydzati hatdridd mdjus hé 13-dn lejir.

— 432 =

Az 1876. évi XIV. t. cz. 4ltal kovetelt mindsitést, valamint a viz-
gyégydszat terén valé gyakorlott jartassagot igazolé okminyokkal felszerelt
palydzati kérvények alolirott szolgabirohoz myujtandék be.

Végre a korhoz tartoz6 fiirdore tdjékozds végett megérintetik, misze-
rint kilitisba van helyezve, hogy a legkozelebbi joviben nagyszabdsi és a
korkovetelményeinek mindenben megfeleld épitkezések fognak tétetni, s e
mellett a fiirdonek szelektdl védett kies fekvése regénves vidéke, enyhe
levegdie, tekintélyes gyogyforrasai és a fenforgo kozlekedési eldnyok ele-
gendd biztositékot nyujtanak azon reményre, hogy e firdé idé alatt elsé
rangl gyogyhelylyé fog emelkedni. Mely korilménybdl messzire kihato
eldnyok figyelembe ajénltatnak.

Borossebes, 1884. évi april ho 11-én.

Paradeyzer Lajos, szolgabiro,

HIRDETMENYEK

Dr. Hertzka Imre

(Budapesti) gyakorld orvos Karlsbadban ajinlja magit hazai colle-
giinak. Lakik : Maltheser Ritter, a Miihlbrunn mellett.

(— "
e e e T |
Dr. Dollinger Gyula, egyetemi magéantanar i
{

)

festegyenészeti magangyogyintézete,
Budapest, VIII ker. zerge-iteza 6. si. a.

A gyogykezelés targyai; 1, A gerinczoszlop ferdilései. 2.
Csigolyaszit. 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdeayak. 5.
A véglagok elgdibiilései: dongaldb, ladtalp, 1614b, kampolab, ga-
csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziileti merev-
ség ¢s izlobok. ﬁ
Programmot bérmentesen kiild.

[ =R R S i e SRt @bd&»ﬁ@mﬁc‘ﬁbﬁg
TARCSA O‘Vogyﬁil‘dﬂ 1’;:;’“:l'i‘Z,i‘Z.:I,‘m;z°L“(,‘32§32“‘i P’ .

¢rhetd. Asv’my vizei Dr. Ludwig Erné, a bécsi egyetem vegytani rendes
nyil. tandrdnak ez évben ujonnan e:zkowlt vegyl elemzése szerint szénsa-
vas vaséleget és szabad szénsavat gazdagon tartalmaznak, kitiinG hatdsd
a néi nem kiildnféle bantalmaindl, vérszegénységnél, a 1égzési és emész-
tési szervek idiilt hurutjaindl sat. A firdében postahivatal és tiviré van.
Szédmos 1) és divatos lakdsok. Olesd és jo élelmezés,

Firdd orvos Dr, Thomas Lajos. A fiird6 megnyitdsa f. év majus
hé 18-4n tOrténik. A fardd igazgatésag.
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i vaspepton-essencziai

peptonisalt vas, melynek hatdsa a legnagyobb. Kdesitve, aromaticus
¢és chininnel Osszekotve. A legészszeribb biztosan haté készitmény
vérhidny-, sipkér-, gyomor- és idegbintalmaknil. Konnyen tiiretik s
% nem timadja meg a fogakat. Probdk és leirds (analysis) ingyen ¢s
bérmentve kaphatok. Megrendelheté minden gyogyszertarndl.
F (")rakt:'xr: Torok - Fossef gyigyssertdra, Budapest, kirdly-
utcza 12.

.’ mmmemw&mm

Csisz kir.
legmagasabb » elismerés
Arany érvem Paris 1878. Arany évem Amsterdam 1883,
Kitiint okievelek : Radkersburg 1877. — Fiirstenfeld 1878, — Graz 1880, —
Triest 1882.

Gleichenberg gydgyhely

Stiriaban
egy Ordnyira a m. nyugoti vasut Feldbach dllomdsitol.

DWF™ Az idény kezdete majus 1. “PME

Egvényes sos- és vasas savanyd viz, fenyiiti- és porlasztott
forrassd belégzések, nagy belehelési készitlék, szénsavas fiirdok, aczél,
fenyfidr- és édes vizfirdok, hideg firdé és hydropathikus kezelés,
kecskesavo, kecsketej, frissen fejt tehéntej a kiilon e czélra épitett
tejgyogyintézetben. Az égalj dllanddan mérsékelt nedves meleg. Magas-
sdg: 300 m. a tenger felett. Lakdsok, 4svéanyviz és kocsik a filrdo-

igazgatosagnil Gleichenberghen megrendelhetdk. E
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Cmgelkal LAJOS forras

jodtartalmu-, szikéleges- Konyhasos savamyuviz.

Feliillmalhatlan legdisablb szénsavas
egész vilag minden ismert dsvinyvizei kozt, bd vastartalma és
szénsava miatt az égvényes-sos savanyuvizek kozt paratlan és
kellemesebb valamint legkénnyebben emeszthetd valamennyi
tartalmu dsvinyvizek kozt.

A Lajos-forrds, mely rendkiviil hatisosnak bizonyuit a gyo-
mor, bél, hugyholyag és légutak bantalmainal s gorvélykérnal, minden
nagyobb édsvinyvizkereskedésben kaphato.

Toltését a czigelkai forrasok igazgatosaga eszkozli; utolso
posta Bartfa, mely kivinatra a forris magdnrajzitingyen kiildi meg.

Szétkiildo foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti dllomison Eperjesen: Gallotsik J. W. kereskeddénél.

natron-tartalma &ltal az
sok
leg-
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: Rozsnyay Matyas :
b= \
g magyar gyogyborai. =
2 - e - 3 : .. ®
® Menesi vords asza. 188o0-iki. ¥ dveg tartalma: 32 centili- f
% ter. ‘\rl I et 0. &. #)
1 . Ménesi fehér édes bor. Magyar sherry. \[mn\ol maodra készi- %
g tett linom fehér édes bor. 1 iiveg tartalma fél liter. Ara T frt. &
% 3. Ménési vords bor. 1879-iki. Erds és kellemes izi. 1 iiveg 8
. tartalma: fél liter. Ara 40 kr. ;9
g 4. 0 magyar cognac, ménesi borbdl. 1878-iki. Erds és finom @&
2 illati. 1 diveg tartalma 32 centiliter. Ara 1 frt. ?
;; A Dborok mind sajit terméseim. Gybgyczélokra kivilogatva és @)
# pondozva. Osszhangzatos vegyalkatrészeiknél fogva libbadozoknak &
Eg mint erdsitd, vagy csemege boroknak kellemes izitknél fogva egyfor- ?}
® man kitiindk és ajanlhatok. &
@ Gyengélkeddknek, vértelencknek, vagy diphtheritis és schar- @
é«i lach utin ldbbadozoknalk, hi«lc;:leh");f'fknek a szesz, phosphorsav,
tannin és vasban egyformdin gazdag, meresi virds bor, vagy vords
6 aszi — mint a legkivalobb erdsitd, s vérkészité szer ajinlatos, *“
& A 2. sz fehér édes bor tannintél teljesen mentes, ¢s ezen
.’.9 tulajdonsagindl fogva gyogyborok készitéséhez sokkal alkalmasabb, #)
# mint a mds — kilonosen a spanyol borok, mert a vele készitett &
;5 gydgybor 10—207, -al t6bh alcaloidot tartalmaz. ':’%
s A fent kitett drak csak orvos és gydgyszerész uraknak dllanak. )
s': Az 1. 2. ¢s 4. szdmbdl 5 iliveg miar bérmentve kiildetik, ;;
e sorendeltaek antérendsk - &
; Megrendelések intézenddk : ®
;’ Rozsnyay Matyas aradi gyogyszereszhez. ;
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12 év oOta Merényben, Szepes-megyében (pdstai és tivirdai
dllomdssal) fennillé magén-intézetembsl a himldnyirk megifjitisira,
regeneralt és humanisilt olté-nyirk frissen és megbizhatéan,
fogamzdsi jotdllds mellett, mindenkor kaphaté. Egy ivegcse dra fivo-
csdvel fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté Zgressy R. Sat.-
Istvinhoz czimzett gyogyszertirdban. V. Nddor-ttcza 3-dik sz.

{®F~ Bitorkodom tisztelt iigytirs urakat igen finoman dolgo-
zott oltd tiimre titartéval figyelmeztetni, mely azon nagy elénynyel
bir, hogy olcsésiga miatt gyakrabban kicserélhets. Oltotinek darabja
igen czélszeril titartg 80 kr. alilirtnil megrendelhetd.

25 kr. drdn

Kreichel Andor, orvos-sebész tudor.
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Pepsin bor.

Udvos gondolat oldott dllapotban juttatni a pepsint a gyomorba
csakhogy legtobb pepsin még tilsok
oldatba, azért kétszeres orommel kell tdvozolni a gydégytan terén
Hottot es Boudault pérlzsi gyogyszerészek Pepsin borat, mely tel-
jesen oldott pepsin és kitiiné o-franczia borbol dll, s a lwrvao\obh
tekintélyek #ltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt. 50 kr.

SRR

sav hozzdiadiasira sem vihetd

Eredeti mindségben a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por,
gydgyszerésznél kaphato

dragees, elixir) egyutt csakis
Budapest, kirdly-utcza 12. szam.

Torok Jozsef
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'MATTON] fél

GIESSHUBLER

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT,

KIRALY

BUDAI KESERUVIZE

orvosi tekintélyektdl legjobban ajanlva.

VAS::::APSO

APLUG
a soostelepbé! FRANZENSBADBAN.

LAPFURDOK kényelmes pitiék.

Szer aezél- és sofiivdok eloallitasahoz.

CSASZARFORRAS-SO

( H /4 8 H /4 l./ TO ) palaczkban és porokban

FORAKTAR

MATTONI es WILLE

Merleg-utera 12. s2. Budlapest, Dienafirdi-ipilethen

GR525R5R5R5R525P
Cs. kir. szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. Golis-tol.

Eddig még utdl nem éretett hatasara nézve az emész-
Lés és vértisztitds terén, s a lest tdpldldsa és erdsitésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri és sokaig folytatott hasznalata
mellett valddi gyogyszerré vilik szimos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. 0. emésatési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tullerheléise, a belek pely ﬁud’/w ge, tdeggyengesés, minden-

nemti aranyeres bajok, girvély, guga, sdpadisdg, sirgasdg,
palamennyi idiilt birbaj, rdk, idoszakes fifdjdsok, férges és

kives betegségek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigaill kioszvény év mellbajban (tuberculose).

Asvdnyviz gydgymdédndl gy ezelGtt, mint annak hasznilata
alatt, valamint utdlagosan gydgyszerfil is kitind szolgala-
tot tesz.

1 frt. 20 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Pesten. TOROK jOLSFF gyo
A hamisitdstoli megmenekiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, a valddi egyelemes
emésztopor Dr. Gilis pecsétjével van elzarva,
s minden skatulya a védbelyeggel, s ki-
vilrdl ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gdlis in Wien.
Fiszallitohely : Bécsben Stefansplaiz

Egy nagy skatulya ara:
Foraktar

gyszerész urnal.

h()g}'
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Tamar Indien Grillon

frissité és hajto gyiimdles pastillak.

wn

A dugulas és annak kévetkezményei ellen, igymint : arany-
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, étvagyhiany, epe, gyomor és bélbajok.

\e]]\ulozhct]en az asszonyokndl, kivalt a szilést megeldzo, s
azt kovetd iddszakban, elénnyel alkalmazhatd eldrehaladd kortaknal,
s gyermekeknél. — Semminemii drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyiimdlesébol van készitve. Igen alkalmas a mindennapi haszndlatra
azokndl, kik rendes szoruldsban szenvednek.

S — . i . -
di J - o | { e
4 Tamar Indien Grillon
Francziaorszdg elsé tekintélyei dltal javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s elékeld orvosok is elGszeretettel rendelik.
Magyarorszigi foraktir: Torék Jozsef gyogyszertira Budapest,
kirdly-utcza 12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr.

részére ajanljuk ezennel a t. cz. orvos uraknak

filzoket mint clismert legjobbat a tes
ferditéseinek gyogyitdsira, mérsékelt drakon.
azon nagy elénynyel bir,

solt hidnyokat, mint: a hosszi felfiig
rast, e koriilményességet

alkalmdval, annak
A flizék

anak
sen melldzi.

titd

feladdsa

klinikdn, a fovdrosi korhdzakban
szegény-gyermek korhdzban
latnak oOrvendének. Leirasok
utasitasokkal ezen flizok felac
féle sinek készitésére kivinatra bérmentesen
detnek a t. cz. orvos uraknak.

Fischer Péter és tarsa,

sebészi miiszer, kotOszer és testegyenészeti
budapesten, IV. hatvani-uteza 16.

BLANCAR

VASI BLANY-LABDAGSAI

a parist orvosi akademia, s a sz. péteryari
jovahagyatva, Francziaorszag, Belgium, Irhon,
hizaiban 4ltalinosan behozattak.

1853kt és a parisi 1855-ki
dicséreles megemlités: nyertek.

orvosi collegium 4ltal
Torokorszag stb. kor-
A new-yorki vildgkidliiidsndl

Az ezen készitméuy altal nyert kitiintetések, s kiillondsen azon
koriilmény, hogy a Blancard-féle wasiblany-labdacsok a legtobb phar-
macopoeba officinalis szer gyanant felvétettek, mint az a legujabb
1866, évi codexbe is tortént, viligosan mutatjak, hogy Blancard vas-
iblany=labdacsar kivild helyet xovia]mk el a harmakoyadnamikdban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisat, ezen labdacsok kiilo-
nosen alkalmazhatok minden oly bajnal, mely gorvélykor vagy mas
vérsenyv altal toltételeztetik ; tovibbi mirigydagoknal hideg tilyo-
goknil, csontszundl, stb.; az alkati bujasenyv, a sipkor, a fehér-
folyas, a vérhiany, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovanyo-
dassal parosuld betegségeknek eme labdacsokkal legczélszeriibben
gyogykezeltetik.

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

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kartékony szer
lévén, iigyelni kell arra, hogy a waldsdigos Blancard-féle vasiblany-
labdacsok - szolgiltassanak ki, melyeknek kitiiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasigdn alapszik ; azért is nagyobb biztossig okdért mine
den dobozon ezist pecsétunk kovetkezd aldirdsunk talilhato :

BLANCARD,
gyogyszerész, Paris, 40, Rue Bonaparte,

Kaphat6 a
magyarorszagi féraktirban :

kirdly-utcza 12.

TOROK JOZSEF gyogyszertriban,

82.

s dltala Pest-Buddn minden gydgyszertirban.

Mint egyediili képviselok Magyarorszag

az

ujonnan szabadalmazott poroplastikus nemez-
renészeti
segédeszkozok kozil a gerinczoszlop kiilonféle el-

Ezen Sayr-féle extensio. elvén alapuld fiizd
hogy az annyira kifoga-
resziési eljd-
a gypszkotés feladdsanil
¢s a kotés levételének lehetetlenségét a test tisz-
elpusztitisa nélkil,
az orvos urak
felugyelete alatt torténik, ezen.flizbk az egyetemi
— Rokus- ¢és
altaldnos hasznd-
dbrakkal kimerito és
a, valamint kiilon-

kiil-

gépek gydra,
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JARGIT

gyogy-forras-viznek

novekvé fogyasztisa a viz kétségbevonhatlan gyoégyhatdsinak kovetkez-
ménye és szerencsés vegyi Gsszetételének bizonyitéka. Mint unikum

kiilons elismerést vivott ki csekely szabad de gazdag félig kotott
szénsav-tartalma. Gyogytani tekintetben kiterjedt alkalmazdst nyer

dltaliban a légz6-, emesztd sth. szervek hurutos bdntalmainal,

i Ez id6 szerint Europ1 legels6 és leglitogatottabb tiidg-
betegek klimatikus gydgyintézet

Gorbersdorf

a ,Margit“-forris gyégyhatdsirél. — Sok oldala legkedvezdbb ered-
mények alapjin, melyeket én gydégyintézetemben _a Marglt -forris
gyogyviz¢ alkalmazdsa dltal a légutak idiilt hurutos bantalmainal
tapasztaltam, hivatva érzem magamat ezen betegeim dltal kedvesen
fogyasztott, és jol tiirt gydgyvizet a legsijrgﬁsehben ajénlani.
Gorbersdorf, 1879.

mdrczius 18-dn,

Dr. Rompler Todor,.
Borral hasznalva kiterjedt kedveltségének orvend.

Kizérélagos féraktér:

EDESRUTY L.

magy. kir. udvari szillitondl, Budapest.

CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY ONSIAN tanar, a parisi orvosi akademia tagjatdl.

Valodi kinahéj-bor spanyol borbdl.

Az oly illandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagoldst igen konnyivé teszi; a bor nem keserdl, ha-
nem igen-kellemes izli, miért is igen el6nydsen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserd szereket rosszul tiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik. dra egy zivegnek 2 frt.

Vastartalmi kinahéj-bor, malagaborral, vilanysavas vassal
¢ erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartossigh s tiszta izfi, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatisiu, Ezen alakban
hasonld koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiri, s
hatdsa mégis biztos. — Igen eldnyds a sipkér s vérszegénység
ellen, tgyszinte siulyos betegségek utdn #idiilés alatt; tovdbbd mind-
annyizzor, " ha a vé ‘rhészitést javitani, a testerdt emelm és az ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara egy divegnek
2 frt. 50 kr.

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

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
Az iblany e készitményben Henry sajitsigos kezelése folytin
tigyszélvan mysticus médon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele Osszekottetést képezne. Ez azért volt szikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egvmissal Ossze nem fér, Az igen kellemes iz ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elonyosen lehet hatni az 4. n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvinulnak,
helyettesiti a csukamdj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnyiilt,
golyvis és angolkéros gyermekeknek. Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek igyszol-
vin onmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek fooka. — Ara egy dveg-
nek 2 fri. 50 kr.
PESTEN a magyarorszigi féraktirban TOROK ]OZSEF

gybgyszertaraban, Kkiraly-utcza 12. sz.
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ELOFIZETESI AR hel yben és vidéken egész évre MEGJELEN MINDEN VASARNAP. N 7:'_
10 frt., felévre 5 frt. A kozlemények és fizetések beérmentesi- Megrendelhetd minden kir. potsahivatalndl, a szerkesztdségnél Pied
tenddk. pador-uteza 13. szdm és Kilidn Gyirgy kbnyvkereskedésében .‘J

HIRDETESEKERT soronkint 15 0. é, kr. viczi-uteza Drasche-féle hézban,

ORVOSI HETILAP. &

Hom s KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONNYOLCZADIK EVFOLYAM.

Felelos szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kalmén tanar. e

FARTALOM |

Zauffer V.tnr. A rikos méh teljes kiirtdsdnak ujabb eredményei 6t eset kapesan, (Folyt.) — Pusjesz Zs. tnr. A tiidélob kéroktana. (Folyt.) —

Ify. Bokar F. tr. Kozlemény a pesti Stefania gyermek-korhdzbol. 3. ¢s 4. — o budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1884. april 1g-dikén.
Antal G. tor. litholapaxia dltal higyko-eltivolitisinak esete. Tauffer V. tnr, méhbeli rostos dag kiirtisa, Torday K. tr. a diphtheritis

gyogykezelésérol, Laufenaver K, tnr, hysterikus betegek bemutatdsa. — Kdnyvismertetds. Die Medicin in “Wien withrend der letzten 100 e
Jahre. Von Dr. Theodor Puschmann. — Lapszemle. Tibiatilyogok.

TArczA : Csatdry L, tr. Evi jelentés az orszdgos kozegészségi tandcsnak 1883, évi mikodésérdl. — Heti Ssemle. Edinburgh egyetemének hédrom-
szazados évforduldja. A bécsi orszigos tébolyda feldllitdsinak 100-dik évforduldja. Dumas, a vegyész haldla, Hamamelis virginica. Micro-
organismusok haemorrhagids és idiopathids purpurdban. — Vegyesek. — Pilydzatok.

MELLERLET : Kozegészségiigy ¢s torvényszéki orvostan 2. szima.

A rakos méh teljes kiirtdsanak ujabb eredményei
0t eset kapcsan.
TAUFFER VILMOS tandrtdl,
(Folytatds.)

3-ik eset. N. ], Aranyos-Komdrom. Felvétetett 1883. sept.
18-dn. 40 éves, férjezett. Oroklés nem mutathaté ki. Nullipara.
Tisztuldsdt 16-ik évében kapta meg, mindig rendes, 3—4 napi
tartammal; ¢ hé 6ta eleinte rendetlen, utébb csaknem 4llandé
vérzés és hig biizos folyds.

Kozéptermet(i, csontos, elég jol tapldlt egyén. Cachexia tiinete
nincsen. Hiively szlik; portio vaginalis mells6 ajka intact; hdtulsé
megnagyobbodva, egyenetlen feliiletdi, puha, vérzé fekélyt képez.
A fekély a hdtulsé hiivelyboltozatra, mintegy 1'5 cm. szélességben
atterjed. A méhnyak csatorndbol siir(i, szivos biizos nydk. A fekély
hatdra a servicalis tirben nem mutathaté ki. A méh kissé nagyobb,
egyenes dlldsban jol mozgathaté. A parametrium mindkét oldalon
szabad. Jelezve lett tehdt: a méhnyak hdtuls faldbol kiindulé
gyurmabeli ‘rdk.

Llokészités : september 18-dn, 25-én, october 3-ikén és 10-ikén,
¢les kandllal, Paquelin-féle égetGvel, s tomény chromsav-oldattal
valé edzés, mig végre tiszta feliiletet nyertiink.

Miitét : october 23-d4n, Simon-féle k@metszési helyzet; a mdr
emlitett rovid lapos tikor., A ldttérbe hozott méh sebfeliilete,
nagyobb biztossdg kedveért, még egyszer éles kandllal kapartatik ;
utdna edzés 109/,-0s carbol-oldattal.

Tekintve, hogy a korfolyamat a hdtsé hiivelyboltozatra
is dtterjedett, a hiivelyfal koriilbelil 1—2 cm. tdvolsdgban a
koros hatdrtél metszetik koriil, a hdtso hiivelyboltozatban nagyobb,
a mells6ben kisebb részletet tdvolitva el. A hiively boltozatnak
tompa levdlasztdsa utdn, mérsékelt vérzés, mely nehdny koriloltést
tesz sziikségessé. A hélyag levidlasztdsa a méh mellss faldrél nehéz-
ségekbe litkozik. Nem volt konyen eldonthets ezen nehézségnek
oka, hogy valjon hibds réteghe jutottam-e, vagy rendkiviili szoros
osszefliggés volt-e jelen a rétegek kozott (Martin), elég az, hogy
olléonak ¢és késnek haszndlatdra voltam szoritva; ezen levdlasztds
erdsebb vérzéssel jdrt és tobb koriiloltést tett szitkségessé. A mellsG
peritonealis redét nem lehetett biztosan felismerni, s ezért ennek
megnyitisa kés6bbre halasztatott. Hdtul a tompa levdlasztds kony-
nyebb volt, s a Douglas-féle tirnek megnyitisa utdn olléval tagit-
tatvdn a nyilds, a bal kéz két wjjaval konyen meg lehetett keriilni a
méhfenéket és Schroeder ajdnlata szerint ily médon hatolva az
excavatio vesico-uterindba, a most mar biztosan jelzett peritonealis redé
el6l is nehézség nélkiil volt megnyithaté. A peritonealis tirnek megnyi-
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tisa utdn elsé feladat volt a peritonealis sebszéleknek biztositdsa
selyem-fonalak dltal. A széles méhszalagok basisa oly médon kot-
tetett ald mint a mdsodik esetben, azon kiilénbséggel, hogy itt tgy;
mint minden kovetkez6 esetben csak erds selyem-fonalat alkal-
maztam. A ligamentum basisdnak mindkét oldalon tortént dtmet-
szése utdn a méhnek kiforditdsa a Douglason at. :

A széles méhszalagoknak tovabbi aldkotése t. 1. a kiforditds
utdn 3—3 részletben, kevés idot vett igénybe. A méhnek eltdve-
litisa utdn szivacs behelyezése, a széles méhszalag-csonkoknak le-
huzdsa égra peritonealis varrat egészen ugy tortént, mint az el6bbi
esetben. A széles tdtongé kotszoveti sebfelilletnek kisebbitése sztics-
varrattal, az ismert modon. A hiively iodoformos gaze-zel témetik
ki, azon elGvigydzattal, hogy a csikok egymdshoz kottetnek, el-
kertilend6 azon kellemetlenséget, mely el6bbi esetiinkben nyilvaniilt,
t. 1. hogy a kotés vdltoztatdsandl egyes részlet clrejtézve vissza ne
maradhasson.

A kiirtott méh egész hossza 81/, cm.; a test kicsiny, a nyak
hosszabb, a mellsé ajk teljesen €p és a hdtsé szét van roncsolva; a
roncsoldsi folyamat azonban inkdbb a hiivelyre és kevésbé a méhre
terjed 4t, ugy hogy a bels6 méhszdj magassdgdn feliil a nydkhdr-
tya ¢ép; a hiivelyboltozat 1“5 cm-nyi szélességben roncsolt.

Lefotyds: 3-ik napon a hémérsék 39'6-ra emelkedett, mi a
lodoformos gaze-nek eltdvolitdsdra és a hiivelynek desinficidld kifecs-
kendésére inditott; a homérsék ezutin 38°0 felé 16bbé nem emel-
kedett. A kifecskendés dllandéan 0'109, sublimat-oldattal alRalmaz-
tatott. Az aldkotott csonk-részletek a fonalakkal egyiitt 13—22
napig tdvoztak el; ez utébbi napon a peritonealis varratok Sims-
féle oldal-hasfekvésben lettek kivéve. 30-ik napon a beteg felkelt
és a 47-ik napon elbocsdttatott. Elbocsdtdskor egy alig krajczdrnyi
sarjadzé feliilet volt lathaté a hiivelyboltozatban.

4-ik eset. Z. /., H-M.-Visdrhely. Felvétetett a Batizfalviféle
magin-gyogyintézetbe : 1883. november h6 1-én.

44 €ves, férjezett, VIIL. P., utoljgra 5 év el6tt 4-ik havi
abortus. Tisztuldsit 12 éves kordban Kkapta, rendes, 2—3 napi
tartamii volt. Ot hé 6ta rendetlen vérzések és folyds, mely végett
kétszer kikapards, Paquelin-késziilékkel égetés és erélyes edzés volt
alkalmazva.

Kozéptermett, gyengén tapldlt, vérszegény beteg. Cachexia
nincsen jelen. Oroklés a csalddban nincsen. Baloldali kereszttdji, a
czombokra is kisugarzé fdjdalmak. melyek azonban nem édllanddak
és nem typikusok.

Tag hiively ; Portio vaginalis hdtulso ajka hidnyzik ; helyén
mély krater-szeri, a hiivelyboltozatra és a nyakesatorndba is be-’

X7

s -




terjedo fekély. A mellsé ajk ép, de megvastagodott. Baloldalon a
méhnyaknak hiivelyboltozat feletti részén, szorosan a méhnyak mellett,
egy dionyi jol hatdrolt kemény dudor, mely a méhvel egyiitt mozog
és a falban székeld - rostdagocskdnak latszik lenni. A méh mérsé-
kelten megnagyobbodva, egyenes dllisban. A kornyezet szabad, a
parametriumokban semmi gyants koteg vagy besziirddés.

Az elokészités. November 3-d4n. A fekély kikanalazdsdbdl és
chromsavval valé edzésbdl dllott, levén a sebfeliilet a kezelé orvos
dltal amugy is igen tisztin tartva.

A matét 1883, november 10-kén. Beteg elhelyezése a Schroder-
Veit-féle miitd-széken. Rovid lapos tiikor, méhnek Museux-vel valé
mérsékelt lehuzdsa, a hiivelyboltozat koriilmetszése. A holyag le-
vilasztdsa ¢s a peritoneum megnyitisa hdtul a typikus médon; a
vérzés nehdny koriiloltés dltal csilapittatik. A bal oldalon a lig.
latum basisinak koriiloltése, a méhnyakdn szorosan fekvs dionyi
daganat miatt némi nehézséggel jart; a jobb oldali kortiloltés, mint
rendesen. A ligamentum basisdénak mindkét oldali dtmetszése utdn,
a méhnek kiforditdsa és utdna a mellsé peritonealis redé meg-
nyitdsa. A széles méhszalagok folytatélagos lekotése, hdrom koteg-
ben. A méhnek teljes kimetszése vérzés nélkil. A méhnek eltivo-
litdisa utdn, a szivacs helyeztetik be. A jobb oldali petefészek, a
sebiirben mutatkozik ; a petefészek mesenteriuma két kotegben kot-
tetik ald és eltavolittatik ; @ dal oldali petefészek nem jut a ldttérbe
és bennhagyatik. A hiivelyfal-sebnek néhdny kisebb edénye kortil-
oltetik és azutdn a peritonealis sebfeliileteknek egyesitése az ismert
médon nehézség nélkiil megy végbe, A kotszoveti sebfelilet miatt
alkalmazott megszakitott szicsvarrat, igen jol megkisebbiti ezt, vér-
zésnek még nyoma sincsen. Iodoformgaze a hiivelybe; salicyl
jute a szeméremrés tdjira, | polya.

A kiirtott méh hossza 10 cm., a méh mellsé ajka duzzad-
tabb, a hdtsé hidnyzik és helyét anyakcsatorna tiregébe folytat6do
nagy diényi sebiir foglalja el, mely félkorben a hdtsé hiivelybol-
tozatra is dtterjed. A kiirtott ép hiivelyfali részlet a kérostél 1—2
cm-nyire hatdrolt ; a méhnek nyaki részletén, bal oldalon, a vizsgdlatndl
keménynek taldlt és feltételesen fibroma géeznak jelzett képlet, a
paracérvicalis kotszovet rakos besziir6désének bizonyilt, mely azon-
ban a kiirtds alkalmaval teljesen el volt tdvolithaté; a méh iiregé-
ben koesdnon iilé babnyi polypus mucosus.

Lefolyds ldztalan. Csonk-részleteknek és fonalaknak eltdvo-
litdisa a 14—21-ikk napon; utébbi napon Sims fekvésben a peri-
tonealis varratok eltdvolitdsa. 22-ik napon fel kel és 28-ik napon,
midén krajczdarnyi sarjadzo feliilet kivételével az egész mutéti tere-
num hdmmal fedett, elbocsdttatik.

Bal oldali csonk feletti tdjon, belsé vizsgdlatndl, nyomdsi
érzékenység van jelen, mely taldn a bennhagyott és a heg kozelé-
ben rogzitett petefészekre vezethetd vissza; megemlitésre: mélt6
azonban, hogy a betegnél mdr a mfitét utin mdsodik héten, bal
oldali kereszttdjon a czombokba kisugdrzé estéli fijdalmak léptek
fel. Orvosainak tudositdsa szerint ezen fijdalmak még most is
tartanak, s6t fokozédtak; typice esténkint fellépve, éjen dt kinoz-
zdk a beteget, s igy azon gyanit keltik, hogy ki nem mutathat6
helyen, talin az idegtorzsek mentén, egy misodlagos rdkes gécz
van elhelyezve, mely a felismerhetés és operdlhatds hatdrdn tul
esik. Nem hagyhatom azonban figyelmen kiviil azon koriilményt

sem, hogy a bal oldali petefészek bennhagyatott. Mdsok tapaszta- |

latai, ép tigy mint a sajit eseteim sem hivtak fel eddigelé arra,
hogy a petefészkeket okvetlentil eltivolitsam, csak Schroeder emliti
eseteinek egyikénél, hogy a bennhagyott petefészek a menstrualis
id6 alatt fajdalmakat okozott.

Nem zirhatom ki azon lehetGséget, hogy ezen esetben is a
heg korébe vont bal oldali petefészek okozza a nagy fdjdalmakat,
anndl is inkdbb, mert kétséget kizdiré bizonyossdggal constatdltam
a bal oldali csonk felett a helyi érzékenységet. Perczig se késnék
azon ajdnlattal, hogy tdvolitsuk el a fdjdalmaknak ezen gyanithaté
okdt, ha nem volna a beteg és kornvezete elfogult és nem akada-
lyoznd meg az orvosnak legjobb szindéku torekvéseit részben eld-
itéleteivel, részben azon resignatiéval, hogy tigy is hidba valé minden.

5-tk eset. D. ], Kis-Pest. Orvosa: Hugonnai Vilma tr. Fel-

.vétetett 1883. november 2-dn. 34 éves, férjezett. I P. 14 év el6tt.

Oroklés nem mutathaté ki. Tisztuldsa 12-ik évétsl kezdve mindég

rendes, béséges; 2 év 6ta halavdny, kevés. Tiz év el6tt férjétl
allitélag blennorrhoeat kapott. g h6é 6ta szenyes, véres, biizos folyds.

Gracil termetd, fiirge, élénk, beszédes, sz6ke n6. Cachexia
nincsen. Portio mellsé ajkdnak kiilsé felszine ép; a hdtsé ajk egé-
szen szétroncsolva, apr6, szemcesés, lebenykés, porhanyds, vérzé kép-
letté dtvédltozott. A roncsolds a hdtso hiively-boltozatra is atterjed
€s az egész nyakesatorna tiregét elfoglalja.

Llkészitésiil november 3-dn. Eles kandllal erélyes kikaparas,
tomény chromsav-oldat. Egy fecskendé iitérnek koriiloltése. Nehdny
nap mulva a pork-levalds utin elég tiszta sebfelilet, mely ismét
edzetik.

Miitét : november 15-én; lefolydsa typikus, ugy mint azt
fenntebb littuk. A méh kimetszése utdn a baloldali petefészek a
littérben mutatkozott; a petefészek mesenteriumdnak két-osztatu
aldkotése utdn eltdvolittatott; a jobb oldali petefészek'bennmaradt.

A Kkiirtott méh teste, normalis nagysagu, az izomzat rendes;
a méhiiri nydkhdrtya ép. A nyakcsatorna helyét 6blos, kivdjt, elég
sima feliileti barlang foglalja el. A mells6 ajk duzzadt, hdtso egé-
szen hidnyzik. A boltozati ép nydkhdrtya 2—3 cm-nyi tivolsigban
a kérostol van kimetszve.

Lefolyds. A két elsé napon heves gyomorcsorva a chloro-
form kovetkeztében, egész 392" hoemelkedéssel a 2-ik napon;
negyedik naptél ldztalan. A iodoformos gaze az 5-ik napon kivéte-
tett. Sublimat-oldat (0'05 ¢/, ) kifecskendezések. Huszonkettedik napon
Sims fekvésben a még ki nem esett fonalak és a peritonealis varrat
eltavolittatnak. 24-ik napon felkelt. 37-ik napon elbocsdttatik; mi-
kor a hiively boltozatban még egy krajczdrnyi sarjadzé feliilet volt
lathatd, mely legkozelebbi jelenkezésel teljesen gyogytilt.

Azota 2 hetenkint jelentkezik. Zavartalan jollét.!)

Az esetek megvdlaszidsa.

Sulyt fektetek arra, hogy minél elébb dllapitsuk meg, hogy
minG esetekben, a megbetegedésnek minG alakja, miné kiterjedése
és a kovetkezményi bajoknak miné foka mellett végezheté még a
méhnek teljes kiirtdsa. Tudjuk ugyanis, hogy a rdkos természetii
megbetegedéseknek egyes alakjai szerint, gy a kiindulds, mint a
tovaterjedés és lefolyds tekintetében, lényeges megkiilonboztetést
lehet tenni; a méh nyakcsatorna »lapos cancroidjac, mely Klebs
szerint a méhszdj belfeliiletén lép fel, terjed a szovet folytonossd-
gdban, killonosen a méhiir felé; a portio vaginalis »papillaris can-
croidja« a méhnyak hiivelyi feliilletén papillaris bujdlkoddssal veszi
kezdetét ¢és ennek megvastagodott hdmboritéka az, mely a mélybe
hatolva a szovet elhaldst étesiti. Mindkét alaknak jellemszé tulaj-
dona, hogy a betegség mindvégig localis természetdi, (Gusserow?).
A tulajdonképeni méhrdk »die parenchymatése, infiltrirte Forme
(Klebs) a méh szovetének mélyebb rétegeiben lép fel, egy vagy
tobb koriilirt gécz alakjaban, kiilonosen a bels6 méhszdj ma-
gassigdban ; egyideig ép nydkhdrtya dltal van boritva, minden
irdnyban terjed, méhtestre, méhnyakra, a medenczebeli kotszovetre
és metastasisok alakjiban az egész szervezetre. Csatlakozik még
ezekhez az »adenoma malignume egy, az utricularis djonan kép-
zett mirigyekb6l kiindulo rakforma, mély a méh iiregében székel ;
ez taldin mindenik kozott leginkdbb hordja magdn egy ideig a
localis betegség jellegét.

Felfogdsom szerint tehdt nem kis fontossigi az adott eset-
ben azon kérdés, hogy az ujképletnek melyik alakja van jelen. Ha
egyike a cancroid alakoknak forog fenn, tgy hasonlé kiterjedés
mellett a joslat mindenesetre jobb, mintha a gyurmabeli, terimbe-
les, besziirddott valédi rdkkal van dolgunk.

Schroeder 1881-ben, tehdt a méh-kiirtds tdjabb moédjanak
kezdeti idejében, nézetét ez irdnt emigy irja le®): »Bei dem Can-

1y A.2. 3. és 5. szam alatt ismertetett egyéneket volt szerencsém a
budapesti k. orvoscgylet ez évi martius 29-ikén tartott dlésében bemutatni.
Mindhdrman virulo egészségnek orvendenek.

% Handbuch der Frauenkrankheiten. IV. Abschnitt. Pag. 182.

3) Zeitschrift f. Geb, u. Gyn. Bd. VI. Nr. 2. Pag. 227.




croid der Portio, welches fast nie den Cervix in die Héhe hebt,
kann man sich getrost mit der supravaginalen Excision begniigen,
bei dem Carcinom der Cervixwand nur dann, wenn man bestimmt
filhlen kann, das der Uteruskorper weich und nicht vergrossert ist.
Ist das Carcinom aber von der Cervicalschleimhaut ausgegangen,
so handelt man stets am  besten, wenn man den ganzen Uterus
herausnimmte.

Schroeder kéroddjan ezen kozlés idejében még csak 8 teljes
méh-kiirtds végestetett: fontos volna tudni, hogy ma, midén a
miitét koril nagyobb sajat és idegen tapasztalat dll rendelkezésére,
midén a mitétnek veszélyességét kedvezdbben itéljik meg, valjon
még mindég megszoritja-¢ a mitét alsé hatdrdt azaltal, hogy a
méhnyaknak constatdlt carcinomdjdndl megelégszik a magas méh-
nyak-kimetszéssel »ha a méhtestet puhdnak taldlja, s ha a szerv
megnagyobbodva nincsen<. En részemrsl a teljes méh-kiirtdsnak
alsé hatdrdt minden olyan esetre is kiterjeszteném, hol a méhnyak
carcinomdjit egydltaldn felismertiik ; mert hol van azon ismertet§
jel, melybdl tudjuk, hogy ezen most még kicsiny éspuhdnak ldtsz6
méhbe a tovaterjedésnek elsé csirja bekoltozott-e avagy sem. Ellen-
kezbleg, az litszik el6ttem valdszintinek, hogy a méhnyakban con-
statdlt megbetegedés idejében, mi tudvalevileg nem esik Ossze a
betegség kezdetével, van egy stadium, még mielétt megnagyobbod-
nék ¢és megkeményednék a méh, midén mdr tova van terjedve a
betegség csirja, anélkiil, hogy az physikailag ki lenne mutathaté ;
legkevéshé sem bizonyit ez ellen az, ha mondjuk: hogy a méh
nem nagyobb, nem keményebb.

Ugy hiszem, hogy totalis exstirpatio indicati¢jinak alsé hatd-
rdt megdllapitani nem lesz nehéz, habdr lényeges befolydssal lesz
mindég az egyes miitének kisebb-nagyobb elGszeretete az ilyen
nagyobb és nehezebb hiivelyi miitét irdnt, s a szerint fog megelé-
gedni a palliativ kisebb beavatkozdssal, vagy animalni fogja bete-
gét a radicalis eljardsra.

Sokkal nehezebb lesz megdllapitani az operdlhatds fels6 hatd-
rdt, azt t. i, hogy mind esetben lehet és czélszerd még a totalis
exstirpatiét végezni.

Nehezebben fogunk egyetértésre jutni ez irdnt, mert a néze-
tek felette nagyon eltér6k. Schroeder (. c. Pag. 229.) igy sz6l:
»Will man also die Frage entscheiden, ob die Radicaloperation
eines Cervixcarcinoms noch moglich ist etc. Findet man im Ver-
laufe der Ligamenta recto-uterina kleine, rosenkranzartig aneinan-
dergerichte Kniiddel oder geht in die Basis der Ligamenta lata
breit von der Uteruskante entspringend eine unnachgiebig harte
Infiltration keilformig hinein, so ist es zu spédt. Aber selbst eine
ungewohnlich starke Verdickung des Cervix muss wenigstens ernste
Bedenken fiir die Operation erregen, da dieselbe nur ausnahms-
weise von einer carcinomatdser Auftreibung dieses Organs abhiingt,
sondern in der Regel dadurch bedingt ist, dass das unmittelbar um
dem Cervix herumliegende Bindegewebe bereits mitdegenerirt ist etc. «

Hogy min6 egészen mds az indicatio fels6 hatdra mdsokndl,
arrél tanulsdgot tehetnck a Bardenheuer, Schatz stb.-ek dltal kézolt
esetek ; illustrdlja ezt méltéan Schatznak legtijabban megjelent koz-
leménye?'), melyben azon eseteknek, hol plane a higyvezérnek 4t és
kimetszése vétetik tervbe, egy killon fejezet van szentelve. (Pag.
434.) Ennek jogosultsigit és azt, hogy az ureterek megsértése
vagy aldkétése nem olyan nehéz szovGdmény, mely a miitéttsl
kellene hogy vissza tartson, kiilondsen négy esettel tdmogatja. Az
elsének lefrdsdban a kovetkezGket olvashatni: (Pag. 436.) »Nach
Umstiilpung des Uteruskorpers, durch den quer gedfineten Douglas,

) Arch. f. Geb. u, Gynaec. Bd. XXI, H. 3. Pag. 409,

nach Abbindung beider Ligamenta lata in den Parametrien
durch Kettennidhte und Entfernung des Uterus zeigte sich, dass
ich die Kettennaht links nicht weit genug zeitlich angelegt hatte,
um die dort ins Parametrium eingedrungene Fremdbildung geni-
gend vollkommen wegzunehmen. Ich legte deshalb weiter links
noch eine Kettennaht an und entfernte ohne Blutung den Rest
des Conglomerats. Bei dieser zweiten Kettennaht muss der Ureter
mit unterbunden sein. Denn« ... etc. Am 3r. Tage: (Pag. 437.)
»Im  linken Parametrium ist -eine mandelgrosse Verdickung, am
oberen Ende der vorderen Scheidenwand eine erbsengrosse zu
fiihlen.« A rdkos besziir6désnek gyors tova terjedése utdn »Bald
stellte sich . . .
erlag ihrem Leiden e¢twa 31 Wochen nach der Operation.« A
mdsodik esetben az ureter egy tiisziirds dltal lett megsértve, mi
nehdny napig vizelet csurgdsra adott alkalmat; ezen higyvezér
sipoly a sarjadzds dltal DbegyGgyult, azonban (Pag. 437): »ZFiinf
Wochen nach der Entlassung erkrankte sie zu Hause mit Schiittel-
frost an Icterus bis zur vollstindigen Entfirbung der Fices, spiter

. eine Blasenscheidenfistel ein und die Kranke

an doppelseitiger Pneumonie, an welcher sie starbe. Valjon nem
tdmadhat-e némi val6szintiséggel azon gyani, hogy rdkos dtrakodds
volt oka ezen gyorsan haldlthozo betegségnek. A harmadik esetben
nem total exstirpatio, hanem a méhnyaknak magas kimetszése (or-
tént, hol a méhiitérb6l csilapithatatlan vérzés tamadott, miért is
izz6 vas és utébb vas-oldat alkalmaztatott. Valdszinii, hogy az izz6
vas sértette meg a higyvezért. Az egyén még hdrom év miilva is
€], ndla recitiva nem mutatkozik, de a hugyvezér-hiively-sipoly
dllando.

A nyolczadik szdmu eset leirdsdban ezeket olvassuk: (P. 420(
»Carcinom des Uterushalses bis iiber das Os internum, rechts bis
2 Cm. vom Beckenrande ins Parametrium tibergreifend. Ligamen-
tum sacro-uterinum dextrum narbig, (und frisch entziindlich 7) ver-
dickt und verkiirzt, jedesfalls aber noch nicht krebsig entartet.«
Miitét utdn a hiivelyboltozati sebfeliiletre 3—4 gm. iodoform-por
alkalmaztatott. Iodoform-mérgezési tiinetek. Haldl a 7-ik napon
miitét utdn. A bonczoldsndl taldltatott: (Pag. 421.) »In die Wund-
hohle miindete rechts ein subperitonealer, lings des Psoas laufen-
der Abscess, welcher durch Urininfiltration entstanden war. Rechts
fanden sich zwei Ureteren, von denen der eine durch eine Uma-
stechungsnaht mit umschniirt, der andere von einer solchen durch
stochen war.« Aldbb: »Da der Abscess jedoch schon einen Aus-
gang nach der Wundhohle gefunden hat, so konnte er nicht als
die Ursache des Todes angesehen und fiir diesen nur die so deut-
liche lodoformvergiftung verantwortlich gemacht werden.«

A iodoform-mérgezésnek haldlos jelentdsége irdnt, mégsem
tudnék minden kételyt elnyomni, mert a leirthoz hasonlé hugy-
besziir6dés folytdn abscessus, hasonlé viszonyok kozétt, taldn énmaga
is elegendé volna a haldlt elGidézni,

Ezen esetek koriil szerzett, ilyen tapasztalatok utdn vonja
le Schatz e merész kimonddsdt: (Pag. 440.) »Selbst die etwa noth-
wendige vollstindige Durchtrennung und Zerstorung eines Theiles
des Ureters wird den Operateur nicht abhalten diirfen, einen Fall
zu operiren, wenn er dadurch Heilung zu erzielen und ein Recidiv
zu vermeiden hoffen darf.«

Ezen terjedelmes idézés dltal jellemeztem azon mdsik 4lids-

pontot, mely meglehetésen el van terjedve, melyet én részemrdl.

nem tartok helyesnek; a javalatnak, ezen Kkiterjesztése mellett azon

felfogds jut érvényre, hogy »az ilyen beteg nem veszithet semmit, s

a minél el6bbi haldl is csak nyereség részére.« A méh teljes ki-

irtdsdénak j6v6jét én azonban nem ezen a téren keresem, hanem ott,
7%
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hol a miitét ¢ kozvetlen gyogyulds sikere utdn, az egyénnek dllando

megmentése remélhets. Anndl tobb beteget fogunk megmenteni, minél

ritkdbban operdlunk, azaz, minél jobban kivdlasztjuk az eseteket.
(Folytatdsa kovetkezik.)

A tiid6lob kéroktanal).

A budapesti kir. orvosegylet és a kolozsvdry orvos-természet-
tudomdnyi tdarsulathan tartott cloaddsok utdn

PURJESZ ZSIGMOND tr. egyetemi ny. r. tanartol.

(Folytatds.)

Nem fejezhetem be elGaddsomat anélkiil, hogy még egyszer
vissza ne térjek azon, mdr emlitett koriilményre, hogy a tiidélobok
néha tomegesen lépnek fel; az irodalomban szdmos ily eset van
feljegyezve ; Hirsch tobbek kozott osszedllitja az 1521-t61 1857-ig
el6forddlt eseteket, melyek kozott hazink is képviselve van. Az
irodalomban kiilonboz6 elnevezés alatt, mint pneumonia asthenica,
typhosa, endemica, contagiosa, biliosa, migrans, etc. fordulnak ¢l6.
Ezen esetek azok, melyek mdr rég alkalmat adtak azon kérdés
felvetésére, hogy koroktanilag a kozonséges croupos tiidélobhoz
sorolandék-e, vagy daczdra a kérbonezi termék azonossigdnak kiilon
fert6z6 hatdny dltal feltételezettnek gondolandok-e. A felelet, mint
mdr emlitém, igen eltérleg ittt ki. Mig a szeraz6k egy része,
mint Leichtenstern, Liebermeister, Kordnyi és mdsok ezen eseteket
kétségteleniil fertézés dltal létrejotteknek tartjdk és a genuin crou-
pos ttidélobbal szemben visszatartolag nyilatkoznak, vagy szamukra
kiilon fert6z6 hatdnyt vélnek felvehetni, addig Jiirgensen és mdsok
perhorrescdlva ezen dualismust, a genuin croupos lobot hatdrozot-
tan fert6zési természetiinek veszik, s Gvdst tesznek az ellen, hogy
az el6bbi esetek egydltaldban tiid6lobnak tartassanak.

Miel6tt ezen kérdésre a feleletet megadndk, ldssuk, miben
rejlik annak oka, hogy ezen esetek szamdra kiilon aetiologidt
akarnak felvenni. Valéban igen kindlkoz6 az alkalom arra nézve,
hogy sorra vegylik a Leichiensiern dltal erre nézve kiillon pontok-
ban osszefoglalt tiinetcsoportokat, hogy kimutassuk, mennyire
erdltetett ezen eljards, mely 6t azon dllitdsra jogositja, hogy: az
clsédleges, asthenikus tiidGlob az egyszerti tiid6lobtdl fajlagosan
kilonbozik ; mds betegség az, mas fajlagos méreg fertozésén alapssik.
Az dltala Osszefoglaltak minden egyes pontja elég oly ellen-
monddst tartalmaz, melybdl ki lehetne mutatni felfogdsanak jogosulat-
lansdgdt és nézetiink helyességét. Ha nem terjeszkediink ki az
egyes pontokra, ugy annak oka abban rejlik, hogy szdmos ismét-
lést véliink elkeriilhetni, ha azon okokat, melyek ezen dualismus
mellett hozatnak fel, nehdny pontba foglaljuk 6ssze. Leginkabb
tdmaszkodnak azok 1)a tomeges fellépésre ; 2) ezeknek egyes géczokra
szoritkozdsdra; 3) az ideges tiinetek silyossdgdra; 4) hastiri
szervek részér6l fellépd silyosabb tiinetekre; 35) a halandésig
nagyobb voltdra; 6) a typikus lefolyds kevésbé kifejezettségére és
7) mds szervek egyideji megbetegedésére. Mint méltoztatnak ldtni,
nincs ezen mozzanatok kozt egy sem, mely a kéroktan kiilon-
valasztdsdra boncztani substratumot nyujtana.

Elfogadva m4r most azt, — mit a fenntebbiek utin el nem
‘ fogadni lehetlen, — hogy a tudSlob cyclikus lefolydssal bird,
miasmatikus Dbetegség, mely betegség miasmdjanak fejlédése oly
annyira fligg a helyi viszonyoktél, hogy intensitdsinak maximumdt
kiilonboz6 helyeken az éyv kiilonbozé szakaiban éri el, valjon kell-e
— kérdem ¢én — mds fert6z6-bdantalmakndl nyert Osmereteinken,
azok jelenségein a legcsekélyebb erdszakot, a tények logicdjan a
legesekélyebb kovetkezetlenséget elkovetni, ha felvessziik, miszerint
egyszer-mdskor lehetnek a viszonyok olyanok, hogy ezen miasma fejlo-
désére, hatdlyossdganak nyilvdnuldsira kiilonosen kedvezék, midén
azutdn a megbetegedések is szdmosabbak; ha felvessziik, hogy a viszo-
nyoknak ezen kedvezd volta egyszer tdg, mdskor sziik teriileten van
jelen, midén azutin a megbetegedések egyszer az egész vidéken,
madskor annak korlatolt helyein, egy vdrosban, annak egy utczdjd-
ban, vagy egy koriilirt udvariban fognak féleg észlelheték lenni;
ha felvessziik, hogy a fert6zés egyszer konyebb, mdskor stlyosabh
megbetegedéssel jar, hogy a silyosabb megbetegedés kiilondsen az
ideges tiinetek stlyossdgdban fog nyilvantlni, hogy akkor mds szer-

1) Lisd az OHL. 14. szdmit.

vek, gyomor, Dbél, 1ép, stb. inkdbb fognak a bdntalom koérébe
bevonatni. Nem ldtjuk-e ugyanezt valamennyi mds fertéz6-banta-
lomndl, hangsilyozom valamennyinél. Typhus, vorheny, malaria,
kanyaré nem uralkodnak-e endemice, nem szoritkoznak-e akdrhdny-
szor egy korlilirt helyiségre, nem ér-e el intensitdsuk kiilonbozo
maximumot, a fert6zés silyossiga nem nyilvdnil-e ezeknél is f6leg
az ideges tiinetek silyossdgdban, nem fognak-e ezen sulyosabb
esetekben ugyanazon szervek — melyek kiilonben érintetlen hagyat-
nak, vagy csak csekély rendellenességet mutatnak — a bantalom
korébe bevonatni, nem okoz-e a fertGzés ezeknél is egyszer konyebb,
mdskor stilyosabb megbetegedési alakot, vagy defervescdl-e minden
typhus, vagy minden vorheny az 4. n. normalis esetekben szokott
napokon ? és valjon jut-e valakinek eszébe azért azt kovetelni,
hogy ezen betegségek fert6z6 hatdnydnak egpsdgé? kétségbe vonja.
Valjon azon scarlat, melynél a tiinetek enyhe volta miatt alig
merjiik a kérismét megdllapitani, s melynek scarldt volta csupdn
a hetek multin jelentkezi vizkor dltal fog igazoltatni, nem ugyan-
azon kérnemz$ hatdny dltal van-e feltételezve, mint az 1. n. scarla-
tina siderans, mely alig 24 ¢ra alatt megoli a beteget, vagy a
scarlatina typhosa, hol a tiinetek az ideges tiinetekkel egyiitt sok-
kal tovabb huzédnak? Egyenlé mérvben delirdl-e minden typhus-
beteg ; a typhus levis-ben és a typhus gravis-ban szenvedd beteg
barmily irdnyban is egyenléen viseltetik-e meg? kozonséges vilt6ldz
és az U. n. perniciosa kozt, cholerina és cholera asphyctica kozt
nem jéval elitébbek-e a tiinetek, mint a kozonséges és az u. n.
asthenikus tiidGlob kozott? Ugyanazon viszonyok ezek, mint melyek
miatt a tiid6lobok szamdra kiilon fertéz6-hatdnyt kovetelnek. Ha
kovetkezetesek akarunk lenni, akkor ezen értelemben valamennyi
fertézd-bantalom kiilonboz6 lefolydsi féleségei szdmdra szintén kiilon
fert6z6 hatdinyt kellene felvenni.

Ha egyes észlelék (Kordnyi) a tobbféle tidélob felvételét
azzal akarjik tdmogatni, hogy felhozzdk miszerint sok eset keriil
észlelés elé, melyben a korkép a tidélob szokott typikus képétol
nagyban kiilonbozik; akkor csak azt kérdhetjiik, valjon az
el6bb emlitett vorheny-alakok kérképében nem akkora-e legaldbb
az eltérés, mint ezen tidélobokban; s6t tovdbb mehetink és
kérdhetjiik, nem minden fert6z6 kor lefolydsiban taldlunk-e ily
eltéré korképeket; csak a typhus ambulatorius és typhus fulminans
kozti kiilonbségre utalunk ; azon variola, melyben alig litunk 8—:0
himlét, koroktanilag nem azonos-e a variola confluens, a variola
haemorrhagicaval, vagy azon himlével, hol a beteg a bekovetkezt
razohideggel egyidejileg eclveszti eszméletét és elhal, mielGtt még
csak egy kiiteg is kifejlodhetett volna, mig a konyi alakban
szenveddvel alig lehet elhitetni, hogy beteg. Hol van itt a korkép
azonossiga ; mennyire elmarad ezen eltéréstsl az, melyet a kiilon-
boz6 ttid6lobokndl észleliink. Miért nem kovetelnek azon szerzok
a kiilonbozs korképek alapjan, k#ldnbszs kérokot? Ha ezt sokkal
nagyobb eltérés daczdra egy koralakndl sem tartjdk sziikségesnek,
miért gyakoroljdk azt a tiid6lobbal szemben. Hiszen lehet, hogy
vannak okok, melyek erre késztetnek, am nyilvanitsik azokat. Ugyan-
azon almafa nagysdgra, fzre-szinre stb.re nézve kiilonboz6 gytimol-
csoket termelhet ugyan, de soha sem képes az arra, hogy mds faji
gylimolesot hozzon létre. A fajok egymdsba dt nem mennek, s azok
élesen vannak hatdrolva, de az egyes fajokhoz tartozé egyéniségek
kozt éles hatdrt vonni nem lehet; ez csak ugy dll a betegségekre,
mint a természet egyéb nyilvanuldsi modjaira nézve. A hol az
eltérések daczdra meg van a congruens tiinet, meg van boncsilag a
croupos tidélob (Realencyclop. VIIL B. 387. S.), s meg van
valamennyi fert6z6-bantalom egyes egyéniségeire vonatkoz6 ana-
logia, ott — ugy hiszem — alig lehet ily viszomyok Rkizolt a
kértiinelek alapjan mds kérokrdl ssdint.

De taldn bonczilag vannak az 4. n. asthenikus ttidélobok a
tobbicktsl cltérs tulajdonokkal felruhdzva. Leichtenstern (1. e.) e
tekintetben kovetkezGleg nyilatkozik: a croupos izzadmany olykor
lassabban fejlédik ki, nem foglal el cgyszerre egy lebenyt, sa crou-
pos dugaszok nem oly tomottek, /azdbbak. Mds esetekben az elein-
tén tomott majasodds rovidebb ideig tart, s a croupos izzadmdny

| hamar megyen 4t a szirke mdjasoddsba és genyes besziirGdésbe.

Hol van itt azon MXnyeges eltérés, mely boncztani szempontbol
jogositana fel arra, hogy kétféle koralakrol szoljunk. A croupos
izzadmdny mindeniitt meg van, s eltéréseket csupdn aldrendelt tulajdon-
sdgaira nézve mutat. Nem nagyobbak azok, mint a minéket min-




den fert6z6-bantalom kdérbonezi vdltozdsaindl taldlunk. Hogy ismét
csak a typhusndl maradjunk, kérdjiik: valjon a horghurut boncz-
tanilag minden esetben egyenld mérvben van-e jelen, a kiiteg min-
dig egyenlé mennyiségében van-e kifejlédve, egyenld ideig tart-e; a
fekélyek mindig egyenl§ szamuak, egyenlé mélyek, a betegség
minden phasisdéban egymdssal megegyeznek-e? a lép csak akkor
felel-e meg a hagymdz kellékeinek, ha megreped, mert ez olykor
megtorténik, vagy azon eset mdr nem sorolhaté a hagymdzhoz,
mert a lép nem minden esetben reped meg. Hol van itt a kapocs,
mely bonezilag a kiilonbozé hagymaz-eseteket Osszefiizi ; szilardabb-e
az, mint a fibrinosus izzadmdny, mely minden tiidélobndl meg van,
bdr egyszer valamivel lazabb, mint maskor, s gyorsabban futja it
szokott dtalakuldsi modozatait. Boncztani szempontbol talin azt
lehetne mondani, hogy a fibrinosus izzadmany nem jellemzetes,
mert mds szervekben szintén forddl el fibrinosus izzadmdny, mint
a gégében, a szem kothdartydjan stb. Eltekintve attél, hogy mint
elébb kimutattuk, fibrinosus tiidélobot még eddig semminemd
eljards segélyével elGidézni nem lehetett, mig mds helyen a croup
el6idézése nem jar nehézséggel, s igy a két folyamat mdr e
tekintetben is kiilonbozik, mi nem is tartjuk helyesnek, Aogy egy
rostonya-dugasshos kissiik a croupos tidslob fogalmdt, valamint nem
tartjuk helyesnek a diagnosticdban azon eljardst, ha egy tinetbil kovet-
keztetiink a kérfolyamatra. Az tgynevezett pathognomonikus tiinetek
ideje lejart, s lejart az mar a korboncztanban is. A tiinetek Osszege
a mérvad6. Hiszen bonczilag a puha fekély is diphtheritikus folya-
mat és valjon jut-e valakinek azért eszébe a torok-diphtheridt a
puha fekélylyel azonos kérokbeli eredetiinck tartani. Nem egy rosfo-
nya-dugasz tehdt az, — hanem a bonczi tiinetek 0Osszege, melyek
eltérést csak aldrendelt tulajdonsdgaikban mutatnak, — mi a tiidé-
lobfaj egyes egyéniségei kozt az Osszekotd kapesot korbonezi
szempontbol képezi. Az egyes egyéniségek kozott ¢éles hatdrt
vonni ép tgy nem lehet, mint nem vihet6 ki az a typhus és mas
fert6z6 koroknak korbonezi tekintetben jelentéktelen eltérést mutaté
moédosulataira nézve.
(Vége kovetkezik.)

Ko6zlemény a pesti ,Stefania gyermek-kérhazbél.
Gyermek-kérhdzt caswuistika.

Kozli ifj. BogAr JANoS tr., korhazi segédorvos.?)

3. Csigahéy 4|, évig a kiilso hangvezsetékben. Kifecskendesés.

Az imént kozlott esettel kapcsolatosan egy mds esetrdl is
Kivdnok emlitést tenni, mely hasonlokép tanulsigosabl észleleteink
kozzé tartozik.

Betegiink 8 éves, budakeszi parasztfia, kit anyja f. € janudr
h6 14-dikén azon korelézményi adattal hozott hozzdnk, hogy fia
jobb fiillébe 4%s ¢ elitt egy jdiszdtdrsa csigahéjat dugott, mely
azota folyton a fiilben van. A gyermeket a sziil6k ezen id§ alatt
orvosnak nem mutattdk, miutdn a csigahéj a fiinak kellemetlensé-
get, fdjdalmat sohasem okozott, s jelenleg is csak a kissé nehezi-
tett hallds volt az, mely az anydt arra késztette, hogy kdrhdzunkat
fidval felkeresse.

A fii jobb fiilkagyldja rendellenességet nem mutat. A Kkiilsé
hangvezeték dttekintheté részlete halaviny, nem duzzadt. A dob-
hdrtya nem ldthato, s eldtte fehéres wvisszfényt mutatd, sarii-alaki
képlet wehetd ki, melyre koroskoriil fiilzsir-gyiilem tapad, s mely a
cerumen-tomeggel egyiitt a hangvezeték dtmetszetét majdnem telje-
sen kit6lti.

Idegen test jelenléte ekként constatdlva lévén, a legenyhébb
eljardshoz, a kifecskendezéshez folyamodtunk, s a fecskendinek mdr
elsé viz-sugara kilikte a bedkelt idegen festet a hanguvezeték mélyébil.
Az idegen test valéban egy kisebb csigahéj, mely kettds csavaru-
latot mutat, sima feliilett, korded, mintegy ?/, cm. dtmérgji és
2—3 mm. vastag. A csigahéjra minden oldalrél beszdradt fiilzsir
tapad, melynek levdlasztdsa alkalmdval a csiga-bemenet egy részlete
le is tort. A kifecskendezés utin megejtett tiikorvizsgdlatndl a dod-
hdriya teljesen rendesnek taldltatik, s a hangvezetéhnek dobhdrtya-
elotti réssletén hasonlokép semmi rendellenesség sem lithatd. A hallds
jobb oldalt a kifecskendezés utdn 4llitdlag tetemesen javilt.

1) Lisd az OHL. 14. szdmit,

Ezen esetiink két irdnyban bir gyakorlati fontossdggal. ElG-
szOr tisztdn mutatja azt, hogy idegen lestek a kilsd hangvezelékben
hosszti 1don dl, évekig tartdzhodhatnak anélkiil, hogy az illetd egyénre
barmi itekinietben kdros befolydst gyakorolndnak. Mdsodszor arra
tanit, hogy még ily esetekben is elsd sorban a legegyszerdibh is
legdrtatlanabl mddszerhes, a kifecskendezéshes folyamodjunk, s ciak
akkor kiséreljik meg az idegen testnek eltdvolitisit mds eljards
segélyével, ha 70bbsziris fecskendés is sikertelen maradna.

A mienkhez hasonlé eseteket a fiillgy6gydszati literatura tobbet
mutat fel, s ezek kozt kiilonosen érdekes pl. Bike') tnr. esete,
hol egy pamut-gomoly 22 évet toltott egy férfi kiils6 hangveze-
tékében, s Marchal?®) észlelete, melyben egy katonatiszt 45 évig
hordott tudtdin kiviil korall-darabkdt fiilében.

4. Vese-sarcoma 1Y, éves firkgyermeknél.

Az »Orvosi Hetilap« mult évi folyamdban®) a veserdk egy
kivdlobb esetét kozoltem az tgyfelekkel. Azéta jélag két vese-
dlképlet keriilt észleléstink ald, melyek egyike mint korhdzi fekve
beteg az intézetben bonczolds ald is keriilt. Ezen észleletiink a
vese ujképleteknek egy mds érdekesebb nemét, a vesehisdagot
tdrja elénk, azon koéralakot, mely a veserdkndl is ritkdbb jelenség,
s a gyermekkorban eddig csak alig nehdny, ‘udfommal tizennégy
esethen taldltatott.

Ezen husdag-esetek kozott kivdlolag érdekesek Ederth*)
Cohnheim®) Landsberg®) és Marchand?®) észleletei. Ezekben ugyanis
a vesedag, mely nagyobbrészt a rostos vagy aprosejtli sarcoma
képét mutatta, s egyszersmind kisebb nagyobb szdmmal hardnt-csikolt
izomrostokat is tartalmazott, mely lelet Coknheimot azon nézetre
vezette, hogy a dagok ezen fajit embryonalis eredetficknek, tehdt
velesziiletetinek tekintse.

Esetiink egy ily vese-sarcomdt mutat, s az ilynemi esetek-
nek ritka volta késztet kortorténetiinknek ez alkalommal valo
terjedelmesebb kozlésére.

s ione Jézsef, 18 honapos, gyermek, az elmult év janudr
h6é 26-dikdn hozatott be nevel6anyja 4ltal a korhdzba azon
korelszménynyel, hogy négy hé dla veszik észre az altest térfogatd-
nak lassi novekedését, anélkiill azonban, hogy a kis betegnél ezen
id6 lefolydsa alatt feltin6bb mérvben hasfijdalmak jelentkeztek
volna. A gyermek 14 hénapos kordig szopott; e mellett azonban
mesterségesen is tapldltatott. Folytonosan gyengélkedd volt, s idén-
ként bélhurutban szenvedett.

A gyermek a korhdzba felvétetvén, a megejtett viszgdlat
ndla a kovetkezSket mutatta :

A roszil tapldlt, s lesovdnyodott fiicska halavdny, viasz-sdrga,
testsilya ¢ kilo. A nagy kutacs még nyitott, mintegy nagyobb
krajczdrnyi. A mellkas a honalj fels6 részletének megfeleldleg be-
nyomott, alél ellenben tdgult. A borddk kérvonalai jol lithatok;a
bordaporcz-végek biitykosen vastagodottak. A bordakozi izmok jol
mfikodnek, s lélegzésnél mindkét mellkasfél egyenletesen emelk-
dik. A szivesucslokés az s-dik borda felett tapinthat6, a bimbétél
kissé kifelé. A has teriméjében tetemesen megnagyobbodott, a meg-
nagyobbodds azonban nem egyenletes, hanem fileg a bal hasfélre
szoritkozik, mely hasrészlet tojasidomilag domborodik els. A kél-
dok elsimult. A hasbér mindenhol szabadon reddézhetG, s vdltozast
nem mutat, kivévén, hogy bal oldalt rajta kissé kifejezettebb viszér-
hdlézat lithaté. Tapintdsndl a has bal felében egy, koriilbelil
gyermek  fejének megfeleld nagysdgi, sima dombordad feliiletd, le-
gombolyitett széleket mutato, kevéssé mozgathat6, nem fijdalmas
képlet érezhets, mely a bal hasfélt majdnem teljesen Kkitolti, s a
kovetkez6 hatdrvonalakat mutatja: felfelé a bal bordaivet erisen
meghizeltt, a tapintdijj azonban a daganal &5 bordafy kisé eléggé
Jol betolhaté; a meghosszabbitolt bal bimbévonalban a bordaivtol
mindinkdbb tdvolodik, s a kildék magassigdban minlegy 3 hardni-
wjynyira haladja til jobb felé a Roldokity a kildik alatt a dag
szabad széle a bal hasfélre terjed dt, hol ¥s a csipitaraj ald jutva,

) Bske. A filgyogydszat tankonyve. 1868. pag. 32.
) Realencyclopidie. Bd. V. p. 399.

%) Orvosi Hetilap. 1883. 7. sz.

Y Virchow’s Archiv. Bd. 35.

% Virchow's Archiv. Bd. 635.

% Berlin. klin, Wochenschrift. 1877. Nr. 34.

1) Virchow's Arehiv. Bd. 73.
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a bal tumbalis tajha mélyed. A dag felsé felében hardntijj vastag, a
dag egész szélességén dtvonuld koteges képlet tapinthats, mely a
daganat feliiletén feliilr6l ferdén be és le a koldok felé vonl,
idénkint szemlélhetGvé is vilik, s kis fokban ide s tova mozgathatd.

A has méretei a kovetkezdk: a has korfogata a proc. avphoi-
deus magassagban: 48 cm. a bordaiv magassdgdban: 53 cm. a kil-
dok magassdgdban : 55 cm.Y), s a csiplaraj magassigdban: 46 cm.%)

A végtagok koros valtozdst nem mutatnak. A hengeres cson-
tok epiphysisei, s nevezetesen az alkar-csontok kézt6i végei vasta-
godottak.

A mellkason physikalis eltérés csak annyiban tapasztalhatd,
hogy a jobb mellkas felett a gerinczmelletti vonalban koriilirttan
tompult kontatdsi hang mellett erésebb horghangzds, gyenge horgi
légzés, s kozépszami aprd, egyenl hoélyagl, nedves szortyGgés
hallhaté. A mdjtompulat viltozdst nem mutat. A leptompulat a bal
kozép-honaljvonalban mdr a 8-dik borda felett kezdddik, @ fompiilt
hang azonban csakhamar kifejesetien dobos lesz, a bordaiv alatt
pedig a hasiirl daganat tompa tires hangjdba megy dt. A hasdag
felett a kopogtatdsi hang, egész kiterjedésében, tompa iires. Szabad
hasvizkér nincsen.

A gyermek kohog. Kohogése erétlen, szdraz. Etvdgya
kielégit6, szomja fokozott. Széke rendes. A vizelet narancs-sdrga,
napi mennyisége meg nem hatdrozhaté. Savi vegyhatdst, Kissé
zavaros. Fajsilya 1'018. Fehérayinek csak nyomail mutatja, s gdr-
csovel festenyélol  foszlott | 15bb wirds wvérsefl ldthatd, A gyermek

erGtlen, dgydban feliilni magdté] nem képes, s feliiltetésnél tdmoga- |

tdsra szoril.

A taldlt hasiiri daganatnak kozelebbi meghatdrozdsa volt
tehdt a megoldando kérdés.

A dag fels6 hatdra, miként a jelendllapothbdl ldttuk, a tapintd
ujjal, legaldbb részben, eléggé jol volt koriiljarhato, s ezen kortil-
mény, valamint azon physikalis lelet, hogy a léptompulat és a
daganat tompa iires kontatdsi teriilete egymdstél mintegy nagyobb
hardntijjnyi tompult dobos csik dltal volt elkiilénithets, azon
nézetre vezettek benntinket, hogy a kérdéses tumor a léppel koz-
vetlen oOsszefliggésben nem dll, /ekds annak kitnduldsi pontja nem
a jelzett hastiri zsiger. A daganatnak csekély foku mozgékonysaga,
passiv viselkedése a rekesz légzési mozgdsaindl, valamint azon kor-
tinet, kogy a dag eldtt a bélhuzam egy részlete ponul df, mely a
daganat feliilet¢hez ldtszik rogzitve lenni, a dag hashdriya-migitti
elhelyezddését  bizonyitottdk, midén csakis két eshetGséggel kellett
szamolnunk, ugyanis vagy a vesét, vagy pedig a retroperitonealis
mirigyeket vehettik a daganat keletkezési helyéill. A daganat
topographikus elhelyezédése, alakja inkdbb az els6 lehetség mel-
lett szolott, s e mellett bizonyitott a fennall6, bar kis foku zérzize-
Is is, mely — miként ismeretes a veserdk és sarcoma egyik
pathognomonikus tiinete. Mindezeknél fogva baloldali vese-tumort vet-
tink fel, s a dagot, tekintve gyors novekedését és a beteg seny-
ves kilemét a roszindulati neoplasmdik kozé soroztuk. Valjon rdkos
avagy sarcomatosus elfajulds okozta-e a daganat keletkezését, annak
diagnostikai részletezésében nem bocsdtkoztunk, mert kérodai szem-
pontbél a kérdés eldontése fontossdggal gy sem bir. Hogy a has-
tiri daganat mellett egyszersmind koriilirt Awrwtos tidélob is volt
jelen, azt az észlelt tiinetck alapjan kétségtelennck vehettiik.

A diagnosis ilyetén megdllapitisa utdn természetszerileg «
nephrectomia (vese-kitrids) kérdése meriilt fel elsé sorban, azonban
ugy az irodalom ide vonatkozé adatai, valamint sajdt, a kozel
multbél vett tapasztalataink, semmi kildtdst sem nyujthattak
ily behaté miitét eredményességére. Igaz ugyan, hogy a miitét két
f6 ellenjavalata, a mdsik vese hidnya ¢s kéros elvdltozdsa esetiink-
ben nagy valészintiséggel ki volt zdrhat6 ; azonban a beteg kora,
satnya alkata, s a fenndll, bdr nem nagy terjedelmii hurutos tiids-
lob elég ok volt arra, hogy ily silyos operativ beavatkozdstol,
legaldblb egyeldre eltekintsiink.

A gybgykezelés ezek szerint az erSbeli dllapot emelését. s a
tiidébdntalom gy6gyitdsdt czélozhatta, a kezelés azonban teljesen
eredménytelen maradt, a gyermek rohamosan sorvadt, (a beteg
rovid id6 alatt 1/, kilot vesztett testsilydbol) gyengiilt és a kor-
hdzi tartézkodds 3-dik hetében elhalt. A has méretei ezen id6 le-
folydsa alatt lényegesen nem vdltoztak.

%) EbbOl a bal kasfélre esik: 20 cm. a jobb hasféire pedig: 26 cm.
%) Ebbdl a bal oldalra esik: 23'5 em.ajobb oldalra pedig: 22'5 cm,

A hulla 4lexander tr. kérhdzi boncznok dltal bonczoltatott,
s a bonczlelet kivdnatosan a. kovetkezé volt:

A has bal felében, részben a jobb hasfélbe is dtterjeddleg
16 cm. hosszii €s 12 cm. széles, koriilbeliil gyermekfesnyi, egyenle-
tesen dombordad daganat taldltatott, mely a lehdgé remese mesen-

| feriumdt képezd hashdrtya-kettizer kizill foglal helyet, s melynek

mellsé domborulatdhos feliilril és balrdl be- és lzfelé halads irdny
ban a colon descendens rigzitett. A mdj nem nagyobbodott, barna-

| voros, kézép vértartalmi. A 1ép kissé nagyobb, tométtebb. Burka

| vastagult, bennéke chocolad-barna, nehezebben kivakarhaté. A jobb

vese kozépnagy, burka konyen levonhato. Felilete halavdny, a
lobrok kissé beloveltek. A bdal vese a jelzelt wjképletté dtalakill,
tgy annyira, hogy csakis a dag fels6 felében taldltattak vese-
maradvinyok, sorvadt kéreg- és velG-dllomdny képében. A bal hugy-
vezér meghosszabbodott, a dag hdtsé felilletéhez rogzitett. A vese-
medencze tdgilt, barna ldgyas szovetrészletekkel kitoltott. Az uj-
képlet vastag kotszoveti burokkal ellitott, s a fedd hashdriya-
lemezzel erdsebben Osszendtf. Nagyobbdra tométt, rugalmas, metszfe-
liletén kididorodo. Itt-ott enyvszerti anyaggal kitoltott lencsényi,
egész mogyordnyi cystdkat, nagyobb terjedelmfi véromléseket, pépe-
sen szétmadlld, barnds, kisebb nagyobb goéczokat, s laza, szakadékony
dllomdnyt mutat. A dag silya 1!/, A70. A hashdrtya mogotti miri-
gyek megnagyobboddst nem mutatnak. A higyholyag kozép nagy,
benne kevés tiszta higy. A bal tiidé also lebenye egészben tomott,
légtelen, metszfeliileten finoman szemcsézett, halavdny barna-vords.

A daganat gorcsdi vizsgdlatit Babes tr. egyet. magdntandr
végezte, s vizsgdlatdnak eredményét a kivetkezékben foglalta Gssze.

A dag kornyi részlete a burokkal egyiitt koriilbelil centi-
meter vastag réteget képez, mely majd nyitlvdnyokat kiild a mélybe,
majd pedig elmosodottan megy dt a mélyebb szovetekbe. E réteg
halavdny vords, s mdr szabad szemmel valé megtekintésnél is finom
hossz-rostozatot mutat, melyrél gorcsovi vizsgdlatndl kideriil, hogy
részben hosszan lefuté kotszoveti hyalin rostokbol, részben igen
vékony, s nchezen kiveheld hardnt csikolaltal elldtoll izomrosiokbol
dll. Ezen izomrostok néha tompa orsokat képeznek, melyek végén
gyakran tobb magvi protoplasmatikus képletek mutatkoznak, a
korzet mds részeiben pedig igen hosszi, néha tobb magvii orsésejt
dltal helyettesitettek. Ugy az utobbi képletek, mint az izomrostok
kozt hosszrések vannak, melyekben apré, gombolyded sejtek, vagy
voros vértestecskék halmozodtak fel, vagy pedig a nevezett rések
6blos hatdrvonaly, tdgilt edényreczésekkel kitoltottek. Az izomszivet
az emlitet! nyulvinyokon keresztiil hatol a dag mélyébe; e mellet?
azonban mogyordnyt, egész dionyr, killindlld gdczok is ldthatdk a
mélvben, melyek hasonlékép Rirkiridsen elrendezet! hardnicsikoll izom-
rostokbdl dllanak. Ugyanezen helyeken azt is észlelhetjitk, hogy az
izomrostok tdgult edények koriil is iilnek, s azok koriil gyiiriizetet,
kacsokat képezve.

A dag legnagyobb része aprd, gombolyili vagy orséalaku sej-
tekbol 4ll. Ezen sejtelemek nem ritkdn gércsévi vagy macroscopi-
kus iiregek dltal vannak megszakitva, melyekben a dag szovete
mintegy szemolcsosen bend. Ezen szabdlytalan szemoélesos tiregek
kobos vagy hengersejtekkel vannak kibélelve, s olykor a géreséi
metszet nagy részét elfoglaljdk, kiilonosen azon helyekrdl vett
metszeteken, hol a dag mdr a viszonylag ép vese-szovetbe megy
at. A dagnak nagy fokban kitdgult, s helyenkint valédi barlangos
szovetet képezé edényeib6l a szomszéd szovetbe nagyobb mennyi-
ség voros és fehér vérsejt, s rostonya izzadt, mely 4ltal azitdn
a dag gyurmdjiban elmosédott, s tobbé kevéshé koriilirtt, feketés-
voros és szenyes-fehéres géczok képzddnek.

A dagot mindezek szerint Babes tr. egy oly atypikus, s rész-
ben heteroplastikus  daganainak tartja, mely a hidsdag-csoportba
tartozik, s melynek itelemes része azonban edényldgulat, hardnl-
csikoll tzomrost és burjinzd mirigyssert ssovel dlial van képezve,

Az dltalunk kozolt eset ezek szerint Eberth, Coknheim,
Landsberger és Marchand észleletei mellé sorozhaté., A dagképzd-
dést, ép ugy mint a fennti észlelék, mi is embryonalis erede-
tinek tartjuk, s az Os-csigolyalemez?) és  Gsvese kozvetlen
szomszédsdgdbdl gondoljuk legtermészetesebben levezethetdnek a
kérdéses, némileg relytélyesnek litszo vese-dlképlet fejldését; mert

1) Az os-csigolyalemez tudvalevéleg a torzs-izomzat nagy- részének
csirjat rejti magdban. .
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miként Cohnkeim kérdés gyandnt felveti sliegt es nicht nahe

anzunehmen, dass vermige einer fehlerhafien Abschniirung einige |

von den Muskelkeimzellen sich wvon Anfang an der ersten Urnieren-
anlage .. .. beigemischt haben, die hiernach erst in den schon ferti-
gen Nieren und zwar links friiher, als rechis zu pathologischer
Entwickelung d. i. also geschwulstartiger Neuwbildung gelangt
stnd 2«

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1884.

april 19-dikén.

— Antal Géza tor., 33 éves gyogyult higykoves egyént
mutat be, kit6l 1o nap elétl 3.5 €5 3.25 cm. dtméroji kovet tdvo-
litott el litholapaxia dltal. A k& oly kemény volt, hogy a Thomson-
féle mfiszernek himszdra berepedt, s az els6 zuzdst csak a sokkal
erdsebb Bigelow-féle miiszerrel lehetett eszkozolni. Ez esettel kapeso-
latban, tapasztalatai alapjdn, azt dllitja, hogy a Thomson és Bigelow-
féle miiszerek, miutdn a nécsavar nem minden 4llisban kapesolhaté
be a himcsavarba, nem egészen czélszeriiek, s még mindig legjobb-
nak tartja a koémorzsoldsra a régibb kulcsos miiszereket.

Ugyan & bemutatott tovabbd két kiirtott giimés herét és
mellékherét, melyekben a glimébacillusok irdnt tétetett kutatdsokat,
de negativ eredménynyel, noha az egyik esetben a Kkiliritett geny-
ben kényen voltak ily bacillusok feltaldlhatok. A kérdés azért
fontos, mert ily bacillusok jelenléte lobos heredaganatokndl bizto-
sabb irdnyt adhatna a genuin hereloboknak a giim@sektol elkiiloni-
tésére, s igy a korjavaslat megdllapitdsdara is.

— Zauffer Vilmos tnr. mutat be egy nét, kinél a méh nyaki
részébe lenyulé nagy rostdagot irtott ki dltala mar tobb eset-
ben alkalmazott eljardssal, melynek czelszeriiségére kiilonosen figyel-
meztet. A rostdagnak nyak feletti részét ugyanis eltavolitvdn, a
hashdrtyaszéleket kivarrta a has sebébe, s a visszamaradt daganat-

részletet ismételve alkalmazott chlorzinkkel lassankint roncsolta el, |

hogy a daganat 1jbol novésének elejét vegye. Minden ily esetben
a 2 ovariumot Kiirtotta.

Zorday Ferencz tr. eléaddsa szolott a diphtheritis gy6égy-
kezelésére vonatkozo tapasztalatokrol, melyeket egész terjedelmében
lapunkban “fogunk kozolni.

Wittmann Ldzdar tr. hangsilyozza, hogy az 6 tapasztalata
szerint ott, hol erds ldz és heves lobos tiinetek vannak, a hideg
jéglabdacsok és dltaldn lobellenes kezelés nélkiilozhetlen, mert evvel
lehet a baj terjedését gdtolni. Monti még a Leiter-féle hdt6t is
alkalmazza ilyenkor. Késébb azutdn az izzadmdny szétoszlatisa
valik sziikségessé, s e czélra & kifecskendezéseket alkalmaz a
Sigmund-féle  kankofecskendével. Egetés vagy ecsetelés feleles-
leges. A belsé szerek kozil 6 a 29,-0s kalium chloricumot tartja
legjobbnak. Kifecskendésre pedig enyhe esetekben mészvizet, mig tisz-
kosodésnél iodoformot, natrium bicarbonicummal (1:5 ardnyban)
keverve, befuvidssal alkalmaz, s jonak tapasztalta az alcohol-irrigatiot
is (1x:3 vizes elegyben). Kés6bbi szakaszban alkalmaz pép-
borogatdsokat és beleheléseket. Az tdjabb szerekbél megkisérlette
a papaverin-ecseteléseket, a natrium benzoicumot, de eddig ezek-
t6l nagy sikert nem ldtott. :

Schwars fézsef tr. emliti, hogy a bécsi gyermekkorhdzban
tett tapasztalatai szerint a mészviz még mindig legmegbizhatébb
a helybeli szerelésre. A iodoform nem bizonyult el6nyosnek.

Ifj. Békai Jdnos, a helybeli gyermekkérhdzban a Seiffert
dltal ajdnlott chinolinum purumot prébédlta meg. Esetei kevés
szdmtak, s ezekb6l még kovetkeztetni nem lehet. Alkalmazza azt
5°-0s oldatban ecsetelésre ¢és 1/, %,-0s oldatban Oblogetésre.

Dubay Miklss tr. felhozza, hogy 6 midr 1878-ban ajinlotta
e baj ellen a iodfestvényes beecseteléseket, melyeket azéta (egyenls
mennyiségli ratanhia-festvénynyel keverve) igen j6 sikerrel haszn4l.
A iodoformtol semmi j6 hatdst sem ldtott.

Csapodi Istvdn tr. ajdnlja, hogy kisérlettevésre igen mélt6
volna e baj ellen a konenyfeléleg oldata, melyet hasonlé folyama-
tokndl a szemészetben legjobb sikerrel haszndlnak. A iodoform
ellen nyilatkozik.

Torday Ferencs tr. helyreigazitdsul felemliti, hogy el6addsd-
ban & is a lobos tiinetek hevessége mellett a hideget alkalmazza,
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de mint hangsilyozsta volt el6addsiban, megvilogatja az arra alkal-
mas eseteket. A Dbelehelések elényos voltdit mdr is felemlitette.
Fecskendésre 6 a labda-alaki eszkozt tartja jobbnak, mert egyszerre
nagyobb mennyiségii folyadékot lehet bebocsdtani a garatitbe. A
iodoformot kiilonben nem tartja a legjobh szernek, csupdn a vele
elért jo eredményekrél tett e helyen emlitést.

— Laufenauer Kdroly tur., hysterikus betegeket, kérboneztani
készitményeket és gorcsovi metszeteket mutat be.

1) Kr. Fannl, 40 éves, rk, hajadon, nevelénd; hysterica, jobb
oldali csekélyebb foku hemianaesthesidval. Beteg hystero-melancho-
lidban szenvedett, melyek koziil a melancholia mdr meggydgyult, a hys-
teria pedig majdnem véltozatlaniil megmaradt. Betegnek a glabella
felett tallérterjedelm(i hyperaesthetikus foltja van (clavus), melyet
eléadé menthol-csapocskdval mdr megsziintetett; mindazondltal
még most is az orrgyoktd]l kiindilé hizé és dsszeszorité paraesthe-
tikus érzés maradt vissza.: Betegnél, hol a nyaki sympathikus izga-
tottsdgdnak, hol pedig annak hiidésének tiinetei vannak jelen. Kiki
pirul; ilyenkor arczdnak hémérséke emelkedett, s pulsusa allandoan
gyors (80—qo). Hysterikus cephalalgia és myodynidk, féleg a karok
izmaiban. Betegnél a napjdban hdromszor eszkozolt hdmérések igen
sajdtsdgos viszonyokat tiintetnek el6. Minden szabvédnynélkiili ho-
emelkedések egész 384 Cl-ig hol reggel, hol este, kozben ldzmentes
tiinetekkel, mely héemelkedések a sympathikus kipiruldsokkal hoz-
hatok kapcsolatba. Igaz, hogy a betegnél kinyujtott légzés a bal
tiids felett és phthisikus 6roklési viszonyok mutathatok ki; eléado
mindazondltal valdszintinek tartja, hogy itt ugynevezett hysterikus
ldzzal van dolgunk, mely koriilhatdrolt helyecken mint bér-hGemel-
kedés, Rosenthal vizsgdlatai nyomdn mdr ismeretes. El6adé ezen
tineteknek tovdbbi pontos vizsgdlatdt igéri,s az orvosegyleti tagok
figyelmét is felhivia a tovdbbi kutatdsra, mert a bemutatott beteg a
kiemelt indokokndl fogva a kérdés tisztdzdsdra nem igen alkalmas.

2) M. Mari, 17 éves, rk., hajadon, cseléd. Hystero-epileptica,
bal oldali totalis hemianaesthesidval, ovaralgidval és gastrikus crisi-
sekkel. A bal lita tdgabb. El6adé felemliti, hogy tapasztalata sze-
rint a féloldali érzéketlenségben szenvedd hysterikdkndl az érzés
hol a kézben, hol a ldbban, hol a térzs korilirt helyein egészen
magdtol is visszatér, s hogy ép oly gyorsan és megfejthetleniil, mint
jott, vissza is fejlodjék. Betegnél is igy dllanak a viszonyok. Jelen-
leg bal oldalt az érzéketlenség egészen az emlSkig (a 6-ik borda
felsé széle) visszafejlédott. Mdsrészt érez a beteg a fejen is egészen
az dllkapocs alsé széléig, ugy hogy e vonal és a 6-ik borda fels6
széle kozott érzéketlen sdvoly van jelen, mely mellil a kozép-
vonalig, hdtul a gerinczoszlopig nyul. A fejrészek érzdképessége az-
dltal tért vissza, hogy el6adé a betegnél a homlokdomb tdjin egy
krajezdrterjedelmt  Rigollot-mustdrpapirost rakott fel, mely 4ltal
tulajdonképen a pupillaris viszonyokat akarta befolydsolni. Igy toké-
letlen transfert dllott els. Eléado felemliti, hogy a mustirpép fel-
rakdsdnak a pupillaris viszonyokra hatdrozott befolydsa van, a
mennyiben egyszer a ldtatdgulat teljes transfertjét, maskor annak
teljes kiegyenlitését latta bekovetkezni. Javul a szinérzés is. Beteget
elado killonben az orvosegyletben, a hypnotismusrol tartott elo-
addsa alkalmdval mdr bemutatta. Jelenleg dllapota hatdrozottan javuld-
félben van.

3) M. Marie, 17 éves, rk., haj., bonne. El6adé eredeti hystero-
epileptikdnak nevezi a beteget, mert franczia. Totalis bal oldali
hemianaesthesia, ugyanazon oldali ovaralgidval. A hystero-epilepti-
kus rohamok betegnél a somnambulismus jellegével birnak, mert
kisebb ringdsok kozott beteg ilyenkor leglnkdbb a fényforrdsok,
ldimpa, vagy a nap irdnydban fut. Nidla a Rigollot-papiros a bal-
oldali latatigulatot kiegyenlitette. Hypnosis alatt a synchronikus
contracturdk igen jellemz6n mutatkoznak. Betegnél féleg a hemi-
anaesthesia viszonyai érdekesek. Egész izomzatdn a hajlité izmok
terillete érzékeny, a fesziték érzéketlenek. Azonkivill bal oldalt van
egy érz6 zondja, mely a 6-ik borddtél a spina ossis ilei ant. super.
vonaldig terjed. Kisebb foki szinvaksdg. Hohatdsok (delej-patko)
és fémekre az anaesthesia nem mozdiul. Betegnek anyja is hysterica,
somnambulistikus hajlammal. El6ad6é ezen eset kapcsdban gy6-
gyult betegr6l is megemlékszik. B. R., 20 éves, rk. hajadonrdl, ki-
nél hemianaesthesia cutanea és muscularis, acustica és optica mellett
a reflectorius ingerlékenység oly nagyfoki volt, hogy jdrds kozben
a talpdrdl kivdltott reflexek miatt folytonosan = biczegé lépésekkel
mozgott tova. Ennél ',—1 mgm. atropin adagoldsira teljes gy6-




gyulds dllott be, mib6l el6add kordntsem kovetkezteti, hogy ezen
szer minden hystero-epilepsia esetében hatdsos lenne, mert mint
kifejti, majdnem minden beteg mds és mds indicatiok szerint gyogy-
kezelend6. Rézogoresei annak idején oly hevesek voltak, hogy egy
percz alatt a torzs és végtagok izomzata 240 Gsszehizéddst végezett.

4) Eléado L. tor.,, Boly6 Kidroly tr. orsz. tébolydai f[Gorvos
szivessége folytin a kovetkezd készitményt mutatja be. P.J., 23 éves,
hajadon, nehézkdrral pérosilt butasdg, meghalt 1884. april 10,
Bonczolat eredménye: a jobbh oldali agyféltekének teljes sorva-
ddsa (a gyrus unciunatus kivételével), melyet az ugyanazon oldali
homlokcsont osteo-myelitise idézett els. Sorvadt a jobb oldali agy-
kocsany, a hid jobb fele, s a bal oldali kis agyfélteke stb, El6ben
a bal oldali testfél izomzata sorvadt volt, mellyel az ugyanezen
oldali gerinczagyi mells§ szarvak atrophidja correspondedl. Elgado a
sorvad4s anatomiai ttjait megmagyardzza.

5) Ugyancsak az orsz. tébolyddbol: B. L., 28 éves, rk., haj.,
cseléd, nehézkéros butasdg; korboneztanilag mint microcephalia
(agysuly 895 gramm) lett felismerve; a jobb oldali subiculum cornu
Ammonis felényire sorvadt.

6) El6ado végill korszovettani készitményeket ¢és rajzokat
mutat be, melyek az epilepsia korszovettandra vonatkoznak. Féleg
a mandolamag (amygdala) megbetegedését tdargyalja, mely eddig
még ismerve nem volt. Ugyancsak bemutatja az olivdk sorvaddsit
és egyéb koros elvdltozdsokat a Varoli-hidban, melyeket epilep-
tikus egyéneknél taldlt.

KONYVISMERTETES.
Die Medicin tn Wien wahrend der letsten 100 Fahre. Von
Dr. Theodor Puschmann Prof. an der Wiener Universitat.
Bécs 1884. M. Perles kiaddsa. Nagy §-rél, 327 L., egy
kometszetit tdbldval.

Puschmann tnr. a bécsi egyetemen az orvosi torténetet nép-
szerlivé tette, mint czt hallgatéinak nagy szdma mutatja, a tudomd-
nyos vildgban pedig trallesi Alexander (Al. Trallianus) munkdinak
kiaddsa &ltal (Braumiillernél) a figyelmet méltdn magdra vonta.
A gorog eredetiben és j6 német forditdsban jelent ez meg, s
szdmos  jegyzettel van ellitva. Ily el6zmények a szerzének elst-
tunk fekvé munkdja irdnt mdr eleve j6 hangulatot keltenek, mely
annak olvasdsakor csakis oregbedhetik.

E kényv tartalma van Swieten miikodésével kezdodik, s
korunkig terjed. Ekként tulajdonképen 140 évet olel fel, s a
bécsi egyetem orvosi torténetének kétségtelentl legnevezetesebb
korszakit képezi. Ezen idgszak elején keletkezett a régi bécsi
iskola, melynek lelkét van Swieten €s de Haén hollandi orvosok
tették ; fgy tehdt a bécsi egyetemen az orvosi tudomdnyok eré-
teljes miivelése nem ondllén, az orvosi karban levé belsé erébol

fejlédétt, hanem ennek ellenére fejedelmi boles beldtds dltal kiil- |
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foldrél meghivott orvosok dltal keletkezett az. Erre kovetkezett
Jozsef csdszér uralkoddsa, ki az allgemeines Krankenhaus és sok
mds humanistikus intézet alapitéja lett. Bécsben az orvosi tudo-
mdny €és az orvosi intézetek virdgzdsnak indultak, ezt azonban
Jozsef csdszdr haldla utdn csakhamar a reactio korszaka kévette ;
mindamellett ekkor is talilkoztak jeles férfiak, kik a tudomdnyért
kiizdottek, a korintézetek pedig mdr meg voltak, s igy a jobb idék,
a helyesebb tanitds és a szabad tudomdnymivelés szdmdra fenn-
maradtak. Be is kovetkezett ez, s Rokitansky és Skoda, valamint
ezeknek hivel megalkottdk a mdsodik, vagy is 1j bécsi oskoldt.

Puschmann ezen 140 év 1d6korében miikéds torténeti fér-
fiak jellemét, tudomdnyos képességeit és orvosi tevékenységét tiize-
tesen tanulmdnyozta, valamint behatén kutatta az orvosi intézmeé-
nyek, kor- és humanistikus intézetek létrejovését és befolydsdat az
oryosi tudomdny fejlesztésére és a tanitdsra. Mindez pedig egy-
mdssal sokszoros kapcsolatban 4ll6 egésszé van alkotva, midltal e
munka olvasdsa igen tantlsigos, s rednk nézve érdekességben még
nyer az, ha meggondoljuk azon hatdst, melyet Bécs, orvosi koz-
oktatdsunknak Austridtél az utébbi idékben végbement filiggetleni-
téséig rednk gyakorolt.

LAPSZEMLE.
N-1. Tibiatdlyogok.

Savory S. a kovetkezd eseteket teszi kozzé: 3o éves férfi,
ezelott 16 évvel bal alszar-csontjan sértést szenvedett, mire az
csakhamar megdagadt, s fijdalmas lett, a nélkiil, hogy a kozelebbi
években stlyosabb tiinetek léptek volna fel. Csak 7 évvel késGbb
fejlédtek ki a csonttdlyog hatdrozott tiinetei, s az eset utdn ¢
évvel nyittatott meg trepenatio utjan S. dltal. Gyoégyulds, s tobb
évi egészség. Az utébbi 4 évben ellenben idérél-idére hevesebb
fajdalmak jelentkeztek, melyek egynehdny nap milva a hegben
keletkezett tilyog feltorése utdn megsziintek. Tibia vastagodott,
kiilonosen felsé ¢és kozép harmaddban. A csont felsé harmaddban
a csonthoz tapaddé, 6 cm. hosszii hegben a csontba haté, tekné-
szerli bemélyedés volt ldthats, s rajta vékony kutatéval dtjarhato
sipoly, melyb&l nchdny csepp geny tiriil ki, A sipoly tdgittatott, s
nagy mennyiségi genyt tartalmazo tdlyog tétetett - szabadda.
Misodik eset: 18 éves ledny ezelStt 7 évvel iitotte meg alszdrdt,
minek térdiziileti lob és nagy fdjdalom mellett atibia felsé végében
kifejlédott  talyogok lettek kovetkezményei, mialatt apré seques-
trumok {irilltek ki. 14 napig egészséges volt koérhdzba felvétele
el6tt, hol idénkint geny kitiriilése utdn sziing fijdalmai léptek fel.
Tibia erdsen vastagodott, s felsG részén 4 cm. hosszi, nyomdsra
érzékeny heg volt; mellette likacsos daganat, melybsl hig geny
riilt ki. A bor levétele utdn csontsipoly lett szabaddd, mely a
legvékonyabb kutatét sem fogadta be. Furé segélyével 2—3
cm. hosszi, sima fali tdlyog lett felnyitva. (Lancet, 1883.
mdjus 12.)

TAROZ N

Evi jelentés az orszagos kozegészségi tanacsnak
1883. évi miikdodesérdl.

El6terjeszti CsaTARY LAjJoS tr. egészségiigyl tandcsos, a tandcs jegyzbje.

Az orszdgos kozegészségi tandcs a lefolyt 1883. évben 20
rendes €s 14 bizottsdgi ilést tartott, melyekben 189 tigyben ada-
tott szakvélemény. A nagym. beliigyministerium 46, a nmélt. pénz-
figyministerium 1, a nmélt. igazsdgiigyministerium 1, a kirdlyi
torvényszékek és jdrdsbirgsdgok pedig 141 esetben vették igénybe
a tandcs véleményeit ¢és illetSleg feliilvéleményeit.

A nméltésdgli ministeriumok 4ltal - a tandcs véleményeire

és kidolgozdsdira bocsdtott nevezetesebb tdrgyak a kovetkezok |

voltak :

1. Februir 20-dn 99s55. sz a. kelt leiratban felhivatik a
tandcs, hogy az orvosi hivatalok mindsitésérél, s az dltala mdr kordbban
javaslatba hozott tiszti vizsgdk szervezésérél javaslatot terjeszszen eld.

E fontos iigy, melynek helyes elintézése és kezelése hiztosi-
tekul fog a jovoben szolgdlni arra, hogy a kozegészségi hivatalok-

ban tgy, mint a biréi hatésdgokndl alkalmazand6 orvosok kells
szakképességgel birandnak, nyolcz bizottsdgi iilésben lett tiizetesen
megvitatva ; a tandcs azutdn két teljes tlésben dllapitotta meg
azon kimerit6 és indokolt szabdlyzati tervezetet, mely szerint a

| jovoben a tiszti vizsgdk szervesztetni, s az orszdgos kozegészségi

tandes kozremiikodésével végrehajtatni fognak.

2. Februdr 22-én 730 sz a. kelt leiratban az irdnt kerestetik
meg a tandcs, hogy a német birodalmi kormdnynak azon szabdly-
zatdra nézve, melyben az o6lom és horgany haszndlatit az élelmi
szerek €s italok eltartdsdat illetSleg szabdlyozza, szakvéleményt
adjon, melyben nyilatkozzék a felett: Sziikséges-e honunkban is
hasonlé rendszabdlyok élethe léptetése?

A német birodalmi kormdny dltal hozott szabdlyzat a tudo-
mdny mai dlldsinak megfelelsleg czélszeriinek, s hazai viszonyaink-
hoz mérve ndlunk is azon hozzdaddssal véletett behozanddnak,
hogy az 6lom és horgany haszndlata mind azon tdrgyakndl is
mell6zends, melyek az emberi szervezettel kozvetlen érintkezésbe
jonnek.
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A budapesti ipar ¢és kereskedelmi kamara a tandcs dltal
czélszertinek taldlt szabdlyzat ellen tobb rendbeli kifogdsokat tevén,
ezek a tandcscsal kozoltettek, mely az el6bb megdllapitott, s tudo-
médnyosan indokolt véleményénél megmaradvin, a szabdlyrendeletet
kibocsdtandonak véli.

3. April 22-én 19289 sz a. felhivatik a tandcs, hogy
tekintettel a tejdrusok panaszaira, melyeket a rendoér-orvosoknak a
tejvizsgdlatra vonatkozd eljdrdsai ellen emeltek, megfelelé szabdly-
rendeletet szerkeszszen a tejvizsgdlat eszkozlése koril kovetendd
eljdrds megdllapitdsdra.

/A tandcs megfelelvén a felhivdsnak, szabdlyrendeletet dolgo-
zott ki, mely a rendéri tejvizsgdlatot a tudomdny mai 4lldsdval
megegyezGleg megdllapitja, s egyszersmind vildgos utasftdssal ldtja
el gy a tejarusokat, mint a vizsgdlo renddri kozegeket arra nézve,
hogy minG tejet tarthatnak Kkifogdstalannak, s minGt olyannak,
mely egészségiigyi tekintetekbél druba nem bocsdthato.

4. Mdjus 20-dn 23721 sz a. arra hivatott fel a tandcs,
hogy véleményt adjon a fGyvdrosi renddrség szdmdra kibocsitandé
utasitds felett a baleseteknél kovetendd elso segélynyujtdsra.

A tandcs megfelelvén a felhivdsnak, a fenntemlitett utasitdst
a mérgezéseknél kovetendd eljards leirdsdval bovitette.

5. Mdjus 27-én 19601 sz a. kérdés intéztetett a tandics-
hoz arra nézve, valjon megtiltandd-e egészségligyi szempontbdl a
rostaalj eldrisitdsa, mit az osztrdk kormdny tenni szdndékozik és
mire nézve a magyar kormdny hozzdjirdldsdt kikéri.

Indokolt véleményben kimondatott, hogy a rostaaljnak orlet-
len dllapotban valé haszndlata megengedhets, mert a tudomdny
és tapasztalds tanisdga szerint hasznos dllati tdpszert képez; ellen-
ben szigorian megtiltandé annak lisztté orlése és ily alakban forga-
lomba hozatala.

6. Augustus 18-dn 46196 sz. a. szakvélemény kéretik a
tandcstol a kir. zdloghdz igazgatésdginak azon beadvédnydra nézve,
melyben intézkedést kér a ziloghdzban beadott ruhanemiiek
fertéztelenitését illetéleg.

A tandcs hatdrozata szerint a ruha- és dgynemiiek a zdlog-
hdz helyiségeiben kénessav gézzel fertGtlenitendék, ha pedig a
tulajdonos, ki ennek koltségeit fizetni tartozik, ebbe bele nem
egyeznék, felvételiik a zdloghdzba megtagadandd.

7. Augustus 19-6n 42225 sz a. kérdés intéztetik az irdnt,
megengedhets-e egészségligyl szempontbdl az Amerikdbél behozott,
s »corned-beef« elnevezése alatt ismert his eldrusitdsa.

A tandcs, indokolt véleményében oda nyilatkozott, hogy a
scorned beefe eldrisitdsa egészségiigyl szempontbdl megtiltando6 ;
mert a belfoldi husra megszabott szemle az amerikai drut illetd-
leg nem gyakorolhato, s igy a fogyaszté kozonség nem biztosithato
az ellen, hogy esetleg romlott és beteg dllattl eredé hus bocsdt-
tatik druba; azt pedig, hogy az dllat egészséges volt, s nem szenve-
dett az emberi egészséget is veszélyeztetd betegségben, sem vegyé-
szileg sem goresGileg kimutatni nem lehet.

8. September 26-d4n 55964 sz a. felhivatik a tandcs, hogy
szakvéleményt adjon az orszdg tobb megyéjében mutatkozo jdrvd-
nyos szemcsés kothdrtyalob — trachoma — terjedésének meg-
gatoldsara.

A tandcs indokolt, s kimerit6 jelentésben vdzolta a kérdés-
ben forgé szembaj veszélyes voltdat, s gyokeres intézkedéseket
hozott javaslatba annak elfojtdsira és pedig a kovetkezdket :

a) Kiildessenek ki megfelel§ jutalmazds mellett szemorvosok
a ragdlytol meglepett vidékek lakoinak megvizsgdldsdra, gyogy-
kezelésére, s a kozségl- és kororvosoknak kell6 oktatdsdra

b) A baj gydgykezelésével foglalkozé kozségl és kororvosok
részesittessenek az dllam dltal kiilon dijazdsban.

c) A kikiildott orvosok dltal szerkesztends id@szaki jelenté-
sek gy, mint a szakérté szemész dltal kidolgozandé utasitds bocsit-
tassanak a tandcs birdlatdra.

d) Hivassanak fel a hadiigyi és honvédelmi ministeriumok,
hogy a jarvdnyos és ragdlyos szembetegségben szenvedd katondkat,
s illet6leg honvédeket tokéletes felgydgyuldsukig az e czélra ala-
- kitott lidiilési menhdzakban — Reconvalescentenhaus — dpoljak
és semmi szin alatt szabadsdgra ne bocsdssdk.

e) A kikiildott orvosok a kormdny kozvetlen feliigyelete ald
helyestetvén, tiszteletdijaikat is az dllamtél nyerjék.

9. October 22-én 59445. sz a. a nagym. pénziigyministerium
dltal intézett azon kérdés tétetett 4t a tandeshoz: Kivihets-e a
technikai czélokra forditott szesznek mdsitdsa — denaturalisatio —
oly mddon, hogy az az egészségre kdrnssi ne viljék.

A tandcz azon véleményét nyilvdnitotta, hogy oly szer, mely-
lyel a mdsitdst véghez lehessen vinni a polgdrok egészségének
veszélyeztetése nélkiil, ez id6 szerint nem létezik, s hogy a kiilfol-
don kovetett eljdrdsok nemcsak bonyolodott voltuk, de az egész-
ségre kdros hatdsuk miatt is mellGzendGk-

10. November 5-én 63376. sz. a. kelt leiratban megkeres-
tetik a tandcs, hogy az dsvdnyviz-tulajdonosok azon folyamodvid-
nydra nézve, melyben az dsvianyvizek kezelésére vonatkoz6 szabdly-
zatnak modositdsat kérik, véleményt adjon.

A tandcs javaslata szerint e tirgyban bizottsdg hivatott egybe,
melyben a tandes két kikiildott tagja dltal képviseltetvén, a sza-
bdlyzat modositdsai meg lettek dllapitva.

11. December ¢-én 68956. sz a. kelt leiratban véleménye-
zésre hivatik fel a tandcs a lépfenébél szdrmazé kérok megakadd-
lyozdsdra, s kiilonosen a fertoztelenitésre szolgdlé rendszabdlyok tdr-
gydban.

A tandcs megdllapitvan a kovetendd eljardst, egyszersmind
javaslatot tett az irdnt, hogy az dllati bérok fertéztelenitésére nézve
kénessav gozeivel és konyhasoval kisérletek tétessenek.

12. Martius 12-én 2. sz elnoki leiratban a nmélt. kereske-
delmi ministerium felhivta a tandcsot, hogy az 1885. évi orszigos
kidllitdsi bizottsdgba egyik tagja dltal magit képviseltesse.

A tandcs e felhivasnak megfelelt, s egyik tagjat az emlitett
bizottsdgba kikiildotte.

13. Szabadalmi, s engedélyekre vonatkozé kovetkezd ligyek-

ben vétetett a tandcs véleménye igénybe :

a) Szigethy Jozsef gyogyszerész.

b) Forobaszki Kdroly gydgyszerész.

¢) Dudics Miklés tr. orvos.

d) Issekucz Hugé tr. orvos.

e) Farkas Igndcz gyogyszerész.

f) Geiger Kdroly gydgyszerész.

g) Putz Mihdly vegyész.

h) Siidy Istvan gydgyszerész.

i) Hang és Wienand bécsi lakosok.

k) Zdarik Agost pragai fogorvos.

1) Mansel Ede nagykdrolyi lakos.

m) Stefan Ede riesai lakos.

n) Sztupa ¢s Krieger gydgyszerészek.

0) Ozv. Krotzer Agostonné.

Szabadalmi és szabad eldrusitdisra vonatkozd kérvényeik tiize-
tesen tdrgyaltatvdn, a kért szakvélemények a nmélt. beliigyministe-
riumnak megkiildettek.

14. Februdr 20-dn 66630 sz. a. kelt leiratban megkerestet-
vén a tandcs, hogy a gydgyszer-arszabvany modositdsait eléterjeszsze :
a sziikségeseknek vélt médositdsok négy bizottsdgi iilésben meg-
allapittatvan, a nmélt. ministeriumhoz lettek felterjesztve.

15. Mdjus 9-€n 25140 sz a. és julius 8-d4n 40280 sz. a.
kelt leiratokban felhivatvdn a tandcs, hogy a gydgyithatlan elme-
betegek menhdzdnak igazgatél, s a pozsoni kérhdzban megiirese-
dett mdsodorvosi dllomdsok betoltésére javaslatot tegyen, e felhi-
vdsoknak megfelelt, s a kijeloléseket a nmélt. ministeriumnak tudo-
mdsdra hozta.

16. A kir. torvényszékek és jardsbirsigok megkereséseire.

139 felilvélemény és 2 vélemény szolgdltatott ki. A vélemények
egyike : dllitélagos orvosi mithiba, mdsika pedig: éllitclagos hamis
orvosi bizonyitviny esetében adatott.

17. Az 1883—1888. hat évi id@szakra a tandcs elnckévé:
Lumniczer Sdndor; alelnokévé: Kordnyi Frigyes neveztettek ki,
Csatdry Lajos pedig jegyztnek megvilasztatott.

Jarmai Gusztdav rendkivili tag lekdszonvén, lekoszonése buzgéd
szolgdlatainak teljes elismerése mellett elfogadtatott, s helyébe:
Miiller Berndt tr. gydgyszertdr-tulajdonos neveztetett ki.
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Heti szemle.

Bupapest, 1884. april 24-dike.

— Edinburgh egyetemének haromszazadik évforduldja.
Edinburgh az északnak sziirkeegli metropolisa, s a négy skot egye-
tem legifjabbikdnak, de egyszersmind legnagyobbika és legjobbika-
nak székhelye. Edinburgh elég nagy vdaros ugyan, de nem vildg-
varos. Nem fekszik ugyan a vildg forgalmdnak kozepette, de nincs
is az valamely elrejtett zugban, shabdr nincs gazdag kereskedelme,
szellemi kincsei 4ltal osszekottetésben 4ll az egész vildggal. Kétség-
telen e vdros befolydsa az emberi miivel6désre, nem csak Skotid-
ban, hanem egész Nagy-Britannidban, s6t az egész viligon. Az
erély, ismeretgazdagsdg és kitartds mintdit képezo skotok btiszkék
lehetnek f6vdrosukra, s valéban azok is. Mutatja cat egy pédrbeszéd
toredéke, melyet legkozelebb egy diplomata folytatott egy skottal.
Az ¢lébbi azt kérdezte az utébbitél »Tulajdonképen mi a ti vdros-
tok fofoglalkozdsa ?« »A mi fGiparunk a nevelése volt az oOnérze-
tes felelet. Nem pénzhajhdszat, nem mohé nyerdvdgy az, mi az
edinburghiak tevékenységét mozgatja, hanem buzgé torekvéseiknek
nemes tdrgydt az ismeretszerzés és tanult férfiak képzése teszi. Erre
pedig Edinburgh kivdléan alkalmas. London és Piris vildgvarosok,
s az élet vdltozatos képei, melyek azokban lépten nyomon felme-
rillnek, az embert, igy az élénk-képzelmi tanulékat akdrhdnyszor
akaratuk ellenére sokkal inkdbb szérakoztatjdk, mintsem ezt a
tanulmdnyaikhoz sziikséges nyugalom megkivinja. Edinburghban
ellenben azok ily hdborgatdsoknak kitéve nincsenek; mig mdsrész-
rél itt a j6l végzett munka utdn az emberi szellem a természet
szépségeinek szemlélésében kellemes idilést taldlhat. A vdros regé-
nyes fekvése és hasonlé vidéke, egybekétve visszapillantdssal annak
kiizdelemteljes, magasztos érzelmekben gazdag multjdra, fennkolt
hangulatot tdmaszt a lélekben. Az ember koltGisége e tdjékon nem
alszik el, hanem tdpldlékot nyer, s hatalmas fegyverré lesz annak
keblében, hogy az élet legsivdarabb kiizdelmei kozepette soha se
lankadjon, hanem mindenkor j6 kedvvel, a legjobb reménnyel és
ernyedetlen eréllyel dolgozzék és torjon elore vilasztott pdlydjan.

Edinburghban John Knox neveld-rendszere van eszményi toké-
letességben, mely az ismeretszerzést mindenkinek konyen hozzi-
férhetdvé teszi, s e nevel6-rendszerbGl kovetkezik, hogy a skot
egyetemeken a hallgatésdg igen nagy, minélfogva Skétidban a magas
képzettségli tanilt emberek szdmosabban taldlhaték mint bdrhol. A
széptudomdnyok,  kiilonosen a classikus irodalom, a mathematika
és boleselet képezik a magasabb miiveltség alapjat, s ezekben a

hittudés, jogdsz vagy orvos abban kiillonbozik az angol szakférfiak
nagy tobbségétsl, hogy classikus és bolcseleti miiveltsége van, mi
Angolorszdgban a szakiskoldkba jdré tanuldktol alig kivdntatik meg.
A skot fold megragado alakuldsai és egének komorsdga sziikség-
képen inditjak bolcselkedésre a gondolkoddé embert, mi azutin a
tirsadalomban €s a nevel6-rendszerben is a legnagyobb mértékben
kifejezést taldl. S lehet mondani, hogy Edinburgh egy maga az
ésszer(i bolcselet terén tizszer annyit tett mint Oxford és Cambridge
egylittvéve. Ezenkiviill azonban Edinburgh az orvosi tudomdnyok
miivelése egyik legfontosabb kozpontjdnak tekinthet. Itt €lt és hatott
Cullen, a humoralis pathologidnak hatalmas ellenfele, ki a mérték-
telen vérbocsdtdsok megsziintetésére irdnyzott torekvései dltal az
emberiség nagy jotevdjévé lett. Itt mikodott John Bell, ujabb id6kben

pedig Christison, a modern méregtan megalapitéja ; tovabba Simpson |

a nagyhirti négyogydsz és a chloroformnak, mint bédité szernek
merész alkalmazoja; tgyszintén Lister, a fertdztelenité kot6zo-
modszer nagy mestere. Az edinburghi egyetem orvosi kardnak min-
dig voltak jeles tandrai, mi mellett tanintézetei folytonosan fejlesz-
tettek, s ezen tényez6k kozrehatisa mellett el lett érve azon ered-
mény, hogy annak népessége az utolsé években a zooo-et elérte,

. s igy az Nagy Britannia legnépesebb orvosi oskoldja lett. Tagad-

‘hatlan, hogy Edinburgh egyeteme jelenleg is kivalon orvosi kara dltal
— elismerve tobbi karainak jelességét — vonja magdra a figyel-
met, s ily irdnyban a szives dvozletet dltaldban megérdemli.

— A bécsi orszagos tébolyda felallitdsanak 100-dik
évforduldja. A bécsi orszdgos tébolyddban e hé 1g-én iinnepel-
ték az els6 osztrdk elmebeteg-intézet feldllitdsdnak szdzadik évfor-

dulgjat. Ez intézetet, az . n. »bolondok tornydte IL Jozsef
alapitotta, ki, az elmebeteg-iigy irdnt érdeklédve, sajitkezti iratban
intézkedett az elmebetegeknek a storonybac dtszdllitdsa irdnt. A
torony 3 emeletnyi magas, virbortonszerdi épiilet, apré s jol elrd-
csozott ablakokkal, hol a betegek egyes czellikba elzdrva és — az
akkori id6k fogalma szerint — megldnczolva lettek.

Nem érdektelen ez alkalommal megemliteni, hogy Fiszdnik

- Mihdly hazinkfia (sziiletett 1793-ban Szatmdrt), ki 1838-ban a

bécsi kozkorhdz primariusivd neveztetett ki €s a »toronye vezeté-
sével megbizatott, volt az elsé uttéré a psychiatrikus reformok
terén Austridban. Kilfoldon tett tantlmdnyi utjaban elmegyogysd-
szati ismereteket és tapasztalatokat szerezvén, betegeinek ldnczal
csakhamar lehullottak. Az 6 erélyének koszonhet6, hogy a czellik
falai dttorettek, s az ekként alakdlt tdgasabb helyiségekben a
betegek foglalkozdsdrdl és dltaldban emberiesebb elldtdsdr6l gondos-
kodva l6n. Az elmegyogydszat tudomdnyos fejlesztése koriil abban
az id6ben vajmi kevés tortént, s ha igaz a V. szdjiba adott és
szélesen colportdlt kovetkez6 két mondds: »scribamus meningiti-
dem, ut habeamus etiam hanc diagnosim« ¢és »Narr ist Narr und
muss eingesperrt bleiben«, hdt ez csak az akkoriban meglehetts
dltaldnosan uralkodé psychiatrikus kor- és gyogytani maximdkat
fejezi ki, elég ékesen, de V. érdemeibdl mitsem von le. Egyéb-
irdnt a nihilismus idézett fajtdgjanak kovetSire bukkanni még ma
sem ¢épen nehéz, s ez ma, midén a tudomdnyos alap megszerez-
hetd, val6ban latba esik. A bureaucratikus lajtorja magasabb
fokain még taldlkozhatunk psychiaterekkel, kik avitikus fogalmaik-
kal a haladdsnak él6 gdtjanl szolgdlnak. Sokoldali orvesi és em-
berbardti dlddsos tevékenysége kozott nem utolsé az, hogy kezde-
ményezése és  buzgélkoddsa folytin a gydgyiltan elboesdtand6
szegénysorsi  elmebetegek  felsegélyezésére  egyestilet Kkeletkezett,
melynek alaptSkéje tizenot év alatt elérte a szdzezer forintot. V. a
bécsi orszdgos tébolyda épitésébe is befolyt, s ez intézet elGesar-
nokdban 4ll mellszobra, melylyel szemben lett elhelyezve a mar-
vinylap, a szdzéves emlékiinnep alkalmabol, dicsoitvén IL Jozsef
fennkolt szellemét. Az tnnepi szonoklatot Sechlager tnr. igazgaté
tartd, s az emberiség vezéreszméjét6l dthatott és szonoki verve-vel
elsadott beszéde 4ltalinos hatdst gyakorolt. Az iinnepély kimagaslé
mozzanatit képezte az, — s ez ismét Viszdnikra emlékeztet, —
midén az emlitett egyesiilet dltal a nap emlékére megszavazott
1500 forint osztatott ki a tébolyddbol gydgyultan elbocsdtottak
kozott, kik hdlakonnyekkel jutalmaztdk a nemes-sziviiek csele-

i kedetét.
jrtassdgot a skotok szigortan megkivanjdk, mielétt valaki a szaktu- |
domdnyokkal foglalkozast megkezdené. Igy a Skétidban képezett |

—th. Dumas, a vegyész haldla. Dumas a hires vegyészrdl,
kinek haldldrél a napi lapokb6l mar értesiilt az orvosi kozonség,
dlljon itt nehdny rovid életrajzi adat. Dumas Jean Ba. 18oo0-ban
julius 14-én sziiletett Alais-ben. Genfben a gyGgyszerészet terén mii-
kodott, hol Prevost-tal megismerkedvén, azzal egyiittesen tobb élet-
tani munkdt irt, a vérrgl (1821—1823), az izomrostok Osszehizé-
ddsdarol (1823), a galvan-oszlop alkalmazdsirél a hugykovek gyogy-
kezelésénél (1823), a nemzésrdl (1824). 1821-ben Pdrisba koltozott,
s ezentul tisztin a vegytannal foglalkozott. 1832-ben lett tudorrd,
s hogy a tudori fokot elnyerhesse, neki is, ki mdr akkor mint nagy-
hird tudos tinnepeltetett, le kellett tenni a megfelel6 szigorlatokat.
Hirnévre leginkdbb Berzelius-sal a helyettesitési elméletrél folytatott
vitatkozdsdval tett szert. Mdr 32 éves kordban a franczia tudomd-
nyos akademia tagjivd vélasztatott. Majd a faculté des sciences, a
Collége de France és a faculté de médecine tanara 16n. Legkivd-
16bb hdrom munkdja volt: Précis de chimie physiologique et médi-
cale; Legons de philosophie chimique 1837; Essai de statique
chimique des &tres organisés 1841. 1843-ban az académie de
medecine tagjava valasztatott.

Dumas elég kordn visszavonilt a tanitistél, mennyiben mdr
1849-ben lekoszont tandri dlldsarél az orvosi karon, melynek azon-
ban tiszteletbeli tandra maradt. Mindazdltal nem sziint meg élénk
részt venni ugy a politikai, valamint a tudomdnyos €életben, melyek-
ben az dltala elfoglalt el6kels dlldsok 4ltal nagy befolydsit volt
mind végig. Nevezetes volt jelentése, melyet a franczia csdszarsig
kordban, mint ennek senatora tett a senatusnak 1865, julius 1-i {ilésé-
ben a hasonszenvi gyogyszerek készitése ¢és druldsa, valamint a
hasonszenvi gy6gydszatnak korhdzakban gyakorlata tdrgydban, E
jelentés a hasonszenvészet érdekében tett kérvény elejtésére veze-
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tett. A szébanlevG beszéd magyar nyelven »A homoeopathia és az
orvosi tudomdny« fiizetben (Pesten, 1870. Rdth Mor bizomdnya)
jelent meg. A franczia tudomdnyos akademidnak dllandé titkdra volt.

Haldla Cannes-ban tiidégyuladds folytin kovetkezett be e hé
11-én, €letének 84-dik évében.

— th. Hamamelis virginica. Dujardin Beaumetz tr. kisér-
leteket tett a hamamelis virginica leveleinek vizes kivonatdval,
nemkiilénben azokbdl készitett festvénynyel. Ezen szer Amerikdban
kivdl6 hirnévnek Orvend, KkitlinG vérzéscsilapitd, nemkiilonben az
aranyeres €s mds viszeres csomokra gyakorolt majdnem specialis
hatdsdndl fogva. A festvényt aranyeres egyéneknek 10 cseppenkint
adva, 50 cseppet egy napra, azokndl igen j6 hatdst észlelt; meny-
nyiben a fijdalmak, valamint a congestiondlis tiinetek gyorsan
alibbhagytak, mi a hetegeknek tetemes megkonyebbiilést okozott.
Az alsé végtagok, valamint a garat viszér-csomoindl hatdsa
azonban sokkal kétesebb. A mi pedig vérzéscsilapité és az ideges
fajdalmakat megsziinteté hatdsdt illeti, azokrdl magdnak meggy6z0-
dést szerezni nem volt képes. Szerinte a hamamelis nem mérgezd
sajdtsigt, noha Campardon tr. két esetben dllitélag mérgezési
tilneteket észlelt. Felemliti, hogy Gueneau de Mussy haemophil
egyénnél gyakran jelentkezd orrvérzéseket a hamamelis-festvénnyel
tobbszor megsziintetni volt képes. Felvehetd, hogy a hamamelis a
viszérfalaknak izomrostjaira hat directe. Petit, elemzéseiben alka-
loidot benne kimutatni eddig nem volt képes, és csak nehdny, a
tanninhoz hasonlé anyagot taldlt. A vizes kivonat adagja egy kdvés-
kandlnyi ordnkint.

— th. Microorganismusok haemorrhagias és idiopa-
thids purpurdban. Watson Cheyne a purpura idiopathica hae-
morrhagica két esetében microorganismusokat taldlt az aprébb
edényekben. A microorganismusok pdlczikaalakdak voltak, s az
edények ftirterét teljesen kitoltotték, sot azoknak faldt megrepesz-
tették nagy szamukndl fogva, melyben azokban felhalmozva
voltak.

VEGYESE K.

BupApest, 1884-diki april 24-dike. A févdros tiszti fGorvo
sdnak april 15-dikén végz6ds hétrsl sz6l6 jelentése értelmében
megbetegedett kanyaréban 247 (meghalt 16), himlében ¢ (megh.
2), vorhenyben g (megh. 3), roncsolé torokgyuladdsban 8 (megh.
3), croupban 2 (megh. 2), hokhurutban 2 (megh. 3), hagymdzban 1.
— A f6varosi statistikai hivatalnak april rz-dikével végz6dé hét-
r6l sz6l6 kimutatdsa szerint pedig 285 sziiletéssel 310 haldlozds
dll szemben, nevezetesen meghalt tid6gimG és sorvaddsban 84,
tiid6-, mellhdartya- és horggyuladdsban 51, mig bélhurutban 13. A
fovdarosi kozkorhdzakban a megel6z6 hétr6l maradt 1613, a szapo-
rodds volt 436, a csokkenés 3555, s gy a kovetkezs hétre
maradt 1494.

— Pertik Otto tr, ki Strassburgban Recklinghausen kor-
boncztani tanszéke mellett két éven dt mint segéd mikodott, a
korboneztanban és korszovettanban tovabbi kiképzése végett még
egy évre 1000 frt. utazé-Osztondijban részesittetik.

— A budapesti lipdtmezei téholyddban a megiiresedett igazga-
toi dlldsra a pdlydzat négy heti hatdridével kihirdettetett. A fizetés
2500 frt. és szabad lakds. A folyamodvinyok a beliigy-ministeri-
umba intézenddk.

—T. Borbély Jdssef tr., az osztrak-magyar dllamvasit magyar
vonalainak fGorvosa legkozelebh huszonot éves ondllé orvosi
miikodése alkalmdbol kovetkezd alapitvdnyokat tett: 200 frt-nyi
- dlapitvdnyt a magyar orvosi konyvkiadé tarsulat, a budapesti kir.
orvosegylet, a Stefania-gyermekkorhdz és az orszdgos protestans drvahdz
javdra, 100 frt-nyi alapitydnyt az orvosi kor segélyegylete, s ugyan-
annyit a budapesti Borbdla nevli betegsegélyzési egylet javira.
Ohajtjuk, hogy tisztelt ligyfelink ezen nemes tette. melylyel 1000
forintot dldozott jotékony és kozczélokra, mdsoknak is buzdito
példanl szolgdljon.

— Az osztrdk  beliigy-ministerium a porosz kormédnyhoz
jegyz¢ket intézett, melyben kiemeltetik, hogy a két kormainy
kozott legkozeleblh kotott egyezség értelmében, a hatdrvidéki koz-
ségekben laké orvosok a szomszédorszdg hatdrhelyein az orvosi

gyakorlatot csak kivétélesen fizhetik, nem pedig 4llandéan, mint
ezt a porosz orvosok Austridnak hatdron fekvd gydgyhelyein teszik.
— Prigaban és Grazban az egyetemen kozegésaségtani lan-
sadkek dllittatvdn fel, amott Soyka, mig emitt Gruber neveztetett
ki tandrrd,
— Widerhofer tr., a bécsi egyetemen a gyermegyOgydszat
rendkiviili tandra rendes tandrrd neveztetett ki.

— A miincheni egyetemen Bollingernek, a kortani intézet

igazgatGtandranak kezdeményére dacteriologus dolgozda dllittatott
fel, melyben mdjus elsé felében bacteriologus tanfolyam fog tartani.

t Egressy Resss, fovarosi gyogyszertir-tulajdonos f ho
24-dikén legjobb férfikordban hirtclen meghalt. Palydjdt egyetemiin-
kon kezdette mint a vegytani tanszék segédje, mely dlldsbol kilépve,
gyogyszertar-bérls, majd tulajdonos lett, s a tudomdnyosan képzett
gyogyszerészeink kozé tartozott. Ugy szakbeli ismereteinek alapos-
sdga és bosége, mint lelkiosmeretessége, nagy szorgalma és kivdlo
becsiiletessége dltal az dltaldnos elismerést kivivta nemcsak gy6gy-
szerész-ligyfelei €s az orvosok kozott, hanem tdgosabb korben is. A
természettudomdnyi tdrsulatnak t6bh éven 4t pénztdrnoka volt, s
midon ez dllisrol lekoszont, ez elhatdrozdsdt a tdrsulat legnagyobb
sajndlkozdssal fogadta, minek a tdrsulat jegyzOkonyvileg kifejezést
is adott. Jelenleg a budapesti gyogyszerészeti testiiletnek volt
elnoke.

HarTtr KiaMoTATAS

a budapesti sz. Rokushoz czimzett kozkorhdzban 1884. april 17-t6l egész
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— Az »Ankere élet- és jiradék biztositd tirsasig e héd H-én tartd
meg 25-ik évi rendes kozgyflilését gréf Zichy Odén elndklete alatt. Elnsk
megnyitd beszédében visszapillantist vet a tirsulat 25, évi mikddésére.
Vonatkozik ama tidvozld dtiratra, melyek az osztrik-magyar biztositd inté-
zetek az Ankernek 25 éve jubileuma alkalmdval elismerésiiket fejezték ki.
Eme dtiratban felsoroltatnak a- nehézségek, melyekkel a tirsulatnak ala-
pitasakor az életbiztositdasi eszme meghonositasiért kiizdeni kellett, s elis-
merdleg lesz kiemelve, hogy az igazgatosig firadhatlan szorgalmidnak és
kitartdsanak érdeme, hogy az életbiztositis nilunk gyokeret vert, s hogy a
tdrsulat idvos miikGdése alatt oly eredményeket ért el, melyek 4dltal az An-
ker mélton a legnagyobb étetbiztositisi intézetekhez sorolhats. A Bodart
igazgaté dltal felolvasott jelentéshbdl kitlinik, hogy az Ankernél 25 ¢vi mi-
kodése alatt 258 milli6 frtnyi életbiztositdsok ¢és 145,000 forint jaradék
biztositisok kottettek. Kifizettetett ezen id6 alatt 38 egy fél millio frt; a
befolyt dijak 53 egy fél millibé frtot tettek.

A lefolyt év iizleteredményére nézve megjegyezziik, miszerint 1883-ban
15.889,427 frt erejéig nyujtattak be uj ajinlatok, 23 év ota a legnagyobb
eredmény, melyet a tdrsulat felmutathat. Haldlozdsok, tdkebiztositisok ese-
dékessége stb. folytin 7.609,163 frt biztositis sziint meg, ugy hogy a tiszta
szaporodis 4.673,361 frtot tesz. A biztositisi Allomdny 1883. végével T4580
szerzbdésben 133,418,808 frt biztositott t8két és 42339 frt évjiradékot tesz.
A Dbevételek altalinos emelkedést a kiaddsok csokkenést mutatnak. A dij-
bevétel 3.170,053 frt volt, halilesetekért 738,042 frt fizettetett. A dijtarta-
lékok 899,440 frttal emelkedtek s 10.611,252 frtot tesznek. A tulélési cso-
portok vagyona 19.575,595 frt. A nyereménynyel halalesetre biztositottak
az évi dij 25 szizalékit kaptik osztalékil, ezen osztily nyereség egyenlege
429, 225 frt. 50. A vilasztmény ajinlata folytin a 822, 742 frt ©ij szém-
lira iratik 65,000 frt kiilon tartalékba helyestetik, midltal ez 265,000 frtra
emelkedik 50,000 a tartalék toke gyarapitisira fordittatik, mely ez dltal
395,475 frtra novekszik. A részvényesek 250 frt osztalékban részesittetnek.

PALYAZATOK

A Seprds és keriilos kozségekbol Seprés kozség székhelylyel alaki-
tott XVIII-ik szami egészségiigyi korben a kororvosi dllds iiresedésben
lévén, ezen dlldsra pilydzat nyittatik és annak vdlasztds Utjdni betoltésére
hatérnapul folyé év mdjus hé 8-ik napjinak d. e. 10 Ordja Seprds kozség-
hazdndl kitiizetik,

Pilydzni ohajtok felhivatnak, miszerint azt 1871. XVIIL t. cz. 74.§
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értelmében felszerelt, a magyar ¢és romdn nyelv tuddsit igazolé okminynyal
ellatott kérvényiiket majus 7-ig a XKis-jendi szolgabiréi hivatalhoz anndl
bizonyosabban adjik he, mivel az ezen hatdr idén til beérkezd kérvények
figyelemen kiviil fognak hagyatni.

A kororvos évi javadalmazisa a két kozségb6l 700 frt., beteglitogatis-
ért esetenként nappal 20, éjjel 40 kr. Seprdson wmint a kor székhelyén a
halottkémlést teljesiteni tartozvdn, ezen vizsgdlatok utdn esetenként 20 kr.
dijazist nyer.
Kis-Jend, 1884. april 12-én,
3—2 FPéczely Elek, szolgabiro,

Aradmegyében Butyin nagykozség székhelylyel meghatirozott, s
Butyin, Kiszindia, Pajsdn, Vaszoja, Kujad és Hodos szovetkezett kdzségek-
bél djjonnan szervezett XXVII-ik szimt kozegészségi korben az orvosi
allis vdlasztds atjdn betSltendd.

Az dllissal 700 frl. évi fizetés jar, s ezenkiviil a gyodgykezelés czél-
jabol sziikségelt litogatisok utin a vagyonosabb betegek ellenében eseten-
ként nappal 20, ¢jjel pedig 40 kr. szimithato fel,

A vilasztds Butyin kozséghdzanal folyé april hé 30-dn fog meg-
tartatni.

A palydzati hatdridd april 29-én lejdr.

Az 1876, XIV. t. cz. 143. §-a dltal kovetelt mindsitést igazold
okményokkal felszerelt pdlyizati kérvények aldlirott szolgabiréhoz nyujtan-
dok be.

Borossebes, 1884. év april hé 11-én,

Paradeyser Luajos, seolgabiro.

Lemondds folytdn iiresedésben jott Alsd-sstregovar kororvosi allés
betoltésére, — mely 600 frt. évi javadalmazdssal van ellitva — ezennel
palydzat nyittatik, s a vdlasztds hatiridejeil f. évi mdjus héd 28-ik napja-
nak d. e. 10 Ordja Also-Sztregova kozséghdzahoz kitiizetik ; felhivatnak
ennélfogva az 1871. évi XVIIL t. cz. 74. §-ban koriilirt mindsitvénynyel
biré palyazék, hogy kellsleg felszerelt pdlydzati kérvényiiket alulirt fészolga-
birondl f, é. mdjus hé 27-ik napjinak d. u. 6 Ordig annyival is inkdbb
nyujtsik be, minthogy a késobb beérkezett folyamodvanyok figyelembe
nem vétetnek.

Kelt Gdcson, 1884. april 10-én.

Szakall A., f6szolgabird.

Aradmegyében Déina kozség székhelylyel meghatirozott, s szam
szerint 14 szovetkezett XXX. szdmnu koézegészségi korben megiiresedett
orvosi dllisra pdlydzat nyittatik.

Az alldssal Gsszekotott javadalmazds a kovetkezd, . m, :

1. A szovetkezett kozségek dltal évenkint fizetendd 600 frt.

2. A déznai vashimorbeli munkdsok gyogykezeléseért a tdrsas
14ddbol felajanlott évi 150 frt.

3. A gyogykezelés cz£]jabol szitkségelt litogatisok utén a vagyo-
nosabb betegek ellenében esetenként nappal 20 éjjel pedig 40 kr. fel-
szamithato dij.

A megvilasztandé kororvos a székhelyen a halottkémi teenddket is
végezni tartozik, melyért esetenként 20 kr. eljirdsi dij van részére meg-
illapitva.

Ezen kiviill kildtdsba helycztetik még a korhoz tartozd monydssar
gyogyfiirdd ellitdsaért a tulajdonos uradalom  dltal nyujtandd megfeleld
ataldny,

Miutdn pedig e fiirdében a hidegvizgyogyeljardis mdir a folyd évben
alkalmazdisba vétetni terveztetik : a vdlasztdsndl eldnynyel fognak birni az
oly orvostudorok, kik e téren gyakorlati jirtassigot mutathatnak ki.

A vilasztds Dézna kozséghdzdndl folyd évi mdjus hé 15-én fog meg-
tartatni.

A pilydzati hatiridé mdjus 2 13-dn lejir.

Az 1876, évi XIV. t. cz. dltal kovetelt mindsitést, valamint a wviz-
gyogyiszat terén vald gyakorlott jartassigot igazold okminyokkal felszerelt
péalyazati kérvények aldlirott szolgabiréhoz nyujtanddk be.

Veégre a korhoz tartoz6 fiirdére tijékozds végett megérintetik, misze-
rint kildtisba van helyezve, hogy a legkozelebbi jovOben nagyszabdst és a
kérkdvetelményeinek mindenben megfelelé épitkezések fognak tétetni, s e
mellett a fiirddnek szelekt6l védett kies fekvése, regényes vidéke, enyhe
levegdje, tekintélyes gyogyforrdsai és a fenforgd kizlekedési eldnyok ele-
gendd biztositékot nyujtanak azon reményre, hogy e fiirdd idd alatt elsd
rangti gyogyhelylyé fog emelkedni. Mely koriilménybél messzire kihatd
elényok figyelembe ajdnltatnak.

Borossebes, 1884. évi april ho 11-én,

FParadeyser Lajos, szolgabiro.

Temesmegye lippai jardsi szolgabirdsigahoz tartozd Mislak kozségi
kororvosi allasra, melylyel az egészségligyi korbe tartozo kozségektsl 400 frt
fizetés, a maslaki uradalomtol 112 frt fizetés és 20 méter tiizifa, valamint
az 1876. évi 14.t. cz. 145. §. 1. pontja alatt érintett dijjazds van egybe-
kotve, ezennel pdlydzat nyittatik.

Az ezen dllasra pdlydzni  kivanok, felhivatnak, hogy orvostudori
vagy orvosi szakképzettségiket, eddigi gyakorlatukat, erkolesi magavisele-
tilket és eletkorukat igazold okmdnyokkal felszerelt pdlydzati kérvényeiket
bezéirolag f. évi mdjus hé 17-ik alélirotthoz beterjesszék.

A vilasztds f. évi mdjus hd 18-dn déleldtt 10 odrakor Mislak kozség-
hazdban, a kororvos székhelyén fog megtartatni.

Lippdn, 1884, évi aprilis ho 15-én.

1-3 Kabdebo Gebgely, szolgabird.

A nyustyai kororvos dllomdsa uj pdlydzat nyittatik s annak valasztds
utjin leendd betoltése 1884-ik  évi mdjus 16-ik napjanak, d. e. 9 drija
Nytstya kozséghen aldlirt hivatal helyiségébe kitizetik.

A kororvos évi fizetése T00 frt, mely osszegben a lakbér is bent-
foglaltatik, gyégykezelési dij nappali litogatasiért 20 kr., ¢jjeliért 40 kr.,
tiszteletdijat huz, a fuvardijat az illetdk fizetik, esetleg természetben adjik,
a likéri gyirtelep vezérigazgatéja dltal évenként felajinlt 100 frt készpénz
mindaddig, mig a gyértelepen kiilon fizetéssel ellitott orvos nem leend
alkalmazva.

Felhivatnak a pélydzni Ohajték, hogy szabdlyszertien [felszerelt kér-
vényeiket, melyekben kiemelve legyen, hogy a tét nyelvet értik; jovo majus
hé 15-ig annyival inkdbb adjik be hivatalomhoz, mivel késébben beadott
kérvények tekintetbe nem fognak vétetni.

Kelt Nyastydan, 1884, dprilis 20.

Kuhonyt, j.~szolgabiro.

A N-Zerind, Fekete-Gyarmat Miske és Agya kizségekb6l N.-Zerind
székhelylyel alapitott XVI. szdmu egészségiigyi korben, a kérorvosi dllds
lemondds folytin iiresedésbe jovén, ezen dllisra pdlyazat nyittatik és annak
vilasztds ttjini betdltésére hatérnapil folyé év mdjus hé 15-ik napjénak,
délelétt 10 ordja N.-Zerind kozséghdzihoz kitiizetik,

Pédlyizni ohajtok felhivatnak, miszerint az 1871. évi XVIIL t. cz.
74-ik §-a értelmében felszerelt és a magyar ¢és romdn nyelv tuddsit igazold
okminynyal ellitott kérvényiiket majus 14-ig a kis-jensi szolgabiréi hivatalhoz
anndl bizonyosabban adjik be, mivel az czen hatiridén til beérkezd kér-
vények figyelmen kiviil fognak hagyatni.

A kororvos évi javadalmazdsa a négy kozségtol 600 frt, beteglatoga-
tisért esetenként nappal 20 kr., é&jel 40 kr. N.-Zerinden, mint a kor szék-
helyén a halott-kémlelést teljesiteni tartozvin, ezen vizsgilatok utén eseten-
ként 20 kr. dijjazast nyer.

Kisjen6, 1884, april 17-én.

1—3 Péczely Elek, szolgabird.

Ungvar virosa kozkorhazandl iiresedésbe jott mésod-orvosi dllomdsra
alulirt virosi képviseld-testiilet részérdl ezennel palydzat hirdettetik.

Palydzati feltételek :
1. Az dllomdssal jiré javadalom ;
a) évi 600 forint fizetés.
b) az intézetben szabad fiités és vildgitissal ellitott 2 szobabol
allé lakds,

IT. Az illomdsra palydzhat minden érvényes tudori oklevéllel biro,
de kizirélag nétlen orvos.

I1I. Az dllomds a II-ik pontbani megszoritis mellett dllando.

1V. Az orvos elsd sorban az intézetet szolgilja s magangyakorlatot csak
oly mérvben folytathat, a minében azt az intézettel szembeni kételmek meg-
engedik.

¥ V. Pélydzni kivannok okleveleik, hiteles madsolatival felszerelt s
Ungvir véros hatdsighoz czimzet kérvényeiket folyd ¢évi méjus 15-ig kite-
lesek benytjtani.

Kelt Ungvir varos, képviselo-testiletnek 1884. mdrczius 21-én
tartott gyiilésébol.

A polgdrmesteri hivatal.

A kolozsvari m, kir. Ferencz-Jézsef tud. egyetemnél a  szemészeti
tanszék mellett 600 frt évi illetékkel és természetbeni lakissal rendszere-
sitett tandrsegédi dllomds betdltendd.

Azon orvostudorok, kik ezen dllomast elnyemi Shajtjdk, kelldleg
felszerelt kérvényeiket f. év méjus 10-ig alolirt dékéni hivatalhoz nydjtsik be.

Az orvosi kar dékdni hivataldbol :

Kolozsvart, 1884. dpril ho 17=én.

A dékdni hivatal.

HIRDETMENYEK

Hidegviz-, helégzési-, savi- és szollé

,
YINTEZET
G Y O“‘G' Marilla-vélgyben g
a regényes Aninaban Oravicza mellett.
Temesvartol 4'/s o6ra, Bazidstol 3%/, ora alatt elérhetd.
Az idény kezdete miijus 16., a szolli-kura kezdete szeptember elején.

A valté lazmentes Marillavolgy 2500 ldbnyira fekszik a tenger
szine felett sfirii fenyds erd6ben, teljesen por- és szélmentes, tisata
balzsémos levegdvel és deriilt enyhe éghajlattal bir, alig észlelheto
hémérsék dgodozdssal, Foldrajzi fekvése miatt kora tavasza €s igen
késé gyomgyorii észe van, A berendezés kényelmes, bd alkalom ki-
randulisokra, A lakas hidnyon j épiilet 4ltal segitve van, az drak
junius 15-t6] és augusztus 25-t51 mérsékeltettek.

Kozelebbi felvildgositdst 4d az aldlirt, ki méjus 14-éig N.-Bees-
kereken lakik.

Dr. Hoffenreich.
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& Rozsnyay M. gyogyborai,
b Ménesi fehér édes borval késxzitve. ®
Q 1. Chinabor. Korilbelil 02"/, chinaaljat tartalmaz. Zavaro- &
® dis nélkil eldll. 1 iveg tartalma: 300°0; Ara: 1 frt. 3 iiveg 4ra: ":
s;-; 3 frti 75 kr. 0. €. gﬂ
€3 2. Vasas Chinabor. Korilbelil 024, chinaaljat és ugyan- &
2 annyi vasoxydot tartalmaz. Zavarodds nélkiil eldll. 1 iiveg tartalma: ¥
% 30070; dra: 1 frt. 5 iiveg dra: 3 frt. 75 k. #)
(e 3. Pepsinbor. Igen erds és szembetiing hatisi készitmény, &
:_: Sotétben tartando. I liveg tartalma: 200'0; dra: 1 frt. 3 iiveg 4ra: f:
5 3 frb. 75 kr, )
e 4. Rabarbara bor, Régi jo hirl szer gyomorhurut és gyo- &
2 morgvengeség ellen. I iiveg tartalma: 1000 ; dra 60 kr. 5 iiveg dra: )
t 2) { ! { i
w1 frt. 85 kr. )
{1& 5. Sennabor, Nagyon kellemes izt és biztos hatdsit hashajtd. &
‘.‘i Gyermekeknek gy mint felndtteknek egyformdn ajdnlatos. 1 iiveg
.+ tartalma: 100'0; dra 60 kr, § iiveg dra: I frt. 85 kr,

& Mindezen gydgyborok sajit termésit finom fehér édes borral

f* vannak készitve, s minden mis — kiillonosen spanyol borokbél készi-
borokndl erésebbek, A hozzé valé bor sajitszerit médon
& minden tannintol mentesitve lévén a beletett ¢hinin- ¢és vas-

 tett —

% SOk teljes mértékben feloldva maradnak. A bécsi nemzetkizi
\’;,» gyogyszerészeti kidllitdson aranyéremmel lettel kitiintetve.

ép’v Megrendeléseket elfogad : Pilich
Aradon: Rozsnyay Mityds,
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Budapesten : Ferenez,
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Elsé rangu vasmentes savanyuviz,
szénsavdus, lithium és borndtrium tartalmu forrds

Salvator

orvosi tekintélyel altal vese, hugydara, kiszvény és holyag
bintalmak ellen, tovéibbi a légzo és emésztési szervek hurntos
béntalmaindl rendelve.

Borral hasznalva igen kellemes iidito italt szolgaltat.
Kaphatd dsvinyviz-kereskedésekben s legtibb gydg yzsertirbin
A Salvator-forras igazgaté siga Eperjescn.

Budapesten f6raktir Edeskuty L. trndl.

e i - e S

Pizzala Rezso, gyoguyszerész

vaspepton-essencziai

peptonisilt vas, melynek hatdsa
legészszertibb

sy

=

<
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1 legnagyobb. Edesitve, aromaticus
biztosan haté készitmény
vérhidny-, sipkor-, gyomor- ¢és idegbantalmaknil. Konnyen tiretik s @
nem tamadja meg a fogakat. Probik és leirds (analysis) ingyen és ©
bérmentve kaphatok. Megrendelhetdé minden gvogyszertirnal. :

Foraktar:  7ordk

e

SEE

és chininnel osszekotve. A

==l

Foasef evigvssertdra, |’-|l||:lpf:\1 N

kirdly- 4
)

% utcza 12.
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Vagiti allom. Garam-
Berzeneze (3 ora-
nyira) v.Sehneczba
nya (2 oranyi) m. k.
all. vasit. vv./
Posta- és  tivir
;m..m.h

Vasas- furdo 6 hidegviz- gyogymtezet L
+ Yilnye (Bars-megye,) v

vas um minden 1“-»
Vilgyben

Vo, masaik Garam-Ber-

zenezéig  kiszolgal-
tatni.

Hatalmas fekvése, fenyves erddk kizt, Regényes vidék, Az 383 C.,

meleg vasasforrds, a kovetkezo betegségekndl haszoaltati A vérhidny minden
nemében, sapkorn. Az tgynevezett nii betegsiég h\mnpn llom. tej- dés savo-
kura, pneumaticus és villamos gyogykezelés — a hidegviz — gyog )mta)nt ismert hatasa.

ez idén is
ny-tiirdGhelyiségek,
(mely megbizhatd kéznek
1-jén. Ftirddorvos Dy,

val. Evenként a vendégszdma no, a lakasok szaporitattnak,
dak elkésziilnek. A malt évben elkésziilt mary
tott és fényesen renovilt flirdd-vendégls,
ban Kin) <. Kvad kezdése majus

3 nagvobh szillo-
ligymint a na
dtengedett) ez évad-
dezséri Boleman Istvin,

Lakdsokra megrendelést elfogad. — Kivanatra bérmentesen kitld programmot

a Niirdo-igazgatosag.

ST

Van szerencsénk a fiirdd helyiségiinkben (U18i-ut) berendezett,

s orvosi feliigyelet alatt 4116

i villamos fuardoket
g a 1, ¢z,
!’{ A Gischwind-féle l‘t".\l\‘t:li!lviil‘.\ilsiig fiirddigazgatisiga.
HEEERE SRR

orvos urak becses figyelmébe ajdinlani.
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Crigelkat LAJON-forras

jodtartalmu-, szikéleges- Konyhasos savanynvis,

Felilmalhatlan legdasabb szénsavas natron-tartalma dltal az
egész vilag minden ismert dsvanyvizei kozt, bo vastartalma és sok
szénsava miatt az égvényes-sos savanyuvizek kozt paratlan ¢és leg-
kellemesebb valamint legknnyebben emészthetd valamennyi jod-
tartalmii dsvinyvizek kozt.

A Lajos-forras, mely rendkiviil hatdsosnak bizonyult
mor, bel, hugyholyag és legutak bantalmainal s
n.wyobb dsvinyvizkereskedésben kaphata.

Toltését a czigelkai forrasok igazgatosaga eszkozli; utolsd
posta Bartfa, mely kivinatra a forris mag: inrajzat ingyen kiildi meg.

Szétkiildd foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti dllomdson Eperjesen: Gallotsilkk J. W. kereskedonél.

0890 oS0 eeese e ose s eeee s

a gyo-
gorvelykornal, minden

38886090808 5eEeeeseneessdeesesessessss e

A Balaton-Firedl firdd-iaény

’r 0 ’ . .

majus 18-an nyittatik meg
.
Balaton-Fiired enyhe és
kitiiné juhsavd intézeténél fogva
tiidébdntalmaknal ; ¢égvényes sos, szénsavas forrdsai,
meleg szénsavas flirdoi, gézfirdd s férfi uszoddval ellitott
balaton-fiirddi javalvik : gyenge emésztés, idilt gvomor és bélhurnt,
hasi pozsga, mdj, 1&p és \'L\L])'lj“k holyaghurut, aranyér és néi bin-
talmak ellen; tovibbd vérszegénység, wplun és "und\l\um il, dlta-

linos gyengeség, és idegbdntalmaknal.

INE" Rendszeres szolo-kara szeptember
1-én kezdodik. "3

Diszes

egvenletes légkori
kiilonosen : idiilt

viszonydanal és
léges8hurut és
vasas hideg és

a ndi és

gerinczagy

elegans éttermek, kivéesarnok,
fodott és szini elbadasok, sétikra csinos s
biztos angol-csénakok és vitorlias-hajok, bal, tombola, jo restauratio,

Kiéroli vezetése alatt — szép ¢és kényelmesen bitorozott lakisok,
posta és tivirdai hivatal, jol rendezett gyoégyszertir. A szobdk dra
junius 13-ig olcsobbak. B.-Fiiredre vonatkozd ismertetések kap-
haték minden kényvkereskedésben ¢és a fiirddben. B.-Fiired
vizlata kivinatra ingyen megkiildetik.

A kozlekedés vasuton Budapestr6l — naponkint kétszer. —
Bées €s Kanizsdtél Siofokig, innen a Balatonon at %, ora alatt
a L Kisfaludy* gozhajoval torténik; vasuti saison jegyek 33Y.%,
kedvezménynyel, ezen kiviil iinnep- és vasirnapokat megeléz6 napon
Budapestrél B.-Fiiredre és vissza 3 napra érvényes jegyvek fél diron
kaphatok.

A fiirdéintézet rendeld féorvosa: Dr. Huray ; uradalmi orvos:
Gemidhl. Lakdsmegrendelések Ecsy Lészld igazgatohoz intézendSk
B.-Fiiredre. A b.- 1ure(|1 asvinyviz féraktira Budapesten E’dcskuty L.
m. kir. udv, dsviny zillitondl ; s kaphaté még Emmerling és
Rabsch fiiszerkereskedésében.

gvogyterem,
sétdny, j6 zenekar

terasse,
vizi

30%

rovid

A finrdoigazgatosdy.
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Papmr Rioolot

(Rigollot-féle mustarpapir).

Mindenki el6tt ismeretes, mily kellemetlen a kozonséges
tartészta (pép) alkalmazisa, s azonkiviil a mustdirliszt
ki van téve, mig ezzel szemben
a legjobb mustir maghbél
és kezelése oly egyszerfi, hogy

mus-
avasoddsnak is
a Rigollot dltal készitett mustarpapir
késziil, mely elbzetesen zsirtalanitva van
minden ajanlatot feleslegessé tesz. A
magyar gyogyszerkonyvben felvett hivatalos mustarpapir leirdsa csak
is a Rigollot papirra illik ri, Egy doboz (10 levél) dra 80 kr.

Kaphato : Budapest, kiraly-utcza 12, Torok lozsef gyogyszer-
taraban.
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MATTONI
ERZSEBET SOSFURDOJE |

gyogyhely Budapesten (Budin) l
Idény majus 1-t6/ seplember 30-ig.

a belek bdntalmaindl, alhasi és

A gydgyhely forrdsai ajdnlhaték :

dltaldnos vérbdségnél, mdjbajokndl, aranyérnél, tilsdgos elhizasnal,
ktszvénynél és ndi bajokndl Rendeld fdorvos: Dr. BRUCK J.
(vigadd-tér, bizt, épiilet,)

Egéseséges fekveés, jutinvos lakdsok, jo vendégld, Pontos hézlekedés

a [Ovirossal tdarsaskocsikon, regeeli 5 drital kezdve.

Tulajdonos: Mattoni Henwvilk.

SesesraeaeaeSeaeseseseseaesasesese

Cs. és Kir, lezmagasabb elismerés,
Graz 1880. Disz
1879. Arany-érem

GLEICHENBERGI

Constantin-forras.

Ykmany I'rmieszt 1882. \r'm\ -érem

Amsterdamban, 18

Disz-okminy
1'411/\

Ifg\'ény:w ¢s sOsavas savanvuviz,
hasonlitva, kétszeresen erdsh utdbbinal,
csakis féladag alkalmazando nyikhartyis
kiilondsen a tehit
gvomorhurutok ellen.

Emma-forras.

azonban az cwmsi vizzel egvbe-
s hasonld koresetekneél
hurutok, s
mell- és

o7
mindennemi

emeésztaszervi  bajok, 1 torok-,

lég, s

Hasonléan Osszedllitva  gySngébb gvermckek ¢és gybdnge test-
alkati egyének kasonbajaindl.
ish
Johannisbrunnen. i
|

Legjelesebb és legegészségesebb  iidito ital; szabad szénsav

tartalma, az
savas natron ¢és konyhasdja, valamint csckély, a
dsszetételénél fogva a Johannisbrunnen kiilénd=en
l és h(»]\'avbuinkn:ll.

emésztést elosegitd, elegendd mennyiségi kettds szén-
gyomrot terhelé mész-

ajanlhaté gvomor-

Tiszta vasas .\'.l\;ln'\'ll\'ll/,.
erdtlenségi bajok ellen.

Hasznos a xipl\n'nx \'L'-x-/v-;én_\'.\é; ¢s

Toraktir

EDESKUTY L

magy. kir, udv, dsvinyviz-szallitondl,
Ug yszintén kaphatéo minden gyogyszertarban és fii-
szerkereskedésben.

Budapesten :

o5 e
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[ Megnyilik | LIPIKI [ISSL. méjus 1. |

IBLANY HOFORRAS.
[blany-fiirdd Szlavonidban,

(Pozsega-megye.)
Posta- és tavirdaallomas. — Déli fekvés, enyhe éghajlat.
Az

51 R. meleg iblanyforris a kovetkezd betegségekben
jelesen hasznaltatik + a bor és belsd szervek giil'\(‘.l‘\’t‘s hintalmaiban,
idiilt esizndl, kiszvénynél, valamint holyag- és veseképzidésre nagy haj-
landosigot mutato higysavas  koresvegyhen, a medencze szerveinek idiilt
klu.nhn.un.ulmn. a nemi szervek hintalmaiban, bujasenyves alakokndl a
nyirkmirigyek nagyobhoddsai és duzzadisaiban, Kiilinféle esontbintalmak,
valamint @ gvomor, hélesatorna és higyholyag idiilt hurutos alakjaiban.

Mint furdd-orvos mikodik kir. egészségugyi tandcsos Dr. Kuh
Henrik, rendel ugvanott k. Eszségligyl tandes és orszd
korhdzi igazgaté Dr, Gregoric A. J. Pakracbol.

Tdvirati rendelés folytin a fird6-gondnoksig a megérkezési
idd pontos megjelolésével félig fedett hintokat kild Baresra. 0-Gradis-
kiira és Nziszekre. ;

Iblanyviz-eladis : Edeskuty Lajos-, Mattoni és Wille- valamint
Emmerling és Rabschnal Budapesten, Ungar S.-nél Bécsben, Arazim
C. gyogyszerésznél Ziagribban, Gobetzky J. gyogyszerésznél Eszéken.

A legijabb megkiildi, valamint mindennemf
utasitissal szolgdl :

tovibba eg 05

furddi  értesitdt

A fiirdo-gondnolksag Lipiken,

SeSeSeSeaeSesesesesesesesesesegsese

Tamar Indien Grillon

frissito és hajto gyimdoles pastillar.

A dugulés és annak kovetkezményei ellen, ugymint: arany-
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, étvagyhiany, epe, gyomor es belbajok.

Nélkilozhetlen az asszonyoknal, kivalt a sziilést megel6zo, s
azt kovetd idiszakban, elénnvel alkalmazhatd eldrehaladd korfakndl,
s gyermekeknél. — Semminemi drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s e¢sakis a tropicus Tamar
gytimolesébol van készitve, Tgen alkalmas a mindennapi haszndlatra
azokndl, kik rendes szérulisban szenvednek.

& Tamar Indien Grillon

iltal javaltatik, s a budapesti
s elokeld orvosok is eldszeretettel rendelik.
Tovok Jozsel gyvogyszertira Budapest,
12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr,

Francziaorszag elsd tekintélyei
egyetemi tanarok,
Magyarorszagi foraktdr :

kirdly-uteza
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(Chloral Perlé de Limousin.)

CELORAL HYDRAI

tokocskakban.

Kellemesen idézi eld az dlmot,
a morphium adagolisa nem indokolt;
nélkiil alkalmazhato.

Idegbantalmaknal fajdalomcsillapité  jotékonyan hat,
gorcsoknél pedig kitiiné hatisa mellett az emésztést legkevésbbé sem
zavarja.

A chloral hydrat solutioban és szorpben sajitsigos kellemet-

killonosen oly esetekben, hol
gyermekeknél minden utébaj

mint

len izii, s gyakran a légesben oly oOsszehuzodisi érzést idéz eld,
mely némely betegnél a chloral hydrat haszndlatit lehetetlenné teszi.

Fokocskdkban a chloral konnyen vehetd be, s
kevésbbé sem timadja meg.

a nydlkhartydkat leg-

Egy negyven tokoeskidt tartalmazo diveg dra 1 frt. 30 kr.
Csak is orvosi vényre szolgdltatik ki.
Magyarorszigi  foraktir: TOROK JOZSEPF gyo6gyszertir.

Budapest, kirily-utcza 12. szdim.
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K(")ZEGESZSEG["JGY ES TORVENYSZEKI ORVOSTAN.

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP“ 17-dik szaAmahoz.

Szerkeszti Fodor Jézsef tanar.

2iasl

VY ASARNAP, APRILIS 27-IKEN.

1884,

TARTALOM :

Fodor F. tnr. Budapest csatorndzdsa. — Frank 0. tr. Kozlemény Fodor Jozsef tnr. kozegészségtani intézetébol. Fertdzd anyagok viselke-

dése emésztd nedvekkel szemben. — Dr. Reremczed Kowvdts S. A kolozsvari m. k. Ferencz Jozsef tud. egyetem torvényszéki orvostani
intézetébol. Szinképi vizsgilatok kiilonos- tekintettel a vér szinképére. — Zrodalom: Emile R. Coni. Annuaire statistique de la province de
Buenos-Ayres. — Mangold A, tr. Balaton-Fiired gyégyhatinyainak és gyoégyhelyi viszonyainak rajea. — Dr, Zelizy D, Jarvinyligyi sza-
bélyrendelet (Javaslat). — Adzegésaségiiey : A kidllitds s a vdrosliget egészségessé tétele. A kozponti tejesarnok, Minta cottage-kérhiz
a kidllitison. A természettudomdnyi Térsulatnak iilése. Szemétkihordas. A koérhizak és gyogyintézetek betegforgalma. Kozegészségi

allapot hazinkban és a kiilféldon.

Budapest csatorndzasa.
FODOR JOzSEF tnr.-t6l.?)

Csatorndink egészségiigyi  hidnyai.

Tébb mint tiz esztendeje, a mikor Budapest csatorndzdsdnak
kérdésével élénken foglalkozott a kozvélemény ; szakérték,a hatdsdg
és a kozonség. A rendszeres csatorndzdsra terveket készitettek, palyd-
zatot hirdettek ; a beérkezett pdlyamiiveket birdltdk, kritizdltdk —
azutin elaludt az egész tigy.

Ugylatszik, nem volt eléggé meggyokerezve az intézokben a
megey6zédés csatorndzdsunk megjavitdsdnak szitkségessége irdnt s
azért,a mint az dltaldnos tervezési és épitési lendiilet elmulott, vele
egylitt elejtetett a csatorndzds iigye is.

A ki ismeri csatorndink hidnyait, s tudja mily kdrosak
azok kozegészségligylinkre nézve, mennyire hdtraltatjdk a koztiszta-
sagot: az Oszintén sajndlja a pangdst, a mely a csarorndzds kérdé-
sének megolddsdban bedllott.

Nyilvdn vald, hogy ezen dllapoton csak ugy lehet segiteni,
ha a kozvélemény megint red forditja figyelmét csatorndzdsiigyiinkre ;
ha csatorndzdsunk javitisinak sziikségessége felél a hatésig s a
kozonség  felviligosittatik, meggyézetik. E felvildgositdsnak  és
meggyozésnek szakérté korokbol, orvosoktdl, mérnokoktsl kell kiin-
dulnia: azért kerestem az alkalmat, hogy csatorndzdsiigyiinket egye-
siiletiink elétt napi rendre hozzam, — azért foglalkoztam ugyanezen
kérdéssel rovid i1dG el6tt a mérnikegyesiilet szakiilésén is.®)

Engedje meg a t. egyesiilet, hogy tapasztaldsaimat s néze-
temet csatorndzdsunk hidnyai f6lott elmondhassam s hogy véleményt
nyilvdnithassak csatorndink rendszeres kiépitése irdnt.

Jelenlegi csatorndzasunkat el kell itélniink gy a Aényelem s
czvelizdtio szempontjdbol, mint financgidlis okokb6l, valamint a kdz-
egészség tekintetébol.

Budapest nagy ¢s civilizdlt vdros. Kozel fél milliényi, jelen-
tékeny részében miivelt, finom érzésii lakosa van. Ilyen vdrosban
a csatorndzds nem hagyhato meg a mai dllapotdban, mdr csak
liszlesséo és kényelem tekintetébsl sem. A vdros legszebb részeiben,
s legdrdgdbb lakdsaiban az drnyékszékek igen gyakran bz, piszok,
légvonat tanydi; a viziiriték, az udvari vizlevezets nyildsok, az
utczai eséviz nyildsok szintén Dbiizosek, s a lakds, az udvar, az
utczdk levegGjét utdlatossd teszik; mikor a Duna 4dlldsa magas a
csatorndk lefolydsa megakad, s legszebb sétateriinkon, a gyonyori
Dunaparton szemmel lithat6 patakokban engedjiik folydogdlni a
felszivattytzott fekalidkat. Mindez nagy ¢és mivelt vdroshoz nem
mélt6 dllapot.

Azonban financzidlis szempontbol is hdtrdnyos a mai elavult
¢és rendszertelen csatorndzds. A vdros évr6l évre szdzezreket kolt
csatorndkra, melyek az egészség koveteléseinek alig felelnek meg
nevezetesen pedig a csatorndzdsnak rendszeres 1ijjdépitése esetén
vagy teljesen hasznavehetetlenekké vdlnak, vagy csak koltséges
dtalakitds utdn vétethetnek fel az uj hdlézatba, a midén - egyszer-
smind esetleg az 1j rendszer helyes funkcziondldsit koczkdztathatjdk.

1) Eldadta a k. m. orvos-cgyesiilet szakiilésén ; 1884. marcz. 22-ikén,
%) 1884. febr. 1g-iki iilésen. L. a m. mérndk- és épitész-egylet Koz=
lonyének 1884. januar-februdri fiizetét.
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Mdsrészt a magédn tulajdonosok is évrGl évre épitenek 0j és régi
hdzaikban csatorndkat, a melyek rendszeres csatornazds esetén szin-
tén vagy teljesen haszndlhatatlanok lesznek, vagy drdga dtalakits-
sokat fognak megkovetelni.

Mai hidnyos csatorndzdsunk azonban kdrosan hat be népes-
séglink egészségére is, s 'ez a legsilyosabb vdd, a mit ellene el-
mondhatunk.

Csatorndink egészségtligyi fogyatkozdsai fGleg abban foglalhaték
egybe, hogy azok a lewegét szenyezik, a talajt megfertzik, s meg-
rontjdk a zizes, a mely vdrosunk talajiban fakad.Ehez csatolhatjuk
még azt is, hogy csatorndink nem csékkentik talajunk nedvességét,
~— nem dréneznek.

Alig sziikséges hosszasan bizonyitanom, hogy drnyékszékeink
és csatorndink leweginket nagyon is szennyezik ; ismeretes a roppant
biiz, a mely closetnélkiili drnyékszékeinkbsl — s6t elég gyakran
a rosszul készitett vizzdaroval ellaitottakbol is feldramol; ismeretes
szamtalan hdzban az udvaroknak a biize, valamint az utczai csatorna-
nyildsok kipdrolgdsa is.

Egyébként van pontosabb adatunk is, a melynek alapjdn
légkoriinknek ezt a szennyezettségét illusztrdlhatjuk. Budapest leve-
gbje ugyanis vizsgdlatom szerint’) 15 hénapon keresztiil (187 7-ben)
dtlaghan 0'03888 milligramm ammonidkot tartalmazott egy kob-

méternyi levegGben, holott Paris levegbje Ville szerint (1849—50-,

ben) 00322, Lévy szerint pedig (1876—8-ban) csupdn 0'0278-at.
Vagyis Budapest levegdje joval gazdagabb volt a csatornabeli és
utczai rothadds termékeiben, mint az orids vildgvarosnak, Pdrisnak
levegdije.

Hihetetlen, min6é mértékben szennyezik rosszul épfilt csator-
ndink ¢és péczegodreink a /elajunkai. Ebben az irdnyban igen ter-
jedelmes vizsgdlatokkal birunk Budapestet illetéleg. Kimutattam az
imént emlitett munkdmban, hogy régi csatorndk, godrok alatt a
talajban tobb rothadé szerves anyagot taldltam, mint a mennyi
ugyanolyan sulyd béliirilék- és vizeletben van. Eveken és éveken
it megsziiri talajunk a csatorndakbol kiszivdargo eves folyadékot s
meggylijti magdba annak rothaddsra hajlandé alkoté részeit. Azt .s
kimutattam, hogy a budapesti talaj (értem a pesti oldalt) csupd n
feliiletes (egész 4 méternyi) rétegeiben annyi dllati eredetii szennyet
tartalmaz, a mennyit 100,000 ember 37 esztendé alatt irit ki

Talajunk eme nagy mértékii szennyezettségének megfelels a
talajbeli wiz allapota is.

Talajviziink szennyezésére vonatkozolag éveken keresztil igen
kiterjedt vizsgdléddst végeztem ; otodfélszdz kiitvizet, kozottok sokat
éveken keresztiil ismételve megelemeztem. Az erre vonatkozé ada-
tokat mdr czitdlt munkdmban kozzétettem ; azokbol nehdny fonto-
sabbat legyen szabad itt emlitenem.

Talajviziink, szennyezettsége tekintetében a literaturdban fel-
tiinést keltett; sehol, sem Németorszdgban, sem Francziaorszdgban,
sem Anglidban nincsen talajviz leirva, a mely oly szennyesnek ta-
pasztaltatott volna, mint a mi hdzaink alatt sziiremkedé viz. Egy
példdval megvildgositom a ténydllist. A hygiene dltal megengedhe-
tonek mondott szennyezés maximdlis szdmait szemkozt dllitom a

) Egészségtani kutatisok a levegét, talajt ¢és vizet illetéleg, Kiadta

a m. tud. akadémia. Budapest, 1879—81,




pesti kutakban dtlagban észlelt szennyezéssel, valamint egynémely
kiutban tapasztalt maximdlis szenynyel. Az eredmény e kovetkezs:

Megengedhetd Pesti kutvizek Pesti kutvizek
maximum itlaga maximuma

b milligramm egy literre

Osszes szildrd anyag . . 500 2053 5845
Szerves anyag . 50 61'8 880
CRIGEIEE 5 el Gl s 8 250 777
Saletromsav: ' o LT . 4 410 1312
Ammonidk . . . . . o0—1 272 132

E szamokhoz nem kell kommentdr.

Vizsgdlataim vildgosan bizonyitjdk azt is, hogy kitvizeinknek
a szennye csatorndkbol és p&ezegodrokbél szdrmazik; a viz az egyes
kitakban ugyanis a szerint vilik szennyesebbé, a mint a kit az
arnyékszékhez kozelebb és kozelebb esik. Még csak arra kivdnok
figyelmeztetni, hogy tobb kut vizét éveken keresztlil elemezve, azt
is tapasztaltam, hogy a talajviz dltaliban véve fokozatosan és foly-
tonosan rosszabbodik. -

Vildgosan ldthatjuk ezekben azt a szertelen szennyezést, mely-
nek févdrosunk légkore, talaja és vize folytonosan kivan téve. Fon-
toljuk meg ezek utdn, mind hatdsa van a szennyes levegd, viz €s
talajnak a kozegészségi dlllapotra.

Az angol hygienikusok abban a nézetben vannak, hogy az
drnyékszékek és csatorndk szennyezett leveg6je a fert6z6 anyagok-
nak rendes vivéje. Ha valahol typhus, vagy bdrmi egyéb fert6z0
betegség mutatkozik, elsd sorban ama szennyezett leyegot okozzdk,

Ez a felfogds nem fogadhaté el dltaldnossigban. Lehetséges,
s6t valoszin(i ugyan, hogy az emberi tirtilékben egy-mds betegség
fert6z6 anyaga benfoglaltatik s hogy ez az anyag emberbe keriilve
fertézhet is; mindazdltal az drnyékszék dltal valo direkt fertozést
mégis a legnagyobb rilkasignak mondhatjuk. Nevezetesen j6 water-
closeteknél s j6 csatorndkndl mdr a priori ki van zdrvaa csatorna-
levegs dltal fertGzés, mert itt az emberi tiruléket viz fogadja ma-
gdba,a mely lemossa a csatorndkba s onnét tova obliti. Ezen ned-
ves kornyezetbsl nem szabadulhat el a fert6z§ anyag: kiszdradds
és elporlds pedig — a mi lehetévé tenné annak elszdllisit — a czél-
szerfien épitett s fentartott csatorndkban nem fordul eld.

De a tapasztalds is megezdfolja a csatornalég dltal direkt
fert6zés theoridjat. Azok a példdk, a miket Anglidban rendszerint
czitdlnak annak bizonyitdsdra, hogy a csatornalég terjeszti a typhust,
— mint mdr Pettenkofer vitatta — teljesen elfogadhatatlanok.

Igen tanulsdgos bizonyitékot hozhatunk fel ama elmélet cllen
Budapestr6l is. Ha a csatorna levegdje volna a rendes vagy csak
gyakori okozdja pl. typhusdertézésnek, akkor Budapesten, a hol az
drnyékszékekbol a legtobb hdzban ugyancsak 6mlik kifelé a csatorna-
lég, folotte magas typhushaldlozasnak kellene lenni, szemkozt olyan
vdarosokkal, a melyek jobb csatorndkkal birnak, — a melyekben
dltaldnos a water-closet haszndlat. Es fme mit tapasztalunk, ha
Budapestet a jol csatorndzott, st épen csatorndinak speczidlis szel-
l6ztetésérgl hires Liverpoollal egybehasonlitjuk? 1882- ¢és 1883-ban
szdzezer lakosra esett typhushaldlozds: ndlunk 358, Liverpoolban
ellenben 100. Nyilvan valé ebbdl, hogy a csatorndk gdzai nem
birnak azzal a din#é szereppel a typhus elterjedésében, a minét
roluk az angol hygienikusok féltételeznek.

Ezzel azonban kordntsem azt akarom bizonyitani, hogy a
rossz drnyékszékek s csatorndk dltal szennyezett levegd drtalmatlan.
Ellenkezoleg; a szennyezett levegd, kivdlt a melybe rothadé anya-
gok, taldn még liriilékek szétfecskendezett részei, porladéka jutnak,
az egészségre igenis kdros, és igy azok az drnyékszékek és csator-
ndk is, a melyekben rothad a sir, a melyek felilletén elporladoz
az {riillék, hathatésan elémozditjdk a typhus, cholera, bélhurut el-
terjedését. Kittinik ez Budapesten végezett kutatdsaimbél.') Meg-
vizsgdltam itt sok szdz hdzat, szerte az egész vdros (balparti rész)
teriiletén. Azt tapasztaltam. hogy a mely hdzak tisztin tartattak,
melyeknek tiszta volt udvaruk, légkériik, azokban 1863-t6l 1877-ig
tizezer lakosra 227 typhushaldl, s 187z—3-ban, szintén 10.000
lakosra 192 cholera-haldlozds esett; ellenben a szennyes udvar,
szennyesebb légkorli hdzakban a typhus-haldlozds 697 és a cholera-
haldlozds 506 volt, vagyis hdromszorta tobb, mint a tiszta hd-
zakban.

1) H. 6. Akad. székfoglals értekezésemet; 1883. febr. 1g-ikén.
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Valamint a szennyes légkor, épen gy a szennyes falaj, s a
befertGzott kusziz is elomozditjdk a typhust, cholerdt, hasmenést s
még mds betegségeket. Igen tanulsigosan Dbizonyitjdk ezt azok a
kutatdsok, a miket Budapesten végeztem.?)

Feljegyeztem magamnak Budapest (a pesti oldal) minden
egyes hdzdban a haldleseteket, 1863-t6] 1877-ig. A mely hdzakban
ezen 15 €v alatt gyakrabban fordult elé typhus, vagy cholera,
ugyszintén a melyekben az egész 1d6 alatt legfeljebb egy olyan
haldleset tapasztaltatott, azokat kijegyeztem konyvembél. Ezekben
az epidemiai szempontb6l homlokegyenest ellenkezé hdzakban
azutdin megfirattam a talajt 4 méter mélységig, s megelemeztem
a kiemelt talajprobdkat. Az eredményt csak pdr széval kivdnom
megmondani: azokban a hdzakban, a melyeknek szennyes és rot-
hadé volt a talajuk, inkdbb uralkodott is a typhus, valamint a
cholera, mint a tiszta talaji hdzakban.

A szennyes kifviznek egészségre vald drtalmas hatdsit megint
a legvildgosabban bizonyithatom Budapesten nyert tapasztaldsokkal
Az 1863-t6l 1877-g jarvdnylitogatta és jdrvdnymentes hazakban
megvizsgdltam a kitvizet, a mid6én megint azt az eredményt kap-
tam, hogy a szennyesebb viz{i hdzakban volt gyakoribb a typhus

| €s a cholera. Még szembe6tl6bb eredményt mutatott e kovetkezd

egybehasonlitds :

Kutattam 1869-t6l 1877-ig évr6l-évre, minG volt a typhus-
és cholera-haldlozds azokban a hdzakban, a melyek vezetett vizzel
birtak, s miné azokban, a melyeknek népessége kitvizre szorult.
1872—3-ban p. 0. a cholera azokban a hbzakban minden 400
lakosra ragadott el egyet, mfg emezekben a hdzakban minden
200-ra mdr egyet. Ezzel szemkozt p. o. tidélob egyforma szim-
mal fordult €l6 ama hdzakban, s6t p. o. diphtheritis valamivel
gyakoribb volt a vezetett vizzel elldtott hdzakban, mint a kutvizre
szortlt népesség kozott.

A szennyes talajnak és viznek az drtalmassiga kétségbevon-
hatatlan. Kérdezziik azonban, miként folynak Dbe azok a cholera
vagy typhus elterjesztésére ?

Roviden kifejtem nézetemet. A behatébb indokolds szem-
pontjabol fentebb emlitett munkdmra hivatkozom.

MeglehetGsen dltaldnos az a nézet, hogy p. o. cholera-epi-
demia idején a jarvdiny ugy terjed, hogy a betegnek iiriiléke bele-
keriil valami rosz drnyékszékbe, csatorndba; innét kiszliremkedik
a csatorna dltal szennyezett talajba; ennek a szerves anyagaiban
tenyészésére, szaporoddsdra alkalmas dgyat taldl, s azutdn megsza-
porodva a talajléggel egyiitt a lakdsokba jut & fert6z, vagy a
talajvizbe sziremkedik s a gyomorba Kkeriilve betegit.

A midta jobban ismerjiik a talaj, a talajviz s talajlég phy-
sikdlis viszonyait, azota ezt a felfogist kénytelenek vagyunk el-
vetni. Ama betegségeknek (nevezetesen a cholerdnak) ugy idd-
beli mint helybeli elterjedése teljesen ellentmond ama magyard-
zatnak.

Cholera-epidemia betorése idején latjuk, hogy ez a betegség
pér nap, par hét alatt eléri acméjat; nagy vdrosokban annyi ido
elég, hogy szerte a vdros teriiletén ezeren és ezeren betegedjenek
meg. Miként volna ezzel Osszeegyeztethets az a theoria, hogy a
betegség csirdja a csatorndba, innét a talajba jut, itt tenyészik, a
levegére feldramol, vagy a vizbe lesziiremkedik s azutdn fert6z?
Tudjuk, hogy a talaj rendkivilli megkotd képességgel bir, ugy
hogy a belejuté anyag — még az oldott is — csak folotte lassan
szivdroghat tova, anndl lasabban juthat el6re a cholerdnak folté-
telezett bacteriuma; mig ez lesziiremkedhetik a kitviz tiikréig,
arra nem hetek, de honapok alig elégségesek. Ama csirdknak a
talajléggel a mélységbsl a szabad levegbre feliramldsa szintén
kizdrhat6 tjabb vizsgdloddsok nyomdn, mert a nyirkos talaj a
talajlég bacteriumait is bdmulatos erdvel megsziiri, visszatartja.

Misrészt a cholera és a typhus helybeli elterjedése is meg-
czdfolja azt a theoridgt. Ha az drnyékszékbol, illetbleg a csatornd-
bol kisziiremkedd iiriilék terjesztené a betegséget, akkor ennek
bizonyos hdzak, kiutak koriil kellene eléfordilni, a hol épen ki-
sziiremkedhetett iiriilék a foldbe és belejuthatott a vizbe. A typhus,
cholera azonban nem fgy mutatkoznak, hanem — mint ez Buda-
pestnek bemutatott typhus- és cholera-térképein lithaté — szerte
lép az fel az egész vdrosban; rovid id6 alatt szdz meg szdz szét-

) L. Egészségtani kutatisok stb, f. i. h.
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szértan fekvé hdzban mutatkozik. Ama theoria szerint azt kellene
feltenniink, hogy ama hdzakban mindentitt, (kivdlt épen a szennyes tala-
juakban, vizvezeték nélkiil lev6kben) pl. cholera-iiriilék jutott a csa-
torndba, onnét kisziiremkedett a talajba, belejutott a kitvizbe, vagy
a talajlégbe s onnét keriilt a lakosok testébe: a mely feltevés
nyilvdn nagyon is valosziniitlen, a tapasztaldssal ellentétben 4ll.

A szennyes talaj meg viz tehdt semmi esetre sem mozditja
tigy elé a typhust, cholerat, hogy ezeknek a fertsz6 anyaga jut a
talajba, ott szaporodik, onnét szdll fel az emberbe. Miképen tehdt?
Vélekedésem szerint?) oly mddon, hogy a szennyes talaj €s a beszeny-
nyezett viz termékeikkel, talin a rothadds bacteriumai dltal, gyengitik
az emberi szervezetet, aldassak ellentdllo képességét, épen gy, mint pl.
az alcohollal visszaélés csokkenti az emberek életerejét, hajlamositja
Gket cholerdra, A rothadds szervezeteivel ellepettlevegdben, a szennyes
talaj felett lako, az olyan vizzel €16 a putrid fertézés bizonyos
mérsékelt stadiumaban -van dllandéan, a mely szovetelemeinek
cllentdllo képességét gyengiti, a mely folytonos, habdr csekély
foki bélhurutot tart fenn ndla. Ha az ilyen gyengiilt szervezeti
ember testébe jut a typhusnak vagy a cholerdnak specificns fer-
toz0 anyaga, — a melyet meggydzGdésem szerint a beteg teste
termel, — akkor az olyan egyén konnyebben betegszik meg, mint
azok az emberek, a kik rendszerint tiszta levegGben, tiszta talaj
felett, tiszta vizzel élnek. Egy széval, nézetem szerint a szennyes
talaj, levegdé ¢és viz foképén dispondlolag folyt be a typhus, cho-
lera elterjedésére, és nem termeli maga, nem moédositja a speci-
ficus fertéz6 anyagot.

Ezek szerint a rosz drnyé¢kszékek ¢és csatorndk, a melyek
mint lattuk oly jelentékeny mértékben szennyezik talajunkat, viziin-
ket, légkoriinket, szintén az dltal okoznak egészségi kadrt, hogy a
népességet megbetegedésre dispondljdk. Minél roszabbak az drnyék-
székek, csatorndk, minél inkdbb szennyezik azok az ember kor-
nyezetét, anndl gyakoribb a vdrosban, a vdros egyes utczdiban és
az egyes hdzakban, sét lakdsokban az epidemia, s ellenkezdleg a
varosnak, hdzaknak, lakdsoknak fokozatos tisztuldsival karoltve
ritkdbbd ¢s enyhébbé valik az epidemia is. Ez dltaldnos tapasz-
talds: A cholera és typhus vildgszerte, nevezetesen azonban
Anglidban, Németorszdgban a legtobb vdrosban az ujabb idében
évrgl-évre csokken; de nem azért, mintha a talaj nedvessége, a
a talajviz ingadozdsa stb. valami lényeges vdltozdst szenvedett
volna, hanem a miatt, mert mindeniitt tobb gondot kezdenek for-
ditani a koztisztasigra, a tiszta levegére, talajra s ivévizre. A koz-
tisztasdggal pedig karolive, pdrhuzamosan emelkedik a népességnek
ellentdllo képessége s csokken a jarvany-dispositio.

Az eddig elmondottakra nézve bizonyitékul hivatkozhatom
Budapest s mds févdrosok haldlozdsi statistikdjara.

Azzal a nagy szennyezettséggel, a melyet légkériinkben, talajunk és
vizinkben kimutattam, parhuzamos magas kaldlozdsi ardnyunk. Igy az
utols6 két év alatt az d/talinos haldlozds, szdzezer lakosra, volt: Bu-
dapesten 3120, Bécsben 2900, Pdrishan 2670, Londonban 2100.
Ama haldlozdsban feltiing résziik van Budapesten azoknak a beteg-
ségeknek, a melyeket kivdléan a szenny mozdit els. Igy pl a
typhus Budapesten 58-at tett ki, szdzezerre, Bécsben s Londonban
24--24-et. A bélhurul, a melyrél kimutattam, hogy legf6képen a
szenny s ennek bomidsa dltal terjesztetik, Budapesten 317 haldl-
esetet okozott évente szdzezer lakosra, Bécsbhen 204-et, Parishan
223-at, s6t Londonban csupdn 71-et. Ez a szennyokozta betegség
az, a mely gyermekseregiink nagy részét nyarankint elhordja; ez
féokoz6ja a magas gyermekhaldlozdsnak. Végre a cholera az
1872—3-iki eurépai jdrvdny alkalmdval elragadott szdzezer lakos-
bol Budapesten 11oo-at, Bécsben 440-at, Berlinben 80-at, Pdrisban,
Londonban egyet sem.

Szennyes levegdnk, talajunk, viziink f6 oka tehdt rosz kozegész-
ségl viszonyunknak, s az a nem jelentéktelen Javulds, a mit a koz-
egészségre nézve az jabb idGben tapasztalhatunk, orvendetes kovet-
kezménye annak, hogy fGvirosunk az wjabb id6ben komoly, dicsé-
retre mélté Iépéseket tett koztisztasdga javitdsdra, jobb ivoviz be-
szerzésére. '

+ Ezen a téren a hatdrozott tovdbbhaladds, nevezetesen a leve-
gbnek, talajnak és viznek gyokeresebb tisztintartdsa, a mit csupdn
a ji csatorndzds tesz lehetGvé, kétségen kiviil még inkdbb javitani

') Behatobban kifejtve 1. Egészségtani kutatdsok, ITL rész, 451. L

fogja kozegészségi viszonyainkat. Biztositékul szolgdl erre nézve
épen a kiilfold példdja.

A kiilfold szdmos vdrosiban ugyanis a csatorndzds czélszer(i
kiépitése 4ltal bdmulatosan megjavitottdk a kozegészséget.

Nehdany példdval megvildgosithatom a csatorndzds egészség-
gyl eredményeit :

Legel6bb az angol wdrosok példdjara lehet hivatkozni. Bu-
chanan, angol egészségligyl dllamtisztviselé 1865-ben megvizsgdlt
24 angol vdrost,a melyekben évek oOta csatorndzdst, vizszolgdltatdst
létesitettek s kutatta, minG volt benniik a haldlozds ama egészség-
tigyi intézkedések el6tti s ming az az utdni idGben. Vizsgdlatdnak
eredménye roviden e kovetkez'): a haldlozds ama védrosokban a
csatorndzds elGtt 10 évi dtlagban 24'7 volt 1000 lakosra, mig
azutdn 21'9, vagyis minden 100,000 lakosra évenkint 280-nal
kevesebb halt meg, mint azel6tt. Egy halottra 20 betegedést véve
fel, a nyereség tehdt 5600 beteg évenkint, 100,000 lakéra. Buda-
pestre alkalmazva e szdmokat, azok évenkint legaldbb 1120 halot-
tat és 221/, ezer beteget jelentenek. -

Nevezetesen csokkent ama vdrosokban a csatorndzds utdin a
gyvermekek halandisdga (pl. Merthyrben 80?/,-r61 61-re 10,000 lakos
kozott), a bdélhurutban haldlozds, — a syphus (pl. Merthyrben
21,16l 83 -re pro 10,000 lakos) és kiilondsen a tiddvész. Azok-
ban a vdrosokban, a melyek a csatorndzds dltal szdrazabb talajt
nyertek, a tiidOvészben haldlozds egész 50 szdzalékkal is csokkent
(Salisbury). Mindezt kiilondsen nekiink kell figyelembe venniink, a
kiknél a gyermekhaldlozds nagy, a tiidGvészben haldlozds pedig
2—3-szor akkora, mint Anglidnak legéridsibb védrosaiban, példddl
Londonban.

De nemcsak Anglidban gy6zddtek meg a csatorndzds hasznos
voltdrol, hanem Németorszdgban is. Hamburgol régen csatorndztik.
Ottan azt tapasztaltdk?®), hogy a typhus 1838—43-ben (a csator-
ndzds el6tti 1d6) 48°3-et tett 1000 haldleset kozott, holott pl
1870—80-ban az csupdn 13'3-et ért el. Ugyanott 1872—4-ben a
typhusban megbetegedés kovetkezd volt®):

Teljesen csatorndzott vdrosrészekben . . 208 100,000 lakosra.
Nagyobb részben csatorndzott vdrosrészekben 220 » »
Nem csatorndzott vdrosrészekben . . . 400 » »

Frankfurtban (M/m.) a typhus haldlozds 1865—70-ben, a
csatorndzds elott, 66 volt 100.000 lakosra; 1870—75-re esik a
csatorndzds elkészitése s teljes haszndlatba vétele; 1875—80-ban
pedig, tehdt a csatorndzds utdn, a haldlozds csupdn 24 volt.

Danzighan a csatorndazds kiépitése s a viz bevezetése utdn
feltinden javilt a kozegészségi dllapot; nevezetesen, mig azelGtt
Danzig cholera-epidemidk idején rendesen igen sokat szenvedett,
1872-ben,a csatorndzds kiépitése utdn, a cholera igen enyhén mu-
tatkozott. A typhus pedig e kovetkezé volt: 1864—69-ben (csa-
torndzds és vizvezetés eldtt) 102, 1872—80-ban ellenben (csat. utdn)
31, vagyis kevesebb mint egyharmada®).

Miinchenben is tapasztaltdk, hogy azok a vdrosrészek,a melye-
ket czélszeriien csatorndztdk, egészségileg, nevezetesen a typhus
tekintetében lényegesen megjavultak (Soyka).

A felsorolt példdik nyomdn igen nagy valdszintiséggel 4llit-
hatjuk tehdt, hogy, ha Budapesten hasonlé moédon javittatik a csa-
torndzds, mint ama vdrosokban — tovdbbd, ha vizvezetékiink nor-
mdlis functija biztosittatik -— akkor a kozegészségi dllapot ndlunk
is tetemesen javulni fog ¢és nevezetesen a javulds dllandé fog lenni,
mig jelenleg gyakori visszaesések, epidemidk dltal folyton megza-
vartatik.

Redtérek Budapest csatorna rendszerének egyéb egészségiigyi
hidnyaira.

Csatorna-rendszeriink egyik jelentékeny hidnya még, hogy az
nem foly be a talajviz dlldsdra; nem szdritja talajunkat.

Nehdny adatot fogok ide vonatkozé vizsgdléddsaim alapjdn

') I. Ninth Report of the Medical Officer of the Privy Council.
London. 1866.

%) V. 6. Bericht iiber die IX. Versamml, d. d. Vereins fiir off. Ge-
sundheitspflege. 1882. g4. L

%) H. 6. 7. Soyka, Kritik der gegen die Schwemmkanalisation erho-
benen Einwinde. Miinchen. 1880.

4) Bericht iiber die IX. Versamml. d. d. Vereins fir 6ff. Gesuud-
heitspflege. 1882.
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elgrebocsdtani, a melyek talajviz-viszonyainkat — a pesti oldalon — | — hogy az utczai csatornakbol seregest6l vandorolnak be haziba
megvildgositjak *). a patkdnyok, stb.
A talajviz ezen az oldalon — mint a bemutatott rajzon ldt-
hat6 — mindeniitt igen kozel fekszik a talaj szinéhez; a legkoze- A rendszeres csatorndzds feladata,

lebb esik pedig a vdros délkeleti részén,a Jozsef- és Ferencz-vdro-
sok periferidin. Az Ullsi-it vége felé mar 1'/,—2 méter mélyben
talajviz van; épen igy a Jozsefvdros kiilsG részein, a hol nem egy
kiatnak a- viztiikkrét opalizdlni lithatjuk a beléje folyd trigyalé ko-
vetkeztéhen. Befelé egyre mélyebbre siilyed a talajviz; minthogy
azonban itt — nevezetesen a Rokus-korhdztol az ll6i-uti kaszdr-
nydhoz s innét a Malom-utczdn dt huzott vonalban — a talaj fel-
szine is siilyed, a viz még mindig kozel, 4—5 méternyire, van a
felszinhez; a talajviz tovdbb is siilyed a Duna felé, azonban most
mdr megint emelkedik a talaj szine, azért a viz tdavolabb esik téle ;
a Dunapart mentén pedig a legmélyebben, 7—8 méternyire a fel-
szint6l van a talajviz.

A véros legnagy cz-y. Jozsef- és Teréz-
varosok — alatt tehdt igen feliilletes talajviziink van. A mdsodik
pont a mire a figyelmet irdnyitani akarom: a talajviz lefolydsa a
pesti talajban. A talajviz ezen varosrész ald legfGképpen keletrél,
a Kerepesi- s Ullgi-ut koriil érkezik a vdros ald; tisztin és valo-
szinfileg gyors dramldssal. Ott csakhamar mélyre leesik, beszennye-
z6dik s folotte lassan nyomul elére a Duna felé. Ez az elore-
nyomulds viltozik a Duna dllisa szerint. Mikor a Duna vize ala-
csony, akkor a talajviz meglehetésen direkte fut a Duna felé, né-
mileg eltéritve azonban két mederbe, a melyek kozil az egyik a
Roékustl a Malom-utcza irdnya felé, a mdsik pedig a Rokustdl a
vizvezeto telep tdjéka felé esik. Mikor ellenben a Duna magasan

“all, az 6 vize benyomul a vdros ald; megillitja, 56t visszafelé szo-

ritja a talajviz dramldsdat, ily modon pangdst hozva létre a vdros
alatt elteriils amugy is szennyes talajvizben, — a mely pangds a
legtartésabb a. Jozsef-, Ferencz- és Terézviros alatt.

A harmadik pont az, hogy ez a mi lassan hompélygé, feli-
letesen fekvd talajviziink keveset ingadozik. Legerdsebb az ingado-
z4s a Duna mentén, a hol az a Duna tiikrével teljesen parhuzamos;
beljebb a vdrosban csekélyebb az ingadozdas; — filige ez is a
Duna 4lldsdt6l, csakhogy sokkal késGbben nyilvamil, mint a Duna
ingadozdsa. A vdros legnagyobb része — a belsé részek — alatt
az ingadozds alig tesz ki tobbet egy éven &t /,—!/,—1 méternél.

Tehdt pang6, mintegy eliszaposodo talajviziink van, a mely
féképpen a Ferencz, Jozsef- és Terézvdrosok alatt a leghdtrdnyo-
sabb tulajdonsdgokkal bir -— ott a feliiletes, a S$zennyes talajréte-
geket dztatja.

Még egy pontot kivinok talajviziinket illet6leg megeml(tem
s ez az, hogy a talajviz tiikre ¢évek ota emelkedohen van; pl. a

Kerepesi ut végén egy kutban az évi dtlag 1877-t61 1881-ig .264 |

centiméterr6l (a Duna:( pontja folott) 317 centiméterre — vagyis
52 centiméterrel — emelkedett.

Budapest talajviz-viszonyal egészségi tekintetbsl hatrdnyosak ;
az a felliletesen fekvd vizréteg dllanddan nyirkossd teszi az épiile-
tek alapfalait, és gy egészségtelenné teszi a — fdjdalom — nagy

szdimmal haszndlt pinczelakdsokat s a foldszintes épiileteket; mads- |

részt az a viz folyton nedvesen tartja ¢épen a legszennyezettebb, a
felilletes rétegben a talajt, a szerves anyagok rothaddsit fentartja
s ezdltal a typhus ¢s cholera kifejlodését elémozditja.

Budapest csatorndzdsinak egyéb egészségligyi hidnydra nem
kivénok behatébban reflectdlni. Es igy osak roviden emlitem meg
a jelen dllapotnak azt a tiirhetetlen oldaldt, hogy magas \uélléskor
a csatornaviz lefolydsa elakad, s hogy legszebh tereinket g6zszi-
vattyuk lepik el s azok leveg@jét a felszivattyizott csatornalé bii-
dositi el; — tovdabbd, hogy csatornaviziink utdlatos ¢és rothadd
tartalmdval benn a vdrosban Omlik a Dundba s elrititja a partot,
biizhédté teszi a levegdt; mellékesen figyelmeztetek arra a hdtranyra
is, a mely zdporok alkalmdval gyakran folmeril, hogy t. i a csa-
torndk tultelilnek, megrepednek, tartalmuk a foldszintes és pincze-
lakdsokat elonti s tobb efféle. Tovdbbd csak red mutatok .arra a
nyomorusdgra, a mivel kiizd némely utczdban a hdztulajdonos,
a miatt, hogy a feliiletesen fekvd, rossz esési utczai csatorndkba
nem vezetheti be mélyebben fekvé telkér6l a csatorndt, — hogy
csatorndi, elégtelen esés kovetkeztében minduntalan eliszaposodnak,

1) H. o. Egészségtani kutatisok. f. 1. h.

A helyes csatorndzdsnak feladata mindenekel6tt az, hogy a
varosnak mindennemi szennyes folyadékd! eltvolitsa oly modon, hogy
a levegének, talajnak és viznek beszennyeztetése meggdtoltassék.

E folyadékok: az drnyékszékek fekdlidi s ablogets vizei; a
hdzi tisztogatdshoz elhaszndlt vizek, tovdbbd az estviz, a mely a
hdztet6kr6l, udvarokrol, utczdkrél a szennyet lemossa; az utczai
locsoldsra haszndlt viz lefolyé része, végre a gydrak ¢és ipartele-
pek vizel.

A fekdlidkat tartalmazo szeunyes folyadékok mennyiségét nem
igen lehet pontosan meghatdrozni; meg kell elégedni a megkoze-

. litG adatokkal.

Parkes szerint'), a ki az angolorszdgi tapasztaldsok nyomdn
szamit, oly varosokban, a melyek vizvezetékkel s water-closetekkel
birnak, egyénenként és naponként 271/, liter vizet haszndlnak el
a fekdlidk leoblogetésére; ehhez véve maguknak a fekdlidknak
mintegy mdsfél liternyi térfogatit, a szennyes folyadék mintegy 29
litert fog tenni.

Ezekkel szemkozt sokkal jelentékenyebb ama szennyes folya-
dékok mennyisége, a melyek a Adstartdsésl, valamint a gydrakbol
s dparifelepekril szirmaznak. Parkes szerint a hdztartdsban beszeny-
nyezett €s a csatorndkba jutd viznek, valamint a gydrak vizének
a mennyisége, egy egyénre és napra szdmitva legaldbb go literre
tehetd, tehit tobb mint hdromszor annyi, mint a closetek vize.

De természetesen, egészsétriigyi szemponthol nem az a f6
kérdés, hdny liter szennyes vizet ad a closet vagy a konyha, ha-
nem 1. hogy mennyi a szerves, a szennyezl, a rothaddsra képes
anyag ama folyadékokban; 2. hogy melyik folyadéknak a szerves
anyaga ronthatja inkdbb a leveg6t és a talajt.

Elsbb vegyiik a dolgot az utébbi irdnyban szemiigyre:
egészségl szempontb6l melyik szenny drtalmasabb, a closetek szeny-
nye, avagy a haztartds egyéb rothadd folyadéka® A feleletet a
fontebb fejtegetettek alapjdn ugy adhatjuk: hogy csak azon eset-
ben lehetne a closet anyagait drtalmasabbnak tartani, mint a hdzi
szennyes vizeket, ha fenforogna annak az eshetdsége, hogy a clo-
setekbe jutott tiriilék — még pedig typhus-, vagy cholera-beteg
vagy mds fert6z6 bajban szenved6 beteg firtiléke — elporladoznék
s ily médon belélegeztethetnék ; vagy ha a csatorndkbol a fekdlidk
egyenesen az ivoviziil haszndlt katba beszivdrogndnak.

A hol ez az eshetdség nem forog fenn — a mint az helyes
csatorndzdsndl s czélszerdi vizzel ellitdsndl tényleg ki van zdrva —
ott egészségligyl szempontbol — a tudomdny mai allasandl — nem
is tehetiink kiilonbséget a closetek szennyes vize és a hdztartds
beszennyezett folyadékai kozott. Mind a ketté rothaddsa dlwal, a
levegbnek, viznek s talajnak rothadé anyagokkal szennyezése dltal
valik drtalmassd, és igy mind a Kkettének eltdvolitdsirél egyardnt
szigorral kell gondoskodni.

Tekintsiik most a szennynek a mennyiségét a két folyadék-
ban, A fekdlidk okozta szerves anyag mennyiségét elég jol ismer-
jilk; egy egyén utdn naponként mintegy 50-—60 grammot tesz
ki. Es mennyi a szennye a mosogaté viznek? Erre mdr teljesen
hidnyzanak a direkt adatok. Indirekt uton kell kutatnunk a hdzi
vizek szennyét.

Elére elmondhatjuk, hogy a tapasztalds azt bizonyitja, hogy
a hdzi mocsokvizekben roppant mennyiségii szennyanyag foglaltatik.
A legkeservesebben tapasztalta ezt Pdris. Ismeretes, hogy Paris
6rids” csatorndi magukba fogadjdk az Osszes mocsokvizet, ellenben
— legaldbb az tjabb id6kig — szigoruan meg volt tiltva a feka-
lidkat e csatorndkba bocsdtani. Tiszta maradt tehdt a fekdlidktol
megovott csatornaviz ? Kordantsem. Ez a fekalidkt6l mentes csatorna-
folyadék eliszapositotta a Szajndt, a melybe vezették. Clichy-t6l
kezdve majdnem St-Denis-ig s késébb még tovabb terjedd iszap-
sziget tdmadott a folyéban, a mely feketén, riicskosen emelte fel
a hdtdt a folyo kozepén, hosszdban; az arra isz6 halak eldoglot-
tek, a levegé biizhodott lett, s a Szajna partjan 4ll6 villdk, Lert-
jeikkel egyiitt csakhamar kitiresedtek s elveszitették értékoket. A

1) A Manuel of Practical Hygiene. London 1883.
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clichy-i hidr6l ldthatta az ember ennek az iszap szigetnek a mun-
kalkoddsit nydri napokon. A sdrtomeg tetejére egyre légbuborékok
emelkedtek fel s majd itt majd ott pattantak szét. Folytonos for-
rongdsban, rothaddsban volt ama sirtomeg. Pdris vdrosa kénytelen
volt e csatornavizek koltséges tisztogatasa utdn latni. MezGontozés
segitségével tisztitani ig )ekezett a csatorndk vizét; pedig azokbdl
a csatorndkbol ki volt tiltva az emberi trilék. Most megengedik
mdr a fekdlidknak a bebocsdtdsdt a csatorndkba, minthogy véleke-
désok szerint ezen anyagok csak kevéssé viltoztatjdk meg aztgyis
szennyes csatornafolyadékot.

Hasonl6é helyzetben van ZRockdale viros Angolorszdgban?).
Itt a sok festbgydr drdgdn veszi a vizeletet, azért a vdrosi csator-
nakbol szorgosan visszatartjdk a fekdlidkat. A szilird béliiriiléket
solddel, szeméttel, hamival hintve tragydzasra haszndljgk fel. Es
mégis Rochdale vdrosiban olyan szennyes a csatornaviz a fekalidk
nélkiil is, hogy kénytelenck ezt a vizet mesterségesen, mez6ontozés
segitségével tisztitani, s tigy bocsdtani a foly6ba.

Avagy pl. Stutigartban szintén tilos a fekdlidkat a vdrosi
csatorndkba bocsdtani, s mégis e csatorndk folotte bizosek, s a
Nesebach-t egészen beszennyezik.

A legviligosabban beszélnek azonban e kovetkezd adatok:
Bailey Denton hires nagy munkdjaban?) egybedllitva taldlom tobb
angol vdros csatornafolyadékainak elemzését. E vdrosok koziil 6tben
a csatorndkba bebocsdtjdk a fekdlidkat is; mds hatban ellenben
ki vannak zdrva a fékdlidk a csatorndkbol. Az elemzések eredménye
roviden, dtlagban e kovetkez6:

A csatornaviz tartalmazott 1 literre milligrammot:

Oldott Uszo Uszb Nitrogén Ammo-
szildrd szildrd szerves tartalmu  nidkot:
anyagot: anyagot: anyagot: anyagot:
Fekdliakkal egytitt: 733 470 225 51 41°3
Fekdlidk nélkiil: 506 270 158 52 4177

Lathaté e szamokbol, hogy az a csatornaviz, a mely a fekd-
lidkat is magdiba fogadta t6bb szildrd anyagot, s egészben véve
valamivel tobb szerves anyagot tartalmazott, mint a fekdlidk el6l
elzdrt csatorna vize; mindazdltal a fekdlidkkal egyiitt sem tartal-
mazott a csatornaviz tobb rothaddsra hajlandé anyagot, mint a
fekdlidk nélkiil és — nevezetesen — a fekdlidk nélkiil rothadibd
volt a csatornaviz, mint a fekdlidkkal egyetemben. Nyilvinvald,
hogy azokban a vdrosokban, a melyek nem bocsdtottdk a fekadlid-
kat a csatornikba, a csatornik azért nemcsak, hogy nem voltak
tisztdbbak, egészségesebbek, hanem inkdbb rothaddbbak, tehdt
egészségtelenebbek voltak, mint azok a csatorndk, a melyekbe a
fekdlidkat is belebocsitottdk.

A magyardzat erre a barokk jelenségre konnyen megadhaté :
a hol a csatorndkba bocsitjdk a closetek tartalmdt, ott sok viz
foly a csatorndkba, ott egyszersmind dltaldiban gondosak a csator-
ndk tartalmdt illetleg; a hol ellenben kizdrtdk a fekdlidkat a
csatorndkbdl, ‘ott ide kevesebb viz foly, ott tovdbbd kevesebbet
torgdnek  a csatorndkkal, abban a vélekedésben, hogy most mdr
nem drtalmasak azok, mert hiszen ki vannak tiltva belslok a
fekdlidk.

A fekdlidk nélkiil a vdrosi — a hdztartdsokbol
szdrmazé — csatornaviz csak oly szennyes, csak oly mértékben
szenyezheti levegGt, talajt és a vizet, mint a fekdlidkkal egyiitt.

Széljunk még roviden az esdvizrdl, meg az wiczdk locsoldsdra
haszndlt s az utczdkrol a csatorndkba lefolyé vizrgl. Az eséviz
mennyisége zdporok alkalmdval néha oridsi, kivdlt a mi éghajlatunk
alatt. A locsol6 viz mennyiségét nem lehet megdllapitani; neveze-
tesen nem lehet megmondani, mennyi jut beléle a csatorndkba,
— de hogy tényleg minden jéra valé locsoldsndl jut viz a csator-
ndkba, azt magunk is- lathatjuk.

A kérdés az: szennyesek-e eme vizek, avagy nem? Figyel-
jink csak es6 alkalmdval a csatorndba folye vizre, Milyen szennyes
az! Vagy nézziik az utczai sdrszekrényekben meggy(ls sarat. Mi-
lyen biizgs, rothado. Az esG dltal a csatorndkba mosott viz tényleg
szennyesnek mondhatti; az a viz onmagdban is kétségen kiviil
képes volna rothadni és Dfizt terjeszteni. Epen igy az utczai locso-
lasndl lefolyé viz szintén szennyes, rothaddsra hajlands. Ardnylag
még a legtisztdbb az a viz, a mely erls zdporok alkalmdval jut a

s gydrakbol

) L. Soyka, Kritik der Gegen . . . . sth. i. h 44 L
9 S'lmt"m Engineering, London; Spon. 1877. 253. L

| mosatik tova a hdzbol, a vdrosbol;
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csatornakba. Ez a viz roppant tomegénél fogva annyira felhigithatja
az utczai szennyet, hogy ez szintén elenyész benne.

Lattuk az el6adottakb6l, hogy a vdrosi haszndlt folyadékok
valamennyi neme és faja tényleg nagyon szennyes. Nevezetesen pe-
dig azt lattuk, hogy tgy a szennynek magdnak, mint az azt tova-
mos6 folyadéknak mennyisége szerint elsé helven dll az 4. n. hdz-
lartdsi és a gydrviz, — ezek wutdn kovetkezik a fekdlidk szennyes
anyaga és wize és végre az esGzések s az utczalocsolds dltal a
csatorndkba juté szenny €s viz; és lattuk azt is, hogy az egész-
ségligyre nézve ugyanazzal a jelentGséggel bir az a szenny, a me-
lyet a fekalidk juttatnak a csatorndkba, mint az, a mely a lemo-
sott utczdk- és udvarokbol keriil oda. Teljesen téves tehdt az a
felfogds, hogy elégséges csupdin a fekdlidk eltdvolitdsdarél gondos-

kodni, és hogy egyéb szennyes folyadékkal bdrmiként el lehet
banni. A helyes csatorndzasnak és drnyékszék-rendszernek ama

szennyes folyadékok mindegyikét tgy kell eltdvolitania, hogy a
levegd, talaj és viz tisztasdga biztosittassék.

A rendszeres csatorndsds mddja Budapesten.

Szennyes anyagok- és folyadékoknak czélszerti eltdvolitdsira
tobbféle rendszer van. A fébb rendszerek — a melyekre itt reflec-
tdlni kivdnok — e kovetkezdk :

1. Az ditaldnos vagy kisos csatorna- (»tout a l'egoutc) rend-
szerya melynél egydltalin minden szennyes folyadék egy és ugyan-
azon kozos csatorndba vezettetik.

2. Az elkiilinzd rendszer (»seperating systemc), a melynél a
kiilonboz6 szennyes folyadékokat elvdlasztjdk s kiilon tdvolitjdk el
Nevezetesen sziik €s zdrt csatorndkban elszdllitjdk a fekdlidkat ¢és
a hdzi és ipari folyadékokat, mig az esbvizet mds tdgasabb, egy-
szer(ibben épilt csatorndkban, vagy esetleg nyitott d@rkokban veze-
tik tova.

3. A hordd, tonna, gidir stb, rendszerek, a melyeknél a fekd-
lidkat kiilon gyfijtik és tdvolitjdk el, a mocsokvizeket pedig, az
esGvizzel egyiitt (avagy kiilon emezt is= Birmingham-rendszer) csa-
torndkba bocsitjdk.

4. Végre a Liernur, illetleg annak modositdsa, a Berlier-
rendszer, a melynél az iiriiléket kiilon vascsg-hdlézaton 4t elszivaty-
tytizzdk, a mocsoszet pedig az es6vizzel egyiitt kiilon csatomakon
vezetik el

Ez az dltaldnos jellemzés mdr feltlinteti azt, a mit folotte
gyakran nem vesznek észre, a midén a kiilonbozé hulladékeltivolito
rendszerekrél, beszélnek : tudniillik, hogy bdrminé rendszer szerint
tavolitsdk el a fekdlidkat (tehdat akdr horddkban, tonndkban, akdr
Liernur szerint vascsovekben), mégis szitkség van dltaldnos és
egészen j6 csatorndzdsra, mert hisz a fekdlidkon kiviil még mds, és
sokkal tobb szerves hulladékanyagot kell eltavolitani a lakdsok, a
vdrosok korébsl, a mely anyagok elhauyagolés esetén csak oly
drtalmasak a kozegészségre nézve, mint a fekdlidk.

De vegyiik a rendszereket kiilon és behaté birdlat ald.

A kizds csatorna-rendszer.

Kozos csatornarendszert alkalmaztak pl. Londonban, Ham-
burgban, Frankfurtban, Danzighan; azt ¢épitik hosszas s behatd
tanulmdnyozds alapjan Berlinben, Miinchenben. Ugyanezt a rend-
szert helyezték az eddigi munkdlatok kilitdisba Budapesten is.

Foloslegesnek tartom a rendszer herendezését leirni; e szak-
testiilet minden tagja el6tt kétségen kiviil ismeretes az.

Ez a rendszer a legegyszeriibb, s azért tgy a hatésdgra (a
vdrosra); mint a kozonségre nézve a legkényelmesebb,

Az osszes fekdlidk, mocsokviz, gydrvizek, az esoviz, a locsolo-
viz mind egy €s ugyanazon csatornahdlézatba keriilnek, a mely
azonnal tovaszdllitia azokat a lakdsok korébol. Az iriilék, a testet
elhagyva, mdsodperczenkint mintegy !,—1 méternyi sebességgel
egy Ora alatt mar nagy vdro-
sok hatdrdt is elhagyta s csakis a legnagyobb vdrosokban van
tobb iddre szitksége, hogy kitiszhassék a hazak és utczdk alol.

Lz a régtoni eltdvoliidsa az driilékeknek s mds szennyes anya-
goknak a lakdsok és a wvdrosok kirébol egészségi szempontbil filvtte
nagy. jelentéséggel bir; megakaddlyozza az a fekdlidknak az embe-
rekkel érintkezhetésének eshetGségeit, — tovdbbd, messze hordja a
rothaddsra hajland6 anyagokat, miel6tt a lak:isoL korében - meg-
pihenhettek s rothadhattak volna.




A mi kozben azonban a hulladékanyagok a lakdsokat és a
varost elhagyjdk, a csatorndzdsnak nem eléggé gondos berendezése
esetén tobbféle egészségi drtalom merfilhet fel. Vizsgdljuk ezeket
kozelebbrél.

A hdzi csatorna. A j6 csatorndzdsndl magatél érthetSleg fel- -

teszsziik, hogy a lakdsok czélszer(i vizzel-zdré drnyékszékekkel lat-
tatnak el.

A syphonos closet, elégséges vizzel teljesen tisztdn tarthatja
az drnyékszéket és annak leveg6jét; ha az €pité nem feledkezik
meg arrdl, hogy az drnytkssékszobdeskdt szellizze.

Ebben az irdnyban igen gyakran hibdznak az épiték. Buda-
pesten is lathatni egészen 4j palotdkat, drdga /Jennings-closetekkel,
a melyek folyoséi biizhodtek, mert az drnyékszékszoba szellézetlen.

Errél nem akarok tovdabb szélani, mert nem tartozik szorosan
véve a csatorndzds kérdéséhez.

Ha a syphon elég mély, akkor nincs veszedelem arra nézve,
hogy a vizen keresztiil drtalmas anyagok dramolhassanak az drnyék-

szék-szobdba.

Gyakran idézik ez ellenében Fergusnek dllitdsdt, mely szerint
a csatornagdzok, a vizen keresztiilmennek. Ez azonban tévedésen
alapul; Fergus a gdznak viz dltal valé absorbedlasrél, s misik
oldalon diffusiéjarol szol. Ez eldfordulhat sokdig haszndlat nélkiil
dll6 closeteknél ; rendes viszonyok kozt azonban nines arra 1d6, s
ha netaldin valami kénammonium, ammonidk, mégis felvétetett a
syphon vize dltal a csatorndbél s elpdrologtattatott az drnyékszék-
szobdcskdba, ez oly csekélység, a mely szot nem érdemel.

Sokkal fontosabb egy mds dolog, a mi a vizzdrds closetek-
nél elGfordulhat: az, hogy a viz a syphonbél eltiinik, tehdt nyilt
kozlekedés 4ll el6 az drnyékszékszoba és a hdzi csatorna kozott.
Ennek foképen két oka lehet. Egyik: hogy a vizkiszdrad a syphon-
bol, ha a closetet heteken kereszt(il nem haszndljdk ; a madsik ok,
hogy a closetvizet levezeté cs6 nagyon sziik és szellzetlen, tgy
hogy a benne lefolyé viz az tiregét kitolti, a midén a lefelé hullg
viz, mint egy szivé dugattyd, kiszivia a syphonbél maga utdn a
vizet.

A syphon kiszdraddsit nehéz Dbiztosan kizdrni. Az emberek
gondatlanok. Nydron kimennek a zoldbe s heteken 4t iiresen,
becsukva hagyjdk lakdsukat; ez alatt a syphon kiszdrad, s — kivalt
ha most még a hdzi csatorna is rossz — megtelik az egész lakds
biizzel, a mi az egészségre igen veszedelmes.

E hidnyon egyszerii médon nehéz segiteni. Azt mondjik: az
emberek jobban vigydzzanak, — taldn Ontsenek glycerines vizet a
closetbe, mielétt a zoldbe mennek. En azt tartom, hogy az embe-
rek vigydzata a legmegbizhatatlanabb 6rkodés; abban nem lehet
megnyugodni.

Véleményem szerint a kiszdradds veszedelmét leginkdbb meg-
elézi a Jennings-closet, a mely a syphon nyildsdt kaucsukkal bori-
tott porczellandugdval elzdrja. A hol a closeteket a lakdsok bel-
sejébe viszik be, ott valéban a leghelyesebb egydltalin csak efféle
closeteket berendeztetni. Kozonséges haszndlatra azok igen drdgdk.
Az tugynevezett kettésen z4rd, tdnyéros (csészés) closetek sokkal
kevesebbet .érnek ; azokbdl a viz konnyen kiszdradhat, a tdnyérok
pedig nem zdrnak.

A leghelyesebb a closeteket nem a lakdsok belse]ébe épiteni,
vagy ha igen, akkor az drny¢kszékszobdt jol kell szell6zni, — eze-
ken kiviil pedig a levezetd csivet és a hdzi csatorndt kell czél-
szerfien készittetni.

Miként épitends a levezetd csé?

Hogy e csonek vasbdl vagy mdzos agyaghol kell készittetnie
(az 6lom drdga, a czink nem elég tartés), vagy impermeabilisnek
kell lennie,az magatdl értetik. Az is érthetd, hogy a csovek végeit
jol, levegdjdrhatatlanil. kell egymdsba dllani. Nem tgy, mint Buda-
pesten, kivalt a régi hdzakban, szoktdk, a hol a closet sziik Glom-
csovér egyszeriien bele dugjdk a tdg falazott csatorndba, s tégldval
meg vakolattal jol-rosszul korilrakjdk.

E kellékeken kiviil kettére fektetiink egészségligyi szempont-
bel kivalé sulyt a hdzbeli csatorndkndl :

El6szor arra, hogy a levezetd cs6 és a hdzi csatorna egész
mentében, mindentitt konnyen szemlélhetd, ellendrizheté legyen.
lly mddon azoknak sériilése, torése, repedése azonmal felismer-
hetd, s megigazithato, miel6tt a hazban kdrt okozott, a levegdt,
talajt szennyezhette volna. A levezetd csovet e szerint szaba-

don kell lebocsdtani az épilet fala el6tt s nem a falban; a hdzi
csatorndt pedig falazott és fodott drokba kell fektetni, a melynek
fodelét a csatorna egész mentében konnyen fel lehet emelni.

Mdsodszor a levezeté csovet s a hdzi csatorndt az utczai
csatorna felé elzdrva, ellenben a hdzban levd eldgazdsdnak minden
pégsd pontjin nyitva, szellozésre alkalmasan kell készittetni. A hany
kiilon levezeté csé leszdll az épiilet emeleteibl a hdzi csatorndhoz,
valamennyit a hdztetén tul kell kivezettetni, hogy a henne foglalt
levegd a korléggel folytonosan kicseréldhessék. Vakess — legalibb
egy-két méter hosszisdgon til — ne legyen az épiletben. Igen
kivdnatos, hogy legaldbh két olyan szell6zott levezets csé készites-
sék minden hdzban; ilyenkor ezeknek s a hdzi csatorndnak a bel-
sejében folytonos a szellézés; az egyik csén ugyanis lefelé silyed
a mdgasbol a levegd,a mdsikon,a mely valami okbdl melegebh mint”®
amaz, felszdll.

Ugyanez a szell6z8 cs6 teljesen meggdtolja, hogy a closetbél
lefolyé viz a syphon vizét maga utdin horpentse.

Alig sziikséges mondanom, hogy a hdz egyéb szennyes folya-
dékainak, 1. m. mosogaté és mosoviznek, fiirdGviznek, az iparfolya-
dékoknak sth. levezetésénél ugyanazon szabdlyok tartandék szem
elott, a miket az imént a fekdlidk levezetésére nézve elmondottam.
A helyiséget, a hol biizos folyadékok tdmadnak, szell6zni kell;
vizzel Gblogetésre kell berendezni; lefolydsra szolgdld csé jo syphon-
nal birjon; a syphonnak kiszdraddsa ellen intézkedni kell ; a levezetd
cs6 és a hdzi csatorna szellGzott €s inpermeabilis,s e mellett szem-
mel kisérhets legyen. Ugyszintén folosleges behatéan fejtegetnem,
hogy az udvarrcl az esOvizet élvezetd csatornanyildsok czélszer( szer-
kezettel birjanak; sdrtart6juk és j6syphonjuk legyen, mely ne szdrad-
hasson ki. 3

Ime a feltételek, a melyek az dltaldnos csatorndzds rendszere
mellett egészségi szempontbol megkoveteltetnek, s a melyeknek
a hol kellsképen megfelelnek, ott a hdz levegdjét, talajat, vizét
tisztdn tarthatjdk, a népesség kényelmét, tisztasigit, egészségét meg-
6vhatjdk.

(Vége kovetkezik.)

Kozlemény Fodor Jézsef tnr. kozegészségtani
intézetébdl.

Fert6z6 anyagok viselkedése emészt6 nedvekkel szemben,
FRANK ODON tr. kozegészségtani tandrsegédtél.

A miota apré szervezeteket tekintenek a fertGzo Dhetegségek
elsidézéiiil, s killondsen midta egyes betegségekre nézve ezen aetiolo-
gicus mozzanat kétséget Kiziré modon kimutattatott: eme pathogen
szervezetek biolGgidjanak tanulmdnyozdsa mellett figyelmet fordita-
nak annak kideritésére is, hogy mely viszonyok azok, a melyek a
bakteriumoknak a szervezetbe jutdsdndl legink4bb kedveznek ; mds-
részt, miféle tényezOk dllanak a szervezet rendelkezésére, hogy a
fert6z6 anyag invasicja ellenében védekezhessék ?

A patholégia a /fuddit, a birt, és a gyomrot jeloli meg ama
helyekl, mintegy kapukil, a melyeken it a levegdben, kiilonboz6
eszkozokon, tdpldlékokon stb. esetlegesen jelenlevs fertéz6 anyagok
behatolhatnak, s elterjedvén az egész szervezetben, a kiilonbozd fer-
t6z6 betegségeket létrehozzak.

A #idok levegbitjainak sértetlen epithelje,a éor ép felhamja
oltalmazhatja a szervezetet a fert6zéstGl, de ha a borité nydlkahdr-
tydn, illetéleg felhdmban folytonossdghidny van,a szervezet majdnem
védetlenil dll a fert6z6 anyag invasiGjdval szemben, mig a gyomor
utjdn, habdr a fert6z6 anyag bejutdsinak lehetGsége elég gyakran
fennforog -— szdmosak feltevése szerint — kevesebb veszély fe-
nyegeti a szervezetet, mivel a gyomor dltal elvdlasztott emészté
nedvek vélekedésok szerint a fertdzé anyagokat drtalmatlanokkd
teszik, megsemmisitik.

Hogy a gyomor cmészté nedvei valoban gyakoroljdk-e, s ha
igen, annak mely alkotd részei gyakoroljdk a suppondlt desinficidlé
hatdst, erre nézve direct vizsgdlatok majdnem egészen hidnyoztak,
mindaddig, mig Dr. Falk Berlinben kozzé nem tette kisérleteinek
eredmeényeit ¥).

1) Virchow Archiv XCIII. k. 2. f.



En ugyanezen kérdéssel foglalkoztam, még pedig mir ZFalk
kisérleteinek kozzétételét megeldzbleg. — Azt hiszem, nem cselek-
szem ¢épen felesleges dolgot, ha — elkésve bar — én is egy
adalékkal jdarulok azon kevéssé tanulmdnyozott kérdéshez, hogy
wiképen viselkednek némely ismert fertiozd anyagok a gyomor emészii
nedveinek egyes alkold riszelr irdnydban.

Sajit vizsgdlataim eredményének eldadasaval kapcsolatban
roviden védzolni kivinom f6leg Za/k hasonld irinyt dolgozatit.

Falk vizsgdlatai penészgombdkra, gumisés lépfenés anyagra vo-
natkoznak.

A pendszgombikra nézve azt tapasztalta, hogy a szdj-, a
hasnydl, a gyomornedv, az epe, a penicilium glauc. €s az aspergil-
lus fumigal. fejlodésképességét nem zavarjak.

Tuberkulizus anyaggal végezett étetési kisérletek nyulakon
positiv eredményt szolgdltattak, kutydkon ellenben igen ritkdn,
Tapperner ezt a kutya jelentékenyen savanyid gyomornedvének tulaj-
donitja, s azt hiszi, hogy a kutya eredményes fertéztetése esetében
a tuberk. anyag egy része vagy kozvetetleniil a tlidébe, vagy a
szdj, garat valamely sebére jutott.

Falk elsajtosodott tiidédarabokat €s cavernatartalmat tett ki
kell6 melegnél (37—38 C¢) a fontebb emlitett emészté nedvek
behatdsinak, s azutin a peritonealis iiregbe fecskendezte. — A
gyomornedv, a friss epe, a hasnydl, a sésav nem voltak képesek
fertézetlenfteni a tuberculoticus anyagot, ellenben a rothadt epe és
rothadt hasnydl behatdsdra kimaradt a fertgzés.

A gyongykor tuberkulumai még rothadé folyadékok mellett
is meg0rizték néha fert6z6 képességoket.

Sajds kisérleteim czéljaira az ismert atolthato fertéz6 anya-
gok koziil szintén a luberkuldzus és az anthraxos anyag szolgiltak.

L. Kisérleteim tuberkulozus anyaggal. Miliaris giimok dltal
egészen 4tsz6tt, friss emberi tid6részletet aprora darabolva, szét-
morzsolva, 24 ordn dat befedve vizzel dllni hagytam.

E folyadéknak a sputum mddjira készilt praeparatuma nagy-
szamu tuberkul. bacillust mutatott (Ehrlich szerint).

A) Az elsé Kisérleti csoportban lemért mennyiségii tuberkulo-
ticus folyadékhoz adtam:

1-s6 sorozatban 1 : 1000 pepsint?);

2-ik sorozatban 71 : 2000 pepsint és 0 05—o0'1°), sdsaval,

3-ik sorozatban o'05—o01%, sdsaval egymagdban

4-ik sorozatban 0°3°%, epét®).

Valamennyien 36—37 C® hémérséki szekrénybe helyeztettek,
s tekintettel az emésztés idGtartamdnak latitude-jére 1 illetdleg 6
ora mulva fecskendeztettek be 5—8 kem.-ként részint hdzinyulak,
részint tengerimalaczok peritonealis iiregébe.

Biztossdgot akarvdn szerezni a tuberkuloticus folyadék virulens
volta fel6l, a mikroskopicus vizsgdlaton kiviil, valamennyi esetben
kezelés nélkil hagyolt tubercul. folyadékbdl is befecskendés  eszkizil-
tetet?. Kisérleteim czéljaira szolgdlt nyulak egy része intercurrens
betegségekben elpusztult; a beoltds utini 17 nap el6tt eldoglottek-
nél makroskopicus vizsgdlatndl nyomdt sem lchetett taldlni a tuber-
kuldzus fert6zésnek; ezen tul azonban mind hatdrozottabb jelek
utaltak a sikeriilt infectiora.

A 6 hét mulva eldoglott vagy ledlt nyulak teljesen kifejezett
képét mutattdk az dltaldnos tuberkulosisnak, még pedig tgy az
eredeti (control kisérletek), mint a fontebb emlitett moddon desin-
ficidlt anyaggal befecskendezettek®), jeléiil annak, hogy ecgyrészt a
haszndlt anyag biztos tuberkulosist okozé hatdssal birt, mdsrészt,
hogy e hatdsa a leirt concentrdtiéban alkalmazott pepsin, sésav,
epe dltal nem semmisittetett meg.

B) A tuberkulézus anyaggal zsmerelt kisérleteknél :

1. I 11000 pepsini;

2. 1. 1000 pepsin és 0°0986°|, sisaval;

') Witte-féle pepsin-készitmény, melynek haté ereje a kisérleteket
megelézoieg tojés‘ehérjén kiprobaltatott,

%) Fel tauri inspissatum (kereskedésbol).

%) A peritoneum, diaphragma, omentum mesenterium, a tidok, a
mdj stb. mind behintvék milidris gimdkkel ; utobbi szervek szamos elsajto-
sodott goczezal; igen gyakran a beoltds helyétdl egy valamely belrészlet
felé folytatéds, s ezzel valamint a hasfallal erdsen Gsszendtt, vastagfald,
vorises, resistens tomlds képlet volt lithatd, a mely sird, tejfolszerd, rész-

ben elsajtosodott anyagot tartalmazott; néhiny esetben a vese és lép is
milidris giimOkkel voltak boritva.

3. 0°29856°), sdsavat egymagdban;

4. 0°3%, epét adtam a tuberkulézus folyadékhoz.

Az igy kezelt s 36—37 C" homérsékben tartott tuberkuld-
zus folyadék ismét 1 illetSleg 6 ora mulva fecskendeztetett be.

A nyulak ezen esetben sem keriilték ki a tuberkuloticus fer-
tozést ezek nyomdn dllithatd, hogy e Akusérletre haszndlt pepsin,
sdsay, pepsinsisav és epe még jelentékeny concenlrativhan sem képese:
a tuberkulosts fertozd hotasat meggdlolni.

Attérek a lépfenére vonatkoz6 vizsgdlatokra.

Az etési Kisérletek, melycket Colin, Koch, Buchner), Re-
nault®) lépfenés tapldlékkal Awscvokin, mdsrésat egereken végeustek,
fertézés tekintetében negativ  eredménylick voltak, ellenben a
nivényevok a Renaull s mdsok dltal végzett kisérletekben gyakran
fertézve lettek. — Az a kérdés meriilt fel, vajjon az étetés ttjdn
csak kivételesen okozhaté anthrax-fertGzésnek okdt az emésztd csa-
tornafalzat sértetlen volldban, avagy az emésztd nedvek desinficarild

hatdsdban keressiik-e. — Colin®) egy kutya fistulds gyomrdba lép-
fenés hust tett, s azt nchdny 6ra mulva mds dllatba beoltvdn, fer-
t6zést nem tapasztalt. — Pasteur®) a juhokndl ily tton elért sike-

res fertGzések szdmdt (33°,) képest volt azdltal fokozni, hogy a
lépfenés taplalékhoz durva, szurés anyagokat: vagdalt drpakaldszt
tovist stb. kevert, ennélfogva Pasteur a fertGzést gdtld tényezéil a
gyomorfalzat infact, séritetlen voltdt hajlandé folvenni, €p igy Huber®);
Koch®) azonban kételkedik ¢ mechanikai viszonyok jelentdségében,
s — tartézkoddssal bir — a gyomornedvet okolja a bakteriumok
tonkrejutdsdért. — /Fulk?) anthraxos lépdarabkdkat nydl, gyomor-
nedy, tovabbd friss és rothadt epe, valamint Aasnyd/ behatdsdnak
tett ki, aztin tengeri malaczok bére ald varrta, vagy elmorzsoltan
befecskendezte. — A gyomornedvvel és a rothadd folyadékokkal
kezelt anyagokon kiviil valamennyi fertGzott. — A papapin (nové-
nyl pepsin) szintén nem desinficzidl, ellenben a sdsaz 0°29, s6t
o'11%,-ndl is egyediil, képes az anthrax fert6z6 anyagdt d4rtalmat-

lannd tenni. — Spdrds anyaggal nem ért el Falk ilyen hatdrozott
eredményt.

1. Sajdt kisérieteim lpfenés anyaggal.

Lépfenében clhullott — dltalam frissen fertézott — dllatok

vérébol, 1—2 esetben az eldorzsolt lép dllomdnydb6l 10—10 ke.
tiszta, destilldlt vizhez 3—4 csepp adatott.

A) Az igy fert6zott folyadék

1-56 sorozatdhoz 1 ;1000 pepsini:

2-dik sorozatdhoz 1 : 1000 pepsint &s 0°2086°), sdsavat;

3-dik sorozatdhoz 02986/, sdsavat magdban; ’

4-dik sorozatdhoz 0'3%, epét adtam.

A tovdbbi-eljdrds ugyanaz, a melyet a tuberkuloticus anyag
vizsgdlatindl kovettem (tehdt 36—37 C° homérséklet;s 1 illetSleg
6 ora mulva befecskendés a nyulak peritonealis iiregébe.)

A pepsinnel kezelt anthraxos anyag médr 24 Ora lefolydsa
alatt megolte az dllatokat, mig az epivel kezelt anyag 2%/,—4!/,
nap alatt. A sdsavas és pepsin-sisavas folyadékkal beoltot? nyulak
menifve maradiak az anthrax feriizéstol.

B) Zsmételt kisérleteknél :

1-s6 sorozathoz 3 . 1000 pepsint;

2-dik sorozathoz 15 : 1000 pepsint és 006, sdsaval:

3-dik sorozathoz 0129/, sdsavat;

4-dik sorozathoz 0'3—04%, epét adtam.

Itt is a pepsines anthrax anyagnak estek leghamarabb dldo-
zatil a beoltott dllatok.

A 012°%, sdsaval tartalmazd anthrax anyag 1 drai dllds
utdn befecskendve virulensuek bizonyilt, mig 6 drai dllds utin be-
oltva nem okozott fertozést. Jol ismert dolog, hogy az iddtartam,
mely alatt a fert6z6 anyag a desinficiens hatdsdnak ki van téve, a
desinfectio eredményére igen nagy befolydssal van; ha erre tekin-
tettel vagyunk, tigy a fentebbi eredményeim nem jonnek ellenke-

1 Versuche iiber die Entstehung des Milzbrandes dnrch Einath-
mung 5. L. id. Virch. Arch. XCITI. 2. f.

) Recueil de médecine vétérinaire prat. 3-me Série, Tome VIII.
Dec. 1851. id. Virch. Arch. XCIIL 2. f.

%) Compt. rend. de l'acad. des sciences. Tome 68. 1869. 139.

%) Rev. scientifique 1883. Nr. 3. 83. L.

5 Berl. klin. Wochenschr. 1881. 702. 1.

9% Ueber die Milzbrandimpfung 1882. 25. 1. id. Virch. Arch. XCIII.
2, fuzet.
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zésbe Falk adataival, a melyek értelmében még o'12°/,-ndl is cse-
kélyebb (0'11°) concentrati6ji sésav is keépes volt az anthrax
anyagot virulentidjatél megfosztani; ZFalk kisérleteinél ugyanis a
behatds ideje 3——24 Ordig tartott, mig sajat kisérletemnél a fertd-
265 1 Orai fertGtlenités utdn volt tapaszialhat6. Alig kell kiemelnem,
hogy a kisérlet gyakorlati értékesitése szempontjdbdl a 24 6ra nem
helyes, mivel a gyomorbeli emésztés folyamata ilyen hosszii idore
nem nyulik.

Ugyancsak a IL B) 2-dik kisérlet-sorozatndl figyelmet érde-
mel még az, hogy 1'5 s 1000  pepsinnel combindlva mdr 0°06°f
sdsav s még pedig 1 dra lefolydsa utdn képes woll axz anikrax-

fertbzésnek elejét wenni.

Vizsgdlataim eredményeképen tehdt az tiinik ki, hogy még
02086, sdsav 1 : 1000 pepsinnel O Grdn di tartd behatdsndl sem
képes a tuberkulosis fertbed anyagdt megsemmisiteni; — az anthrax-
bacillusok pedig 0°12°), sdsavnak rividebb idejii pl. 1 drai behatdsa
utdn még megirizhetik virulentidjokat.

Ha tekintetbe veszsziik, hogy azon momentumok, melyek
az emésztésnél a desinfectié szempontjabol fontossdggal birnak, a
a legkevéshbé sem dllandék: hogy a sdsew mennyisége, melynek
bizonyos szervezetekkel szemben bizonyos concentratiéndl Zaldsos
volfdt tagadni- nem lehet, milyen ingadozdsoknak van alivetve
— még élettani viszonyok kozott is —, hogy a néha jelentékeny
megemészteni val6 tomeggel a gyomornedy, oly tokéletesen, s kellé
ideig, mint a laboratériumi kisérletekben egydltaldiban nem érint-
kezhetik, gy teljesen osztoznunk kell Za/k véleményében, mely-
szerint: Az emészté nedvek, a mint, hogy nem veszik elejét az
emészté csatorndban mnagyobb 4llati és novényi élédiek kifejlodése-
nek, ép gy nem vehet6k szdimba lényeges gitld tényezbkképen a
betcgségokozo és specificus fert6z6 apré szervezetekkel szemben.

A kolozsvari m. k. Ferencz Jézsef tud. egyetem
torvényszéki orvostani intézetébdl.

Szinképi vizsgéalatok kiilonos tekintettel a vér szinképére.
DR. BERENCZET KOVATS SANDOR tandrsegédtol.

(Felolvasta a kolozsvdri orvos-természettudomanyi térsulat 1884. mdrczius
24-ikén tartott orvosi szakilésén.)

Az exact vizsgdlati modszerek kozott egyik legfontosabb segéd-
eszkoziink a spectroscop; a torvényszéki gyakorlatban pedig els6
helyet vivott magdnak a vér jelenlétének megdllapitdsandl.

Hogy a vér miné szerepet jdatszik valamely biinligyben gy
a nyomozat folyamdra, mint a vddlott sorsira nézve, s a tudomd-
nya vivmdnyaival felfegyverezett szakérté miné tdmpontokat szol-
gdltathat az igazsdg felderitésén firadoz6 Dbirénak, szdmos concrét
eset bizonyitja.

Hoppe-Seyler volt az cls6, ki 1862-ben tapasztalta?), hogy
vérfestenyt (Oxyhaemoglobint) tartalmazé folyadék valamely fény-
forrds s a spectroscop hasdbja kozé helyezve a szinképben két
élesen hatdrolt elnyelési csikot 4d a Fraunhofer-féle D és E vona-
lak kozott; 1864-ben Stokes mdr leirta®), hogy e két csik élenyt
elvoné anyagok behatdsdra egybeolvad, mig 0jbél élenyitésre ismét
fellép; 1865-ben Hoppe-Seyler a szénéleg vér nem reducdlhaté
voltdt ismertette®); azéota igen nagy szdmmal végeztek e részben
vizsgdlatokat, igy hogy e térgyrél mdris egész irodalom létezik; elég
legyen itten Blondlot, Briicke, Erdmann, Falk, Gwosdew. Hermann,
Huenefeld, Kiihne, Lehmann, Leube, Limann, Nawrocki, Preyer,
Rollett, Roussin, Sorby, Stokes, Valentin, Virchow stb. neveit em-
litenem.

Miel6tt az dltalam végzett vizsgdlatokra dttérnék, bdr nem
tarthatom feladatomnak e helyen tiizetesen targyalni, roviden fel-
emlitem ama fébb vizsgdlati madszereket, melyek szerint torvény-
sz€ékl orvosi esetekben a vér jelenlétének megdllapitdsa torténik. —
Microskop, spektroscop, microspectroscop s a vegyi kimutatds azok
a segédeszkozok, melyekkel vagy a vér alakelemeinek, vagy a vér-

') Hoppe-Seyler: Archiv f. pathol. Anat. XXIII. kot. 446. 1.

%) Stokes : On the reduction and oxydation of the colouring matter |

of the blood. Philosophical Magaz. 1864. nov. 391. L.
%) Hoppe-Seyler : Erkennung der Vergiftung mit Kohlenoxyd. Cen-
tralbl. f. d. med. Wiss. 1865. 52—53. 1.

festenynek, s ezekbsl magdnak a vérnek jelenlétét a legtobb con-
crét esetben kimutatni képesek vagyunk. Hacsak némikép is ele-
gendd vizsgdlati anyag 4ll rendelkezésiinkre a fenntebbi médszerek
valamelyike mindig positiv eredményt fog adni; mert, hogy a
felette érzékeny, de jelenleg fijdalom nem absolut bizonyité érték-
kel biré guajac-ozon prébiat — melyre késébb tiizetesen dt fogok
térni — ne is emlitsem, a vérfesteny jelenléte a spectroscop segé-
lyével még akkor is kimutathaté, ha 1'0 gramm szdraz oxyhae-
moglobin 10,000 cm.® vizben oldva 1. cm. szélességi rétegben,
tehdt 001 °),-0s higitasban dll rendelkezéstinkre ; a microspectroscop
haszndlata dltal pedig meg van adva a lehetfség, hogy egyetlen
egy ily cseppunek vérfestenytartalmdt biztosan megdllapithassuk —
mi valéban mdr majdnem a semmivel hatdros?

A microscop igen alkalmas s6t mondhatjuk nélkiilozhetetlen
eszkoz a vér vizsgdlatandl, de csak akkor vehetd igénybe, ha a
vér nem régi s bomldist még nem szenvedett, s ily esetekben any-
nyival is inkdbb becses, mert a vérsejtek alakjindl s nagysdgandl
fogva esetleg azirdnt is felvildgositdst nyujt, ember- vagy dllatvérrel
van-e dolgunk. A haemin-jegeczek elGdllitdisa — bdr bizonyito
erejitk semmi kivdnni val6t nem hdgy fenn — mdr nagyobb gya-
korlottsdgot igényel, s tudvalevéleg némely .esetben nem is vezet
eredményre.

Jelen vizsgdlataim korébsl a haemin-jegeczek elddllitdsdra
vonatkozé modszerek ismétlését s esetleges birdlatdt kizdrtam, s
elébb dllati, novényi s ezek kozt az anilin szinek fontosabbjait
vettem vizsgdlat ald killonos tekintettel azok szinképi viszonyaira,
s a vérrel valG Osszetévesztethetésiik lehetGségére, tovdbba a vegyi
kimutatdsi modszerek koz6l, mint legértékesebbel, a ' guajic-ozon
prébaval foglalkoztam részletesebben.

Ami a ssinanyagokat egydltaliban illeti, elérebocsdtom, hogy
az dsvdnyi szinek’ magy része mem oldhaté bomlds nélkiil, s igy
szinképi vizsgdlatokra sem alkalmas; a sdrga szinanvagoinai pedig
kozos tulajdondt képezi, hogy a szinképnek complementir részét
t. 1. a kek, legnagyobb hullimhoszszal birg, s a fényképezésre is
legalkalmasabb sugarakat, elnyelik, s igy a szinkép emlitett része
sotét marad; természetes, hogy a folyadék felhigitdsdval ezen
elnyelt rész mindinkdbb keskenyedik - s vildgosodik, mig végre
bizonyos higitdsndl a szinkép egész terjedelmében vildgosnak lat-
szik s elnyelési csikokat nem mutat. Ez 4dll a calendula, sdfrdn stb.
vizes kivonataira, valamint a gummi-gutti borszeszes oldatdra,
tovibbd a sdrga anilinszinekre, chromsavas kdliumra nézve stb.
Az dltalam haszndlt spectroscop egy Bunsen-Kirchoff-féle késziilék,
melyen két, osszehasonlitdsokra alkalmas szinképet lehet egyidejii-
leg észlelni; a milliméter-scala gy volt bedllitva, hogy az oxyhae-
moglobin « csikjanak, a scala 2:3, @ csikjdnak pedig 3°3 osztata .
felelt meg.?)

A vizsgdlt novényi szinek kovetkezok :

a) Flores malvae. Vizes forrdzat higitott kénsavval savanyitva ;
szine pompds piros; szinképe: egy széles, diffus elnyelési csik a -
z0ldben 42—4'8-ig; alkali hozzdaddsdra a folyadék szine z6ldessé
lesz, s az elnyelési csik elt{inik.

b) Zlores paeoniae. Higitott, kénsavval savanyitott vizes for-
rdzata biborpiros szinii; a sziiredék szinképe: egy széles elnyelési
szalag a zoldben 4—35 kozott; alkali hozzdaaddsdra az el6bbihez ha-
sonl6 magatartdst mutat.

¢) Zlores Cyani (Centaureae). Hasonlo kezelésre az elGbbiek-
kel azonos szinképet s hasonlé eredményt mutat.

d) Epen igy viselkedik a Zignum Fernambuci vizes forrd-
zata, csakhogy ennél az elnyelési csik keskenyebb, a scala 4. fokd-
ndl fekszik.

e) Lacca Musci (Lakmus) igen kiilonds magatartdst mutat;
ugyanis csak a kék lakmus-oldat ad elnyelési csikot, a sdrgdban, a
scala 2. foka mellett; sav hozzdaddsdra a folyadék tudvalevéleg
piros szintivé lesz, s az elnyelési csik azonnal eltinik; épen igy
eltiinik az vér hozzdaddsdra is, s a vér két csikja tiinik fel; redu-
kdlé anyag a csikot szintén eltlinteti; — a fenntebb elésorolt no-
vényi szinekt6] tehdt annyiban eltér, hogy sav hozzdaddsakor nem
mutat megszakitott szinképet,

') A szinek a scala kovetkez6 pontjainak felelnek meg: voros=0—1-3-ig,
narancs = 1°5—2-ig, sdrga — 2—2-5-ig, 20ld = 2-5—5-ig, kék = 5—7-ig,

! ibolya 7— . . .




f) Pompds szinképet ad tovdbbd a calorophyil, melynek
ugyan torvényszéki orvosi szempontbdl nincs fontossdga, s csak
kiegészitésképen emlitem fel. Eldallitdsahoz félig sdrga, félig z6ld,
részben szdraz leveleket haszndltam; a z6ld szinanyagot alcohol és
aether-keverékkel vontam ki, amidén is vildgoszold szini folya-
dékot kaptam, melynek sziiredéke a szinkép voros részében a scala
1. fokdnak megfeleléleg, egy, igen élesen hatdrolt, sotét elnyelési
csikot adott; ezenkivil a narancssirgdban egy igen halvdny, bizto-
san ki nem vehetd elnyelési csik mutatkozott. Ezen oldat vizfiirds
felett bestiritve s ujbol aetherben oldva, s ammoniak dltal alcali-
kussd téve négy elnyelési csikot murtatott: a) igen erdsen kifeje-
zett, a vorosben 1-nél; b) a sirga szin kezdetén z-nél, kevésbbé
éles és sotét; c¢) a zoldben 3z-ndl leghalvdnyabb, s d) a zéldben
4-nél szintén igen jol kivehets. Sav hozzdaddsra a cstkok helyzete
lényegesen nem viltozik.

Allati ssinanyagok kozil els6 sorban a carmin, s cochenille
festbanyaga johet tekintetbe. A legtobb tankonyvben felemlitve
taldljuk, hogy a carmin s a cochenille a véréhez hasonlé elnyelési
csfkokat adnak, de nem reducdlhaték élenyt elvond anyagok hozzd-
addsdra ; sehol nem taldltam azonban e csikoknak helyzetét, s a
vér elnyelési csikjathoz val6é viszonydt ponfosan leirva. Ha most
mar elképzeljik, hogy a legtobb ilynemi torvényszéki orvosi vizs-
gdlatndl oly csekély concentratiéval biré folyadékot kapunk szin-
képi vizsgdlatra, hogy magukat az elnyelési csikokat is csak begya-
korlott szemmel vagyunk képesek felismerni, tovdbb4, hogy ha eme
folyadékhoz reducdlé anyagokat adunk, mint pl. az dltalam hasz-
ndlt, s erélyes és gyors hatdsa miatt kiilonosen ajdnlhats Stokes-
féle reducdlo reagenst, mely kénsavas vasoxydul ¢és borkésav
ammonidkkal tultelitett, mindig frissen készitends vizes oldatabol
dll — a szinkép még inkdbb elhomadlyosodik, eltekintve a nem
reducdlhat6 szénéleg vértdl, melylyel az Osszetévesztés még inkdbb
lehetséges : akkor belathatjuk, mily elénynyel bir rednk nézve eme
festanyagok elnyelési csikjainak és kiilonosen helyzetiinknek pontos
ismerete. E targyndli hosszasabb idGzésemet mentse ki tehdt ama
torekvésem, hogy igyckeztem cgyrészt eme csikok fekvését, mds-
részt ez anyagok egyéb tulajdonait pontosan leirni, s igy a vérrel
valé osszetéveszthetdségiiket lehetSleg kizdrni,

A carmin és cochenille ammoniakos vizben konnyen oldhaték
s rendkivili festGerGvel birnak; a szinképben két elnyelési csikot
nyertink, ugyancsak a Fraunhofer-féle 2 és £' vonalaknak megfele-
16leg, mint a vérnél. Az oxyhaemoglobin csikjai koziil az « tudva-
levbleg kozvetlen a O vonalon til esik, mig a 3 valamivel az &
vonalon innen; a carmin vagy cochenille csikok kozil az « az
O, Hb csikjai kozti vildgos tér kozepére esik, mig a 3 ott kez-
dédik, hol az O.Hb 2 csikja végzddik, tehdt fedi a Fraunhofer-
féle £ vonalat, és e szerint az O,Hb [ csikja a carmin csikjai
kozotti vildgos tér kozepének felel meg; ezen feliil a carmincsikok
kozotti vildgos tér, koriilbeliil még egyszer oly széles, mint a vér-
festenynél s kiilonosen emez eltérés alkalmas arra, hogy kevésbbé
gyakorlott szem is rogtén felismerje a kiilonbséget a széban forgd
anyagok s a vér csikjai kozott. Kiilonben daczdra eme cauteldknak
mindig ajdnlhaté ily nemii vizsgdlatokndl kozonséges véroldattal
osszehasonlitdsokat tenni, mely czélra kitiinGen alkalmas oly készii-
lék, melyen egyidejiileg két szinképet lehet észlelni.

Ha carmin és véroldatot keveriink, aszerint amint valamelyik
rész tilnyomd annak szinképét nyerjiik ; sav hozzdaddsdra a carmin
csikjai véltozdst nem szenvednek, mig a vérnél az ismeretes valto-
zasok (savesik a vordsben, két halvany csik az O, Hb csikjai helyén,
s egy haematoin csik az ibolydban) lépnek fel. Stokes-féle reducdlo
reagens a carmin csikjait nem alterdlja, valamint a guajac-ozon
proba sem jon létre carminnal.

A sdrga szinek kozott mintegy kivételt képez a tojds sdrgd-
jdnak szinanyaga, mely szintén ad elnyelési csikokat, még pedig
Preyer szerint chloroformos kivonatban hdrmat, aetheresben kettét ;
én részemrdl ligy a chloroformos mint az aetheres kivonatban csak
két biztosan kivehet6 elnyelési esikot ldittam, melyek kozil az «,
osszeesik a Fraunhofer-féle # vonallal, a 8 pedig F és G kozott
fekszik, mi az 4ltalam haszndlt készilék scdldjdn az 5:5—6 illetd-
leg 7 beosztasoknak felel meg.

Church') a Touraco: tollaiban egy voros, réztartalmi szin-

') L Huenefeld: Die Blutproben vor Gesicht etc. Leipzig 1875. 21. L.
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anyagot taldlt (Touracin), mely alkalikus folyadékokban kéannyen
oldédik s a vérfestenyhez hasonlglag két sotét elnyelési csikot
mutat, mirGl azonban kézvetlen megfigyeléseim a dolog természeté-
nél fogva mincsenek.

(Vége kovetkezik.)

IRODALOM.

Annuaire statistique de la province de Buenos-Ayres par
le doctenr Emile R. Coni.

Az argentini koztdrsasdg statistikal hivataldnak igazgatdja
Coni Imil tudor, megkildotte nekem Buenos-Ayres tartomdny
statistikai évi jelentését; a vaskos kotet minden tekintetben felette
érdekes tartalommal bir s vildgot vet azon idvos torekvésekre,
melyek az oczednon tuli messze¢ orszdgban, a kozmivel6dés s kii-
lonosen az egészségligy terén, folytonos haladdst eredményeznek ;
majdnem gy ldtszik, hogy a Patagonok kozelében tobbet adnak
a kozegészségligyl intézményekre mint Europa egynémely hdtra-
maradt orszdgdban.

Buenos-Ayres tartomdny 310,307 négyszogkilométer teriilet-
tel bir.

E roppant kiterjedést tartomdnyban Osszesen 526,581 em-
ber lakik vagyis egy négyszogkilométerre 1°7, mig Belgiumban 187,
Magyarhonban pedig 61 laké taldltatik egy négyszogkilométeren.
A lakossdg nagyobb része, 393,482 bennsziilott, 133,099 pedig
idegen.

A nék szima gooo-cl kisebb a férfiakéndl s
715 nételen jut.

1000 lakos kozott van: elmebeteg o, hilye 11, vak 7,
stiketnéma 12, golyvds 3, katonai rokkant 8, baleset kovetkeztében
rokkant 34. 115,890 sziiletett gyermek kozil 34,789 torvénytelen.

1000 lakosra

A korhdzak szdma 1z, melyekben 1997 beteg dpoltatott.

Az elmebetegek szdmdra kiilon kérhdz létezik Buenos-Ayresben.

A nyilvanos betegsegélyezést illetSleg: van 103 kolesondsen
segélyz6- és 20 jotékonysdgi-egylet 14,500 taggal; a jotékonysdgi
egyletek élén hélgyek dllanak.

A kozegészségl tandcs a tartomdny legfébb egészségiigyi
hivatala; intézi az Osszes kozegészségi tgyeket s feliigyel a kiilon-
féle gyogymodok gyakorlata felett, nevezetesen drkodik, hogy kon-
tirok &s szélhdmosok ne éljenck vissza a kozonség tudatlansdgdval
s hiszékenységével.

A himldoltds az egész tartomdnyban gyakoroltatik s a kellG
himlGanyag a févdros egészségligyl hivatala dltal szolgdltatik,

Az cgészségiigyl  személyzetet illetGleg van: 147 orvos &s
sebésztudor, - 102 gydgyszerész, 11 fogorvos, 25 érvagé s tyuk-
szemirto, 64 bdba ¢és 10 dllatoryos.

A haldlozdsok szdma 1882-ben 4506 volt; a haldlt okozott
betegségek kozott elsé helyen dllanak, a tiid6vész, hoélyagos himld
s a gyermekek rdnggbrese — pasmo —, mely az argentini kéztdr-
sasdg sajatlagos Dbetegségét képezi.

A kotelezé himldoltdsra nézve torvényjavaslat terjesztetett be
a torvényhozé testiilethez, mely révid 1d6 alatt el fog fogadtatni.

Az egyéb haldlokokat illetleg figyelmet érdemelnek: a ron-
csolo toroklob s a hagymdz.

Viltéldazak csakis a tengerparti mocsdros falukban fordilnak
el6, azonban csekély szamban s minden veszélyes jelleg nélkiil.

Egészben véve tehdt Buenos-Ayres tartomdny éghajlata, talaja,
s levegdje oly minGségiiek, melyck a tartomdnyt a vildg legegész-
ségesebb vidékel sordba helyezik. Dr. Csatdry Lajos.

Balaton- Fiired gydgyhatdnyainak és gyogyhelyr vissonyai-
nak rajza. lrfa Mangold Henrik fr. Budapest. 1884. Har-
madik keadds.

A szerzé meleg hangon sz6l Balaton-Fiired fiird6 viszonyairl,
nevezetesen kiemeli a tengernyl ténak el6nyds egészség tulajdonss-
gait. A 72 lapra terjedd fuzet azoknak,a kik Balaton-Fired gyogy-
hatinyait s az ottani fiirddyiszonyokat megismerni kivdnjdk, igen
becses ttmutato. Kaphato Zilaht Sdmuel konyvkereskedésében,
Budapesten.
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Fdrvanyioyr szabdlyrendelet ( Favaslat). Készitelte Dr. Ze-
lizy Daniel. Debreczenben, 18854.

Sajndljuk, hogy ugyfelinknek ezt a tanulsigos javaslatit nagy
terjedelme miatt teljes szovegével nem kozolhetjitk. Békében éliink
ugyan a nagy jdrvanyok tekintetébdl — azonban épen a béke
a legalkalmasabb a jdarvany idejére sziikséges rendszabdlyok alapos
¢és gondos meghdnydsdra.

Zelizy tr. javaslatit nagy gonddal dllitotta egybe. Figyelme
kiterjed a jarvanyok elterjedésénél szimba vehetd tényezGk egész
sorara, s gyokeres intézkedésekett javasol a baj megelozésére vagy
clfojtdsdra. Az ajanlott intézkedéseket az egészségiigyl torvényre,
tigyszinte a vétségekrdl s kihdgdsokrél szolé torvényekre, valamint
az czekbe vdgé miniszteri rendeletekre alapitja s behatéan in-
dokolja.

Javaslatinak leginkdbb kiemelkedd pontjai e kovetkezok :

Mihelyt a torvényhatésdg egészségligyl bizottsdga az 1876.
XIV. trycz. ¢rtelmében jdrvanybizottsdggd alakult,a szabdlyrendelet
érvénybe 1ép. Ekkor minden betegedés és haldlozds, a mely a fel-
lépett jdrvany korébe tartozik bejelentendd. A jdrvdany fokdhoz
mérten jarvanyorvosok alkalmaztatnak, beteg bejelent6k vétetnek
fel, a szegények hatosdgi gydmolitdsira gond fordittatik, jarvdny-
kérhdz rendeztetik be; beteg- és halottszdllité-kocsik bocesattatnak
rendelkezésre, — halottashdz dllittatik fel.

Jarvdnyos bajban szenvedSt a vdros teriiletérdl elszdllitani,
vagy jarvanyos tertletrél jarvdnyos, ragadds betegségben szenvedot,

|
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tegségbe esett, tanitani az iskoldba csak azon esetben jdarhatnak,
ha lakdsi viszonyaik a beteg teljes elkiilonitését lehetdvé teszik.

Ha az iskola-épiiletben bent laké tanité vagy tanitoné csa-
lddjaban a jdrvdanyos betegiilési eset fordul els, az iskola hezdrandd
s mindaddig zirva tartand6, mig a jarvdnyos betegségi eset véget
nem ér s a szabdlyszerli fertStlenités meg nem torténik.

Azon iskola, melynek novendékei kozt rovid idd pl. 3—6
nap alatt egymadst stirin koveté s jdrvdnyos betegségbeun tortént
betegiilések fordulnak eld, azonnal bezdratik.

Jarvanyos s ragados betegségbol felgyogyult mds csaldd ko-
rében, nyilvdnos Gsszejovetelen, iskoldban addig mcg nem jelenhet,
mig “a jdrvanyligyi szabdlyrendeletben kiszabott veszteglési id6t ki
nem- toltotte s lakdsdn a szabdlyszerti fertGtlenités véget nem ért.

A veszteglési 1d6 voroshimls, visszatérd typhusos ldz  esetei-

ben 15 napndl, — pestis, cholera, roncsolé toroklob, skdrldt, vér-
has esetében 6 hétnél, — szamdrhurut, hoélyagos himls, foltos és
béltyphus  esetében 3 honapndl kevesebb idére rendszerint nem

terjedbet. Kivétel a veszteglési id6 itt megjelolt tartama alol, csak a
kezel6 orvos irdsban elvidllalt felelssége mellett torténhetik.

A gyakorlé orvosok minden jarvany idején a jdarvdanyos €s
rem  jarvdnyos Dbetegek meglitogatiasinak sorrendjére, ruhdzatuk

| fertdtlenitésére vonatkozé utasitdst kapnak.

vagy ily bajban levinek egészséges hozzdtartozéjat elhelyezés végett |

oda behozni nem szabad.

Jarvanyos helyrdl vagy jarvdanyos betegtol ¢ varos teriiletére
postdn, vastton vagy mdsként szdllitott ruha, dgynemi, fehérnemd,
butor vagy egyébféle kiildemény érkezése, az egészségligyl elséfoku
hatésdgnak (kapitdnyi hivatal) az dltal a kihez ily nemi killdemény
érkezett azonnal feljelentendd, s a kildemény hatosdgi ellentrzés
mellett rogton fertétlenitendd.

Elrendeltetik hogy mind azok, kiknek a torvény az orvosi
segély keresését kotelességiikké teszi, a feligyeletiik alatt dlloknak
megbetegiilése esetén azonnal orvosi segélyt keressenek.

A ki jarvdnyos ragadds Dbetegségben lévét bérkocsin akar
szallittatni, koteles ezt a bérkocsi tulajdonosnak tudtul adni.

A mely bérkocsis kocsijdn jarvdnyos beteget szdllitott, a
kocsi fertdtlenitése el6tt mdst kocsijdba ne vegyen fel.

Mihelyt a vdros betegszdllité kocsikat bocsdt kozforgalomba :
azontul jarvdnyos bajban szenved@t bérkocsin szdllitni semmiféle
feltétel alatt sem szabad.

Vendéglsi szobat vagy valamely magin lakdst — melyben
jarvanyos beteg fekiidt — addig mig az ily helyiség szabdlyszer(ien
nem fertGtlenittetik — kiadni nem szabad.

A kinek csalddjdban jdrvdnyos beteg van, minden ldtogatot
a koriikben felmeriilt jarvanyos betegiilési esetrdl értesiteni s a ldto-
gatét tdvozdsra felszélitani tartozik.

Rokonok s oly idegenek mint pl. pap, kézjegyzd, bird, tanu-
képen elthivott egyének, kiknek a beteggel vald érintkezése jarvdny
idején is elkeriilhetetlen — ruhdzatukat utélagosan fertGtlenitent
tartoznak.

Oly esaladbol, melynek korében ragadés jarvanyos betegség-
ben szenvedd van, az egészségeseknek sem ldtogatéba menni, sem
nyilvdnos osszejévetelben résztvenni nem szabad.

Napszdmb¢l él6knek — ha csalddjuk valamelyik tagja, jdr-
vdnyos ragadés betegségben van — hédzi dologra csak azon fel-
tétel alatt szabad menni, ha visel6 ruhdzatukat elGzetesen fertéz-
telenitették.

Jarvdnyos beteggel bird csaldd korébél az egészséges iskolds
gyermeknek vagy gyermekeknek iskoldba jdrni, a betegségi eset
felmeriiltétsl kezdve mindaddig tiltva van, mig csak a Dbetegségi
eset vagy esetek természetével jaré ovo intézkedések a beteg vagy
betegek teljes felgyogyuldsa utdn a lakds s ruhdzatok szabdlyszerii
fertétlenitésével véget nem értek.

Jarvanyos™ beteggel biré csaldd korébhol a betegiilési eset fel-
meriilte utin még nem beteg gyermeket noveldébe vagy tanitéhoz
kosztra s lakdsra felvenni nem szabad.

Az iskoldban nem laké, hanem tanitni oda bejard taniték,
tanitonok, tanirok — ha csalddjuk valamelyik tagja jarvdnyos be-
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Oly bdbanak, a ki jdrvdnyos betegségben elhaltat kiterit s

| feloltoztet, mig ruhdzatdnak szabdlyszerii fertGtlenitését irdshan nem

bizonyittathatja — sziilésznGi segitséget nyujtani tilos.

A jarvanyos betegségben clhaltat temetésckor kocsi helyett ké-
zen szdllitani a temetobe — tilos.

Jarvdanyos betegségben tortént haldlozds eseténél a szokdsos
halott nézés, virasztds, halotti tortartds eltiltatik.

Ugyszintén betiltathatik — ha valamelyik jdrvany felettébb
dithong, mindenféle nyilvinos dsszejovetel tgymint: bél, hangver-
seny, lakadalom, szini elGadds, orszdgos vdsdr, bucsujirds sot az
isteni tiszteletnek templomban tartdsa is.

Jarvany idején fertGtlenitenddk

1.-sz0r azon iskola-helyiségek, melyek az odajaré novendékek
kozt fellépett jarvanyos betegiilési esetek miatt bezdratnak.

2-sz0r azon szobdk, melyekben jdrvdnyos beteg fekidt.

3-szor a beteg dltal haszndlt ruha, dgy- és fehérnemiek, evo-
eszkozok.

4-szer a beteg dpoléinak s mindazon hozzdtartozoknak —
ldtogatoknak — ruhdzata, kik a Dbeteggel Crintkeztek.

5-sz0r az olyan kocsi vagy viveszkoz, melyen jarvinyos Dbe-
teget szdllitottak.

G-szor a marhavdgd helyeken Osszegyiilt s
dllati nedv és hulladék.

7-szer a nyers dllati borok s egyéb dllati részek ipari feldol-
gozdsa kozben elgallott 16.

8-szor az drnyékszékek, emészté godrok tartalma.

g-szer az udvarokon felhalmozodo dllati trigya.

A fertGtlenftés tigye hatosigi ellenGrzés  alatt 4ll. FertGtleni-
teni csak ministeri vagy hatésdgi szabdlyrendeletben megszabott
modon és eszkozokkel szabad.

Arra hogy jdrvdny idején fertGtlenité anyag kell6 mennyi-
ségben legyen kaphaté — a hatdsdg tigyel fel.

rothadni képes

Jérvdnyos betegségi esetek utdn sziikséges szobafertGtlenitést,
a vérosrész jarvdnyorvosa ellendrzi.

A fertStlenités médjara nézve szerzé részletes utasitdst ad.
(Magdtol érthets, hogy a ferttlenités technikdja esetrdl esetre
dllapitandé meg, a tudomdny haladdsa s a gyakorlati élet kovete-
lése értelmében. Szerk.)

Ruhdk, dgynemiik fertGtlenitése a vdros dltal feldllitott fer-
t6tlenité hdzban meghatdrozott dij mellett torténhetik.

Azok a kik kenyérkeresetbol betegdpolok — ruhdikat min-
den beteg kiszolgdldsa utdn, a fertStlenitd hdzban fertGtlenittetni
tartoznak.

Hirtelen nagy kiterjedést nyert jarvdny idején vagy tébb
jarvany egyiittes fellépése alkalmaval utczai tizedenkint kirendelt
beteg bejelentsk irjak ossze a Dbetegiilési eseteket.

Az iskola-tanitok, jarvdny idején minden iskola mulasztot
bejelentent tartoznak,




A kapitanyi hivatal azon bejelentett iskola mulasztékat, kik
a kezel6 orvosok jelentésében mint betegek feljegyezve nincsenek,
kozegei dltal felkeresteti, az esetleges betegeket a tiszti orvosok
altal- megvizsgdltatja €s a jarvany korébe tartozokat a sziikséges
hatdsdgi feliigyelet ald veszi.

A kozegészségligyl torvény értelmében kirendelt jdrvany-
orvosok, a hatosdg dltal szamukra kijelolt vdrosrészben teljesitnek
jarvanyorvosi szolgalatot. Lakdsuk cholera-, pestisjarvany idején,
éjjel segélytkeresék ¢érdekében a hatésig dltal voros ldmpdssal
jeloltetik meg. Kiilonben a jarvanyorvosokat, a beteg bejelentdk
jelentései alapjin, a hatosdg értesiti a kertletiikben levé betegek
nevérol és lakdsarol.

Jarvanyorvosok vdrosrésziikben csak jarvdnyos beteget tartoz-
nak, a vdrostél nyert fizetés fejében, gyégyitani.
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| nagy vendéglé. Ezekben este roppant szdmu kozonség fog egybe-

A jarvanyorvosck oly csalid korében, melynek hdzi orvosa |

van, jarvdnyos beteget sem kotelesek gydgyitani.

Mihelyt annak sziiksége el@dllott, hogy jdrvdanyorvosok ren-
deltessenek ki: egyuttal jarvanykdrhdz is feldllitando.

A jarvdnykérhdzban nem a vdros dllandéan alkalmazott orvosi
személyzete miikodik, hanem oda kiilon (jarvdny) korhdzi orvos
vagy orvosi személyzet alkalmaztatik.

Ha a jdarvanykorhdz mdr meg van nyitva s a kozforgalom-
nak dt van adva: jarvinyos betegségben szenved&dt mds korhdzba
felvenni tobbé nem szabad.

Ha a jdrvdnyos betegségben elhalt a csaldd lakdsiban el
nem kiilonitheté: a halottvizsgdlo dltal megszabott idé alatt halottas
hdzba szdllitando.

Nagy jdrvdny idején kevésbbé vagyonosok szdmdra, a vdros
jotdlldsa mellett gyogyszertari hitel nyittatik, ¢s népkonyha szerel-
tetik fel.

Lakdstalanok szdmdra nagy jarvdny idején éjjeli szdllo helyek
nyittatnak.

Szegények szdmdra, fertStlenité szert a hatésdg ingyen dd.

A szegények ruhdit, a varos fert6tlenité hazdban ingyen fer-
totlenitik.

Jarvdnyos betegségben szenvedettnek ruhdit eladni, elajindé-
kozni nem szabad.

Jdrvany idején a jégverem-tulajdonosok a jégnek gydgyitdsi
czélokra leendd kiszolgdltatdsdra - koteleztetnek.

Jarviany idején az illetd jarvanyos betegség ellen ajdnlott tit-
kos szereket drulni nem szabad.

KOZEGESZSEGUGY.

— A kiallitds s a varosliget egészségessé tétele. A
varosliget egyes részeinek a talaja igen egészségtelen. Az a volgy,
a mely az arena el6tt kezdddik és a hattya-to felé fut, valamennyi
kozott a legartalmasabb. Ez a teriilet, a mely a vdrosligetet koze-
pén végig szeli, jéval mélyebben fekszik, mint a kornyezet. Foldje
zsombékos, fekete, korhadé novényi hulladékbol s iszapos foldbol
dll. A talajviz — kivdlt nedvesebb esztendékben — alig van egy

téja a hattyu-to iszapos vize, a mely maga nem mds, mint csupa-
szon fekvo talajviz.

Ez a része a varosligetnek nem hagyhaté meg jelen dllapo-
tdaban, mert az a legveszedelmesebb vailtoldzfészek.

Folotte sok viltoldzas megbetegedés taldlta madr ezen az
egészségtelen terilleten a kutforrdsit. Ha lement a nap, nyirkossd
valik ott a levegs, s a’gyermeksereghdl, a melynek legfébb jdtszo
tere épen az a volgy, vajmi sokan kapnak viltéldzat, a melyben
azutdn heteken dt elsenyvednek. Igen sok sziil6, maga is beldtva
annak a térségnek az drtalmassdgat, jol vigydz arra, hogy gyerme-
két naplemente utdn ne hagyja ott a szabadban jitszadozni.

De ez az elovigydzat nem elégséges a gyakori fert6z¢s meg-
elézése. Leghelyesebb, ha a fovdros azt a leriiletel egyszer min-
denkorra egéssségessé leszi,

Ezt a mindenesetre koltséges munkdt épen most siirgetGen
megkoveteli még egy kortilmény. Az orszagos kidllitds egy jo része
ugyanis abban a mélyedésben fog fekiidni; nevezetesen oda jutnak
az egészségiligyi pavillon, és — a mi még kdrosabb — a két

gytilni — boséges aratdsa is lesz ott a malaria fertézésnek.

A kozonség meg fogja tudni, sajit kdrdn tapasztalni fogja
azt az drtalmassigot, s akkor tonkre megy a két vendégls, mert
kevés ember iildogél oromest ott, a hol tudja vagy gyanitja, hogy
a malaria fenyegeti, Ha pedig a kiilfoldrsl utazé ldtogat el hoz-
zdnk, az ugyancsak meg fogja roni a kidllitds rendez6it, a kik e
nyilvinvalé egészségi drtalom ellenére oda tették a vendégloket.

Es igy a kidllitdsnak az érdeke is megkivénja, hogy ama
teriilet minél el6bb egészségessé tétessek.

E czélra az elsé 1€pés a hattyu-ténak betemetdse. Ez a pocsolya
igen drtalmas s voltaképen semmi czélja nincs; nem szép az és
nincsenek 1s ott a hattyik, hanem a nagy tdban.

A mdsodik — mar nehezebb — munka a odlgynek a fel-
1oltése. Ez is elkeriilhetetlen, s azért jobb ma megtenni, mint hol-
napra vdarni. Ha ama teriiletre akdr csupdn 1 méter magas tiszta
homok boritét teritenének, elfodetnék a malarianemzi zsombék. A
kidllitas tertlete ezdltal egyenletesebbé, szebbé tétetnék s a kozegész-
ség igen sokat nyerne. Az a feltoltés a jovd tavaszon mdr a leg-
szebb gveppel lattathatnék el.

Végre sziikséges volna a teriilet javitdsa czéljabol falazott
viget levezeld csalorndt épiteni, a mely a mélyedés vizét a nagy
téba drénezné le.

Oly fontos érdekek forognak szoban a varosliget eme meg-
javitdsandl, annyira szembeszokG a fendllo drtalom és oly bizonyo-
san vdrhato a javulds a javasolt intézkedések végrehajtdsa esetén,
hogy nem kételkediink, miszerint a competens korok komoly meg-
fontolds targydvd fogjdk tenni a folvetett kérdést,

— A kozponti tejcsarnokba f. év midrczius 16-t6l dprilis
15-ig 238,412 liter tejet szolgdltattak be a szovetkezet tagjai. A
tejet az intézet szakvegyésze folytonos elemzéssel ellendrzi. Az
egész honapon keresztlil az dtlagos zsirtartalma a tejnek 4:095 szd-
zalék volt, a mi igen j6 normalis tej kozepes zsirtartalmanak
megfelel. Az egyes tejszdlliték teje ezen dtlagos értéket majd meg-
haladta, majd azon alul maradt. A legjobb tej 4:815 szdzalék zsirt
tartalmazott, a mi folotte zsirdis tejre vall; a leggyengébb tej
3'395 szdzalék zsirt adott, a mely mennyiség még mindig a norma-
lis hatdron belill all. A tejszdllito tagok a tejért olyan art kapnak,
a mely a tejnek zsirtartalmdval névekedik. Fz 0Osatonzésil szolgdl
a tulajdonosokra nézve, hogy a tejet teljesen tisztdn szallitsik s
hogy tenyészetiikben figyelmet forditsanak a jol tejelé 4dllatra, va-
lamint arra, hogy a tehencket czélszerien etessék. A kozegészség-
tani intézetben egyébként huzamos 1d6 ota vizsgdltatik a tejesar-
nok teje, valamint tobb mds budapesti tejszallité arija. Ezen vizs-
gdlatok eredményét annak idején be fogjuk mutatni.

— Minta cottage-kérhdz a kidllitdson. Az orszigos ki-
dllitds egészségligyl szakosztdlya programmjdban javasolta, hogy a
kidllitison egy mintaszert cottage-kérhdz épittessék, a mely egy-
részt kisebb kozségek szdmdra felviligositd, buzdité példadl szol-
gdlhatna, mdsrészt felhaszndltathatnék arra, hogy a kidllitds orvosi ko-

pdr arasznyira a gyep alatt. A talajviz e magas allasinak hi muta- | zegei abban hivatalos helylyel . birjanak, a hol szikség esetén pl

eldjuloknak, sériilteknek stb. rogtoni segitséget nyujthatnak. A
kidllitds orszagos bizottsdga az egészségiigyl bizottsdgot értesitette,
hogy oly cottage-kérhdz szimdra helyet tartott fenn a kidllitds
tertiletén s felkérte, hogy a sziikséges elGintézkedéseket tegye meg
s a korhdz tervrajzat az orszdgos bizottsighoz terjeszsze be.

— A természettudomanyi Tarsulatnak f ho 23-ikdin
tartott szakiilésén Srermer Samu tr, az O6nozott fémedényeknek
valamint a cserépedényeknek olomtartalmardl = értekezett, Zury
Sdndor tr. pedig a kereskedésekben vdsdrolt jodos meg vasas
dsvanyvizek vizsgdlatindl tett tapasztaldsairél tett jelentést. A két
kivonatosan elGadott vizsgdlat lapunkban részletesen kozoltetni fog.

— Szemétkihordas dolgdban igen czélszeri Wjitdst tervez-
nek Bécsben, az osztrak fovdros ifju és erélyes tiszti fGorvosa,
Kammerer tr. javaslata alapjan. A jelenleg haszndlt szedett-vedett
kosarak, laddk, skatulydk helyett fémbol készilt és teljesen zdr6
szemétszekrényeket fognak kotelezéleg elrendelni. Minden lakosz-
talynak két szimozott szekrénye lesz; a szemetet a szekrénynyel
egyiitt leviszik a szemetes kocsiba, a kocsis megnyitis nélkiil
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dtveszi s helyébe visszaadja a megel6z6 napon kapott s azdta Ki-
uritett mdsik szekrényt. Ezen berendezés mellett tisztdbb lesz a
lakds, a konyha, a hol a szemetet napkozben egybegyiijtik; az
utczdn ' jaré kozonség pedig megoltalmaztatik attél a kellemetlen-
ségtdl sot direkt drtalomtol, a mit az okoz, hogy a kocsisok a
szemetet kocsijukba dontégetik, a mikor mindig nagy biiz, por
szall fel s esetleg fert6z6 betegségek csirdl repiilnek szerte a hdzi
sopredékbdol.

— A korhazak ¢s gyogyintézetek betegforgalma. A
kinyo szerint az Osszes magyarorszdgi kérhdzakban (a
katona-korhdzak nélkiil) 1880 és 1881-ben a betegforgalom e ko-
vetkezd volt :

1881-ben 1880-ban
Maradt a megel6z6 évrél 8,206 8,615
Az év folytan felvétetett 100,085 100,738
Elbocsdttatott gydgyultan 86,528 78,867
(Gy6gyulds ardnya . 732" 72°2°
Meghalt -0 ITr & 10,102 9,674
(Haldlozds ardny 8y, QT

Apolasi napok szdma. . . . . . .- 2,955,337 2-742:725
(egy betegre esik, az elmebajosok leszd-
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— Kozegészségi allapot hazankban és a kilfoldon.
Jelen statisztikai tdbldzatunk az elmult #4; donegyedre (deczember
—janudr—februdr) vonatkozé szamadatokat foglalja magdban.

Az dsszes halanddsdg ardnyszima kevés kivétellel igy a hazar,

mint a kiilfoldi vdrosokban emelkedést tiintet fel. Hazai vdrosaink-
ban legmagasabb az Aassin &s Kecsheméten.

A fert6z6 betegségek koztil a himls Temesvdrotl még most
is szdmos dldozatot kovetel, a mi annyival inkdb elszomoritG, mivel
ez mdr hosszii id6 ota igy tart; megel6z6 jelentéseinkben ismétel-
ten utaltunk ¢ kortilményre. Csegléden a himlé még nagyobb mér-
tékben pusztit. Kanyars kisebb epidemia képében mutatkozott.
Debreczennek exés staridl-jarvanya bar csokkenést mutat, de még
most is jelentékeny részét teszi ki az osszes halanddsdgnak.

A croup €s diphtheritis ezen dec.—febr-ra terjedd id@szak-
ban, gy hazdnkban, mint a kiilf6ldén még hevesebben uralkodott,
mint a megel6z6 honapokban. Kiilonosen pusatitott Kecskeméten,
Cszegléden, s tobb kiilfoldi védrosban is (Amsterdamban, Berlinben,
Madridban). A halandosig diarrkoca €s enteritisben 4ltaldban jelen-
tékeny csokkenést mutat, hasonléképen csokkenést mutat 4ltaldban
a {yphus is.

A fertézi betegségek Ceegléden semmisitettek meg ardnylag
legtobb é€letet, itt ugyanis a kimutatott fert6z6 betegségek haldl-
esetel (1008) Wgy ardnylanak az oOsszes halandésighoz (3696)
mint 1 ! 3°66; vagyis majdnem egyharmaddt okoztik az GOsszes
haldlozdsnak azon betegségek, melyek kells idében, megfelels eljd-
rdssal megel6zhetdk.

Bombayben a nov. 20—27-iki héten tlint fel ismét 2 cholera
haldleset, azota tobb-tobb lépett fel; s janudr honapban a heti
cholera haldlesetck mdr 22—17 kozott ingadoztak. — Alexandrid-
ban deczember vége felé elfordult két cholera haldleseten kiviil
tjabbrél nem érkezett értesités. PG

A haldlozdsi ardny és az uralkods fertozd betegségelk hazank és a vilde nevezelesebb vdrosatban : Frank Odon tr.
Y 29

kozesészséatant tandrsesédiil.
s

Lakosok } Egy év alatt 100,000 emberre esik haldlozas
Viros neve e Eszlelési idé I asage- | hamis: kanyaré- | skar- Saey ébé{)".‘l"“‘ “{‘l:h‘.’s‘é’““ Azsiai cho-
| Iyz diphtheri-|¢s bélgyu-! (hasi és
I (ezer) l sen ben ban Ilatban[ Shas I ladishan | foltos) lerdban
| ' ETER N s R R T T e e N T

Budapest s - Sl 416 | decz. 2.—mirecz. 1. 2779 ‘ 27-9] 154 188 98-1 1558 9212 ‘ 2
aegedi . thll ool ‘ (o) decz. 1.—jan. 31. 2536 | 80 16°0 16 0] 112°0 ’ 176°0 560 ’ —
Szabadka . -o. oo oo ol 63 » > | 2838 | — — — 161°9 ' 104°8 286 —
Debreczen ... ... ... ... || 54 decz. 2.—tebr. 23. 2961 | — — 821'0; 120°4 1043 112:3 ’ -—
Borsony-— o o 48 decz, 2.—mircz. 1. 3491 ‘ - | - — 175°0 | 83" ¢ - —
Kecskemet .. . .. .|| 47 . 3855 | 166/ 511 — | 459°6 | 596 s10 | —
L P SR S TR 38 » » o838 | — | — 316 631 | 20000 42-1 | —
Temesvér. ... ... ... .. | 31 | > » | 8585 | 108:11 .~ | 54-1| 17370 | 2162 | 439l —
Nagyvirad . .. .. ... 32 | > » 2950 — = L0t B0 BT:h 25() ‘ e
S Mo il e ulet SR | 30 | » » L2140 oty —_ 1067 1600 138-3 93°3 —
S O S SN P LA | 30 decz. 1,—jan. 31. 3040 — | — | 140°0| 200:0 120 ( 650°0 —
e RS N S N S L ( 30 ‘ decz. 2.—mdrcz. 1. 3907 — | —_ — 98-8 8888 | 4070 —
Sz.~-Fehérvar._ .. ... ... |l 27 | » » 2033 . 14'8 — o e oo e 1O MR - 1 B, {0 S -
MR olez. 2ot o Lo s | 25 | decz. 1.—jan. 31. 2736 - — — 3440 1200 960 —
Békés-Csaba.. ... ... ... || 33 | » » 2382 — 18°2 — | 181-8 200-0 | Hd'5H —
aepied oy tia ) S 25 > » 3696 192:0/ 120:0 —_ |- 812:0 2150 168°0 —
5 A S R 200 | decz. 2.—mdrcz. 1. 4086 — 36-0 | 1380, 1620 136-0 900 —
(e e S P w0 | » > 2691 |- 16-3| 1384 | 83 7| . 61°1 890 14°2 —
A T RS VR ARG B 11927 » » 2324 2:0 164 | 43-6 2916 1040 8-1 —
Minchen . . ... ... ...| 240 | ' > 2903 | — | 1867 | 23-3] 1283 | 235-0 16 7 -~
T T SR | e U T nov. 2g.—febr. 28. o484" | 4-8| 450 | 6+9 1214 | 186:4 | 655 —
Tonden s =—aco = ||\ 4019 decz. 2.—mircz. I. 2024 | 49| 526 | 469 467 22-4 247 -
Glasgow . .. . .. .. 518 | . ; 2687 | 25 14'3 | 719 537 477 46°8 —
NS O] e TR 3 A 2310 | 21°9| 60'5 | 522 151 219 46°9 =
Gentrl L bt L ol 71 » » 2016 1 — = 266 732 2064 5318 -
Brasszellad oot e 166 » » 24506 392 2°6 - 444 2376 23°5 =
Amsterdam ... ... ___ __. 300 » » 2941 3 iy PR ) 285 403 6 91'6 14°9 =
Réma A FAR 314 nov. 4.—jamn. 5. 2981 5| 497 5D 31°2 19570 26:7 =
171 e e b A PR | | N U [ nov. 5.—jam. 13. 3827 | 48:0, 91°8 | 88:8| 277-5 1049 579
Stockholm .. ... _.. ...l 182 |decz. 2.—decz. ¢és decz. 22.—midrez. 1. 2447 — — 753 1194 2260 254 =
Szt Pétervar: ot oo oo | 930 decz. 2.—mércz. 1. 3614 ‘ 10°3] 82°2 59 8[,.,121:7 6185 129°0 ==
ATEOI s et ) 385 |decz. 2.—decz.22. ¢és decz. 29,—midrcz. 1.] 2968 | 45-00 225 40°5| 159'8 3680 1485 =
Alexandria ... ... ... ... ‘ 212 decz. 2.—mdrcz. 1. 3342 | 88 — - 604 22475 149:1 —

| ‘
New-York ... ... ... _._ 1333 |decz. 2 —decz. 22. és decz. 29.—jan. 26.| 2289 1 — 134 256 0 - o
Philadelphia _ ___ __. 907 decz. 2.—febr. q. 2297 — — 711 97 — DIOEY ==
S~Francisco’.. .. ... ... | 235 decz. 1.—febr. 8. 21718 | — = 44 28 907 8GO e =
New-Orleans © __: ... ... | 224 decz. 2.—febr. 2. | 3431 | 139 3| 5°2 181 722 2703 31:0 ! =
Rio de Janeiro . __. __ 210 nov. I.—jan. I3. 4062 | 2960/ 100 | 34°0 38-0 24°0 40 ==
Boxvbayd e e ol (1 i 773 nov. 6.—jan. 2q. |- 2712 — — — - — — 624

 Bupapest 1884. KHOR & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz.).




	1884-04-06 / 14. szám
	1884-04-13 / 15. szám
	1884-04-20 / 16. szám
	1884-04-27 / 17. szám
	Oldalszámok
	349_350
	351_352
	353_354
	355_356
	357_358
	359_360
	361_362
	363_364
	365_366
	367_368
	369_370
	371_372
	373_374
	375_376
	377_378
	379_380
	381_382
	383_384
	385_386
	387_388
	389_390
	391_392
	393_394
	395_396
	397_398
	399_400
	401_402
	403_404
	405_406
	407_408
	409_410
	411_412
	413_414
	415_416
	417_418
	419_420
	421_422
	423_424
	425_426
	427_428
	429_430
	431_432
	433_434
	435_436
	437_438
	439_440
	441_442
	443_444
	445_446
	447_448
	449_450
	451_452
	453_454
	455_456
	457_458
	459_460
	461_462
	463_464
	463_464_25_26
	463_464_27_28
	463_464_29_30
	463_464_31_32
	463_464_33_34
	463_464_35_36
	463_464_37_38
	463_464_39_40
	463_464_41_42
	463_464_43_44
	463_464_45_46
	463_464_47_48


