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

TAUFFER VILMOS tanartdl.

(Viége.)
Elokészttés a miitéthez.

Az eddigi kozlésekbdl igy latszik, hogy a miitét alatti contact-
infectiéra igen kevés figyelem volt forditva. A jelenlegi, tobbé-
kevésbé mindenki dltal haszndlt miitéti eljdrdsndl elkeriilhetetlen,
hogy a hiivelyboltozati sebfeliilet s utébb a méh kiforditdsa alkal-
mdval, maga a hashdrtya kozvetlen érintkezésbe ne jusson a koéros
részlettel. A méh kiforditdsandl, a széles méhszalag varratainak alkalma-
zdsdndl stb. kézfogdsok alkalmdval, szimtalanszor nyiulunk be a peri-
tonealis tirbe és érintjiikk kozvetleniil az el6tt a kéros részletet; a méh
lehuzasa, miiszereink és wjjaink nyomdsa dltal kiszoritunk a méh-
nyakbol és tirb6l oly detritust, mely el6bb a legszorgosabb kifecsken-
dezéssel sem volt eltdvolithat6; egy széval, mdr kozvetleniil a2 miitét-
nél ¢ médon tirt kapu nyflik az infectiéra, melynek elhdritisira
még az dllando irrigatio sem ldtszik alkalmasnak. Ez inditott arra,
hogy a végzends gyckeres miitét el6tt; az épen czélszertinek ldtszo
palliativ - miitéteknek egyikét foganatositsam. Méhnyakcesonkitds,
éles kandl, 1226 vas és a maré anyagok koziil a chromsav, meg a
chlor-zink azok, melyeket minden esetben sziikségesnek tartok, hogy
a lehetéleg legtokéletesebben legyen eltdvolitva minden koros, mielétt
a peritonealis iirek megnyitdsshoz latnék. Azon 10—12 és eset-
leg tobb nap, mely ezen elkészitésre fordittatik, nagy elényére
lesz az egész szervezetnek is, mely a folytonos vér és nedv veszte-
séget ezen id6 alatt némileg poétolni lesz képes, midltal egyszers-
mint a radicalis miitét utdn a gyogyulds kildtdsai is lényegesen
javitva lesznek.

Természetes, hogy ezen el6készitd eljardsnak is csak ott van
és csak ott lehet foganatja, hol a megbetegedés még azon hatdrok
kozott van, melyeket, mint a teljes méh-kiirtdsnak feltételeit, a
fenntebbiekben jeleztem. Ismételve megvizsgdlom a beteget, s ha
még eltdvolitandot, eves szétesG felilletet taldlok, gy még nem
érkezett el az id6 a mitételre, folytatom az éles kandl és maré
szerek alkalmazdsit. Nem vonom kétségbe, hogy van eset, midén

a totalis exstirpatiénak mint cgy bevezetd részét képezheti a kéros-
nak eltivolitisa s a radicalis miitét kozvetleniil egy iilésben
folytathaté; az ilyen azonban a kivétel, s legtobbnyire sziikségilink
lesz az  emlitett eldkészitésre, ha tiszta sebfeliiletet €s biztossdgot
akarunk nyerni az ¢érintkezési infectio ellen. Naponta kétszer
kifecskendezés; a miitét kezdetén szorgos tisztogatds utdn a seb-
felilet és a méhiirnek hozzdaférhet6 része 10Y/,-0s carbol-oldattal
érintetik. Az elGkészitéshez tartozik, mint minden laparotomidndl,
2 nappal a mitét eldtt erélyes hashajtds, a megel6z6 napon csak
folyékony tdpldlék és tobb adag bismutum subnitricum opiummal.
A bélesatorna ezdltal lehetéleg iires, Osszeesik, gdzmentes, a belek
nem nyomilnak a miitéti térbe, a mitét utdni idSben a bél-
csatorna j6l dtjdrhaté, a belek peristaltikus mozgdsa nem okoz faj-
dalmat ¢és huzamos id6ig (6—8 napig) nem kell hashajtét adni
Egy-két fird6 az utols6 napokban mindig szokdsos. :

A mitite mdd.

Hdrom esetben a Simon-féle hatfekvést felemelt medenczé-
vel (Steiss-Riickenlage) haszndltam ; utébb azonban kényelmesebb-
nek taldltam, kiilonosen a segédlet érdekében, a Veit-Schroeder-
féle mitGszéket, mely felmenti a segédeket a ldbak tartdsatol.
Az el6bbi elhelyeztetésnek még azon hdtrdnya is volt, hogy a
beteg a czomboknak huzamos tilhajlitdésa és tdvolitdsa miatt, az
elsé napokban fdjdalmakrél panaszkodik a esipéhajldsban. A Veit-féle
miit6-szék alkalmazdsa mellett két kozvetleniil segits, 4. m. egy a
miiszereket €s szivacsokat kezelé és egy altaté segédre van sziik-
ségiink. A kozonséges Sims-tukor hosszisigandl fogva ‘akaddlyozza
a méh kell6 lehizatdsdt, s ezért egy hasonlé, de rovidebb,
laposabb és szélesebb kanalt tiikrot készittettem, melyet minden
olyan hiivelyi-miitétnél haszndlok, hol a méhnek lefelé mozgatdsa
kivdnatos?). A tiikér csak addig van behelyezve, mig a hiively-
boltozati kormetszés megtortént. A hiively hdtulsé faldnak letartdsdra

) Hasonlé tiikroket kaptam nem régiben Hallebdl, Olshausen tur.
miszerészétdl ; ezek koziil az egyik a hdtulsd, a misik a mells6 hiivelyfal
visszatartdsira szolgdl. Utobbi az dllandd viz-csurgatds érdekében czélszerd
szerkezettel van ellitva. Kivinatos volna, ha a miszer elmés feltaldléja oly
maédon tokélesitené taldlminyit, hogy a viz-sngdr a magassabban fekvd
részleteket is lemossa ,mert jelenleg a viz a szeméremrés kozelében omlik

i a sebfeliiletre ¢s nem szolgdl a magasabb résznek allandd ledblitésére.
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utébb egy gyakorlott és kitarto segédnek 1—2 ujja czélszertibb-
nek ldtszik. Nem tartom czélszertinek a méh
huzdsdt, mely utébbi idében ldbra kap; a miitének kényelmes

azon erOszakos le-

ugyan, de¢ meg vagyok gy6zddve, hogy az sokszor nem kozonyos
dolog, még kisebb miitétek -utdn sem. Hogy a totalis exstirpationdl
annak ming nagy kovetkezménye lehet a tilsdgos lehuzdsnak, aztmutatja
Schroeder esete, hol elvérzési haldl kovetkezett a hashdrtya egy bere-
pedése folytdn, melyet Schroeder onmaga is a tilsigos lehuzdsnak tulaj-
donit?). (I c. Pag. 226.) A hiivelyboltozat kormetszését egyszerre
cszkozlom egész kereken, mert sokkal konyebb a felhatolds és a
rétegek tompa levdlasztdsa, ha nincsen rogzitve két oldalon és
hdtul a hiivelyboltozati fal. A tompa levidlasztist a méhnyak egész
keriiletében inditom meg és felhatolok egész addig, mig a széles
méh-szalagok alapja ttba nem dll. Ezutin a holyag és méh-kozotti
tompa felhatolds kozonségesen nehézség nélkill sikertil. Eseteim
koziil a 3-ikban és Schroeder-féle magas excisickndl meggy6zddtem,
hogy a helyes réteget igen konyen el lehet téveszteni, s ilyenkor
nagyobb ellentdlldsra taldlunk. A réteg eltévesztésének oka kozon-
ségesen abban 4ll, hogy tdvol akarvan maradni a holyagtol, igen
mélyen hatolunk be és a méhnek izomrostjai kozé jutunk; konyen
meg lehet, hogy czen koriilmény jdtszott szerepet 3-ik szdmi ese-
temben is, a hol az oll6 és kés kellett, hogy segitségemre legyen.

Midén a méh mellsé felillete és a holyag kozott bizonyos
magassdgig jutottunk, azon fontos kérdés meriil fel, hogy -eljutot-
tunk-e a hashdrtya dthajldsi red6jéhez avagy nem; valjon azon puha
mozgékony redd, mely tjjaink alatt van, a hashdrtya-e avagy taldn
a holyag fala? Ha a peritoneum tgy meg kell nyitni, még pedig
olléval; de ha esetleg még nem értiink volna el a peritoneumig
és hibdsan, azt vélve el6ttiink lenni, a hélyagot taldljuk megnyitni,
ugy mdr a miitét kezdetén nagyon kellemetlen szovodménynye)
dllandnk szemben.

Az elsé hdrom esetben tett tapasztalat utdn eltértem a has-
hdrtya 4thajldsi reddjének ezen megnyitisi modjatsl, s csak utélag
az aldbb irand6 mddon térek ehhez vissza. Felhatolva elél addig,
hol a hashdrtyat vélem taldlni, a tompa szétvdlasztist két oldal-
irdnyban folytatom lehet6leg tdavol kifelé, mert a holyag és a
mogotte levs részek kozotti osszefiiggés — mint hulldban ismételve
meggydz6dtem — elég gyakran olyan, hogy a idlvag nemcsak a méh-
nek széléig, hanem azon til, a széles méhszalag lemezei kozé is
tova terjed. Reuss (Archiv f. Gynaec. Bd. XVII. H. 1. Pag. 118)
egy egészen ilynemi tapasztalasrol tuddsit. Ha ezen szétvalasztds
nem torténik meg kell6 médon oldalirdnyban, ugy a holyag és a
higyvezérek az oltések korében maradhatnak, s a széles méhsza-
lagnak koriiloltései alkalmdval igen konyen eshetik egyik mély ol-
tés a holyagfalba vagy koriilfoghatja az uretert.

A réteges tompa levdlasztdst hdtul, én konyiinek taldltam;
jol felismerhet6 a hatdr, midén oddig jutottunk, hol a peritoneum
elvesziti laza kotszoveti alapjdt és szorosan tapad a méh hdtulsé
faldhoz. Itt a hashdrtya-redének megnyitdsa (kivéve ha taldn izzad-
mdny dltal bél van rogzitve a
Csipeszszel redébe emelve a hdrtyds
mogott nyitjuk meg azt.

A miitét ezen szakaszdig a vérzés egydltaldn nem jelentékeny.

Douglasban) veszélylyel nem jdr.

képletet, szorosan a méh

Ugy ezen 5 totalis exstirpatio mint szdmos Schroederféle magas
excissiondl, mely csaknem azonos menetti a totalis exstirpatiéval annak
ezen koriilolthetd
nagyobb hiivelyfali {iteret, nagyobb, nehezen csilapithaté vérzéssel
egyszer sem taldlkoztam. Ha tehdt Schatz egyrészt ezen vérzés

szakaszdig, leszdmitva nehdny jol kisebb-

Y) Hasonléra figyclmeztet Martin is. L. Berliner klin. Wochenschr,
1881, Nr, 1g.
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megelozése végett ajanlja elég szovodmeényes »lanczvarratate, ugy
véleményem szerint, legaldbb is folosleges elGvigydzattal €l, s meg-
neheziti maginak a mitétet — hidba. i

A Douglas-irnek megnyitdsa utdn tdgittatik a nyilds két
oldalon oll6val, annyira, hbgy a méh-keresztszdlag, (lig. sacro-
uterinum) is 4t legyen metszve. ‘Az ez id6ben littérbe kerils
hashartya készletben  tartott ti és Oltés segélyével Dbiztosittatik
a visszahuzodds ellen?). Ezen csekélynek litszo koriillmény igen
fontos, mert igen megkonnyiti a mitét utolsé szakaszdt, t. i a
peritonealis seb 0Osszevarrdsit.

Tapasztaltam és taldlom a kozleményekben, hogy a méhnek
hatradontése és kigorditése "a Douglasban készitett résen, sok
nehézséggel jar. Ugy tapasztaltam, hogy a méhfenéki részletnek
lehuzdsa alatt a még sértetlen széles méhszdlagnak kiilonosen basisa
ad ellendlldst, ugy hogy a hdtradéntés utdn lehuzatik ugyan a
méh fundusa, de a portio, vagy jobban mondva a méh alsé vége
nem mozog megfelelgen felfelé a symphysis mogé, azaz a méh
mintegy kétrétileg behajtva van ez idében a medencze iirben.
Ezen koriilmény inditott engemet arra, hogy 3. 4. 5. csetemben,
a méhnyaknak tompa kifejtése és a Douglasnak megnyitdsa utdn
a lig. latum basisdit mindkét oldalon egy-két erés koriloltésbe
fogiam, s a méknyakrdl olléval levdlasszam. Ezdltal a méh feltiing
médon mozgékonnyd lesz és a fundus minden nehézség nélkiil
kifordithat6®). A kiforditdsndl jo sikerrel haszndlok két darab lap-
jdra gorbitett golyofogot, melyek koziil az egyik, a Douglas-iir-
ben feltélt bal kezem tjjainak segélyével, egészen kozel a fundus-
hoz ragadja meg a méhet, a mdsik, ha sziikséges még magasab-
ban helyeztetik be. Ezen eszkoz harant irdnyban nyilik, s ez irdny-
ban van tér, lapirdinyi gorbiilete pedig a horgok beleakasztdsat
elonyositi. A kozonséges Museux-féle fogé a nyilirdnyi sikban nyi-
lik, s ezen hdtrdnydn kiviil alkalmazgsdndl még azon nehézséggel
is kiizdiink, hogy a horgok a lenyomulé belek felé tatonganak, s
csak nehezen akaszthaték be a méh hdtulsé faldba.

Ezen eljdrdst, t. 1. a ligamentum latum basisinak dtmetszését
a méh kiforditdsa el6tt, kilonosen akkor taldlndm czélszeriinek, ha
a méh tetemesen nagyobh és a kiforditds ezért okoz nehézséget;
e modon ugyanis a méhet hardnt tengelye koril a medencze
bemenet magassdgdban lehet megforgatni ¢és a megnagyobbodott
szerv nem jut két rétbe hajtva a miitét terébe, azaz a medencze
tirbe, a mi kiilonben elkeriilhetetlen, ha t. 1. a ligamentum latum
basisa és a méh kozotti Osszefiiggés intact.

‘A méhnek kiforditdsa utdn, a bal kéznek bevezetett két tjja
azonnal red taldl a még meg nem nyitott mellsé dthajlasi redéjére
a hashdrtydnak és ezt feszitve biztos vezetdiil szolgdl a megnyitds-
ndl (Schroeder). A nyilds két oldalon az olléval tagittatik. A has-
hdrtya-szélnek rogzitésére, itt is a készen 4ll6 hossztu  selyemfondl
lesz elhelyezve egy oltés dltal.

A széles és a hengeres méhszdlagok aldkotése ezutin a
kiforditott felsé széltél a basis felé egész konnyen, 2—3 kotegben
torténik; a koriiloltések igy csaknem tokéletesen a littérben tortén-
nek; figyelntink kell arra, hogy az utolsé aldkotés szircsatorndja
Osszeessék a legalsoval, avval t. i, mely a méh kiforditdsa el6tt a
lig. latum basisdt fogta koriil.

A méh ezutdn rovid ollécsapdsokkal metszetik ki, absolute
vérvesztés nélkiil,

Az aldkotsfonalak  biztossdga és a gyogylefolyds érdekében
nem ldtom czélszeriinek, hogy a varratok nagyon tdvol, taldn a lig.
infundibulo-pelvicum tdjdn helyeztessenek el (mint ezt Schroeder

1y Heidlen (v, Teuffel) Archiv f. Gynaec. Bd. XX, H. 1. Pag. 119.
?) Martin. Idézett hely.




is eleinte tette), azért nem, mert a nagy fesziilés folytdn a varra-
tok kénnyen lecsusznak, és miitét alatti, vagy utévérzés szdirmazhatik ;
de azért sem, merta visszahuzédott csonk tiszkosod6 részlete a has-
iirben fekszik, s végre azért nem, mert ezen eldzmény utdn, a peri-
tonealis tirnek elzdrdsa czélszeriien nem vihetd ki. Ha a kiirtok és a
petefészkek kiirtdsa kivdnatos, gy ezeknek isoldlt aldkétése és ki-
metszése sokkal kisebb nehézséget okoz, s nem jir olyan veszé-
lyekkel egyiitt. . )

A petefészkeknek bennhagydsa tobbnyire nem latszik hdtrd-
nyosnak ; az én eseteim koziil azonban a 4-ikben okom van kétel-
kedni az irdnt, hogy a felemlitett igen heves és kinzé fdjdalmak
nem szirmaznak-e attél. Ezen fontos kérdés megérdemelné, hogy
‘kozoltessenek tdbb oldalrél is a tapasztalatok. Annak eldontése,
valjon kozonyos dolog-e a petefészkeknek bennhagydsa, részemrol
meg van nehezitve; mert mig egyrészben okom volt megbdnni,
hogy emlitett 4-ik esetemben a petefészket bennhagytam, addig a
tobbieknél, hol egyik vagy mindkét petefészket bennhagytam, egyet-
len tiinet sincsen a mi arra intene, hogy jovére még nehézségek
dran is igyekezzem eltivolitani a csirmirigyeket. Egyel6re tehdt var-
nunk kell a késGbbi tapasztalatokra, melyek e kérdést is meg fog-
jdk vildgositani.

A széles méhszilag csonkjanak miként elhelyezése alig képezné
kérdés tirgydt, ha egyilk mdsik miitéti médszer mellett, mdr a mi-
tét koribbi részletei lehetetlenné nem tennék a befiizott csonk-
részleteknek extraperitonealis elhelyezését. Alig lehet a felett két
ség, hogy legkedvezG6bb lesz a gyogyuldsra, ha a csonkok telje-
sen a hasiiron kiviil fekisznek; ennek elérése pediga legegyszeribb,
ha a hossziira hagyott fonalakndl fogva, esetleg valamely miiszert
is segitségiil véve, a széles méhszdlagnak felsé csonki szélét hizzuk
le leginkdbb. Ekkor egyik és mdsik oldalon redézve fekszik a szé-
les méhszdlag, s ha a hashdrtyaszéleket annak idején egy-egy
hosszi selyemfondllal magunknak biztositottuk, gy a peritonealis
irnek elzdrdsa most a miitétnek legkénnyebb része lesz.

Elzdrassék-2 a hashdriyaiir vagy nem?

Ezt ma még nyilt kérdésnek kell tekinteniink. Az elzdrds
mellett sz6t emeltek : Kaltenbach,
Ezen soroknak is egyik czélja az, hogy a kérdés ily irdnyd meg-
olddsdhoz jdruljanak egy pdr szerény adattal. Legtjabban Schatz
foglalkozott egy igen értékes munkdban?) behatoan e részlettel is,
s a perifonealis irnek elzdrdsdt, a dolgok mai alldsa mellett, hatd-
rozottan ellenzi, habdr torekvéseinknek végczéljst 6 is abban taldlja,
hogy a hastir elzdrassék teljesen, egyelére azonban ezt veszélyesnek és
feleslegesnek tartja. O igy szol, (Pag. 417): >Die von verschiede-
nen Seiten gemachten Vorschlige, das durch die Uterusexstirpation
geoffinete Beckenperitoneum direct wieder zusammen zu nihen
......... mogen immerhin dem hochsten zu erreichenden Zicle

aber, wenigstens vorerst, nicht ungefihrlich, mindestens aber iiber-

fliissig und deshalb so lange zu unterlassen, bis etwa die ganze |

Operation so gefahrlos geworden sein wird, dass sie ein neues
Experiment erlaubt. Ich glaube freilich, dass jene Versuche auch
spater am Besten ganz unterbleiben, weil sie schwerlich je gelin-
gen und gefahrlos werden kémmens.

Schatz feleslegesnek tartia a peritonealis varratot elészor
azért, mert a Dbelek amigy sem prolabdlnak, tehdt ezeknek ilyen
modu visszatartdsirél nem sziikséges gondoskodni; mdsodszor azért,

%) Archiv f. Gynaec. Bd. XXI. ‘H. 3. Pag. 400.

| tiinGen
. dltaldn nem lehet a peritonealis iirt tisztdra, mint mondani szokds,

Olshausen, Mikulicz, Teuffel. |

két utébbi é a peritonealis kornyezet a kozeli varratok izgatdsa
dltal is, csakhamar adhaesiv lob dltal egymdshoz tapad.

Abban talin egyet értek Schatz-al, hogy a belek visszatartdsa
miatt nem sziikséges mindig a peritoneum sebszéleinek Gsszevarrdsa ;
nem ugy azonban azon szerepre nézve, melyet 6 a hélyag és a
hézagot potld, elzdré bélkacsnak tulajdonit?). Schatz arra szdmit,
hogy a hélyag és a hézagpotlé bélkacs gyorsan keletkezd adhaesiv
lob dltal elzarja a hasiirt (Pag. 419); tehdt kivdnatosnak tartja,
hogy az elzdarédds minél hamardbb megtorténjék | Miért ellenzi tehdt
a peritonealis szélek egyesitését > Azért, mert miitéti tervének egyik
kiinduldsi pontja az, hogy a sebvdladéknak levezeté csatorndt akar
késziteni a hdtulsé hiivelyfalon. Miné vdladéknak ? annak-e, mely a
peritonealis trbdl gyil oOssze a legmélyebb helyen, vagy annak,
mely a sebtolcsérben keletkezik? A peritonealis trben készulo
taldn le fog wvezettetni a legels6 ordkban, de nem késGbb, mert
tudva levé dolog és Schatz 4ltal is czéloztatik, hogy a sebtolesért
feds részletek mielébb dsszetapadjanak ; tehdt azon vdladék, mely
késébb késziil, ordk, talin 1—2 nap mulva a peritonealis iirnek
be nem varrdsa esetén sem vezettethetik el. Azon savo, mely a has-
hdrtya dltal minden hasiiri m{tét utdn készittetik, mely néha fel-
nagymennyiség(i, mely miatt a toilette-ezésnél néha egy-

szdrazra kitériilni, azon savé egydltaldn nem roszindulati valami, s
valjon sziikségesnek tartand-e valaki egyszerli ovariotomia utdn
ennek elvezetésérdl kiilonosen gondoskodni? Bizonydra senki sem,
mert az igen jol felszivatik a hashdrtya dltal és bajt nem okoz, —
ha csak — septikus fert6z6 anyag nem jutott be, mely abban ki-
tiing tapfolyadékot fog taldlni. Ennek elvezetése tehdt a totalexstir-
pationdl sem képezheti kiilonds gondoskoddsunknak tdrgydt, hol a
hashdrtydt éré insultus sokkal kisebb. Ha pedig azon sebviladék
elvezetésérsl akar Schatz gondoskodni, mely a sebtolcsérben magd-
ban késziil, ugy a peritonealis iirnek nyitva hagydsa nemcsak feles-
leges, hanen veszélyes is. A Schatz dltal ajdnlott méd mellett, a
sebtolesér felett a holyagnak peritoneum dltal boritott részlete, s a
hézagot potlé bélkacs foglal hel_vét; tehdt az aldkotések és varra-
tok dltal eo ipso elhaldsra szant szovetrészekkel nem kis terjede-
lemben érintkezik a hashdrtya, mely pedig tudvalevd, hogy a fel-
szivoddsra a legalkalmasabb képlet. El6ttem legaldbb bizonyos,
hogy a miitét veszélyessége ilyen szomszédsdg dltal, nem fog kiseb-
bittetni. Azt sem tartandm kozonyosnek, hogy mintegy a miitét
ltal valamely vékony-bélrészletnek a sebbe

modja czélozzuk

‘belenovését. Ennek kovetkezménye — eltekintve attdl, hogy a

késobbi esetleges kitjulds sok keservét egy bél-hiivelysipoly fellé- -
pése is gyarapithatnd (Sénger Archiv f. Gynaec. Bd. XXI) — még
a kozvetlen felgyégyulds meghiusitdsa is lehetne, mert nem ismeret-
len el6ttiink, hogy az ilynemii odandvés vagy rogzittetés elég

e ; | gyakran okozza a bélnek dtjdrhatlansdgat hastri mitétek utdn.
zustreben und darih eine gewisse Berechtigung finden. Sie sind |

Schatz is szdmol e koriilményekkel, midén Singer eseteire hivat-
kozva igy szol: (L. c. Pag. 425) >Wenn wir auch wissen, dass
Darmverwachsungen recht unangenehme Erscheinungen verursachen
kénnen und ihre Entstehung deshalb thunlichst verhiiten, so wer-
den wir doch um jener Moglichkeit willen eine Kranke nicht da-
durch in grossere Gefahr bringen, dass wir unter gewohnlichen
Verhiiltnissen die Peritonealnaht ausfiihren«. Ha azonban a tapasz-
talatok arrél gy&znek meg, hogy a peritonealis iirnek elzdrdsa nem

oly veszélyes valami, mint a mingnek azt némelyek tartjdk, tgy

I { . anndl inkdbb fogjuk azt alkalmazni, mert sok mds elénye mellett
mert a sebtolesért amugy is, elzdrja a tinyérszertien laposan fekvs |

holyag és esetleg »egy, még mogotte helyet foglals bélkacss, mely |

még arrdl is biztosit, hogy a sok veszélyt magaban rejté bél oda-

) Hatodik esetemben, melyet ezen sorok megirisa utén operdltam,

| a bélkacsok egészen a szeméremrésig nyomultak ki.

18%
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novést is elhdrithatjuk dltala. Schatznak azon vélekedése: hogy a
bél-adhaesio a~legmélyebb helyen, a hashdrtya bevarrdsa daczara
is létre fog jonni, — nincsen tapasztalatok dltal igazolva; mert
hogy a hashdrtydnak izgatds folytin elvdlasztott savéja, minden
esetben adhaesiv természetii lenne, avval ellenkezik épen annyi
tapasztalat, hol peritonealis miitét utdn bonczoldsndl a bélkacsok
egészen szabadon taldltatnak.

Schatz »Ketten-nahte-jdnak, mely tovafutélag a peritonealis
sebet a hiivelyfali sebbel egyesiti, egyik czélja az, hogy a vérzést
megakaddlyozza; a mdsik czélja pedig, hogy a kotszoveti fel-
szivoddsra oly nagy mértékben hajlamos sebfeliiletet lehetSleg meg-
kisebbitse. A mi a vérzést illeti, arra mdr reflectdltam és igyekez-
tem kimutatni, hogy ovatossigdnak ezen eszkoze nincsen indokolva.
A masik czél, t. i a felszivdsra hajlamos kotszoveti sebnek meg-
kisebbitése, csakugyan érdemessé tenné még e nehéz varratot is,
ha nem volndnak mds fontosabb ellenjavalatai, s ha nem volna
ugyanazon czél a ldncz-varratnak hdtrdnyai nélkil szintén elérhetd.

Emlitettem ugyanis a 2. szimu esetnél, hogy a kétszoveti
sebfeliiletnek megkisebbitése végett, a peritonealis varratnak befe-
jezése utdn, tovafuto oltésekkel, jol gorbitett tit haszndlva, oly
modon helyezek el varratott, hogy a tii a hiivelyfalba a sebszél
kozelében besztrva, a kozpont felé halad, s a hashdrtyaszél kozelé-
ben jut ki; jol meghizva a fonalat, az egyes 6ltések utdn, a hiively-
fali sebszél a kozpont felé huzatik és a kotszoveti seb csaknem
teljesen fedve van. Megszakitdsokkal 4—6 ilyen, 2—3 o6ltésbl
dll6 varratot alkalmazok.

»Die Peritonealnaht ist fir gewohnlich sogar gefihrliche,
mondja Schatz (L. c¢. Pag. 427)
knochernen Beckens ist auch der Getibteste nicht im Stande, alle
Nihte so anzulegen dass dadurch alle Zerrungen vermieden wer-
den, besonders wenn dabei die wechselnde Fiillung und Entleerung
der Beckeneingeweide mit in Frage kommen. Das ohnehin hiu-
fig sehr knappe Material an Weichtheilen ist ja durch die ver-
schiedenen Unterbindungsnihte noch weiter geschmilert und weni-
ger nachgiebig gemacht«. Solche Zerrungen verursachen leicht tiber-
briickungen, leere Raume, Secretverhaltungen, Eroffnung oder
wenigstens Offenhalten parametraler Gewebsspalten u. s. w. ... .. ..
Resorptionserscheinungern ; ete. . . . . « Biztosithatok mindenkit, hogy

»In dem starren Rahmen des

ezen aggdly egészen indokolatlan, mert azon eljdrds mellett, melyet
fenntebh leirtam, ilyen szoveti fesziilés egydltalin nincsen jelen; a
peritonealis széleknek egyesitése és a kotszoveti sebfelillet meg-
kisebbitése, bizonyos gyakorlottsig mellett, az egész miitétnek leg-
konnyebb, legrovidebDh részét képezi.

Ha arrél gy6z6dtink meg, hogy a peritonealis iirnek elzd-
risa nem veszélyes, lgy sok mds kellemetlenségtsl is megévjuk
betegiinket, mely a peritoneum nyitva hagydsdval egyiitt jir; ilyen
mindenek felett a Schatz dltal ajdnlott fektetés, illetGleg iiltetés,
mely azon modszernek lényeges részét képezi. Szo szerint igy szol
e fel6l a szerzo, (Pag. 430): »Die Erhohung des Oberkorpers muss
nihmlich wenigstens 45° betragen, wenn die Drainage vollstindig
wirken soll. Ich habe deshalb die letzten sechs Kranke in solche
Lage gebracht und ihnen die Unbequemlichkeit einer bis zu sieben
Tage dauerden fast oder ganz sitzenden Haltung durch o6fteren
Wechsel der Riickenlehne, durch allerlei und wechselnde Unter-
stiitzung des Korpers mit Spreuerkissen u. s. w. ertriiglich zu
machen gesucht und auch gemacht.«

Oly nehéz mfitét utdn mint a szébanforgd, a beteget Aé/
napig ! %o helyzetben tartani, véleményem szerint a legtobb eset-
ben nemcsak igen nehéz, hanem tilszigort, s6t veszélyes is. Vér-
szegény, nagy miitételt €s huzamos chloroform-altatdst kidllott, tovibbd

St

emelyges, hdnyds és a helyzet kényelmetlen volta miatt is dlmatlansdg
dltal kinzott betegnél az agynak vérszegénysége ilyen elhelyestetés
dltal mintegy mesterségesen fokozva lesz és veszélyes kovetkezmé-
nyeket vonhat maga utdn, olyan kovetkezményeket, melyek felgyo-
gyuldst’ is kétségessé tchetik, egészen eltekintve attol, hogy miként
foly le a seb gydgyuldsa a hiivelyboltozatban. Meg vagyok gy6zédve,
hogy oly betegnél, kinél a miitét utdni napok nem folynak le
reactio nélkiil, hol hashdrtyabeli lobtiinetek, fijdalom, ldz stb. lépnek
fel, ezen elhelyezés huzamosan fenntarthaté nem lesz, pedig €pen
ilyeneknél volna az hivatva a nyitva levé sebtdlesérrel egyiitt a
tole vdrt szolgdlatot t. 1. a lefelé¢ nehezedd hastiri valadéknak leve-
zetését teljesiteni.

A hiivelynek laza kitomését 109,-0s iodoformos gaze-zel min-
den esetben alkalmaztam €s ajinlom a jovére is, mert a reddkbe,
mélyedésekbe behelyezett gaze KitiinGen magaba szivia és artal-
matlannd teszi a sebvdladékot és akaddlyozza a levegbnek behato-
ldsit a sebfeliilethez a veszély idején t. i az ¢ls6 z2—3. napban
kiilonésen. A gaze-csik legyen hosszi, s minden kovetkezd csikot
kossiink hozzd, az eldbbinek végéhez, hogy az eltdvolitisndl ne jus-
sunk azon kellemetlen helyzetbe, hogy keresniink kelljen egyik csik-
részletet a hiivelyboltozatban, hovd egyelére nem szivesen nytlunk
be. A szeméremrés elé nagyobb tomeg jute helyeztetik, mely T
polydval van rogzitve.

Az utékezelés a lehets legegyszer(ibb, azonos avval, mi min-
den laparotomia utdn szokdsos. M(tét utdn 24 Ordig minden folya-
dékot (viz, bor, jég stb.) megvonok a betegtél, ha csak kiilonos ok,
pl. Osszeesés (collapsus) veszélye, nagy kimeriilés, vérvesztés arra
fel nem hiv, hogy izgatokat, leginkdbb franczia pezsgbt, vagy cog-
nacot nyujtsak. A vizelet csak 4—6 ordnkint, hugycsappal véte-
tik el. Harmadik napon eltdvolitjuk a gaze-csikot, s ezutdn naponta
2-szer alkalmazunk langyos meleg kifecskendezést, utébbi idében
Yo Yo-0s sublimat-oldattal. Ez idében mir csak a hiively alsé rész-
letébe alkalmazunk iodoformos gaze-csikot. A 5 —7-ik napon gondos-
kodunk elGszor hashajtdsrol, leginkdbbh beontéssel. Tizedik napon
megengedjiik az oldalfekvést. 20—z1-ik napon Sims-féle oldalhas-
fekvésben eltavolitjuk a még ki nem esett varratokat, s csakhamar
fel hagyjuk kelni a most mdr ldbadozot. A hiivelyi sebfeliilet ilyen-
kor még kisebb-nagyobb helyen sarjadzik, a hdm-boriték azonban
gyorsan tetjed és a 4—j5-ik hétben mdr csak egy hardnt heg jeloli
a miitéti tért.

A miitét technikai részében mint tdvoli végezél lett feltiintetve
a peritonealis firnek teljes elzdirdsa. Ha tehdt a tapasztalat madr
most azt mutatja, hogy az e modon elért gyogyuldsi eredmények
nem dllanak a mds moédon elérettek mogott, ugy oOnként elesik
minden theoretikus médon kigondolt ellenzés. ;

Meg vagyok gy6zodve, hogy a sebiirnek teljes, vagy részle-
tes nyitvahagydsa €s az alagcsovezés a méh teljes kiirtdsanak ki-
fejlédési torténetében oly stadium, mely rovid id6 alatt meg lesz
haladva és a teljes elzdrds varrat dltal csakhamar dltaldnossd valik.

Ko6zlemény Koranyi Frigyes kir. tanacsos, egye-
temi tanar koérodajabol.

Agybeli véromleny, agy- s agyhdrtyalob cgy esele.

Kozli TAkAcs ENDRE tr. magantanar.

Jelen koreset kozlését azért tartom indokoltnak, mert a
korel6zményi adatok hidnyossdgdnak és az észlelési id6 ardnylagos
rovidségének daczdra, kell6 biztonsiggal fel lehetett dllitani gy
a véromleny helyét, mint az agyhdrtyalobnak féleg a bal féltekére
valo elterjedését; tovabbd, mert épen a Broca-féle helynek vér-
omleny 4ltal béntalmazottsdga elég ritka. A jelen eset ez irdnyban




== 473

kivdléan tanulsigos és a Wernicke-féle motorius aphasia-elméletnek |

helyessége mellett szol.

A koreset roviden a kovetkez6: Komora Andrds, 23 éves,
szabo, 1883. évi november ri-én dltaldnos ~levertség- €s a beszélo-
képesség hidnydval vétetett fel a koroddra.

Korel6zményként csak annyit tudtunk meg, hogy a régebb
id6 ota kohécsel6 és gyengélkeds fiatal ember a felvételi nap
reggelén azzal kelt fel, hogy jobb oldali végtagjait nehezen birta
mozgatni és képtélen volt csak egy sz6t is szélani. Bdr jobb ldbdt
nehezebben emelte, a beteg a kéroddba mégis sajit ldbdn jott.

Mindjdrt a felvételnél kovetkezs jelendllapotot vehettiink fel:

A magasabb termet(, roszul tdpldlt férfi bérszine halavdny,
sdpadt. A szellemi koérben nagy lenyomottsdg mutatkozik. Sokdig
elfekszik dgydban minden részvétnyilvdnitds nélkiil, mozdulatlanil.
Né¢ha el is szunnyad. Ha megszollittatik, szemeit lassan nyitja fel
és forditja a megszolité felé. A legtobb kérdést megért. Azon
kérdésre: »fdj-e valamijec ? bal kezével fejére mutat; vkell-e vize ?
sovdran a pohdr felé néz stb. Ha végtagjainak mozgatdsdra vagy
nyelvének kinyujtdsara széllitjuk fel, azt, bdr lassan, meg teszi.
Szemeit azonban mdr kivinatra nem hinyja be, fejét nem mozgatja
és fel nem iil. Ha azonban szemiinket elétte behunyjuk vagy a fej-
jel €s torzszsel mozgdst visziink ki, ezt utdnozni képes. [gy az
eléje mutatott tdrgyakat is felismeri. Osszes beszéloképessége az
egy szora: »neinc Osszpontosult, mit azutdn majd helyesen, majd
helytelentil haszndl. A jobb arczfél elsimult also részében, s mozgékony-
sdgdban visszamarad a bal mogott. A latdk egyenldk, kozéptigak,
fényre visszahatnak. A szemek mozgdsdban eltérés nincs. A nyelv
kinyujtdsndl jobbra tér el. A vitorlaivek alacsonyan dllanak, s érin-
tésre visszahajlé mozgds 4dll be benniik; de hogy hangoztatisndl
mozognak-e, kimutathaté nem volt. A nyak hosszii, megnyilt, a mell-
kas lapos, hengerded. A tudé-csicsok felett hallhaté hurutos zoreje-
ken kivill a tiidék és sziv felett sem kopogtatdsi, sem hallgatodzdsi
eltérés nincs, légzés perczenkint 24, iitérlokés 78, hé 3820 C.
A torzs mozgdsai lassik, de szabatosak, a jobb oldali végtagok
mozgdsai erélytelenek, lassik. A jobb oldalon az in- és boérreflex
fokozédott. A bal oldali végtagok mozgdsai erélyesek és szaba-
tosak. A beteg dgydbol felkel, a szobdban fel és ald jarkdl, dgyd-
hoz taldl és a szobdban lév6 tdrgyakat hatdrozottan mind meg-
kiilonbozteti; €érzési eltérés nem mutathaté ki. Miutdn azonban a
beteg erésebh behatdsra arczdt elfintoritja, az érzés jelenlétére
lehet kovetkeztetni. Ldto- és halloszervében nagyobb eltérés nem
lehet. Szagldsi €s izlési vizsgdlatokat beteg dllapota miatt kivinni
nem lehetett. Holyag és végbél Kkiiiritése rendesen torténik.
Szitkségleteit a beteg ontudatosan végzi.

Felvétele utin délel6tti r1 orakor a beteg rohamot dllott
ki, mely hangos horgéssel és az ontudat elvesztésével kezdsdott,
majd a fej erds szakaszos rdngasokkal gyorsan jobb felé huzatott,
s a jobb oldali végtagok is — bdr gyengébb — szakaszos rdngdsokban
voltak. A roham vége felé a jobb arczfél még dllandéan eltorziltan
osszehuzott. A szajbol tajték tolul els. A litdk egyenlGen tdgak, fényre
nem hatnak vissza, kothdrtyai visszahajlds azonban van. Az egész
roham igen hosszan, mintegy 7 perczig tartott, s az Ontudatlansdg
még az arcz teljes ellazuldsa utdn is sokkal nyomottabb és zavar-
tabb volt, mint roham el6tt.

November 12-éna beteg mdr nem kel fel dgydbol, melyben foly-
ton részvétleniil fekszik, s a kérdésekre egyszerdien fejintésekkel felel,
de a legtobb kérdést — mint tisztin kivehet6 — nem ért meg. A
jobb arczfél paresise kifejezettebb, s nemesak a jobb, dea baloldali
végtagok mozgdsa is erélytelen, lassi. Az érzés — a beteg arczd-
nak elfintoritdsa szerint — mindeniitt meg van. Géresés izom-
osszehuzoddsok seko/ sincsenek. A latik kozéptdgak, fényre vissza-
hatnak.

November 13. A beteg ismét mozgékonyabb, dgydban feliil,
s6t egy izben sziikségét végezni a szobdbdl ki is ment, de minden
nagyobb mozgds utdn émelygés lepi meg 6t; sot egyszer erds
hanyds dllott be, Részvétlenség, a feleletekre valé nem-figyelés
igen nagyfokd. A hdnyds utin bekovetkezett elszunyadds alkal-
mdval a jobb alsé végtagban szakaszos mozgds, s6t erésebb rdngds
kovetkezett be. HG rendes; érverés lassi, gyér, 60 egy percz
alatt ; légzés 20—24.

November 14. A részvétlenség némit engedett, a beteg
élénkebben tekintget; de a hozzd intézett kérdésckre jelekkel sem
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felel tobbé. Az titérlokés gyér, igen lassu, 42 egy percz alatt; ho
rendes. A nyely kinyujtdsndl még erésebben jobbra tér. Délutdn a
jobb facialis paresise kifejezettebb, a ldtdk egyenlGtlenek, a bal
lita tdg.

Novembér 1g5-én. A jobb arcz huidése teljes; bal facialis
teriiletén  szintén hiidés, valamint a bal oculomotorius is teljesen
hiidott. A fels6 szemhéj lefiggs; a szem kifelé fordult; a ldta
mozdulatlan, tdg. Ehhez még a tarkéizmok mérsékelt fesziilése és
gyakori csuklds jarult. Délutin a beteg sokat kopkod és szenyes
véres kopetet firit ki, nagyon nyugtalan, s ide-oda veti magdt dgyd-
ban, de a baloldali oculomotorius és mindkét oldali facialis hiidése
erdsen kifejezett. Délutdn 4 o6rakor a beteg meghalt.

A leirtak nyomadn féleg a mozgatékorben mutatkoztak a leglénye-
gesebb tlinetek és ezek kifejlodésének egymdsutinja a kéreset felfogdsdt
a kovetkezokben engedi meg visszaadni, A felvétel alkalmédval a
jobb oldali végtagok és arczideg als6 részének félhiidéses dllapota,
mi mellett az érzékenység megtartott és a reflexek fokozodottak
voltak, arra engedtek kovetkeztetni, hogy a bdntalom az agyban van.
Miutdn e félhiidéshez még a beszéls képesség felfliggesztése is jarult, a
bdntalom helyének kozelebbi meghatdrozdsdt ett6l kellett varnunk.
A korallapot leirasindl nyomatékkal kiemelhettiik, hogy a beteg
hall, a hozzd intézett kérdéseket legalibb els6 nap legnagyobb
részben megérti, hogy nyelvét mozgatni képes, sGt hogy egy szot
sneine ki is tud mondani: tehdt sem az agyalapi hangképz6
kozpont (Kussmaul), sem azon rostrendszer, mely az agykérget e
kozponttal Ossze koti nagyobh mérvben bédntalmazva nem lehet, de
nem lehet az agykéreg azon része sem bdntalmazva, mely a hall6-
érzék benyomdsait fogja fel; hanem azon kéregrésznek kell bantal-
mazva lenni, a hol a sz0k kimonddsdra sziikséges mozgdsi képzetek
vannak lerakva, s ez a Broca-féle hely a kozép-tekervények also
és az elsé homlok-tekervény hdts6 része. Ha e helyen nagyobb
véromleny jott létre, akkor az itten kozel fekvd, a belsé tokban
lehalad6 psychomotorius rostok kényen nyomdst szenvedhettek,
mely nyomds az akarat dltal meginditott ingeriilet tovdbb halad4-
sdnak oly gdtat vethet, mely az ellenoldali végtagok félhiidését
vonhatja maga utdn. Miutin a jobb oldali végtagok a hiidottek, a
rostok keresztezodése folytin a bédntalomnak a bal agyféltekében
kell lenni, s ezzel megegyezik azon tapasztalati tény is, hogy a
bal agyfélteke bantalmdt kiséri tulnyomélag a beszélGképesség
zavara. Hogy a bdntalom csakugyan vérémleny volt-e, elhatdrozni
teljes biztossdggal a korel6zményi adatok hidnyossiga folytdin nem
volt lehetG. Azonban a véromlenyen kivill még csak véredény
eltomiilésre lehetett gondolni, miutdn a betegség egy éjjelen dt
minden feltinGbb elGjel nélkil kovetkezett be. Az utobbi baj fel-
vétele azonban azért birt kevés valdsziniiséggel, mert szivbaj nem
volt jelen.

Ritkdn jut alkalom betegen a tiszta agykéri motorius aphasidt
ugy észlelni, mint azt a jelen esetben tehettiik. Hatdrozottan lathattuk,
hogy a hall6-kézpont, mely Munk vizsgdlatai alapjin a haldnték-
lebeny kérgére terjed el, lényegesebben bdntalmazva nem lehetett;
miutdn a beteg nemcsak minden hangot hallott, de s6t a kérdése-
ket is biztosan megértette. Ellenben a beszél6képesség azon koz-
pontja, melyet Wernicke a beszéd motorius kozpontjanak nevez,
s a hol a szok kimonddsdra sziikséges mozgdsi képzetek vannak

elhelyezve, egész terjedelmében bdntalmazva van; talin egy kis -

részletkének kivételével, a hol a »nein¢ sz6 mozgdsi képzete van
elhelyezve. Hogy a beszélGképesség nem a gége, garat és nyely
mozgdsat kozvetitd idegek bantalmdtol fiiggott, mely idegek egyiit-
tes bdntalmdndl a beszél6képesség szintén fel lehet fliggesatve,
kitinik onnan, mert ezen idegek mikodése zavartalan volt, a
beteg nyelvét szabadon mozgathatta, zavartalanul nyelt, s szabadon
légzett, s6t a tobbszor emlitett »neine¢ szét is kimondotta.

A Dbeteg felvételénél a korisme tehdt ugy dllott, hogy a
Broca-féle hely tdjékdn bal oldalon véromleny jott létre, mely egy-
részr6l a Broca-féle hely miikodését fliggesztette fel, motorius
aphasiat okozvdn; mdsrészr6l nyomdst gyakorolt a belsé tok
rostjaira, s igy a jobb oldali félhiidéses dllapot jott létre.

E korisme csakhamar viltozdst szenvedett, miutdin mindjdrt
masodik nap kitlint, hogy a beteg a kérdések nagy részét madr
nem érti meg, oly mozgdsokat, melyeknek Kivivésére a beteget fel-
szolitjuk, s melyeket el6z6 nap még kivitt, most mdr a megértés
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hidnya miatt nem képes kivinni, ellenben még ekkor, ha ugyan-
azon mozgdsokat eldtte mutatjuk, azokat utdnozza.

Ezen korillmény azon gyanut keltette fel, hogy a Broca-féle
hellyel hatdros haldnték-lebeny kérge kezd a bdntalomba bevonatni,
miutdn az elébbeni motorius aphasidhoz most mdr oly tiinetek
szegiiltek, melyek a hall6 képzetek hidnydra mutattak a hallds
megtartdsa mellett, vagy mds széval a beszédhangok meghalldsa
is elveszett.

A bdntalom kiterjedésére engedett kovetkeztetni kiilonben
az els6 napon észlelt roham is, mely utdn a jobb oldali félhiidéses
dllapot kifejezettebb lett.

A harmadik napon mdr a bantalomnak ezen egy goéczbol
valo kiterjedésével sem elégedhettiink meg; mert mind a négy
végtag gyengiilése dllott be, szivmiikodés feltinden gyériilt, a bal
oldali arczideg teriiletén paresis dllott be és a bal ldta, kitdgulva,
mozdulatlanul maradt. Fel kellett venniink, hogy az agy-alapon a
bal agyféltekének megfeleldleg az agyhdrtydkban oly folyamat lépett
fel, mely a mondott idegekre nyomdst gyakorolt, a nyiltagyra
pedig izgatdlag hatott, miutdn ; a szivmiikodési gyériilést legkonyeb-
ben a bolyg-ideg, vagy nyuilt-agyi kozpontja izgatdsinak tulajdo-
nithattuk. E folyamat csak lob lehetett, mely a Broca-féle helyt6l
a Sylvius-féle drkon keresztiil fokozatosan terjedt az agy alapjdra.

Ily felvételt a megel6zG véromleny jelenléte mellett minden
nagyobb erdszak nélkill megengedhettiink magunknak.

Végre az utolsé napon ez utébbi koérisménk még hatdrozot-
tabb tdmpontot nyert a bal oldali arcz- és szemmozgaté ideg hiidé-
sének tlineteiben, a csuklisban ¢és a szivmiikodés még erfsebb
gyériilésében, az ¢émelygés ¢és hdnydsban, valamint a tarkéizmok
mérsékelt osszehuzodottsdgaban., A beteg haldla el6tt a Korisme a
bal agyféltekére korlatolt agyhdrtyalob felvételével lett kiegészitve.

A november 17-én. megejtett bonczolat alapjdn készitett
bonczjegyzGkonynvek az idegrendszerre vonatkozé részét a kovetke-
zokben adjuk.

A koponyaboltozat vékony, szivacsos, méretel jobbrdl balra
15 cm., mellr6l hdtra 17 cm. A nyakszirtcsont erGsen hdtrafelé
kidomborodott. A kemény agykér erdsen fesziilt, a ldgy agyburkok
nedvdusak, dltaliban vérszegények. Jobb oldalt a dombortsdgon a
ligy agyburkok kozt kissé sdrgdsba jdtszo, dttetsz6, dtldtszé izzad-
many ; bal oldalt a lagy agyburkok zavarosak és nevezetesen az
edények mentén kénsdrga, merev, genyes csikok, melyek nevezete-
sen a Sylvius-drok szomszédsigaban egész lencsényi - barna-voros

vérrogtomegtol dthuzédottak. A centralis gyrusok alapi része feletta |

ligyburkok jelentékenyen vastagodottak, szemesések, tomottebbek,
sOtét barnds-voros véralvadéhkal besziirédottek. :

A Broca-féle gyrus tdjin és nevezetesen annak sulcusdban
a lagy agyburkok ¢s agy kozt vérdmlenyes izzadmdny. Az egész
bal hemisphaerdt fedé ldgy burkok belsé feliilete, nevezetesen az
edények mentén szamos mdkszemnyi, sziirkés-sargds, tomott goczoktol
athuzodott. Az agy alapjdn, nevezetesen annak kozponti részén,
tovabbd a baloldalt a hid és bulbus felett a lagy agyburok erfsen
vastagodott, szdmos mdkszemnyi dsszefolyt szemesékkel és barnds-
voros véralvadékkal besziirddott, Hasonld izzadmédnyok vannak a bal
Sylvius-drokban. Mindezen tdjak iiterei vastagodottak, s kiilhdrtydjuk
egész kolesnyl sdrga szemcsékkel elldtott. A hid feliletés viszerei
merey, barnds-voros izzadmdnnyal kitoltvék. Az agy vérsze-
gény, nedvdus, ligyabb. A bal Sylvius-drokkal szomszéd gyrusok,

nevezetesen a sziget és a felsd haldnték-gyrus, nevezetesen annak |

mellsé része, er6sen lagyult, majdnem kocsonyaszer, nedvdiis, vér-
szegény. E helyeken a ligy agyburkok véromlenye elterjed a sziirke
allomdny legfeliiletesebb rétegeire, azonkivil a ligyult fehér dllo-
médnyban egyes lencsényi barnds-voros vérémlenyek. A jobb oldali
gyrus uncinatusban mogyorényi friss véromlenyes gécz van és a
koriil ezen tekervény nagy fokban ldgyult, sdrgds, kocsonyds, fako
barnds-voros pettyekkel beszort. Ugyanez oldali ldttelep hatso részé-
ben van a pedunculus fels6 részeibe dtmend, babnyi friss vér-
omlenyes csik, s a kortl kocsonyds, véresen pettyezett agyszovet, A
jobb hdtso ikertest szdra duzzadt, sziirkés, dtlitsz6, barnds-vordsen
pettyezett, kocsonyaszertien ldgyult. A hid ¢ a nyultagy bal fele
nagy fokban duzzadt, annak fehér rostjai kissé sargultak, mig szirke
allomdnya duzzadt, sziirkés, barnds-voras csikokkal és foltokkal,
tovdbhd egyes lencsényi feketés gbezokkal kocsonyaszertien ldgyult.

Ezen duzzadds és lagyulds a IV. agy-gyomrocs bal oldali felére is '

i i e

folytatédik. A jobb tractus opticus, tovdbbd a bal olfactorius és
trigeminus, féleg az agybol valo kilépésiiknél, erdsen duzzadtak, az
oculomotorius 3 mm. dtmérdjii, sotét voros, lagyult.

A kérisme kovetkezGen lett feldllitva :

Az agyhdrtyik félheveny glimékorja, a bal félteke agyhﬁr-
tydinak giimékoros lobjdval, a kozépi-tekervények alsé részén, a Broca-
féle lebenyen és a bal Sylvius-féle drok tdjdn, tovabbd az agy alap-
jdn, a Varoli-hid és nytltagy jobb oldalin véromlenyekkel. Vérom-
léeny és agylob a Varoli-hid és nyultagy bal felében, tovabbd a jobb
gyrus uncinatusban és lattelepben, valamint a bal oldali szemmoz-
gaté idegben, Az agy vizenyds ldgyuldsa a bal Sylviusdrok koré-
ben. A tudGesucsok zsugora €s félheveny gimokorja; a bal tiido-
csucsban e mellett horgtdgulati iiregek. A nagy ceplesz szemcsés
giimékorja és a vékony belekben giimds fekélyek.

A bonczolat eredménye a koérismét részben igazolta, részben
a bdntalmak oly nagy terjedelmét tiintette fel, melyeknek felvéte-
lére az életben észlelt tiinetekbdl feljogositva nem voltunk. Igy a
Broca-féle hely és a haldntéklebeny bantalma, valamint a bal agy-
féltekét fedd agyhdrtydk lobja a bonczolat dltal is megerdsitést
nyert; ellenben az agyhdrtya-lobnak giimékéros jellege az életben
észlelt tiinetek alapjdn feldllithaté anndl kevésbé volt, mert a tiidé-
csucshurut mérsékelt tinetein kivill giimokor felvételére egyediil
az egyén rosuil tdpldltsiga jogosithatott volna fel. A jobb gyrus
uncinatus és ldttelep véromlenyére a tiinetek nem mutattak; ha
csak a nehézkorszeri rohamot nem akarnék a gyrus uncinatus
véromlenyére (Meynert) visszavezetni.

Iy rohamokat azonban kivdltani az agy mds részének ban-
talma is képes lévén, egyéb géczbdntalmak jelenléte mellett konyen
mds bdntalomra vonatkoztathattuk a rohamot. A ldttelepben létre-
jott véromleny, mely az agykocsdny sisakjiba folytatédott, minden
valoszinliség szerint az €let legutélsé szakdban jétt létre, midon
mdr esetleges tiineteit felismerniink lehetetlen volt.

Végiil a cseplez €s bélhuzam glimokoros bdntalmdra semmi-
féle tiinet nem utalt. Hiszen még hastdji fojdalomrél sem panasz-
kodott a beteg, hasmenés pedig egyszer sem mutatkozott. Ha faj-
dalom felsl kérdezdskodtiink, a beteg mindig fejére mutatott.

A tiid6lob kéroktana.

A budapesti kir. orvosegylet és a kolozsvdri orvos-természet-
tudomdnyt tdarsulatban tartott eloaddsok wutdn

PURJESZ ZSIGMOND tr. egyetemi ny. r. tandrtol.

(Vege.)

Gyakran olvashatjuk,
esetek silyosabbak, shogy gyakran kifejezett asthenikus, typhosus
jelleget oOltenek magukra. Némely helyen ezt kiilonosen a nydri
tidslobok teszik (Berlin); mig mds helyeken ezen jelleg dllandd, hogy
ugy a tomeges, mint szétszortan felléps tidslobok kozétt mindig
taldlkoznak egyesek, melyek asthenikus jeileggel birnake?'). Ezek
ellenében mdr elgbb azt lattuk, hogy a jarvany alakjiban fellépé
tid6lobok mindenben magukon viselhetik a kozonséges tiidélob
jellegét (Kerschensteiner); hasonlokép nyilatkozik Pemiert®) »crou-
pos tiid6lobra vonatkozé  jdarvdnyrél, mely a kozonséges tido-
lob typikus képe alatt folyvdn le, konyil és joindulati jarvanynak
bizonytlt.« ZLdétunk tehdl sdlyos (asthentkus) eseleket jdrodny alak-
ban wuralkodni; de [Idtunk ilyencket elszortan, kilinben joindulati
(genuin) eselek kizt fellépniy wvégre latunk epidemidkal, melyek az
. n. asthentkus jelleghol mitsem hordanak magukon. Hol van ity
annak jogostltsdga, hogy ezen eseteket a tiidGlobok sordbél vég-
kép Kkitiltsuk ? vagy hogy ezek koéroktani egységét kétségbe vonjuk ?
Még ha igaznak bizonyilt volna is — holott a felsorolt ész-
leletek, melyeket csak idokimélésbol nem szaporitottunk, ellene sz6-
lanak amnak -— mindezen epidemidknak azon feltiing tulajdonsdga,
hogy vagy nagy majoritdsukban olyankor léptek fel, midén messze-
terjeds typhus-epidemidk dltal eléztettek meg, vagy ezek dltal kovet-
tettek, s igy nem csekély szamu észlelé ltal és' bizonydra nem ok
nélkiil, keletkezési okukra nézve a genius typhosusra vezettetnek
vissza. E nézet pedig anndl jogostltabb, miutin mds észleletek
is tesznek tanusdgot a typhosus constitutio ily befolydsdrél sporadi-

) Leichtenstern 1. ¢. 603. o.
4} Berlin. klin. Wochschr, 1881. Nr. j0.

hogy ezen epidemidkban el(ifordulé-




kusan fellépo tudolobokra, mint tjabban AHuwss mondja: igy észlel-
tem typhus- és typhoid-epidemidkat, melyek alatt tiidélobok €p oly
gyakran forddltak el6, mint kiilonben, s ambdr a genius epidemicus
a tiid6lobok mindségére akként folyt be, hogy azok silyosabb,
az életet inkdbb veszélyeztetd lefolydst kovettek?!). Ez még nem
jogositana fel benniinket arra, hogy ezen két koralakot egymdssal
ilynemi osszekottetésbe hozzuk, — csak tgy, mint nines jogunk azt
tenni himlé és vorheny, malaria és cholerdra nézve, melyek pedi
elég gyakran egyidejiileg, egyenld stlyos alakban uralkodnak.

Sokkal kézelebb fekszik az, hogy azon koriilménybél, miszerint
hagymdz és tiidlob silyos alakjai gyakran egyidejiileg uralkodnak,
azt kovetkeztessiik, hogy azon feltételeknek egyike-mdsika, melyek
ezen betegség kifejlodésére befolydssal birnak, mindkettére nézve
azonosak. E tekintetben arra utalhatunk, hogy azon viszony, mely
csapadék, illetdleg talajviz és hagymdz kozt létezik, a tiid6lobra
nézve is fenndllénak lett kimutatva Keller dltal Tiibingenre, dlta-
lunk Kolozsvdrra, Bécsre, Miinchenre nézve. Barmennyire szélnak
is ezen adatok a mellett, hogy a tiidélob ¢ép tugy fertzo-beteg-
ség, mint a hagymdz, ép ugy lehet azon koriilménybdl, hogy tiid6-
lob és typhus idébelileg nem mindig esnek ossze, azt kovetkeztetni,
hogy lételiikre, keletkezésiikre a fenntebbin kiviil még egyéb koriil-
mények is befolynak.

Fel lett még hozva e tiid6lobok kérokbeli egysége ellen az
is, hogy vannak malaridn alapul6é tiidélobok, melyekben a ldz
félbenhagyd, s melyekben chinin az egész folyamatot megsztintetni
képes, mig ez kozonséges tidSlobndl nem észlelhetd. (Kordnyi,
Realencyclop. B. VIIL 387. 0.) Red mutathatnék arra, hogy az itt
elgttink levd gorbék és rovatos kimutatdsok tanuskodnak arrol,
miszerint Kolozsvdart sem a malaria, sem a tiidélob nem tartozik
a ritka betegségek kozé, s mi malarids pneumonidt oly értelemben
mégsem ldttunk. Hivatkozhatndim arra, hogy vannak egy napos
tiid6lobok, melyek konyen tinhetnek fel malaria-tiidslob képében ;
mondhatndm, hogy a »post hoc, ergo propter hoce kivetkeztetés
legkonyebben vezethet tévitra; hivatkozhatndm arra, hogy tjabb
id6beli bonezlelet nem létezik, mely ily esetben a croupos termé-
ket olyannak elismerte volna; de mind ezt nem teszem, mert,
mint monddm, magam ily esetet nem észleltem; hanem legyen
szabad Hirsch-nek (Hist. geogr. Pathol. B. IL 8. 47.) idevonatkoz6
4llitdsaibol némelyeket sz6 szerint idéznem : sLeider sind die vor-
liegenden sparsamen Nachrichten tiber diese Krankheit nicht der
Art, um eine bestimmte Aussicht iiber den nosologischen Character
derselben zu gewinnen, das eine aber scheint mir ausgemacht,
dass unter jenem Titel mehrfache Krankheitsformen zusammen
geworfen worden sind, von denen nur zwei mit Recht auf den
Namen Malaria-Pneumonie Anspruch machen diirfen. Die eine
dieser Formen besteht in einfacher Combination von Malariafieber
und Pneumonie die entweder gleichzeitig, oder kurz hintereinander
in einem Individium auftreten.«

»Die zweite Form stellt eine Pneumonie dar, welche in einem
an Malariasiechthum leidenden Individium auftritt und auf diesem
eigenthiimlichen Boden auch ein eigenthiimliches Geprige annimmt ;
die Krankheit hat meist einen schleichenden, tiickischen, nicht sel-
ten fieberlosen Verlauf; die physikalischen Erscheinungen sind oft
pvur sehr dunkel ausgesprochen, dagegen vorherrschend Erscheinun-
gen von Anaemie oder Hyperaemie und dem entsprechend bei
der Section selten wirkliche Hepatisation, sondern meist ein
Gemisch von Anaemie, passiver Stase, Erweichung des Lungen-
gewebes neben kleinen zerstreuten, roth oder grau hepatisirten
Heerden i G st o Bemerkenswerth in aetiologischer Beziehung
ist (ibrigens noch der Umstand, dass Malariapneumonie dem iiber-
einstimmendem Urtheile aller Beobachter zufolge vorherrschend zur
Zeit starker Temperaturschwankungen in Winter und Friihling
auftritt, und dass Erkiltung ein wesentliches veranlassendes Moment
fur die Erkrankung abgibt.« Ugy hiszem, felesleges a felsoroltak
utin tovdbb bizonyitanom azt, hogy az tgynevezett malaria-pneu-
monia egydltaldin nem képes a tiid6loboknak egységes koérokbol
szdrmaztatdsdra vonatkozé felvételiinket veszélyeztetni.

Ha ezen kis eltérés utdn ismét visszatériink a tiidélob kor-
nemz6 anyaga cgységének kérdéséhez, tgy hangsilyoznunk kell, mi-
szerint sem a boncstani, sem a linellant wviszonyokban, sem az . n.

. 1 Hirsch, 1. c. 46. o.
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asthenids - alakok [fellépési  modjgban, sem azoknak, vagy dltaldban
a tidilobnak a hagymdzhoz viszonydban nem ldtunk egyebel, mint
hogy mindezen tiiddlobok a fertdzé-bantalmak egy csoportjahoz tar-
tosnak, s hogy a még dsmeretlen behaldsok dltal feltételezets  le-
Solydst  kilinféleségek, csakigy, mint mis fertosd-bantalmaknal, fi-
leg az eselek silyosabb, wvagy kinyebb wvoltdban nyilvdniiinak.

Igen is uraim! Ezen eseteket nem csak mds fert6zo-bdntal-

. makndl tett tapasztalatainkndl fogva, hanem mdr a fertizés fogal-

mdndl fogva is, oly annyira egynek kell kiéroktani szempontbol
tartanunk, hogy azon esetre, ha ily killinbieo sdlyossdgt eselek dsz-
lelés ald nem keriiltek volna, azok lehetdségét elméletileg s elismerni,
s agzokatl mintegy construdini lettink wolna kéinylelenek, csakhogy
a fertézés fogalmdnak eleget tegyiink.

Ha mdr egyszer a ttidélobot fertézési betegségnek tartjuk, —
és azt, a fenntebbick utdn mdsnak tartani nem lehet, — akkor le
kell vetniink a meghiilési hagyomdny békoit egészen, s silyos,
vagy konyil esetet ugyanazon fert6z6 hatdny dltal feltételezettnek
nyilvdnitanunk. Ha ezt nem tessziik, akkor a tiid6lob tandt azon
veszély fenyegeti, hogy elhagyva a kdrokiani diagnostica biztos os-
vényét, visszasiilyed az, a mdr tilhaladottnak vélt Zinettan: (symp-
tomatica) diagnostica medrébe, midén ahhoz, hogy valamely tiido-
lobot, typhosusnak jelezziink, nem kellett egyéb, mint hogy a beteg
delirdljon.

Mds alkalomra tartom fenn annak megbeszélését, hogy mily
elényos kovetkeztetések vonhaték le a tiid6lob okdt illetd, dltalunk
ajanlott nézethdl ezen betegség gydgytandra nézve; de mdr most
sem hallgathatom el, hogy azok inkdbb az dltalinos gyogytan, a
prophylaxis kérében fognak mozogni, semmint az egyes esetek
gyogytana kortil. Mert bdrmennyire kifogdsoltuk is a fenntebbiek-
ben Jiirgensen gondolatmenetét, mégis lehetlen el nem ismerni,
hogy leginkdbb 6 volt az, ki a tidélobot, mint fert6z6-betegséget,
habdar hibds vagy roszil értelmezett praemissumok alapjdn, megis-
merni tanitotta. O volt az ki a tidslobnak, mint fertdzG-kornak,
gyo6gytandt azon mederbe terelte, melyhez minden tekintetben csak
csatlakozhatunk.

A fogbél- és gyokhartya-bantalmak diagnosti-
caja’).
ARKOVY JOzSEF tr. egyetemi magdntanirtol.

Ldiilt diszkis fogbél-lob (pulpitis chronica gangraenosa).

= A kortani viltozdsok, melyek ezen koralakot jellemzik, eléggé
ismeretesek ugyan nagyjaban véve, mégis hasznosnak mutatkozik
megkiilonboztetd hatdrvonalaknak vondsa ezen koér, — a pulpitis
acuta septica, pulpitis acuta partialis — és egy sajatsigos, feloszta-
sunkba fel nem wvett, de caries alveolaris mellett felléps fog-
bél-megbetegedés  kortani vidltozdsai  kozott. Ugyanis  szdmos
végbevitt géresi €s macroscopikus vizsgdlatok utdn azt észleljiik,
hogy a fogbél-csiicskok, vagy egy magdnos csiicsok egydltaldban
szinében némileg valtozott, sirgds, vagy barnds szinezést mutat; e
mellett pedig a fogbél tobbi része teljesen ép, fehér-szinti és tomott
osszedlldsu. Ezt taldljuk az emlitett kérok valamennyijénél; hozzd-
adélag a pulpitis chronica gangraenosdndl csupdn azon tulajdonsdg
vehet6 még észre, hogy az emlitett, szinében vdltozott részleten
til, s annak mintegy demarcationalis vonalin, némi belbveltséget
lehet majdnem mindig észlelni. E szerint ezen négy koralak kor-
tani vidltozdsaiban és kiils6 megjelenés tekintetében majdnem azonos,
s fgy sziikségessé vilt a részletesebb elvdltozasoknak vizsgdlata. Gor-
cs6i vizsgdlatok ezt eléggé napfényre hoztdk, s a kiilonbség ezen
adatok szerint a kovetkezokb6l 4dll: Az els6 két emlitett esetben
(t. 1. a p. ac. septica és partialis mellett) a foghél csticsok feliileté-
16l a kotszoveti rostok kozé befurakodé micrococcusok voltak
észlelhetdk, melyek a megszokott zooglea-csoportban, majd pedig
szétszorva, az odontoblast réteget ellepve voltak taldlhatok. Pulpitis
chronica gangraenosdndl ellenben mdr nemcsak micrococcusok
csoportjaival van dolgunk, hanem nagy mennyiség és jol kifejlett
bacillusok 6zénlik koriil a litteret, s a szovetek kozt kevéshé cso-

' portokban, mint inkdbb szétszorva meggyiilve litszanak. A szovet

1y Lasd az OHL. 16. szimait.
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e mellett szerkezeti Osszefliggését clvesztette, itt-ott alig mutat meg-
tartott €p kotszovetli rostokat, ezek is gyakran csipkézettek épen
ugy, mint a véredények, melyek nyomokban taldlhatok, foszldnyo-
sak és a teljes kép jelentékenyebb zsiros degeneratio’ és detritus
kifejezését viseli magdn; ez addig tart, a meddig egy néha alig
kifejezett demarcationalis vonal észlelhetd, mely ha jelen van, a
vérfestenyzettség  dltal, mely a repedt véredényekbdl szarmazik,
jellegeztetik, s melyen til, ha csupdn a peripherikus része a
korona-pulpdnak, vagyis kizdrolag a pulpa-csiicsok volt bdntalmazva,
a fogbél zome alig tintet fel védltozdst; ‘ellenben midén a teljes
fogbél-csicskon  til még a korona-foghél zome szintén a bdnta-
lomba van vonva, erGsebb beloveltség vehet6 észre. Azonban ez
utébbi tiinet nem mulhatlanul sziikséges, menyiben az esetek nem
csekély szdmdban a fogbél a rendestsl elitd, sziirkésnek inkdbb,
sem mint beloveltnek mutatkozik.

A gores6i vizsgdlat a lefrt médon bdntalmazott részen uil a
foghél szovetén nagyon kevés vagy épen semmi véltozast sem enged
észrevenni, s igy sem a véredények, sem pedig a kotszoveti sejtek
proliferatioja részérél valtozdsok nem constatilhatok. Még egy
kiilonbséget képez korszovettanilag az eldbb emlitettekkel szemben
az, hogy az odontoblast-réteg teljesen elpusztilt itt, mig az el6bbi
kéralakokndl ez egészen fenn van tartva,

Hogy a pulpitis ganraenosa dltal bdntalmazott fogbél valé-
ban a demarcationalis vonalon mutatkozo lobjelenségek kovetkezté-
ben okozza a lobnak megfelel6 fdjdalmi tiineteket, melyekrsl aldbb
s5z6 lesz, annak bizonyitdsit legélénkebben képviselik azon esetek,
mid6n a demarcationalis vonal épen a gyokesies szdjadékdt éri
el, itt, dltala okozva, nyomban gyokestcsi gyokhdrtyalob 1ép fel,
mely elég, mondhatni élénk fdjdalmat okoz. Az ily lobfolyamatok
tehdt Iehetnek a fogbél kisebb-nagyobl teriiletére kiterjed6k, még
pedig kezdve a foghél csiicskétdl a fogbélnek bdrmennyi részére
egész a gyokesics nyildsig, vagy kozel ahhoz, mondjuk egy milli-
meternyire, terjedhetnek; még pedig akként, hogy a gangrae-
nosus folyamat felilrél lefelé halad, s e szerint pl. gangraenosus
lehet az egész koronapulpa, a gyokpulpa pedig a tulajdonképi pul-
pitis gangraenosa-ban szenved. Tehdt csakis azon fogbél-részletet
illeti meg a pulpitis elnevezés, mely liszkosen még széjjel nem
esett, tehdt lobra és érzés kozvetitésére még képes; az liszkos rész
pedig ezen lobnak kovetkezményeként fogandd fel. Ezen megkiilon-
boztetés a kortani viszonyokban szlikségessé tette ugyanazt a kor-
jelzé felosztdsban is; mert a lobfolyamat akkor befejezett csupdn,
mid6én a gyokesics-nyildst éri el a gangraena, vagyis midén az
egész foghél a gyokesucs-nyildsig liszkos. Azon mddon, midén ez
utébb emlitett pontot éri el a lobfolyamat a foghél teljességében —
t. i. korona- és gyokpulpdk egylittesen — madr liszkos; tehdt lob-
folyamat t6bbé a fogbélben nem honol, fijdalmat a fogbél a maga
részér6l tobbé nem okoz és ennélfogva ily dllapotban a foghél médr
csak tiszkos tomeget képez, s méltan kiilonboztetendd meg, mint
gangraena pulpae totalis 4 pulpitis gangraenosa-tél.

Nem mell6zhetem itt az tiszkds fogbél-lobnak azon sajatsigos
alakjdit, melyet bevezet6 szavaimban jeleztem; értem azt, melyct
caries alveolaris vagyis osteo-periostitis alveolo-dentalis (Magitot)
mellett észleltem. Ugyanis ezen esetekben a vadzolt szoveti véltozd-
sok azon eltéréssel jelennek meg, hogy a gyokpulpa cstcsi része
nem pedig a korona-pulpa valamely csticske, képezi a bdntalom
sz€khelyét és tovaterjedésének kiinduldsi pontjat. Kilonbséget csak
annyiban lehet taldlni, hogy itt a jellemzetes demarcationalis vonal
dlland6an hidnyzik, s ez okozza taldn, hogy ily fogak nem tintetik
fel az tiszkos lobot jellemzo fdjdalmakat, hanem legfeljebh egy-egy
nyilalds vagy zsibongds-rél panaszkodnak az illeté betegek. Egyéb-
irdnt ezen targy részletesebb megbeszélése a gyokhdrtya-bantalmak
illet fejezete ald tartozik.

Kirisme. Azon fogak, melyeknél a szuvasodds vagy egy pulpa- |

csticsoknek megfelelé pontra terjeszkedik csupdn, s ez lehet egy
tiiszurdsnyl csekélységii, de kozvetleniil a fogbél-csiicsokig folytatodd
szuvas jdrat, vagy tolesérszerti szuvasodott rész a foghél-csiicsokig,
vagy a midén a korondnak jelentékenyebb része van szuvasodva,
a foghél-boltozat pedig akdr egész terjedelmében akdr egy, két
vagy hdrom pulpa-csiicsok felett teljesen felldgyilt, detritussd fajult
koros, szuvas dentin dltal van boritva a nélkiil, hogy valamely
helyen a foghél egészen expondlva volna, s e mellett ezen fogbél-
treg tetzetét képezs, ily modon fellagyilt dentinbol 4llé réteg
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egészen yvékony, s homogen, t. 1. csak egyféle, vagyis a leirt médon
el6haladott stadiumban levé szuvas dentin dltal borittatik ; majd
ismét, midén a fogbél-boltozat felett még eclég vastagsdgi porcz-
Osszedlldsi szuvas dentin-réteg fekszik, mely azonban egészen a pulpa-
tireghe beterjed, még pedig akdr az egész boltozatra Kkiterjedéleg,
akdr pedig csak egy pulpa-csiicsoknek megfelel6leg; végiil mind-
azon esetekben, mid6n a fogbélnek akdr egy vagy tobb csticske
expondlva van, akdr pedig az egész fogbél-boltozat hidnyzik, a
Korona-pulpa pedig vagy foszlanyos, vagy félig elfolyosodott detri-
tus-tomegmaradvanyok 4dltal van csupdn képviselve: mind ezen
kiils6 viszonyok mellett taldlhatunk pulpitis chronica gangraenosit.

A kutaszszal valé vizsgdlat kideriti a kovetkezOket: vagy
valamely fogbél-csiicsok, vagy pedig a fogbél-boltozat hidnydban a
gyokesatorna-nyildsba szabadon betolhaté a kutasz egy bizonyos
tdvolsdgra fdjdalom nélkill. Midén ezen Kkorfolyamatba csupdn a
pulpa-csiicsok van Dbelevonva, akkor a pulpa-csiicsék hossztinak
megfeleld teriileten fdjdalom nélkiil hatol végig a kutasz; de csak
midén a koronapulpa-zomét taldlja, vehet§ észre elég, mondhatni
heves fdjdalom a beteg részérél. Midén pedig a midsik elébb emli-
tett dllapot van jelen, s az egész pulpa-iireg meg van nyitva, s a
korona-pulpdban vagy semmi, vagy csupdn detritus maradvdnyokat
taldlunk a fogbélbdl, a gyokesatorndba hatolva vagy ennek beme-
netén mindjart, vagy pedig tdvolabb esé ponton a gyockesatorna
mentén a gyokesucs felé akadunk érzékeny pontra, mely azonban
fijdalmassdg tekintetében csekélyebb, mint az elébbi esetben, mi-
don csupan valamely csticsokre terjedt a korfolyamat. Ezen Ossze-
fliggés arra vezethetd vissza, hogy a fdjdalmat kozvetits és sokszo-
rozo pulpdnak ideg-elemeivel egyiitt legnagyobb része mdr tonkre-
ment ez utébbi esetben.

Azon esetekben, midén a hozziférés a fogbél-tireghez csak
egy pulpa-csiicsoknek megfelelé tliszirdsnyi ponton wvan lehetévé
téve, akkor hajlékony, vékony gyokkutasz vezetendd be az elérhetd
gyokesatorndk felé, s itt az el6bb emlitett tiinetek fognak felvild-
gositast adni, hogy valjon ezen koralakkal van-e dolgunk. Elsg sor-
ban azonban jellemzetes az mdr teljesen peripherikus, mondhatni
partialis gangraenosus folyamatokndl, melyek csak a gyokesicsra
terjeszkednek ki, hogy a kutasz, miutdn a fogbél-boltozatot dtha-
ladta, tiszkos szagu; s igy ezen koriilmény mdr magdban véve is
azon dllitdsra jogosit, hogy iiszokkel van dolgunk; az pedig, hogy
mélyebbre hatolds mellett a kutasz érzékeny pontra akadt, hatd-
rozottd teszi a koérismét pulpitis chronica gangraenosdra. Ez 4ll a
tobb-gyokii fogakra nézve €p ugy, mint az egy-gyokiiekre.

A mdsodlagos  értékl diagnostikus tiinetek kézé olykor
konyii rovid fenndlldsti 1-—2-—3 napos apicalis gyokhdrtya-lob tar-
tozik, mely azonban csak akkor lép fel, midén az tiszkos demar-
cationalis vonal a gyokesucs szdjadékdig vagy ehhez kozel ér, s
ezen kériilmény diagnostikus tekintetben felvildgositdsképen a pulpa
dllapotdra nézve értékesithetd. Az ide vonatkozo vizsgdlat pedig
abban dll, hogy erdsebb gyokestics irdnyhoz torténé nyomdsra fdj-
dalom mutatkozik.

(Folytatdsa kovetkezik.)

KONYVISMERTETES.

Mittheilungen aus dem  kaiserlichen Gesundherlsamte.

Herausgegeben von Dr. Struck geheimen Ober-Regierungs-

rathe, Director des kaiserlichen Gesundheitsamies. Zweiter

Band. Berlin 1884. Verlag von August Hirschwald. Negyed-

rét. 499 lap, 13 chromolithographikus tdbldval. Ara 44
mark.

Az eléttiink  fekvG  imposans kotethen van feltlintetve a
kaiserliches Gesnndheitsamt ujabb 2 éves miikodésének eredménye.

| Az eredmény mindenesetre a legnagyobb figyelemremélté és mél-

tan kelt fesziilt érdeklédést az orvosi kozonségben.

Azon kivalé dldozatkészség, melyben a német kormédny az
orvosi tudomdnyos intézeteket ¢s fGleg a Reichsgesundheitsamtot
részesiti; azon békeziiség, melylyel azokat a tudomdnyos kutatdsokra
szolgdlo eszkozokkel ¢és anyaggal ellitja, nincs nyom nélkiil ezen
vizsgdlatok és kozleményekben sem. Mert noha igaz az, hogy az
eredmény mindenesetre a kazrem(ikodék tehetsége, szorgalma,
lgyesége ¢és kitartdsdtol fligg legféképen; épen olyan kétségtelen




az is, hogy abban nagy része van a rendelkezésre dll6 bo segély-
forrdsoknak is.

A kais. Gesundheitsamt tudomdnyos vizsgdlatait kizarélag a
fertézo betegségek aetiologidjanak kutatdsdra, a kiilonféle kérnemzo
apré szervezetek szereplésének felderitésére, nemkiilonben azoknak
az emberiségre nézve drtalmatlannd tevésére, vagyis a desinfectiora
és prophylaxisra korldtozza ma is.

Jelen kotet tartalmdt 11 munkdlat képezi, melyek kozott
elsé helyen dll, s azoknak fénypontjit képezi Koch tr-nak dolgo-
zata a tuberculosis aetiologidjarol. Eldszor is tehdt ezzel foglal-
kozzunk.

Koch vizsgdlatainak eredményei f6bb pontjaikban a mdr
1882, martiusban mcgjelem elozetes kozleménye alapjé.n ma dlta
linosan ismeretesek, nincs szdndékom tehdt azokat itt ujbol beha-
toan ismertetni. A

Koch tr. a tuberculosis ragalyossagénak — mely eszme,
mint tudva van, nem mostani keletli — legujabb és kétségteleniil
legkivdlébb hirdetdje.

Sokan voltak mdr Villemin ota, kik a giimdkort ragdlyosnak

Eredményeiket nem is az ellenkezd oltdsi tapasztalatok — mnoha
azok is hozzd janiltak — dontotték meg f6kép, hanem azon
criteriumoknak tarthatlansiga, melyek azon id6kben a tuberculosis
fogalmdt korilirtdk, s annak specifitdsdt koriilirni voltak hivatva.
Mert amint a sajtos elfajulds elvesstette jellemzetességét a glimd-
kérra nézve Virchow vizsgidlatai 6ta, ugyancsak hasonlé sorsban
részesiiltek az ujabb  orids-sejtek is Baumgarten vizsgdlatal utdn.
Ezek pedig Schiippel 6ta annyira jellemzeteseknek tartattak a
giim6korra, hogy mindazon kortermékek, melyekben orids sejtek
taldlhatok voltak, gimékoros eredetiieknek mondattak.

Ugy dllott tehdt a dolog. hogy a giimékéros folyamatok
kezdet-szakaszdban tényleg nem birtunk olyan elfogadhaté kifogds-
talan criteriummal, melynek alapjdn azokat-egyéb, nem giimékoros
természetii folyamatoktél bizton megkiilonboztethessiik és azoknak
specifitdsdt felallithassuk.

Koch vizsgdlatai 6ta a bacillus tuberculosis tekintetik ilyen-
nek és mindazon korfolyamatok, melyekben annak jelenléte kimutat-
hat6, szerinte a giimékorral azonosak.

Koch dllitdsai egyediil a bacillus tuberculosista vannak ala-
pitva, s ha annak mellékes szerepe a jovében — feltéve — kide-
rillne, az egész tan vele egylitt romba délne. Nincs ugyanis Koch
Osszes  vizsgdlataiban a bacilluson kiviil semmi olyan lelet, mely
tjabb. tdampontot szolgdltathatna arra, hogy a tuberculosis specifi-
tdsdt red alapithatnok.

Ha most azon criteriumokat tekintjiik, melyekhez Koch tr. a
bacillus tuberculosis specifikus jellemét koti, ugy azokra nézve hatd-
rozott haladdst constatdlhatunk ezen munkdja és eldleges kozlemé-
nyei kozott. Nines mdr itt arr6l sz6, hogy minden idegen bacil-
lusnak 1 vagy 2 percz alatt vesuvin dltal el kell szintelenittetnie,
s a tovdbbi behatds alatt csak a tuberculosis bacillusai maradnak
szinesek. Beldtta, ugy ldtszik, Koch, hogy az elszintelenedésre nem
lehet ilyen mathematikai pontossigu szabdlyokat feldllitani, s tapasz-
talta bizonydra 6 is, mit minden elfogulatlan vizsgdlé bizonyithat,
hogy rovid ideig tarté vesuvin-kezelésnél idegen bacteriumok is
szinesek maradnak, til sokd tarté behatdsndl pedig a tuberculosis
bacillusai is elszintelenedhetnek.

Kikel egyszersmind azon feltevés ellen, melyet pedig kovetdi
koziil sokan terjesztettek, hogy az Ehrlich-féle festési mdédndl a
légenysav valami specialis elszintelenité hatdsu volna.

Igen ovatosan nyilatkozik arra nézve is, hogy mi lehet az
oka annak, miszerint a tuberculosis bacillusai savak dltal el nem
szintelenittetnek, mennyiben azon dllitdst, hogy a sav azokba be

dllitottdk  és  dllitdsukat positiv oltdsi  kisérletekkel bizonyitottdk. |
| kéros megbetegedéseknél kovetkezéleg gondolja Koch magyardz-

nem diffunddlhat, csak gyanunak mondja. Ehrlich azon dllitdsdnak ;

alaptalansigdt azonban elismeri, mint ezt Spina kisérletei kimu- |
tattdk — ugy ldtszik — nyilvdnosan nem akarja.

A giimékéros bacillusok sajatsdgos viselkedését az ismeretes
festési modok mellett azok specifitdsara nélkiilozhetlennek egydlta-
ldiban nem tartja, valamint nem tartja valdszinfitlennek azt sem,
hogy mint a lepra-bacillusok, még mds ismeretlen bacillusok is ha-
sonlé sajitsdgot fognak esetleg mutatni.

Hogy a tuberculosis-bacillusok dltala megjelolt fest6dési sajat-
sigai glimGkort létrehozé képességitk mellett csak mellékesek, az

L

természetes. Hiszen manap mdr ismeretesek mds eljdrdsok is, melyek-
kel a tuberculosis-bacillusok ugyan olyan jol megfesthet6k. A dolog
azonban gy dll, hogy annak megitélésére, valjon a beoltds dital
létrejott folyamat tényleg tuberculosis volt-e, mds criterium nincsen
rendelkezésiinkre, mint a bacillus tuberculosis; ennek felismeré-
sére pedig a festési eljardst nem nélkillozhetjuk. Az az, mid6n bizo-
nyitani akarjuk azt, hogy a bacillus beoltdsakor tényleg giimokor
jott létre, bizonyitékként azon tényezét kell oda dllitanunk, mely-
b6l bizonyitdsunkndl kiinddltunk; vagyis a kiinduldsi pont magd-
ban foglalja mdr a bizonyitékot is. Nagyon kivdnatos volna tehdt,
f6leg a bdntalom kezdet-szakdban, hogy még egyéb ismertets jelek
is fedeztessenek fel, melyek a kiilonbozeti diagnostikdndl felhasz-
ndlhatok lennének. Mert Koch azon megkiilonboztetését — hogy a
valédi tuberculosisndl felléps gobesék infectiosus természetiiek, s
ezt propagatio-képességiikkel bizonyitjdk, mennyiben soha sem fog-
nak fellépésiikben a beoltds helyére korldtozGdni, hanem tova ter-
jednek a legkiilonboz6bb szervekre — absolut értékiinek nem tekint-
hetjitk, mennyiben mds kisérletez6k nem tuberculotikus anyagok
beoltdsakor hasonlot ldttak.

A bacillus tuberculosis kérnemzs szerepét a kiilonboz6 giim6-

hatni. A szervezetbe bejutott bacillusok valamely vdndorsejt dltal
felvétetnek és tova vitetnek a vér- vagy a nyirk-utakon dt. A bacil-
lus befolydsa alatt véltozdsok jonnek létre a vdndorsejtben, melyek
folytdn ez megdllapodik, s elgszor epitheloid-sejtté, majd késGbb orids-
sejtté alakul at. Képzelhet6 ugyan az is, hogy a bacillus, miutin
a vandorsejt tonkrement, kiszabaddl abbdl és mds sejtek dltal véte-
tik fel, melyek azutdn epitheloid-sejtekké lesznek. Azon felvételének
bizonyitdsdra, miszerint a bacillusok vdndorsejick dltal elhurczoltat-
hatnak a kovetkez6 érveket is felemliti. Az egerek septicaemidjdndl
a fehér vértestecsekben kimutathaték a bacillusok, melyek a vér-
sejtben gyorsan szaporodnak annak magjit elpusztitidk, s veégre a
hdrtydt megrepesztik és kiszabadilnak, mikor ismét mds sejtek dltal
felvétethetnek, melyek hasonlé sorsra jutnak.

A kozvetlen észlelet is azt bizonyitja, hogy a tuberculosis-
bacillusok elészor is a vandorsejtek dltal felvétetnek és tova vitet-
nek, mert ha hdzi nyul filén kozvetleniil a fiilviszérbe fecskendez-
zitk azokat, s az dllatot kordn megoljiik, a fehér vértestecsek koziil
sokban bacillusok mutathatok ki; nemkiilonben a lépben és mds szer-
vekben gombolyt, a vdndorsejteknek mindenben megfelel6 képle-
tek ldthatok, melyekben bacillusok vannak.

Miutdn a vdndorsejt, melyben a bacillus foglaltatik, vdndor-
lasdt besziinteti és dtalakul epitheloid-sejtté, a bacillus, tgy ldtszik,
a kornyez6 sejtekre is gyakorolni fogja kdros befolydsdt, s az dltala,
vagy inkdbb a kivdlasztott és diffusio utjdn a koérnyezethez eljutott
anyagok ingere folytdn, azok is epitheloid-sejtekké alakilnak. A
bacillust tartalmazo sejt véltozdsai azonban még tovabb mennek, az
mindinkdbb nagyobhodik, s magvai folyton szaporodnak ésmaga valésd-
gos orids-sejtté lesz. Az drids-sejtben foglalt bacillusok néha elhalnak,
mdskor spordkat képeznek, melyek esetleg gyorsan szaporodhatnak
és a képzdds bacillusok az Orids-sejtet szétrepesztik, midén az apré
szemcsékre szétesik. Tovdbbi vdltozdsok gyandnt jelezi a Weigert
dltal lefrt coagulatio-necrosist, s végiil a sajtosan eifajult tomegek
keletkezését. Melyekben eleinte bacillusok még lehetnek, késabb
azonban tonkremennek. Megtorténhetik, hogy a bacillusok eltiinése
utdn is a giimékdros szovet egyszerfien sorvad és kotszovetté alakdl.

A phthisis létrejotténél a bacillusok szereplését akkép gon-
dolja, hogy eleinte csak egynehdny bacillus jut a tiidébe, melyek,
mivel lassan novekednek, a létrejovd sejt-infiltratio dltal koriilzdrat-
nak és a gyors elGhaladdsban meggidtoltatnak. A bacillusok azon-
| ban nem mennek tonkre, hanem a sejt-beuﬁréidés kozepén mnecro-
sist és elsajtosoddst hoznak létre, mint az Grids-sejtekben. A’ phﬁu
sis els6 kezdete tehdt, ha az valaha szemiink elé keriilne, épen tigy
mutatkoznék, mint egy éll'is-se]t

Koch dllftdsa szerint a caverndk sa]tos bennékében bacillusok
vannak, mig az olyan sajtos g6czokban, melyek a leveg6tél el van-
nak zdrva, nincsenek.

A caverndk tartalma tehdt, ha kikopéskor esetleg részben
visszaaspirdltatik, ép tlidorészlethez jutva, ezt fertGzteti.

A bél-tuberculosisndl hasonlékép vannak bacillusok, melyek
a bélben, gy ldtszik, még sokkal gyorsabban szaporodnak, mint a
tiidGhen.
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Ezért 1s, mint a vizsgdlatok mutattdk, a bél-iiriilékekben épen
tigy mint a kopetekben a bacillus tuberculosis nagy szimban el6-
johet. Felemliti itt Koch, hogy a bélben elsjove kétféle bacillusnak
sporai az Ehrlich-féle festési modndl ugy viselik magukat mint a
giimékoros bacillusok, mennyiben kékek maradnak.

Tuberculosis bacillusara vizsgdlat ald vette Koch az Gsszes
gimbkoros emberi szerveket, a scrophulotikus mirigycket és 7 lupus-
esetet; az dllatok kozil a szarvasmarhdk gyongykérjat, s a lovak,
sertések, kecskék, juhok, tytkok, majmok, tengeri malaczok és hdzi
nyulak legkiilonbozobb giimékoros szerveit.

Ezek mindegyikében taldlt giimGkoros bacillusokat, miért is
ezen megbetegedéseket mind a gimokorral azonosaknak jelenti ki.

A mesterséges uton dllatokon, még pedig 273 tengeri mala-
czon, 105 - hdzi nyilon, 3 kutydn, 13 macskdn, 2 gorényen, 10
tytikon, 12 galambon, 28 fehér egeren, 44 mezel egéren és g pat-
kanyon létrehozott tuberculosisndl hasonlokép mindenkor feltaldlta
a glimékoros bacillusokat.

A tiszta tenyéssztések korill, mint ujitdst felemlitjiik, hogy
Koch a megélt dllatbdl vett vért a felfogo livegekben 24—30, s6t
t6bb ordig is mozdulatlanul jégkamrdban hagyja 4llni, mig teljesen
dtldtsz6 borostydankd sdrga vérsavo nem képzodik a vérlepény felett.
A tovdbbi eljdrds a régi.

(Folytatdsa kovetkezik.)

LABSZEMLE,

N-—1. Taplds csont- és iziiletbdntalmakndl taldlhaté giim&-bacillusokrdl.

Miiller tr. sajat vizsgdléddsai alapjin Koch, Marchand,
Schuchard ¢ Krause dllitdsaihoz csatlakozik, miutdn fungosus
csont- és iziiletbintalomndl a tid6 és vese giimé-bacillusaival tel-
jesen identikus képleteket taldlt, mi arra vall, hogy ezen bantal-
mak mds giimds bantalommal egy alapon dllanak. A koérisme meg-
dllapitdsira nézve tobh értékiinek tartja az elsajtosoddshoz vezeté

glimGk felismerését, vagy a beoltdsi kisérletek sikeriiltét, mint a
bacillusok constatildsdt, miutdn ezen bdntalmakndl a bacillusok

kimutatdsa sokkal nehezebb, mint mds tuberculotikus elvaltozdsnal.
A bacillusokra kutatdsndl az Ehrlich-féle eljardst koveti, heveny
¢s szaritott készitményeit fuchsinnal és gentiana-violettel festi. Allitja,

hogy szorgos vizsgdlat mellett 8—r10 metszetnél 2-—3 bacillust
lehet felfedezni. Megtorténhetik azonban, hogy a giimésodésre leg-
jellemz6bb készitményekben sem akadhatni bacillusokra, mib6l az
vonhato le, hogy tuberculosis fenndllhat, jobban mondva, még
akkor is fenndllhat, midén mdr bacillus nines jelen. Az irdnyban
volna a kutatds folytatandd, valjon valéban a kérdllapot kezdetén
vannak-e tulsulyban a Dbacillusok? (Centralblatt f Chir. 1884.
3. SzJ)

N—I, Légbehatolds viszerekbe miitét kdzben.

A viszerek megmetszése utin a légbehatolis oly esetek-
ben torténhetik, melyekben a viszérfalakra haté légkori nyomads
ellensilyozva van az Ovez6 kornyék vagy maga a daganat
altal. Tly esetekben a behatol. levegé 4ltal tdmasztott zorej jel-
lemz6, a korjoslatra nézve pedig jelentékeny befolydssal bir a
behatolds gyorsasiga ¢s a levegé mennyisége. Leghelyesebben
jarunk el Tréves szerint, ha azon helyet, hol a levegé behatolt,
lélegzés alatt wjjunkkal lenyomjuk, mig a kilégzés alatt nyitva
hagyjuk. Minthogy tovdibbd légbehatolds csak szdraz sebfeliileteken
torténhetik, czélszerti ezért a miitéti helyet hig anyagokkal be-
fedni, vagy azonnal vért bocsdtani a sebfeliletre. Ha mdr levegd
behatolt, a kovetkez6 kilégzésnél Gssze kell nyomni a mellkast,
hogy ezdltal a levegd lehettleg jol kiliriiljion. Nem czélszert sem
hugycsappal kiszivni a leveg6t, sem mesterséges légzést alkalmazni,
mivel a felléps légszomj gy sem a léghidnytél ered. Csak miutin
a mellkasbol a levegd kitrilt, kell az edény aldkotését megtenni.
(British Med. Journ. 1883.)

N—1. A tibia pseudarthrosisa.

19 éves lednyndl kett6s genu valgum miatt, mindkét tibid-
nak osteotomidja végeztetett. Ez pseudarthrosishoz vezetett. Danzel
a ldgy callusba Schede mdodszere szerint 5—6 darab 4—35. cm.
hosszti, s 2 mm. vékony megaranyozott aczélszeget vert. A 4. hét
alatt a mindinkdbb lazuld tik eltdvolittattak. 8 hét milva a callus

kemény volt, ugy hogy a beteg dllani tudott. Most gy jir mint
az egészséges ember. (Deutsche Zeitschr. f. Chir. 1883. XVIIL kt.
5. €876, f25) ;

TAR

Bunarest, 1884. mdjus’ 1-seje.

A févarosban a nagy-kdrat kiépitése. A fGviros
egeszségesitésének  egyik fokelléke a végleges csatornarendszer Kki-
épitése, s ezdltal a gondoskodds, hogy az elhullé anyagok a vdros-
bol gyorsan és biztosan Kivitessenek. Ezdltal meg fognak sziinni a
gylijt6-godrok, meg az évszdzados csatorndk, melyeknek nem egy
helyén biizhodt anyagok panganak, s mindannyian fertsz6 beteg-
ségek goczaikent szerepelnek. A végleges csatornarendszer fogyiijts-
csatorndjdnak azonban a vdros fekvésénél és lejtoségi viszonyaindl
fogva azon vonalban kell épiilnie, hovd a nagy-korit terveztetik.
mint ez mdr az 1871-diki XLIL torvényczik dltal meghatdrozta-
tott. Sajnos, hogy ezen nagy-korit épitése mindez ideig elmaradt,
s csak itt ott talilunk hazakat, melyek annak nyomait mutatjak.
Most pedig orvendeniink kell, hogy térvényjavaslat nyujtatott be,
mely tobbek kozott a nagy-korut létesitésére 1,716.793 frt. folydva
tevését hatdrozza meg. E térvényjavaslatot a képviselshdz april
29-ikén tgy dltaldnossdgban mint részleteiben elfogadta; miutdn
pedig remélniink lehet, hogy a forendihdz ahhoz hozzd fog jarulni,
_azon ut kihasitdsinak, s igy a végleges csatornarendszer épitésé-
nek megkezdése legkozelebbi idSben vdrhaté. Lesz tehdt az eddi-
gin€l tisztabb talaj és jobh levegd, mi a fertdz6 betegségek és a
giim6kor pusztitisit mindenesetre nagy fokban mérsékelni fogija,
s nemcsak egészségesebb, hanem kellemesebb is lesz a lakds a
nagy-koriton, mintsem a milyen ez azon utczdkban, melyeknek
helyét az el fogja foglalni.

A mondottakbol lithaté, hogy mi a nagy-korit nyitdsat f6-
vdarosunkra nézve nagy fontossigii €s egyszersmind siirgds teendd-

Heti szemle.

CZA
nek tekintjiilk, melynek mar évek elott foganatosittatni kellett
volna, mig annak tovdbbra eloddzdsit nagy egészségligyi hibdnak
tartanok. Amde meggy6zGdésiink, hogy a nagy-korit nyitisa a fo-
viros egészségiigyének dltaldnos javitdsit csak akkor fogja ered-
ményezni, ha azzal parhuzamosan a szomszéd utczdkban az ires,
vagy roszul beépitett telkeken olesé lakdsokat nyujté jol  épiilt
hdzak fognak emelkedni. Ha ez nem torténik, akkor a nagy-korit
utcza-lakisai egészségesek fognak ugyan lenni, dmde a szomszéd-
sdgban, az eddiginél még zsufoltabban lakott hazakban, a betegedés
és a haldlozds konyen szapordbb lehet, mi a févdros kozegész-
ségiigyén annyit roszabbithat, hogy az dltaldnos javuldsi eredmény
a nagy-korit nyitdsihoz kotott vdrakozdsok mogott fog maradni.
Azon utczaknak nagyobbdra aprébb hdzait, melyeknek he-
lyére a nagy-korit fog jomni, egészben véve vagyontalan, napi
munkdjuk utin ¢l6 emberek lakjidk. KEzek nem igen fognak a
nagy-korit pompds hdzaiban lakdst taldlni, s inkdbb kifelé es6
varosrészek viskoiban lesznek kénytelenek meghuzédni. S ez az,
minek minden dron elejét kellene venni. Ezen részeken az embe-
rek mdr most is igen zsifoltan, s nem egy helyt felettébb egése-

| ségtelen viszonyok kozoétt laknak. Egy csaldd igen sokszor 15[]

meter szobdban tartozkodik, melyért a vele jaré kicsiny konyhdval
egyiitt évi rro frt. bért fizet. A 30 [J] m. szobdji lakds, mely
utdn 140—150 hdzbér is jdr, ardnylag mdr majdnem kitinonek
mondhat6. E hdzbérek novekedéséhez a nagy-koriton fekvs apré hiazak
lebontdsa hozzdjarulhat, minek oly kényszerité hatdsa is lehet,
hogy téhben fognak felhalmozédni oly helyeken, hol el6bb kevesebben
laktak. Kz egyébirdnt nemcsak ndlunk van igy, hanem mds viro-
sokban is, mint példail Pdrisban és Londonban, hol a régi ttczdk
hdzai tomegesen bontatnak le, hogy tigas utaknak, s ezekben im-




posans, az egészségiigy és a kényelem fokozott igényeinek megfe-
lel6 hdzaknak engedjenek helyet. Ezen virosokban pedig a bontdst
és épitést mdr régebben, még pedig igen sokszor felettébb népes
utczdkon kezdették meg, s tomegesebben és gyorsabban eszkozlik
azt mint ndlunk, minélfogva az emlitett hdtrinyok sokkal szembe-
szok6bben nyilvdmilnak, mint sem ezt févarosunkban tapasztalhat-
juk. Komoly tanulmdny tdrgydvd kellett tehdt azt tenni, hogy a
meglevé és mindinkdbb oregbedd bajon miként lehessen segiteni.
Nagy-Britannidban a fels6 hdzban napi rendre keriilt az tigy, s be-
haté jelentéstétel €s javaslatkészités végett bizottsdag kuldetett Ki.
Résziinkre pedig mindenesetre kedvezd azon koriilmény, hogy a
kiilféldi tapasztalatokat sajat magunk javdra értékesithetjik.

Tudjuk, hogy ndlunk szintén mozgalom indilt meg olesé
csaladi hdzak, nemkilonben munkdshdzak épitésére. Igy tobbek
kozott az dllamvasutak igazgatésiga komolyan foglalkozik azon
eszmével, hogy alkalmazottjai szdmdra czélszer(i lakhdzakat épitsen.
Csak azt kell kivdnnunk, hogy a tdrsadalmi torekvések élénkségiik-
b6l ne veszitsenek, s azoknak vezet6i és harczosal ne maradjanak
tervezésnél, hanem a serény kivitelben is erélyt tanusitsanak. Ohaj-
tanunk kell tovdbbd, hogy f6vdrosi hatésdgunk ezen igygyel, mely
kebelében mdr megbeszélés targydt képezte, tobbet és behatébban
foglalkozzék, s mnevezetesen cselekvoleg lépjen fel, st e tekintet-
ben a tdrsadalmi mozgalom ¢lén haladjon. Ezenkiviil magdnak a
kormdnynak, kiilonosen a kozegészségiigy vezetésének éber figyelem-
mel kell az e téren torténteket kisérnie, s ha taldlnd, hogy a tdr-
sadalmi és hatdsdgi tevékenység a czél elérésére nem elegendd,
vagy lankadna, annak fokozdsdra kellene hatnia, esetleg az intézke-
désekben a vezérszerepet magdra villalni.

A tdrsadalmi életben legynagyobb fontossdgi a j6 és eléggé
tdgas lakds. Merjik mondani, hogy a sok kocsmdba és kdvéhdzba
jards okdt a sziik, clégtelen ¢s bardtsdgtalan lakdsokban taldlhatjuk.
Szoval az egészséges lakdsok, melyek az ember otthondt bardt-
sdgossd teszik, eddig eléggé nem méltdnyolt tényez6t képeznek az
emberek erkolesossége niveau-jdgnak emelésében.

—th. Az dzsiai cholera tjra fellépése. Keletindidban a chole-
rdnak jra fellépése az angoloknak ismételve alkalmat szolgdltatott
annak kimutatdsdra, hogy azok elsG sorban mindenkor kereskedelmi
érdekeiket tartjdk szem eltt; igy legkozelebh osszeiitkézésbe jottek az
egyptomi kozegészségi hatésiggal. A cairoi egészségligyl tandcsot,
mivel ez a cholerdt keletindiai eredetiinek jelentette ki, feloszlattdk,
helyébe egészségligyl igazgatésdgot szerveztek, s igazgatoul kinevez-
t¢k Ilassan Mahmud pasdt, ki nekik mindenben vakon engedel-
meskedik.

Az alexandriai egészségligyl tandcscsal Osszetitkozésre pedig az
adott okot, hogy egy, annak tagjail kinevezett angol orvos, Mackie azt
inditvdnyozta, miszerint India ellenében minden vesztegzdr sziintet-
tessék meg, s azzal fenyeget6dzott, hogy inditvinydt a tandcs akarata
ellenére is keresztil fogjak vinni az ottani angol hatdsdigok. A
tobbi europai hatalmak képvisel6i Gvdst tettek, melynek mégis
annyi foganatja volt, hogy az Indidbol jové hajok 24 oral vessteg-
zdr ald vettetnek, azok pedig, melyeken cholera-haldleset fordult
el6, egy hétig vesategelnek El Torban.

Crocodile katonaszdllité hajé 1242 személlyel indult el
Bombaybdl, s elinduldsa utdn nehdny nap milva kiiitétt a cholera.
Osszesen nyolcz katona betegedett meg azon, kik kozil hatan
meghaltak. A hajonak Gibraltar mellett elhaladdsa 6ta djabb bete-
gedési eset nem fordult el6. April 29-kén érkezett az Portsmouth
elé, hol vizsgdlat ald vettetvén, miutdn a megbizott orvosok a hajo
egészségiigyl  dllapotdt veszélytelennek mnyilvdnitottdk, a csapatok
30-dikdn partra szillottak.

—th. Egészségiigyi nyomorusagok angol hajokon. Csak
nem rég olvastunk az angol politikai lapokban azon erélyes mozga-
lomrol. mely az angol hajotulajdonosok tilsdgos pénzvdgya ellen
irdnydl, kik ugyanis nem dtaljdk régi rozzant hajéikat, magas
Osszegre  biztositva azokat, ttnak inditani, azon kildtdssal, hogy

azok, nem tudvdn ellendllani a hdborgd tenger erejének, hajo-
torést szenvedjenek, s 6k a nagy biztosfto-Gsszeget beszedhessék,
mitsem torédve a fuladozé matrézok és utasok szdzaival.

Ezen tigy a parliament elé is fog keriilni, mennyiben a kor-
mdny billt szdndékozik -el6terjeszteni,

melynek értelmében a vizs-

| jar, gombamddra szaporodvdn az

galat arra nézve, hogy a tengeri utra alkalmatlan hajok haté-
sdgilag visszatartassanak, szigortian fognak intézkedni; tovdbbd
az feljogositnd a hajo személyzetét arra, hogy ha az a hajit eléggé
biztosnak nem taldlja, a hajéra ésa tengerre szdlldst megtagadhassa.

Még ezen ligynek sorsa el sem délt, az angol hajédulajdono-
sok ellen mdr is Wjabb tdrgyd izgatds indult meg, mely az utazo-
hajék rosz egészségiigyi szolgdlatinak megjavitdsdt czélozza.

Az angol hajotulajdonosok ugyanis a hajoorvosokat sziikséges
rosznak tartjdk, kikre, valamint a nekik jovedelmet nem hajté
egészségiigyl intézkedésekre semmi gondot nem forditanak, s igye-
keznek azokat a lehetd legolesébban megszerezni, mitsem  tordd-
vén azoknak tudomdnyos képzettségével és a sziikséges egészseg-
ligyl intézkedésekkel. 135 orvos koziil, kik 1882. év els6 hoémap-
jaiban 104 angol utazohajon Amerikdban kikotottek 44-nél nem
voltak meg a megkovetelt torvényes kellékek, hogy mint orvos
szerepethessen. A kik  pedig orvosi oklevéllel birtak, nagy
részben (27) még a harmincz éven aldli életkorban dllottak. Az
ilyenek természetesen csak egy-két utazds kedvéért lesznek hajo-
orvosokkd, s a lehet6 leghamarabb ott hagyjdk azt. A nekik
rendelkezésckre dallo segédeszkozok és intézmények hasonloan telje-
sen elégtelenck. Koényen megfejthetd az elobbiekb6l az, hogy az
ilyen hajokon a haldlozds a nagy varosok halandosaganak kétsze-
rese, mint ezt Turner tr. tiz évi id6tartamra kiszdmitotta.

Az angol orvosi tdrsasig, elnoke dltal emlékiratot nyujtatott
it a londoni board of trade e¢lnokének, melyben a mondott
hidnyokat felsorolja és azoknak orvoslasat siirgeti. Majd killdottség
kereste fel a nevezett elnokot, melyben tébb  parliamenti tag is
részt vett, hogy 06t a nevezett irdanyban intézkedésekre birjik. Eazt
megis igérte az, de az igéret még eddig teljesedésbe nem ment.

Irving tr, ezen mozgalomnak meginditoja Amerikdban is
igyekezett érdeklsdést kelteni az iigy irdnt, mi meglehetGsen
sikeriilt neki, gy annyira, hogy ma mdr nemcsak az orvosi szak-
lapok, hanem a politikaiak is foglalkoznak e kérdéssel, azon az ala-
pon, hogy a bevdndorlék egészségi dllapota befolydssal van az
Gsszes amerikai lakossdgra, mely a bevdndorlék kozott netin ural-
kod6 és beczipelt fertozé-betegségek dltal konyen ragdalyoztathatik.
A New York Medical arra hivja fel a congressust, hogy ezen ligy-
ben minél hamarabb intézkedjék, sa haj6tulajdonosokra a diplomatia
utjdn is pressiot gyakoroljon.

—th. Cincinnati-ben a boncztani intézet szdmdra a
hullaszerzés blinds modja. A Cincinnatiben lefolyt zavargdsok
alkalmabél meginditott torvényszéki vizsgdlatok furcsa viligot vet-
nek az ottani orvosi iskola boncztani intézetére.

A zavargdsoknak ugyanis a boncztani intézet volt okozdja.
A hulldk beszerzése Amerikdban sokszor igen nagy nehézséggel
orvosi iskoldk szdma, miért is
azt villalkozoknak szoktdk bérbe adni, kik eszkozeik megvdlasztasd-
ban nem valami nagyon valogaték; mert ha a rendes modokon
hulldt szerezni nem képesek, hogy a kikotott nagy birsdg fize-
tésétél menekiiljenek, a temetdkbdsl lopkodjak ki a hulldkat. Ez
azonban nyilvdnossdgdra keriilt ¢ a temetdk erds orizet alatt
tartatnak. Két hullaszerz6 néger tehdt konyebbnek tartotta az €16k
koziil szerezni anyagot, s egy hdrom tagbdl dll6 csalddot meg-
gyilkolt a czélra, hogy hulldikat eladhassa. A meggyilkoltak hulldit
a kiszabott hatdridére a boneztani intézetnek be is szdllitottdk, hol
a demonstrator annak rendje és modja szerint divette azokat, mit-
sem torédvén azzal, hogy az illet6k az erdszakos haldl nyomait
viselték magukon. A két négerre végtére a gyilkossdg kisilt, azok
elfogattak és torvényszék elé dllittattak. Mint azonban a napi

| lapokbdl ismeretes, az illetbk nem haldlra, hanem csak hosszabb

bortonbiintetésre itéltettek. A torvényszék ezen itélete annyira fel-
hdboritotta a népet, hogy ez nyilt ldzaddsban tort ki, melynek

| gydszos befolydsdrsl a napi lapok annak idején bé hirekkel szol-

gdltak.
E=) -
Az Ohio Medical College boncztani intézete ellen igen nagy
az elkeseredés, s fesziilt érdekeltséggel varjdk a  torvényszéki
vizsgdlat eredményét.

—th. Si-yuen-lu. Ernest Leroux sExposé des principaux
passages contenus dans le Si-yuen-luc czimii munkdjaval, melybdl
nehdny részletet a Gazette hebelomadaire utdin ismertetiink, érde-
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kes adatokat szolgdltatott az orvosi torténelem szamdra. A Si-
yuen-lu, mely koriilbelill azon moédokkal foglalkozik, melyekkel
valamely vddlott a vdd alél kimenthet6, 1248-ban adatott ki, s
azéta szamos 1j kiaddsban jelent meg viltozatlanul. A Si-yuen-lu
tulajdonképen a torvényszéki orvostannak compendiuma, mely egy-
szersmind a biintigyl eljdrdst és az orvosi tanuskoddst és vizsgdla-
tot 1s magdban foglalja. Birék és orvosok dltal egyardnt haszndltatik.

Alljon itt a bizonyité eljardsnak nehdny példdja. Ha vala-
mely halottnak identitdsdt, illetve ez vagy amazzal rokonsdgdt
bizonyitani akarjdk, az eljards a kovetkez6. Ha az illetének vére a
halott csontjaba behatol, a rokonsdg ki van mutatva. Felemlittetik
nemkiilonben az is, hogy a sziil6k és gyermekek vére egyrészt, a
férj és feleség vére mdsrészt hideg vizzel telt edényben keveredik,
mig idegenek vére soha sem keveredik.

Ha megégett hulldval van dolgunk, s meg akarjuk tudni,
valjon az illet6 ¢€lve égett-e meg vagy csak haldla utdin doba-
tott-e a tlizbe, mi sem konyebb, mondja a nevezett konyv, minthogy
a csontok valamelyikét a foldre dobjuk, s ha egyiitthangzds jon létre,
az illet6 a langok kozt lelte haldl4t.

l
1

Felemlittetik, hogy a megfuladt férfi hulldgja, ha red nincs |

suly akasztva, hason fekve uszik a vizen, a nd hulldja ellenben
hdton fekve.

Taldlhatok azonban elszérva helyes megjegyzések is, mint a |

kovetkezok : A vizbe fult egyén talp- és tenyérbére ranczos, a kor-

orrban taldlhaté. arra mutat, hogy az illetd légvételi kisérleteket
tets, ha pedig ezen jel nem mutatkozik, a haldl megelézte a vizbe-
jutdst stb.

A mérgezések igen gyakoriak, melyek kozott a selyembogarak-
kal, a légutakba beszivatott igen finom aranylemezekkel és a fiilbe
helyezett arsen-goly6cskdval véghez vittek {Gszerepet jdtszanak.
Ismeretesek azonban a pa-tiou (croton tiglium), a shue-yin (higany),
a sing-gen (cyanhydrogén), a yapieu-yen (opium) és mdsszerek mér-
gez$ hatdsal is.

VEGY ES E K.

BUDAPEST, 1884-diki mdjus 1-seje. Schmid Hugo tr., a IL
sebészeti koroda elsé tanszéki segéde f. ho s-dikén d. 12 drakor
a nevezett koroda Rokus-kozkérhdzi tantermében tartja magédn-
tandri probaeladdsit e tdrgy felett: A térdiziiletben csonkolds
javalatai és’ médszerei.

—  Lenhossék Jozsef tw. XIL Alfons spanyol kirdly dltal
Isabella-rend csillagos kozép-keresztjével tiintettetett ki

— A kir. magyar természettudomdnyi tdrsulatnak f. €. april
25-dikén d. u. 6 orakor az egyetemi vegytani intézetben tartott
referdlo-tilését Lawnfenauer Kdroly tur. igen ldtogatott felolvasdsa
a hypnotismusrél és a véle rokon ideges tiineményekrsl toltotte ki.
Hypnotikus nék kiilonboz§ dlldsokban, fényképek utdn vetitve, let-
tek bemutatva.

— Budapest fovdros statistikai hivataldnak april 1g-dikével
végzGdo hétrdl szolo jelentése értelmében 340 élvesziiletéssel 316
haldlozds 4all szemben, még pedig a tiid6glimé és sorvadds 76, a
tiid6-, mellhdrtya- és horglob 38, mig a bélhurut 21 esettel volt
képviselve. A fGvdrosi kozkérhdzakban pedig a megeléz6 hétrsl
maradt 1494, mig a szaporodds volt 483, a csokkenés 461, a
maradék pedig 1516. Heveny ragdlyos bajokban a megbetegedé-
sek kovetkezdk voltak, u. m. himlében 11, vorheny 12, roncsolé

torokgyuladds 12, croup 4, hagymdz 4, kanyaré 320, hokhurut 10. |
— A mai lapunkban hirdetett #. zerind: kororvosi dllomds |

fizetése, mint értesiiliink, utlag 300 frttal szaporodott, a mennyi-
ben egyes magdnfelek a szolgabiré trndl ily értelemben kotelezs
nyilatkozatot tettek le. Ezt a pdlydzok tudomdsira hozni meg-
kerestettiink.

— Az Lggenberger-féle kinyvkereskedisben megjelent a koz-
egészségligy rendezésérsl sz6l6 torvényczikk jegyzetekkel és betii-
rendes tirgymutatéval. (Ara 30 kr.) Igen jol haszndlhato.

— Pilydzal. A Budapest-angyalfoldi magy. kir. orszdgos
elmebeteg-dpolddban egy, 300 forintnyi évi fizetés, szabad lakds,
fiités és ¢élelmezés élvezetével egybekotott orvosgyakornoki dllo-
mds, két évi idGtartamra betoltends. Figyelemmel az 1883. évi
I t cz. kovetelményeire, felhivatnak mindazon orvostudor urak,

kik ezen dlldst elnyerni ohajtjak, hogy 50 kr-os bélyeggel, orvos-
tudori oklevéllel és netdn valamely korhdzban toltott szolgdlatuk-
rél tamiskod6 okmdnyokkal felszerelt folyamodvdnyukat 1884. évi
junius ¢-ig hozzdm nyujtsék be. Megjegyestetik, hogy addig, mig
a rendszeres élelmezés az intézetben foganatositva lesz, az orvos-
gyakornok annak fejében a magy. kir. beligyministerium dltal
megdllapitand6 dtaliny osszegben fog részesiilni. Budapesten, 1884.
évi april h6 28-dn. A Budapest-angyalfoldi magy. kir. orszdgos
elmebeteg-dpolda igazgatd-forvosa.

— Major Ferencs tr, Székes-Fehérvart tiszti fGorvossa valasz-
tatott meg. E hivatallal egybe van kotve a 65 dgyat tartalmazé
korhdz  fGorvosi dlldsa is, s e vidlasztdst szerencsésnek tartjuk,

- mennyiben Major tudort jelesen képzett tigyfélnek Osmerjik, egy-

szersmind hisszitk, hogy behaté négydgydszati tanulmanyait a kor-
hdzban az eddig dltala tantsitott buzgosiggal fogja folytatni.

— A német orvosok és lerméssetvizsgdlik ez idel vdndor-
gyilése Magdeburgban september 18—23 kozott tartatik meg.

— Jilist Jakab tr. Ocsodrol Alberti-Irsira tette at lakdsat.

— A hamburgi polgdrsdg a senatushoz kérvényt intézett,
hogy a hulldk elégetését engedje meg, s ez itgyet torvény dltal
szabdlyozza.

— Az angol parliament also hdza a Awlla-elégetés megenge-
dését czélzo torvényjavaslatot 149 szavazattal 79 ellenében elvetette.

| A kormany ellene volt.
mok alatt homok foglal helyet. Azon homok, mely a szdjban vagy |

— Az electrikus memzelkisi congressusnak iilésel Pdrisban
ismét megkezdettek. Ezen iilések jelenlegi tdrgyai azon igen fontos
kérdések megvitatdsa, melyek a tudomdnyos villamtanban és a
villamos technikiban nemzetkozi megdllapoddsokat és intézkedése-
ket igényelnek.

—th. Colcott Fox a »Medical Society of Londone¢ iilésén
kozleményt olvasott fel, melyben az impetigst ragdlyosnak jelentve ki,
tobb hdzi vagy iskolai jarvdnyrol értesit, s a contagiumot a hélya-
gok savos genyjében jelenlevé microorganismusokban véli felta-
ldlhatni.

—th. Brown-Séquard a pdrisi société de biologie legutobbi
tilésén az aphasia terén tett tapasztalatai koziil emlit fel nehdnyat.
Egy esetében tapasztalta, hogy az aphatikus beteg egészen jol éne-
kelt, s éneklés kozben magdt helyesen fejezte ki. Mds esetben, mely
Cincinnatibe val6é orvosra vonatkozott, az aphatikus beteg dlmé-
ban beszélt. Végiil a harmadik esetben a beteg a haldla elétt 3
napig tarté deliriumdban folyton beszélt.

Minden e fiirdohelyet illetd tudositissal, mint mar

19 1 11 n édvek Ota, szivesen szolgalok.
' Dx. Szemere Albert, Szlides kinevezett

fiitrddorvosa. Télen it Abbazidban mikidim.
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PALYAZATORK.

A Seprés ¢s keriilos kozségekbol Sepros kozség székhelylyel alaki-
tott XVIII-ik szimi egészségligyi korben a kororvosi dllas iiresedésben
lévén, ezen alldsra pdlydzat nyittatik és annak vdlasztds Gtjdni betGltésére
hatdrnapul folyd év mdjus hé 8-ik napjinak d. e. 10 6rdja Seprds kozség-
hazéndl kituzetik.

Pdilyizni ohajtok felhivatnak, miszerint azt 1871, XVIIL t. cz. 74. §
értelmében felszerelt, a magyar és romén nyelv tuddsdt igazold okmédnynyal
ellatott kérvényiilket majus 7-ig a Kis-jendi szolgabiréi hivatalhoz anndl
bizonyosabban adjik be, mivel az ezen hatir idén til beérkezd kérvények
figyelemen kiviil fognak hagyatni.
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A kororvos évi javadalmazisa-a két kozséghol 700 frt., beteglitogatis-
ért esetenként nappal 20, éjjel 40 kr. Sepréson mint a koér székhelyén a
halottkémlést teljesiteni tartozvan, ezen vizsgdlatok utin esetenként 20 kr.
dijazdst nyer. i
Kis-Jend, 1884. april 12-én.
3—3 Péczely [Elek, szolgabiro.

Aradmegyében Dézna kozség székhelylyel meghatdrozott, s szdm
szerint T4 szovetkezett XXX. szidmu koGzegészségi korben megiiresedett
orvosi &lldsra palydzat nyittatik.

Az 4lldssal osszekotott javadalmazas a kovetkezd, w. m.:

1. A szovetkezett kozségek altal évenkint fizetendd 600 frt.

2. A déznai \ashdmorbell munkdsok gyogykezeléseért a tdrsas
14d4b6l felajanlott évi 150 frt.

3. A gvogykezelés czéljabol szitkségelt litogatisok utdin a vagyo-
nosabb betegek cllenében esetenként nappal 20 éjjel pedig 40 kr. fel-
szimithatd dij.

A megvélasztandd kororvos a székhelyen a halottkémi teendbket is
végezni tartozik, melyért esetenként 20 kr. eljrdsi dij van részére meg-
allapitva.

Ezen kiviil kiladtasba helyeztetik még a korhoz tartozd monydszat
gyogyfiirdd ellitdsaért a tulajdonos uradalom dltal nyujtandé megfeleld
atalany.

Miutdn pedig e firdoben a hidegvizgyogyeljirdis mar a folyé évben
alkalmazdisba vétetni teryeztetik : a vilasztisnil elénynyel fognak birni az
oly orvostudorok, kik e téren gyakorlati jartassigot mutathatnak ki.

A vilasztds Dézna kozséghdzinil folyd dvi mdjus hd 15-én fog meg-
tartatni,

A palydzati hatdridé mdjus hé 13-dn lejar.

Az 1876. évi XTIV, t. cz, dltal kivetelt mindsitést, valamint a viz-
gyogydszat terén vald gyakorlott jirtassigot igazolé okményokkal felszerelt
palydzati kérvények aldlirott szolgabirohoz nyujtandék be.

Végre a korhoz tartozd firdore tdjékozdas végett megérintetik, misze-
rint kilitdsba van helyezve, hogy a legkozelebbi jovében nagyszabdst és a
korkpvetelményeinek mindenben megfeleld épitkezések fognak tétetni, s e
mellett a fiirddnek szelektél védett kies fekvése regényes vidéke, enyhe
levegdje, tekintélyes gyogyforrdsai ¢és a fenforgd kozlekedési elénydk ele-
gendd Dbiztositékot nyujtanak azon reményre, hogy e firdd idd alatt elsd
rangi gyogyhelylyé fog emelkedni. Mely korilménybdl messzire kihatd
elénysk figyelembe ajdnltatnak.

Borossebes, 1884. ¢vi april hé 11-én.

Paradeyzer Lajos, szolgabiro.

Aradmegyében Butyin nagykozség székhelylyel meghatirozott, s
Butyin, Kiszindia, Pajsin, Vaszoja, Kujad és Hddos szivetkezett kozségek-
bél djjonnan szervezett XX VII-ik szdmu kozegészségi korben az orvosi
4llas vilasztds utjan betoltendd.

Az dllissal 700 frt. évi fizetés jir, s ezenkivil a gyogykezelés czél-
jibol sziikségelt latogatdsok utin a vagyonosabb betegek ellenében eseten-
ként nappal 20, éjjel pedig 30 kr. szimithato fel.

A vilasztds Butyin kozséghdzinidl folys april hé 30-4n fog meg-
tartatni.

A pdlyazati hatdrido april 2g9-én lejar.

Az 1876. XIV. t. cz. 143. §-a dltal kovetelt mindsitést igazold
okminyokkal felszerelt pdlyizati kérvények aldlirott szolgabiréhoz nyujtan-
dok be.

Borossebes, 1884. év april hé 11-én.

FParadeyzer Lajos, szolgabiro.

Lemondds folytin iresedésben jott Aisd-satregovai kororvosi allds
betoltésére, — mely 600 frt. évi javadalmazdssal van ellitva — ezennel
pilydzat nyittatik, s a védlasztis hatiridejeiil f. évi mdjus ho 28-ik napja-
nak d. e. 10 Ordja Also-Sztregova kozséghdzahoz kitiizetik ; felhivatnak
ennélfogva az 1871. évi XVIIL t. cz. 74. §-ban koérilirt mindsitvénynyel
bird pélydzok, hogy kelldleg felszerelt palydzati kérvényiiket alulirt fészolga-
bir6nal f. é mdjus hoé 27-ik napjénak d. u. 6 4riig annyival is inkdbb
nyujtsik be, minthogy a késébb beérkezett folyamodvinyok figyelembe
nem vétetnek.

Kelt Gdcson, 1884. april 10-én.

Szakall A., (6szolgabird,

A N.-Zerind, Fekete-Gyarmat Miske és Agya kozségekbol N.-Zerind
székhelylyel alapftott XVI. szamt egészségiigyi korben, a kororvosi allas
lemondés folytin iiresedésbe jovén, ezen allisra palydzat nyittatik és annak
vilasztds tjani betoltésére hatdrnapal folyé ¢év majus hé 15-ik napjinak,
déleldtt 10 ordja N.-Zerind kozséghdzdhoz kitlizetik.

Palydzni ohajtok felhivatnak, miszerint az 1871. évi XVIIL t. cz.
T4-ik §-a értelmében felszerelt és a magyar és roman nyelv tuddsat igazolo
okmanynyal ellatott kérvényiiket majus 14-ig a kis-jendi szolgabiréi hivatalhoz
annal bizonyosabban adjik be, mivel az ezen hatiridén tal beérkezd kér-
vények figyelmen kiviil fognak hagyatni.

A kérorvos évi javadalmazisa a négy kozségtél 600 frt, beteglitoga-
tisért esetenként nappal 20 kr., &jel 40 kr. N.-Zerinden, mint a kor szék-
helyén a halott-kémlelést teljesiteni tartozvdn, ezen vizsgilatok utin eseten-
ként 20 kr. dijjazist nyer.

Kisjend, 1884, dpril 17-én.

2—3 Pécsely Elek, szolgabird.
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Temesmegye lippai jirdsi szolgabirésigihoz tartozd Miislak kozségi
kororvosi alldsra, melylyel az egészségligyi korbe tartozo kozsegektol 400 frt
fizetés, a maslaki uradalomt6]l 112 frt fizetés és 20 méter tiizifa, valamint
az 1876. évi 14.t. cz. 145. §. 1. pontja alatt érintett dijjazds van egybe-
kotve, ezennel pdlyazat nyittatik.

Az ezen dllasra pdlydzni kivanok, felhivatnak, hogy orvostudori
vagy orvosi szakképzettségiiket, eddigi gyakorlatukat, erkélesi magavisele-
tiket és életkorukat igazold okmdnyokkal felszerelt pdlydzati kérvényeiket
bezdrolag f. évi mijus hé 17-ik aldlirotthoz beterjesszék.

A vilasztds f. évi mdjus ho 18-dan délelbtt 10 orakor Maslak kozség-
hézdban, a kororvos székhelyén fog megtartatni.

Lippdn, 1884. évi dprilis h6 15-én.

2--3 Kabdebo Gebgely, szolgabird.

Naograd-megyében a karancssdgi korovosi dllomds — 600 frt. évi
javadalmazdssal — iiresedésbe jovén, annak pdlydzattal egybekotott vilasztds
utjani betdltése elrendeltetett. Ezen vélasztds hatdrnapjadal f. évi majus ho
20-ik napjinak d. e. 10 6rdja tiizetik ki, Karancssig kozségébe. Felhivat-
nak tehdt pilydzni szandékozok, hogy a torvényszabta kellékekkel felszerelt
kérvényiiket f. évi mijus hé 19-ik napjanak d.u. 3. érijdig alélirott szolga-
bir6i hivatalndl nyujtsik be.

Ezen k*u‘iz tartoznak : Karancssig, Sdagujfalu, Etes, Szalmatercs,
Karancskeszi, Mihdly-Gerge, Kis-Gerge, Lipta-Gerge, Litke, Piliny, Gécz
és Megyer kozségek.

Szécsény, 1884. évi april hé 23-4n.

A jdrds fiszolgabirdt hivatal,

- Komarom-megye csallokozi jirdsban két kororvosi dllomdsra, melyek
koziil :

az clsé Nagy-Megyer székhelylyel 8 kozségbeli 7073 lélek szami
korrel és javadalmazva 300 frt. évi fizetéssel, folyd évi majus ho 26-dn;

a midsodik Aranyos székhelylyel 7 kézségbeli 5940 lélek szdmu korrel,
300 frt. évi fizetéssel, ugyanazon hé 24-én fog vilasztas utjan betéltetni. A
vilasztdsok a székhelyeken reggeli 10 drakor fognak megtartatni.

A szabilyszerileg felszevelt palydzati kérv c.mek aldlirott szolgdbirdhoz
Nemes-Ocsa I\OLsegbc folyé évi mai]us ho 23-ig uyu]t'mdok be.
Kelt Nemes-Ocsdn, 1884. évi april ho 24-én.

A szolgabirdi hivatal,

Marostorda-megye Ny.-szeredai jardsban az Zrdé-sst.-gyorgyi kor-
orvosi dllomds lemondds fotytin iiresedésben jovén, arra ezennel pélyazat
nyittatik.

Ezen 2-ik egészségiigyi korhoz: Atosfalva, Sztiki, Csokfalva, Erdo-
szt.-Gyorgy, Vadasd, Havadts, Gyalakuta, Kelementelke, Havad és Geges
tartoznak Erdo-Szt.-Gyorgy kozponttal.

Kotezett leend a kororvos aldirott szolgabir6ndl barmikor ' meg-
tekinthetd ldtogatisi dijrendszabilyzathoz alkalmazkodni.

Javadalmazdsa a kozségek részérdl 300 frt. fizetés, 30 frt. szdllas-
pénz és 50 frt. hivatalos utazdsi dtaliny.

Ezen kiirormai dllomdsra mind azok pélydzhatnak, kik a kozegész-
ségiigyi torvény 43. §-a alapjdn orvosi gyakorlatra jogosittattak.

Palydzni kivanok kellbleg felszerelt folyamodvényukat foly6 év junius
hé 1-jéig alolirotthoz adjik be, mivel azon idén til beérkezendd palydzati
folyamodvinyok tekintetbe vétetni nem fognak.

A kororvosi vilasztas f. €. junius hé 15-én délelstti  orakban lesz
megejtendd Erdé-Szt.-Gyorgyon.

Nydrad-Szereda, 1884. april 23-én.

2—1 Maros-Tordamegye Nydrid-szeredai jdrds ssoly abirdja.

A selmeczi m. kir. binyakdrhdsndl ey segédorvosi @llomds betoltendo.

Ezen dllomdssal jar 6tszdz (500) frt. évi fizetés és egy lakszoba hasznd-
lisa a korhazban,

Ezen dllomdst, mely ideiglenes két évre toltetik be csak ndtlen
orvos, ki az Gsszes orvosi tudomdnyok doctora, nyerheti el. A segédorvos
koteles, ha a sziilkség ugy kivinja, a betegeket a korhdzon kivil is meg-
litogatni, és a hivatalos magyar nyelven kiviil kivdnatos, hogy a tét nyelvet
is legalabb annyira ismerje, hogy magat a betegekkel megértethesse.

Pilydazni kivinok felhivatnak, hogy folyamodvinyaikat, orvosi ¢&s
sebész doktori, sziilészmesteri okméanyokkal, tovibbd erds testalkatotigazols,
végre az eddig teljesitett orvosi szolgdlatot és nyelvismeretiiket kimutatd
hiteles bizonyitvanyokkal elldtva illet§ hatésdguk utjan f. évi mdjus ho 25-ig
az alélirt banyaigazgatosighoz benyujtsik.

Selmeczen, 1884. april 24-én.

3—1 M. kir. bdnyaigasgatbsig.

HIRDETMENYEK

Eggenberg

vizgyogyintézet Graz mellet, kiviloan ideg-betegek szdmiéra,
& oyonyorl fekvés — észszerdi vizkara, villamos gyogymod — massage
és diaetetikus gyogykezelés.
Dr. Schleicher A,
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Dr. Dollinger Gyula, egyetemi magéntanér

testegvendszeti magdngyogyintézete,

Budapest. VIIL Ker. zerge-iteza 6. sz. a.
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A gyogykezelés targyai; 1. A gerinczoszlop ferdilései.
Csigolyaszu, 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdenyak.
A végtagok elgtibiilései: dongaldb, ludtalp, 16lib, kampdlib, ga-
csos térd, a csiéves csontok s a kezek elgorbiilései, 6. Tziileti merev-
ség ¢&s izlobok.

Programmot bérmentesen kiild.
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r Van szerencsénk a fiirdo helyiségiinkben (Ulldi-ut) berendezett, W‘%
i s orvosi feliigyelet alatt 4116 i
a . . . 1
5 villamos furdoket

B ° t. cz. orvos urak becses figyelmébe ajanlani, »

l;l A tischwind-féle r«men\'tar\.ns.w fiirddigazzatosiga.

Ul
3

=== |

== = e e = == =) f:l[ﬂr:][—: r=J[:J/=-J/=Ir_—_—Jér=I

Csész % kir.
legmagasabb elismerés

Avany érom Paris 1878, Adrany érem Amsterdam 1883,
Kitiint oklevcelek : Radkersburg 1877. — Fiirstenfeld 1878. — Graz 1880, — m
Triest 1882.

Gleichenberg gyseyhely |

Stiriaban ‘|
,I

===

egy Ordnyira a m. nyugoti vasut Feldbach dllomdsatol.

IMF Az idény kezdete majus 1. “TME

Egvényes sos- €s vasas savanyu viz, fenyiiti- és porlasztott
forrassd belégzések, nagy belehelési késziilék, szénsavas fiirddk, aczél,
fenylidr- ¢és ¢édes vizfiirdok, hideg fiirdd és hydropathikus kezelés,
kecskesavo, kecsketej, frissen fejt tehéntej a killon e czélra épitett
tejgyogyintézetben. Az égalj dllandoan mérsékelt nedves meleg. Magas-
sig: 300 m. a tenger felett. Lakdsok, dsvdnyviz és kocsik a filrdo-
~| igazgatésignil Gleichenbergben megrendelhetdk.
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Udvis gondolat oldott dllapotban juttatni a pepsint a gyomorba %
csnkhogy legtobb pepsin még tilsok sav hozzdaddsira sem vihetd 2
oldatba, azért kétszeres orommel kell tidvozolni a gyégytan terén &
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,g Hottot es Boudault parlzsn gyogyszereszek Pepsin borat, mely tel-
é jesen oldott pepsin és kitiind 6-franczia borbol 4ll, s a legnagyobb
@ tekintélyek 4ltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt. 50 kr.

% Eredeti mindségben a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por,
58 Oragees, elixir) egdyatt csakis Tordk Jozsef gydgyszerésznél kaphatd
% Budapest, kirdly-utcza 12. szém.
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Buzias gyoégyfiirdo

legkdzelebbi vasati dllomds Temesvar ¢s Lugos.

Az idény mijustol oetoberig tart.

L'jonn:m berendezve a legjobb fiirdokészilékekkel aezél-,
Iép- és titkorfiirdok szimdra hideg dsvanyviz uszédaval és zuha-
nyokkal a legerésebb vasforrisok Magyarhonhan biztos sikerrel
vérszegénység, sipkor és minden noi bajnil, hélyaghurat, ko-
biantalom, emésziési és alhasi bajoknil ¢és idegessé gnél

Hirneves fiirdSorvosok, olcsé lakdsok, jo étterem, nagy, drnyé-
kos park, fedett sétik, csarnokok mds dsvinyvizek és savd szamdra.
A buzidsi dsvinyvizeket szétkildi mindég friss téltéshen, firds
leirast ingyen kiild és mindennemi, felviligositissal keszségesen szolgil

A k- es firddbérleti-igazgatosdyg
Buzidson Temesvar mellett.
Raktir Budapest és kornyéke szimira Edeskuty Lajos.
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Dr. l[ertzka Imre

(Budapesti) gyakorlé orvos arlsbadban ajinlja magit hazai colle-
ghinak. Lakik : Maltheser Ritter, a Mihlbrunn mellett.
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Vas megyében. bzombathelv és Asp ang
TARCSA “'ngmldo vasuti qﬁomasokté] kocsin 4 éra nl'xtlt) el-
érhetd. -\smnv vizei Dr, LudW|g Ernd, a bécsi egyetem vegytani rendes
nyil. tandrdnak ez évben tjonnan. eszkzdlt vegyi elemzése szerint szénsa-
vas vaséleget é€s szabad szénsavat gazdagon tartalmaznak, kitind hatdsd
a nbi nem killnféle bdntalmaindl, vérszegénységnél, a 1égzési és emész-
tési szervek idiilt hurutjandl sat, A fiirdoben postahivatal és tiviré van.
Szdmos 1j és divatos lakdsok. Olesd és jo élelmezés.
Fiird6 orvos Dr, Thomas Lajos. A {lird§ megnyitdsa f. év mdjus
hé 18-4n tdrténik. A farddé igazgatésag.
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12 év Ota Merényben, Szepes-megyében (péstai és tivirdai
allomdssal) fenndllé magdn-intézetembdl a himlonyirk megifjitisdra,
regencrilt ¢s humanisilt olté-nyirk frissen  és megbizhatoan,
fogamzdsi jotdllis mellett, mindenkor kaphaté. Egy iivegese dra fivo-
csével fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté FHgressy R. Szt.-
Istvdnhoz czimzett gyogyszertirdban. V. Nador-titcza 3-dik sz.

{#F Bilorkodom tisztelt {igytdrs urakat igen finoman dolgo-
zott oltd tiimre titartoval figyelmeztetni, mely azon nagy elénynyel
bir, hogy olesdsiga miatt gyakrabban kicserélhets, Oltétinek darabja
25 kr. igen czélszer( tiitarté 80 kr. drdn alilirtndl megrendelhetd.
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Kreichel Andor, orvos-sebész tudor.
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‘I—Ielylség valtoztatas-
Garay Samu és tarsa

sehészeti, mii- és kotszergyartok raktira mdjus 1-t6l, Ferencziek-bazdra,
Hatvani-uteza 2. szim alatt, az utezai helyiséghen van.

= Hidegviz-, belégaesi-, savi- és suGlls-gyodyintézet
= Marllla-volgyben

;& a regényes Anninaban Oravicza mellett.

— Temesvartol 9%/, 6ra, Biziastol 3/, éra alatt elérhetd.

Az idény Kezdete wdjus 16., a szillo-kura kezdete szeptember elején.

A wvialté ldzmentes Marillavolgy 2500 ldbnyira fekszik a tenger
szine felett, slrii fenyOs erddben, teljesen por- és szélmentes, tiszta
balzsamos levegdvel és derilt enyhe éghajlattal bir, alig észlelhetd
hémérsék .1g'n!om<wl Féldrajzi fekvése miatt kora tavasza és igen
késd gyongyorfi Osze van. A berendezés kényelmes, bo alkalom ki-
rdndulisokra. A lakishidnyon 1j épiilet 4'tal segitve van, az drak
junius 15-ig és augusztus 25-t6]1 mérsékeltettek.

Kozelebbi felvildgositdst ad az alulirt, ki méjus 14-¢éig N,-Becs-
kereken lakik.

N Mm‘illn—volgy

Hoffenreich.
PITPIIIIY 99885 4 DISSSSERS 5982 CPHS599598939080%5554
A bartfal gyogyfirdo S
elsorangt hazai gyogyhely mijus ho 15-én nyittatik meg,

A bidrtfai erds égvényes siosvasas savanynviz-forrisok hathatés
gyogyerejokrdl évsziazadok Ota ismeretesek. E kitiind gyogyvizek (ivo
5] gyogymod, mdug dsvanyfirddk s feny6fiirdok dltal) biztos sikerrel hasz-
(] ndltatnak : vérszegénység, sapkor ellen, idilt gyomor-, hél- valamint lég-
1ESSZeTVi @8 Img)holszw hurn okndl : az ivarszervi bajok ¢s rendellenessi-
gek ellen, Kiillindsen az anvaméhkirokndl és ideghajokban. Kitini hely
il hetegek szimdra. Ezen régihirii fiirdohely Sdrosmegyében, szab.
kir. Bartfa vérosatol egy fél oranyira fc]\suk, l]\.’h’pétolx cg\ll\ hegy-
linczolata déli lejtéjén, gyongyori szilas fenyveserdék altal kdrnye-
zett kies volgyben, a legtisztibb, iiditd, balzsamos erdei levegdvel,
pompids erdei sétinyokkal. A legkozelebbi vasuti 4llomds Ep(lry's,
menettérti jegyek .%3’ 91, arleengedéssel minden nagyobb vasati dllo-

masndl vilthatok. hpq'r_ esrol kocsin a kitiing orszaguton 4 és fél 6ra N
alatt a fiirdébe érhetni, Az eperjesi pélyaudvarban kényelmes omni- k
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bus és jo bérkocsik mindenkor elegendd mennyiséghben taldltatnak.
Egy bérkocsi, melyben t6bb személy podgydszszal egyiitt utazhatik,
dija alku szerint 6—8 frt. J61 berendezett lakdsok mérsékelt dron,
(egy 1j szdlloda), egészséges izletes étkek olcsé kiszolgdltatdsarol
gondoskodva van. Pésta- és tavirdaillomds helyben, mindennap reggel
és este tér-zene, diszes gyogyterem ésfedett sétiny, egy 4 fiirdéhiz,
Mindennemt felvildgositissal készséggel szolgil
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« flirddigazgatosag.
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Feliimuihatian legdusabb szénsavas ndtron-tartaima ditai az
egész Vllag minden ismert dsvinyvizei kozt, b6 vastartalma és sok
szénsava miatt az égvényes- savanyavizek kozt paratlan és leg-

kellemesebb valamint legkonnyebben emeészthetd valamennyi jod-
tartalmu Aasvinyvizek kozt.
A Lajos-forrds, mely rendkiviil hatdsosnalk bizonyult a gyo-

mor, bél, hugyholyag ¢s légutak bantalmainal s girvélykérnal, minden
nagyobb dsvianyvizkereskedésben kaphato.
Toltését a czigelkai forrasok igazgatosaga eszkozli; utolso
posta Bartfa, mely kivinatra a forrds magdnrajzatingyen kildi meg.
Szétkiild foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti dllomdson Eperjesen: Gallotsik J. W. kereskedonél.
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Elsé rangd vasmentes savanyuviz,
szénsavdis, lithium és borndtrium tartalmu forrds

Salvator

orvosi tekintélyek 4ltal vese, higydara, koszvény és hélyag
bintalmak ellen, tovabba a légz6 ¢s emésztési szervek hurutos
bantalmainél rendelve.

Borral hasznalva igen kellemes iidit6 italt szolgaltat.
Kaphaté dsvinyviz-kereskedésekben s legtibb gydg yzsertérban
A Salvator-forrds igazgatd siga Eperjesen.

Budapesten féraktdr Edeskuty L. Grnal.
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A Balaton-Firedi fardd-idény

;e . ' .

majus 18-an nyittatik meg.
Balaton-Fiired enyhe és
kitiin6 juhsavé intézeténél fogva
tiidébdntalmakndl ; ¢gvényes sos,
meleg szénsavas fiirddi, gézfirdd s a nbi és férfi uszoddval ellitott
balaton-fiird6i javalvik : gyenge emésatés, idilt gyomor
hasi pozsga, mdj, lép és vesebajok, hoélyaghurut, aranyér és néi ban-
talmak ellen; tovdbbd vérszegénység, sipkor és gorvélykorndl, dlta-
lanos gyengeség, gerinczagy és idegbdntalmaknadl.

Rendszeres szélo-kara szeptember
1-ém kezdodik. "3
Diszes gyogyterem, elegans é&ttermek, terasse, kavécsarnok,
fodott seétdny, j6 zenekar és szini eldaddsok, vizi sétikra csinos s
biztos angol-csénakok és vitorlis-hajok, bal, tombola, jé restauratio,
— Kiroli vezetése alatt — szép és kényelmesen bitorozott lakdsok,
pésta és tavirdai hivatal, jol rendezett gyoégyszertir. A szobdk ara
junius 15-ig 30% olcsobbak. B.-Fiiredre vonatkozo ismertetések kap-
haték minden konyvkereskedésben és a fiirddben. B.-Fiired rovid
vizlata kivinatra ingyen megkiildetik.
A kozlekedés

egyenletss légkori viszonydndl és
kitlonosen : idilt  légeséhurut és
szénsavas forrdsai, vasas hideg és

¢és bélhurut,

vasuton Budapestr6l — naponkint kétszer, —
Béces és Kanizsitol Siofokig, innen a Balatonon 4t ¥y ora alg m.
a ,Kisfaludy*® gdézhajoval torténik; vasuti saison jegyek 33
kedvezménynyel, ezen kiviil iinnep- és vasirnapokat meg loz-- mpon
Budapestrél B.-Fiiredre és vissza 3 napra érvényes jegyek fél dron
kaphatdk.

A fiirdointézet rendeld féorvosa: Dr. Huray ; uradalmi orvos:
Gemdhl. Lakdsmegrendelések Iflcsy Ldszlé igazgatohoz intézendOk
B.-Firedre. A b.-furedi dsvinyviz foraktira Budapesten Edeskuty L.
m. kir. udv. dsvinyviz-szillitondl; s kaphaté még Emmerling és
Rabsch fiiszerkereskedésében.

A fiwrddigazgatosdg.
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»Dr. Mangold-lakhaz*

Balaton-Fiireden,
mely dprilistbl-octoberig nyitva 4ll, 'jo és kényelmes lakdsok szép ki-
litdssal mérsékelt dron megrendelhetok ezen haz feligveldségénél.

Orvos urak ¢s csalddjaik a »Dr.

Mangol-lakhdz«-ban
kiilonds kedverményben részesiilnek.
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val.
dik elkészliinek.
tott és fényesen renovalt
ban
Lakdsokra megrendelést elfog

\uautmll;m Garam- l'- ik xn:i_iu.sh’ilkezd\v
Bersoncae (5 ori. | 0808-1008- 68 hldeng-gyogymtezet. 5 Kedvemmday,
nyir.s v. Selme n/lv« vasiti mereijeg
nys (2 6ranyi) m. k. i o l _melyek- a magy
2 R A T D - (1A Y vasttn, minden dllo
all. vasit. ész, von. I Ill‘(l ( \ Pq‘e. misaik Garam-Der
Posta- és tavirda- v e zenczéig  kiszolgal-
allomds, tatni.
Hatalmas fekvése, Vilgyben fenyves erddk kizt Regényes vidék. Az 383 (.,
| meleg vasasforrds, n kovetkezd betegségeknél jelesen haszndltalik: a vérhiduy minden
| nemében, sipkori, Az tgynevezett nii betegségnél sat. hydropat., dllom. tej- és savé-
kura, pneumaticus és villamés gyogvkezelds — a hidegviz — gyr‘wg)intezet ismert hatdsa-

Evenként a vendeégszama no, a lakasok szaporitattnak, ez iden is § nagyobb szdillo-

A mult évben elkészillt mdrviny-firdihely
rdil-vendégld, (mely meghizhatd kéznek atengedett)
s mijus Fiirdoorvos Dr, dezséri
— Kivdnatra bérmentesen kiild p

kinyilnak, Evad kes

rammot

dgek, agymint a nagyobbi-
ez ovad
Boleman lstvin.

a fMirdo-igazgatésag.

Pizzala Rexsb, gyoglszerész

vaspepton-essencziai

peptonisilt vas, melynek hatisa a legnagyobb. KEdesitve, aromaticus
és chininnel dsszekotve. A legészszeriibb biztosan haté készitmény

vérhidny-, sipkor-, gyomor- ¢és idegbdntalmakndl.. Konnyen tiretik s
nem timadja meg a fogakat, Probik ¢s leirds (analysis) ingyen és
bérmentve kaphatok. Megrendelhetd minden gyogyszertarnal.
Foraktdr : Fozsef eydeyszertira, Budapest,
utcza 12, s:

kirdly-
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Margltszlgeu gydgyfurdo

Budapest fdvaros kozvetlen kozelében.

35% R. meleg artézi forrds — porczellin-,
kéfurdok zuhanykészillékkel — nagyszerii kert — 3
lemmel berendezett szoba
lapok — mnaponta zene

Kdralakok, melyek ellen
redménynyel haszndltatott :

Koszvény — az iziletek, izmok,
csuza. A czuz. koszvény, erémiivi behatasok, typhus utdn fellépd
hiidések, — Zsdbik. — A csontbdntalmakat. csontszy, iziileti bajokat
és kulsértéeseket kovetd elviltozisok. — Fdjdalmas hegek, merevség,
hiidés. — Birbantalmak. Vizelési nehézségek. — Méh- és hiivelyban.
talmak.

A hévviz belsoleg eredménynyel haszndltatott :
hurutnil és alhasi pangisoknal.

A szigeten van gyogyszertir,
rendeld orvos : Dr, Verzér.

Bérleteknél agy a fiirdé-,
sandl drelengedés.

A szigeten lakd firdévendégek a
menetjegyeknél elényben részesilnek.

A févarossal 6rdnkint kétszer kozlekedés

SF A fiirdo-idény majus 1-én kezdodik, “9g
A lakisok megrendelése :
(Utolsé pésta Budapest.)

kdd- és
20 teljes kénye-
gasi terem — kiil- & belioldi

marviny-,

— tdrsa
a margitszigeti hévviz kedvezé

csonthdrtya, ideghiively, idilt

idiilt gyomor-
ellitva mindennemi asvinyvizzel ;
valta-

mint a menetjegyek egyiittes

fird6-haszndlatnil és a

a szigeten a feligyel6ségi irodaban.

A margitszigeti feliigyeloség.
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gyogy=-forras-viznek

novekvd fogyasztisa a viz kétségbevonhatlan gydgyhatisinak kivetkez-
ménye €s szerencsés vegyi osszetételének bizonyitéka. Mint unikum
killonos elismerést vivott ki csekély szabad de gazdag félig kotott
szénsav-tartalma. Gyvogytani tekintetben kiterjedt alkalmazdst nyer
altaliban a legz6-, emesztd sth. szervek hurutos bintalmaindl.

Ez idé szerint Eurdpa legelsd és leglitogatottabb tiido-
betegek klimatikus gyogyintézet

CGrorbersdort

a  Margit“-forris gyogyhatisirol. — Sok oldali legkedvezibh ered-
mények alapjin, melyeket én gyogyintézetemben ,a  Margit“-forras
gyogyviz* alkalmazisa altal a legutak idiilt hurutos bantalmainal
tapasztaltam, hivatva érzem magamat ezen betegeim altal kedvesen
fogyasztott, és jol tirt gyogyvizet a legsiirgosebben ajanlani.

1879.

Gorbersdorf, 18-4n.

Rompler Todor,

marczius

Dr.
Borral haszndlva kiterjedt kedveltségének drvend.

Kizéarélagos fOraktar:

EDESKUTY L,

magy. kir. undvari szillitondl, Budapest.
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CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY OSSIAN tanir, a parisi orvosi akademia tagjatol.
Valoadi kinahéj-bor spanyol borbdl.

Az oly allandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagoldst igen Lkonnyfivé teszi; a bor nem keserd, ha-
nem igen kellemes izfi, miért is igen elényOsen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyingéd e:yéncknél. éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserii szereket rosszil tiri. Szoruldst nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglahatik. 4ra gy tivegnek 2 frt.

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

Ez tokéletes tartossigu s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatdsi. Ezen alakban
hasonld koriillmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tdri, s
hatdsa mégis biztos. — Igen ¢lonyds a sipkdr s
ellen, tGgyszinte siulyos betegségek utdn iidiilés alatt;
annyizzor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. —
2 frt. 50 kr,

NB. Az orvosok ez
konyen meg fogjik érteni, ha
melyet az emésztésnél 3

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
Az iblany ¢ készitményben Henry sajitsigos kezelése folytin
ligyszolvin mysticns méd a kindval, a nélkil, ]mgy
vele Osszekottetést képezve. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg eg ssal Ossze nem fLr Az igen kellemes izd ké-
szitménynyel a g ban igen elényésen lehet hatni az 4. n. gér-
vélyes bantalmak cllen, mdyek oly Kiilonféle alakban nyilvdnulnak,
helyettesiti a csukamaj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnydilt,
golyvds és angolkéros gyermekeknek, — Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van 6nmagukban véve elégithetik ki az orvost a mai idében, mely-
ben a vérszegénység minden betegségnek féoka. — Ara egy dives-
nek 2 fri. 50 kr.
PESTEN a magyarorszagi fOraktarban TOROK

gy6gyszertaraban, kiraly-tuteza 12, sz.

A L e L LR L L L LR L L LR L LR L L L L L LR L L

vérszegénység
tovabbid mind-
emelni és az ideg-
Ara egy

livegnek

hasznit ezen borban
szerepre gondolnak,

(diastasis)
fontos

erjeny
azon

on van € :}L\Il\

JOZSEF

SeSpSeseseses e aeSeseeSeseSeseseheseseaeaeaeaeaehdseheaeheSesehesesase

(}?E

25258525858 525258s

25

L R L L R LE L LR LR L L L Ll e L L L LR LU L LT

&

'MATTON] féle

GIESSHUBLER

legtisztabh égvényes SAVANYUKUT,

BUDA KIRALY

KESERUVIZE

orvosi tekintélyektdl legjobban afénlva.

VA LAPSO

LAPLUG

a soostelepbdl FRANZENSBADBAN.
LAPFURDOK «kényelmes potiék.

Szer aczél- és softirdok eloallitasdahoz.

CSASZARFORRAS-SO

(HA SHA l./ TO) padaczlban ¢s porokban

FORAKTAR

MATTONI es WILLE

Mérl eg-nteza 12. sz B lapeSt, Dianafirdd-ipiletben
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Cs. kir. szabadalmazott
EGY ETEMES EMESZT@P@R
yOlis-toHt

Dr
L
éretett

Eddig
riissiitds

meég utol nem hatasara nézve az eméss-

.’(I‘/f-":zil"‘f.f«l és :‘)‘H;V/l’z'.l'z‘)'{ nezve.
folytatott

terén, § a fest

lés ¢

Ezalt

hasznalata
valodi gyogyszerre valik szamos még makacs beteg-

al naponkint kérszeri ¢és sokaig
mellett
ségekben is, mint p. O, emészics
a ;f//rjf /J
bajok, girvély,
birbaj,

gyengeség, melléges, a gyo-
minden-
sdpadisdg, sdrgasdg,

rdk, tdissakos fofdjasok, férges és

mor inllerhelése, elyhiidisége, tdeggyengesée,

nemi  aranyeres

1diill

S’!tc‘]t{.

valamennyt

kives belegségek, thulnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigsiil kiszvény és mellbajban (tuberculose).

annak
is kitiing

Asvdnyviz gydgymidndl ugy ezeldtt, mint hasznalata

valamint

alate, utélagosan gyogyszeril szolgala-
tot tesz.

Egy nagy skatulya ara: 1 frt. 20 kr. Egy kis skatulya 8o kr.
Féraktar Pesten. TOROK }O/Sll gyogyszerész urnal.
A hamisitdsioli megmenekiilesre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a valddi egyetemes
emésziopor Dr. Gilts pecsétével van elzarva,

s minden skatulya a wvedt )ll\r“)"r] s ki-

vilrél ily czimmel van ellatva :
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D, Gdlis in Wien.
Fiszallitohely . Bécsoen Stefanspiats 6. (Zwettlhof).
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ELOFIZETESI AR:helyben és vidéken egisz évre MEGJELEN MINDEN VASARNAP. =
10 frr., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi- Megrendeihetd minden kir. potsahivatalndl, a szerkeszt8ségnél B
tenddk, nador-nteza 13, szam és Kiliin Gybrgy kionyvkereskedésében L
HIRDETESEKERT soronkint 15 0. ¢, kr. vaczi-uteza Drasche-féle hazban, .j

ORVOSI HETILAP. §

’ 4
)"}om S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE. :
HUSZONNYOLCZADIK EVFOLYAM.

Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kélméan tanar. ’ f
ey
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TARTALOM :

—
Széndssy S. tr. Kovices J. tor. egy. I-s6 sebészeti koroddjabol. Az dlképletek korismézése. — Goldzicher V. tr. Lymphadenitis conjunctivae, —

Arkivy 7. tr. A fogbél- és gyokhdrtya-bintalmak diagnosticija. (Folyt) — /fj. Bdkai 7. tr. Kozlemény a pesti ,Stefania gyermek-korhaz-
bol¥. 5. Jobb oldali vesedaganat 13 honapos leinygyermeknél. — ZFPersik O. tr. Recklinghausen tnr. kortani intézetéh8l Strassburgban. VIT.
eset. — Berndth ¥. Uj, budai keserii viz. — A budapest: kir. orvosegylet v. ilése 1884. majus 3-dikdn. Laufenaver K tor. silyos hysteria
egy esete. Dollinger Gy. tr. a massage-r6l betegek bemutatdsival. — A kolozsvdr: orvos-terméssettudomdnyi tdrsulat utolsé kozgyiilése. —
Konyvismertetds. Mittheiluagen aus dem kaiserlichen Gesundheitsamte von D», Struck. Zweiter Band, — Lapssemle. Tizennyolez napi higy-

rekedés,
TARCZA :

Genersich A. tnr. megnyité beszéde a kolozsviri orvos-természettudomdanyi tirsulat april 27-diki kozgyiilésén. — Heti Szemle. A harmadik

egyetem ligye. Fovirosunk halandésiga. Frerichs-jubilaeum Berlinben. Fogiszati tankonyv. — Vegyesek. — Palydzatok.

Kovacs Jozsef tanar egyetemi I-sé sebészeti kéro-
dajabél.

Az diképletek  kirismézése.
SzENASY SANDOR tr. tandrsegédtdl.

Szédndékunk volt azon esethalmazbol, mely kéroddnk kifogy-
hatatlan gazdag tan-anyagdt képezi, az dlképletek nehdny tanilsd-
gos és érdekes esetét kivdlasztani, s mint azt toébbnyire szoktdk,
azokat mint érdekes casuistikus adatokat e lapok Wtjdn megismer-
tetni. S mégis bdr nem annyira az ily érdekes esetek taldldsa,
mint inkdbb a sok kozil valé vdlasztds esett neheziinkre, nem
annyira ezen esetek maguk ¢érdekesek ¢s tanmilsdgosak mint inkdbb
az, mit ez esetek kapcsdban kéroddnkon divé oly eljdrdsrél kell
elmondanunk, melyet ezen és az dlképletek minden egyéb fajd-
nak korismézése koriil majdnem e koéroda (specialis) kiilonleges
sajitsdganak mondhatunk.

Midén tehdt jelen kozleménylinkben kartdrsaink figyelmét
batorkodunk kikérni, tessziik azt azon tudatban, hogy bdrmennyire
képesek is az egymdst Gzonnel éré tankényvek és monographidk
a modern sebészetnek azon részét, mely az dlképletek fontos és
bonyolodott tandval foglalkozik kimeriteni; bdrmennyire tanilsd-
gosak azon casuistikus adatok, melyek az idgszaki sajté-irodalom
itjdn a mdr megdllapitott tudomdnyos tételeket ujabb és wjabb
példdkkal illustrdljdk : az elmés theoridk és az alapos észlelés ered-
ményeit képezd kozzé tett casuistikus adatok, még mindeddig nem
voltak képesek az orvos kezébe azon biztos vezérfonalat szolgdl-
tatni, mely a kérisme megdllapitdsira és az ebbél levonand6 kovet-
keztetések értékesitésére okvetleniil sziikséges.

Azt kérdik tehdt téliink, birjuk-e mi ezen vezérfonalat arra,
hogy az esetek majdnem mindegyikében, emberileg leheté csalha-
tatlansiggal felismerjiik az dlképletet mint olyant, meghatdrozzuk
az dltala képviselt bantalom természetét és ezen ismeretekre alapi-
tott biztossdggal alkalmazzuk a sziikséges gyGgy-beavatkozdst?

Midén mi e kérdésre igenlleg felelhetiink, meg akarjuk

E methodus, mely Kovdcs Jozsef tandr miikodése Ota, s a
koriilmények 4ltal nyujtott kedvezd alkalom mellett majdnem kiilon
tannd fejlédatt, nem kiilon elméleten, vagy mdsokétsl eltérs tapasz-
talatokon, hanem az elméletek és tapasztalatok czélirdnyos felhasz-
ndldsin alapszik. Igaz, hogy mindaz, mit ez eljardsrél elmondanddk
lesziink, nem itt és nem dltalunk dllittatik elGszor. Minden tiinet,
melyet ez eljdrds szemmel tart, kezdve a legszembeotlébb kiilss
alakuldsokon és végezve a csak gores6 segélyével észlelhetd szoveti
képzGdéseken, széval minden fogalom szdmtalan definitioban létezik
mdr ¢s meg van dllapitva. De a mi tankonyvekben hidnyzik, az
épen a szembeo6tls és az elrejtett tiineteknek hatdrozott egésszé
egyesitése, az a fogalmak lényegét képezG praecisio és pontossdg.

Volt egy id6, melyben az dlképletek koérisméjében is csak az
vezethette a szakértGket, mit a legkezdetiesebb moédon litds és
tapintds dltal észlelhettek. Egy daganat, egy fekély, annyi volt az,
mit lathattak ; tomottebb vagy ldgyabb consistentia, hulldmzds, ez
volt az mit tapinthattak; bizonyos renyheség ¢és drtalmatlansdg,
vagy gonosz indulati gyorsasdg a lefolydsban, ez volt az, mit
észlelhettek és a minek alapjan az dlképletek elnevezését, kor-
ismézését, osztdlyozdsat eszkozolhették.

Durva empirian alaptlva az egész, természetes, hogy a elneve-
zések, korismézések €s osztdlyozdsok nem dllottdk meg a criteriumot,
melyet a szovetbuvdrlat fejlédésével a tudomdny irdnyukban
alkalmazott.

A kiilsé észleleten nyugvé korismét az dlképletek szoveti
ismeretén alapulé tudomdnyos meghatdrozds viltotta fel.

A rdk tobbé nem az a veszélyes fekély csupdn, mely a test
valamely részén fészkelve be magdt, az életerd tonkretevésével
fenyeget, hanem azon hdmszévet-eredetii wjképlet, mely szévet-
alkatrészeinek szaporoddsa ésdtrakoddsa dltal pusztitja el a szovete-
ket €s vet véget az egyén életének. Kétséget sem szenved, hogy
ezen Uj és tudomdnyos alap az, melyen az orvosi ténykedésnek,
mint gyégybeavatkozdsnak mikodnie kell.

De elegendék-¢ azon eszkozok, melyek a tudomdnyos meg-
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dontsiink ? Feleslegessé valt-e microscopia mellett az, mit macros-
copice észlelhetiink ?

A szovetbuvdrlat nagy eredményei mellett mentheté azon
tilzds, melybe sokan azdltal esnek, hogy az dlképletek tudomdnyos
és kérodai meghatdrozdsdra a szoveti, tehdt goresoi leletet elegendd-
nek tartjdk és a macroscopikus tiineteknek vagy igen csekély
vagy épen csak mellékes értéket tulajdonitanak. -Annyira, hogy
Billroth, igen elterjedt dltaldnos sebészi kor- €s gyogytan czimd tan-
konyvében, az dlképletek korismézése koril a macroscopikus  tine-
teknek annyi fontossdgot sem tulajdonit, hogy azokat, bdr csak név-
leg is, elsorolja. Pedig valéban & szintén, mint minden clinikus, meg
volna akadva, ha diagnosisinak megdllapitisindl minden esetben a
goreso leletére volna utalva. Hisz ellene sz6l ezen egyoldali fel-

fogasnak mdr csak az is, hogy az dlképletek nem mindig kozelit-
hetk meg a csipd, oll6, vagy a kutaté szircsap szdmdra, s hogy '

az ily esctekben az dlképlet eltavolitisinak kérdését elébb kell el-
donteni, s a géress leletének csak (a posteriori) utélag van értéke.
Ki az dlképletekrél csak annyit tud, mennyit lit és tapint, az igen
gyakran hamis korismét fog felallitani; ki pedig diagnosisival addig
akar vdrni, mig azt gércsé segélyével fogja megdllapithatni, az leg-
tobb esetben kells id6ben nem is fog diagnosist csindlhatni, Mi
tehdt a teendd?

Nyilvdnvalélag az a torekvésiink, hogy Osszefliggést keresve |

a goéresGileg megidllapitott tények és a goéresé nélkiil észlelhets, a

legegyszeriibb vizsgdlatra is kiderithet6 tinetek kozott, ezen Ossze-

fiiggés alapjdn itéljiink a kérdéses bdntalom természete felett.

Ha tudjuk, hogy a hisdaganat azon szoveti sajdtsdgdndl
fogva, hogy annak alkatrészét kotszoveti elemek képezik, s hogy
ezen kotszoveti elemek szaporoddsa — bizonyos korlitok kozott —

kotszoveti burkokon beliil torténik, az dlképlet maga a burkon kiviil |

1évs koztakardval Osszekapaszkodni nem szokott; s ha mdsrészt tud-
juk, hogy a rak, hdmszoveti alkatrészeinek szaporoddsi médjandl
fogva, minden kornyezé szovettel és igy a koztakaréval is Ossze-
kapaszkodik, s ha ezeket szem elStt tartva, valamely kérdéses daga-
nat felett a borit6 koztakar6t mozgathatjuk vagy még redébe is

emelhetjiik : gy mdr ezen egy tlinet mellett is, tdmaszkodva szo- |

veti ismereteinkre, a husdaganat kérisméjét legnagyobb valészin-
séggel dllithatjuk fel. S valéban ez az eljards, melyet kéroddnkon
az dlképletek korismézése koriil alkalmazunk.

Figyelemre méltatva minden, a legegyszeriibb médon és leg-
szembeotl6bben  kiderithetd tiinetet, s minden ily modon taldlt
tiinetnek magyardzatit a bantalom korszoveti természetében keresve,
az osszhangzé lelet leggyorsabban és legbiztosabban nyujtja az el6t-
tiink levé korképet. Hogy ezen ldthaté és tapinthato tiinetek ki-
deritése a lehetd legpontosabb legyen, azt egy majdnem schablon-
szeri és szigoruan megtartott vizsgdlati modszer segélyével érjiik
el, melynek irdnypontjait és leleteit akarom ezennel — amennyire
azt ily kozlemény sziik kerete megengedi — ismertetni.

Mint minden szakszerdi vizsgdlatndl ugy itt is a ldthaté tiine-
tek foglalkoztatnak elGszor.

A beteg testrésze elsé tekintetre is jeloli a bdntalmat azdltal,
hogy alakjaban elvdltozott, s ez alak-elvdltozds vagy anyag-szapo-
roddsban, vagy anyag-hidnyban lel kifejezést. Az anyag-szaporodds-
nak oly alak-clvdltozds felel meg, melyr6l azt mondjuk, hogy az
illet6 testrész »teriméjében megnagyobbodotts. Ily terime-nagyob-
boddsokrol tudva azt, hogy azok vagy az illetd testrész ama kdros
bantalmazottsiga - dltal, melyet lobnak neveziink, vagy a rendes
szovetnek koros elvltozdsa, rendellenes szaporoddsa dltal, vagy j,
oda épen nem tartozé szovetképletek dltal okoztatnak, mdr a terime-
nagyobbodds alakjdnak megtekintésénél is dénteniink kell bizonyos
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kérdések felett. Donteniink kell mdr ez alkalommal is a felett, lob
okozta terménynek vagy dlképletnek felel-e meg az alak?

Mig a lob dltal okozott terime-nagyobboddsok bizonyos hatd-
rokon beliil oly szabvdnyossidgot mutatnak, hogy bizonyos kozpont
koriil, mint gécz kériil, a hol a bdntalom is tetGpontjit éri el, az
alak-elvdltozds, a terime-nagyobbodds a legfeltiingbb, s innen a kor-
nyék felé egyenletesen letetozodve a koros rész hatdrai mintegy
elmosédnak, addig az dlképletek dltal okozott terime-nagyobboddsok
még ugyanazon dlképlet fajkeretén belidl sem mutatnak semmi
typikus alakuldst. Egyenletes gombolyded feliiletek, kiszogeld csicsok
és dudorok, mély behizéddsok, ldtszolag minden rendszer nélkiil
egymds mellett. A terime-nagyobbodds megtekintésénél nem mutat-
nak egyebet, mint hogy nem oly typikus lefolydsu bdntalommal,
mint a miné a lob, van dolgunk, mely alakuldsaiban a helyi viszo-
nyokkal szimot vet, hanem minden helyi viszonyt negdls, ala-
kulisaiban semmi hatirozott tervet nem kovets ujképlettel. Mig
tehdt a terime-nagyobbodds alakja a bdntalom min6ségének meg-
hatdrozdasihoz csak csekély tdmpontot nyujt azért, mert az alak
szdimtalan vidltozdsai és dtmenetei megkilonboztetést ez Gton csak
ritka esetekben engednek meg: addig a terime-nagyobbodds kiilsG
megjelenésének  mds részletei tobb és  biztosabb adatot szol-
galtatnak. <

Szem elétt tartva, hogy sebészi beavatkozdsnak hozzdférhetd,
tehdt tobbnyire a test feliiletén, vagy legalibb hozzaférhets tregek-
ben fészkeld koralakokrol lévén itt sz6, a vizsgdlo szem igen gyakran
a terime-nagyobboddst borité bor dllapotirdl vesz tudomdst.

Milyen megtekintésre a bér a teriméjében megnagyobbodott
testrész’ felett ?

Lehet egészen ¢ép, az az szine olyan mint a test barmely
mids része felett. A bor alatt fészkels terime-nagyobboddsok maguk
el6tt tolva a borité koztakarot, fejlédésiik, novekedésiik, lehet olyan,
hogy a kiztakard tdpldlkozdsi viszonyai, a véltozott viszonyokkal
lépést tartanak, sem nagyobb iiteres fluxio, sem viszeres pangis,
sem a hajszdl-edények lumenbeli elvdltozdsa nem zavarjdk a bor
rendes szinét.

Mit bizonyit a koéztakaro ily normdlis dllapota?

Nyilvdnvalélag bizonyitja azt, hogy az alatta levé terime-
nagyobbodds nem oly természetii, mely a bér rendes tdpldlkozdsi
viszonyainak elvdltozdsit idézné eld, tehdt mindenek el6tt nem oiy
lob, mely kozvetlentil a koztakaro alatt fészkel és nem oly adlkép-
let, melynek vagy fejlédése oly rohamos vagy egyeb sajdtsdga oly
indulatd, hogy a bor kiilszinét zavarnd. Ilyen dlképletek kiilonosen
a béralatti kotszovetben fejlds zsirdagok, rostdagok, hig és kdsds
bennékd tomlék, renyhe nyirkmirigydagok.

Legtobb esetben azonban a terime-nagyobbodds mellett a
bor rendes szinének elvdltozdsit is észlelhetjiik, s ezen szineivdl-
tozds minden egyes nemének €s drnyalatinak valamint megvan
korszoveti alapja, tigy megvan korjelzo fontossiga is.

A bér veresebb a terime-nagyobbodds felett. Mit jelent ez?

Korszovetileg jelenti azt, hogy a terime-nagyobboddst okozé
bantalom megzavarta a bor tapldlkozdsi viszonyait, itt nagyobb a
vérboség mint mdsfelé, a capillaris edények tirtere minden esetre
nagyobb, s ¢ mellett vagy az odavezetd iiterek szolgdltatnak nagyobb
vérmennyiséget, vagy az elvezetd viszerek ttjdban van akaddly.
Lehet a terime-nagyobbodds ily esetekben lob, de lehet carcinoma,
lehet sarcoma; de lehet minden mds dlképlet is, ha alakjdnal, ki-
terjedésénél fogva helybeli vérkeringési zavart okoz. A veresebb
szinezés drnyalatal a vérkeringééi zavar fokdt jelzik ; az élénk veres
szinezés rendesen a heveny lob jelz6 tinete, a sotétebb, szederjes
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kékes szin az idiilt lobra vagy idiiltebb vénkeringési zavarra, vagy
vagy még hatdrozottabban viszeres pangdsra mutat.

A Dbor vereses elszinesedésének drnyalataindl is fontosabb,
korjelzési szemponthdl, az elszinesedés hatira. Ha a terime-nagyob-
bodds, mely felett a koztakaré ily modon elszinesedett lobos ter-
mészetl, az elszinesedés a korosan afficidlt rész egész kiterjedésé-
ben fenndll, s6t még azontil is terjed, anélkiil, hogy a terime-
nagyobbodds alaki dimensiéjandl fogva ez okadatolt lenne.

Az elszinesedés intens még ott is a hova a terime-nagyob-
bodids lathatélag mdar nem is terjed. Ha ellenben dlképleti termé-
szetii a terime-nagyobbodds ¢s ez okozta a bor elszinesedését, ugy
az elszinesedés csak arra a helyre terjed, a hol a vérkeringési
zavar a térime-nagyobbodds alakuldsi ardnyaindl fogva ldthatélag
indokolt. Igy van veresen elszinesedve a bér még jéindulatu alkép-
letek felett is, mint a mingk a zsir és rostdagok, ha azok nove-
kedésiikben oly fokot értek el, hogy a bér tdpldlkozdsa a noveke-
déssel ardnyos lépést nem tarthat. Eltér e tekintetben minden mds
alképlettél a rdk. Ha rdkos természetii a terime-nagyobbodds, mely
felett a bor elszinesedett, ezen elszinesedés nem csupdn onnan ered-
het, mert az dlképlet dimensioi szolgdltatnak okot a vérkeringés
megzavardsdra, hanem eredhet a boér rendes szinének elvdltozdsa
onnan, hogy az dlképlet magdt a bért tdmadta meg, hogy a rdk
elemeit képez6 sejtek bevdndorolva a bérbe, szaporoddsuk dltal
nem csak Osszenyomjdk, hanem elpusztitjdk a bort tdpldlé véredé-
nyeket. A bor ezen elszinesedése nmem nagy térfogatd, s dlképleti
természetii terime-nagyobbodds felett tehdt mindig alapos gyamiok
rdkos természetli dlképlet felvételére. Mig a bornek vereses elszi-
nesedése, csak drnyalataiban és egyéb sajitsdgaiban jellemzetes a

terime-nagyobbodds mindségére, addig bizonyos természetli terimes

nagyobboddsok oly jellemzetes elszinesedést kolesonoznek a bérnek,
hogy gyakran ez maga is elegendé volna a korisme feldllitdsdra,

Ily fajta terime-nagyobboddsok a festenyzett dlképletek. Oly
terime-nagyobbodds, mely felett a bor s6tét barna vagy épen fekete,
minden kétséget kizdrolag festenyzett sarcoma.

A normalisndl fehérebb, halavany a bir, a heg-daganat
-— cheloid — felett, de ett6l eltekintve, ily festenyszegény bor-
részletek bdrmely mds terime-nagyobbodds felett elérement hege-
sedéssel végzG6dd folyamatra mutatnak. Néha a bor sotétebh szind-
nek ldtszik valamely terime-nagyobbodds felett, s mégsem a bor
van elszinesedve, hanem az alatta levé vérdis dlképlet sotéten
tetszik 4t a vildgos Doron.

Igy lditszik sotétnek a bor a cavernosus angiomdk és minden
mds telangiéctatikus dlképlet felett, s hogy valéban nem a bér van
elszinesedve az a vizsgdlat tovdabbi folyamdban, midén a bért az
alatta levé daganattél elkiloniteni iparkodunk, kitiinik.

Ha nem boér, hanem nydkhdrtya az, mely szemiink elGtt a
terime-nagyobboddst elfedi, tigy e nydkhdrtya rendes szinének el-
viltozdsai ugyanazon okokbél eredve, ugyanazon eshetségeket
nyujtva €és ugyanazon hatdrok kozt vdltozva, ugyan tgy értelme-
zend6k mint a bér hason alapu elvdltozdsai. Lobos pir €s pangdsi

‘ veérboség itt is megkiilonboztethet6k, s a sotét festenyzése a nydk-

hdrtydnak ugyan gy mutatja az dlképlet természetét, mint a hogy
itt is a vérdus dlképlet az 4dttetsz6 vildgosabb nydkhdrtydn sotét
szine dltal kiiloli magdt. Miutdn igy latds dltal a nélkiil, hogy a
kérdéses terime-nagyobboddshoz csak hozzd is nyiltunk volna,
hozzavetSleg itéletet alkotunk magunknak az illet6 terime-nagyob-
bodds nagysdagdrol, alakjardl és viszonydardl a kornyezd képletekhez,
kitllonosen pedig a leginkdbb szembetiing koztakard tdpldlkozdsdval,
vérkeringésével szemben; miutdn ezen itélet alapjan mdr vagy ki-
zarjuk a lobot, vagy megdllapodunk az dlképlet egyik vagy mdsik
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szoveti természete mellett: vizsgdlatunkkal tovdbb haladunk, s a
tapintds 4ltal kipuhatolhat6 tiineteket iparkodunk itéletiink megal-
kotdsdban értékesiteni. '

A terime-nagyobbodds alakja ¢s nagysaga legtobb esetben
még a tapintds utjdn vald rectificatiéra szorul. Mily nagy, meddig
terjed, miképen alakul valamely terime-nagyobbodds ott, hol a
borité bér vagy nydkhdrtya nem foly be ezen alakulds kiilsé
megjelenésére, mindezt gy tudjuk meg, ha keziink tigyébe vessziik
a vizsgdlatot. Bdar nem mindig sziikséges, mégis a vizsgdlat gyor-
sasdgdnak, a lelet pontossiga ¢s megbizhatésigdnak szem-
pontjdbél mindig czélszerti, hol a hely azt megengedi, mindkét kéz-
zel ejteni meg a vizsgdlatot. Tapintva a daganatot teljes meggy6-
26dést szereziink a tapinthaté felillet mindségérsl, egyenletesség,
karélyozottsdg, kidllé dudorok és bemélyedések, koldokszerii be-
huzodasok a tapintds dltal constatdlva, tamogatnak benniinket azon
némileg  elozetes felvételiinkben, hogy lob dltal okozott terime-
nagyobboddssal, karélycsds zsirdaggal, vagy bels6 szétmdllds és fel-
szivodds dltal toporods valamely 4lképlettel van e dolgunk.

A felileten mutatkozo egyenetlenségek dimensiol tapintds
dltal a kell értékre reducdlhatok, ép gy mint—a mi ennél nem
kevésbé fontos — a terime-nagyobboddsnak egész nagysiga.

A nagysdgot megillapitva, eljutunk azon tényez6hoz, mely az
dlképletek korismézése korill a legfontosabb tiinetek egyike: a
terime-nagyobbodds hatdrainak kijeléléséhez. Semmi m4s tiinet nincs
annyira hivatva donteni a legfontosabb €s legelsé kérdés felett, lob
vagy dlképlet lappang-e a terime-nagyobbodds megett, mint az, hogy
ezen localis anyag-szaporulat élesen van-e a komyck felé elhatd-
rolva, vagy hogy a hatdrok észrevétlenill mosédnak-e el. Ha tapinté
ujjaink a hatdrokat kijellni képesek, ha semmi dtmeneti duzzanat,
a rendesnél tomottebb, vagy elastikusabb szoveti részek a normélis
ép testrész €s a terime-nagyobbodds kozt nem léteznek, ha tehdt
a hatdrok ¢les volta, a daganatnak mintegy - isoldltsagdt jelolik :
akkor egész biztossdggal mondhatjuk, hogy ez a terime-nagyobbo-
dds dlképlet 4ltal okoztatik, s legyen bdr a megnagyobbodott rész
a rendesnél tomottebh vagy ldgyabb, ezen consistentiabeli vdltozd
sok az dlképleti természetii daganat sajatsigainak tekintheték; de
semmi esetre sem a szintén ily elvdltozisokat eredményezi lobos
folyamatra nem vezethetdk vissza.

Mi az oka az 4lképleti terime-nagyobboddsok ezen éles el-
hatdroltsigdnak ? Egyszerien az, hogy az dlképletet létrehoz és
még mindig ismeretlen tényez6k egész ondlléan, a szervezet tery-
szerli mitkodésére vald tekintet nélkil, ©ndllo szovet-elemekbol
teremtenek egy ondll6 képletet, s hogy ezen 6ndll6 ujképlet hatdrai
a mindenkori novekvés dltal vannak kiszabva. Ezzel szemben a lob
oly kérfolyamatot képvisel, melyben kisebb-nagyobb mérvben résazt
vévén az egész szervezet, az dltala eredményezett anyagszaporulat
vagy terime-nagyobbodds a szomszéd képletek megvaltozott miiko-
dése dltal hozatik létre.

Ezen kornyi részek a lob géezpontjatdl valé tdvolsdg ardnyé-
ban viltoznak meg teriméjiikben, azaz épségiikben, s igy a kéros
terime-nagyobboddsnak elmos6dott hatarait képezik.

Ki lévén derftve a koros terime-nagyobbodds éles elhatdrolt-
siga ¢s cl lévén ckkép dontve annak dlképleti természete, a vizsgd-
latnak tovdbbi intentiéja az dlképlet minGségének meghatdrozdsdra
irdnyul.

Keressiik a terime-nagyobbodds consisientidjat.

Az dlképletek is ugyanazon szoveti elemekbdl képzodve,
melyck a szervezet szovetrendszerének képezik alap-elemét, ugyan-
azon consistentiabeli sajdtsdgokkal és kiilonbségekkel birnak. Lehet
a terime-nagyobbodds »tomoétt«. Ezen témottség fokait a ruganyos
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sdg hatdrozza meg, melynek teljes hidnya képezi a keménységet,

6s maximuma a folyékonysdggal hatdros.

Mindezen elkiilonitett fogalmaknak egyes szervi képletek
consistentidgja concrete megfelel.

A tomottség fogalmdnak megfelel a mikodésben levd izom
tapinthatd consistentidja, s ily tomottek az dlképletek koziil a hus-
dagok, a rdkok ¢és porczdagok. A ruganyossdg nagyobb fokdval
birnak a rostdagok, még nagyobbal a zsirdagok és angiomdk, de
még némely hyalin porczdagok is. Kemények kiilonosen a csont-

-dagok; folyékony tartalommal birnak kiilonosen a tomlds daganatok,

A consistentia kiilonbségének szélsdségeit a keményet, a
tomottet €s a ldgyat mindenki képes felismerni, az ardnylatok fel-
ismerésére sziikséges finomsdgot a gyakorlat adja meg; a folyékony-

sdg oly fontos tiinetének — a hullimzdsnak — meghatdrozdsdra

pedig az ismert eljdrds szolgdl.

A consistentia meghatdrozdsa azonban nem ritkdn nagy nehéz-
ségekkel jar és ki gyakran foglalkozik dlképletek kiirtdsaval kény-
telen elismerni, hogy egyetlen egy tiinet meghatdrozisindl sem csa-
latkozik oly gyakran, mint midén a tapintds alapjén a terime-
nagyobbodds osszedlldsir6l alkot magdnak itéletet.

Vannak ldgy 4llomdnytd dlképletek, mint a mind némely
myoma 6és myxoma, melyek tapintdsndl tomott, resistens terime-
nagyobboddsok benyomdsdt adjiak, mert a lagy dllomdnyt fesziilt
resistens burok veszi koriil. Mds esetekben szovGdott lob, véromleny
vagy mds koriilmény folytin a terime-nagyobbodds kitapinthaté
részel ligyak és csak a miitét alkalmdval keriilnek elé a tomott és
néha kemény slképletrészletek. Hanyszor tartalmaz a jellemze-
tesen hulldmz6 terime-nagyobbodds csontos vagy meszes részleteket.
A “consistentia ily sokféleségének megbecsiilésenél a kell§ tapinta-
tot €s ovatossigot szovettani ismereteinkbdl kell, hogy kozvetleniil
meritsiik. Valamely tomott tapintati dlképlet egy részében elldgyu-
list mutat. Mit jelenthet ez? Jelentheti azt, hogy az dlképlet ezen
részében oly elvdltozds dllott be, mely a szovetek localis elhaldsd-
val, az elhalt szovetrészek szétmalldsival végzodott, s a szétmdllott
szovetdllomdnyt tapintjuk mi ligynak.

Az dlképlet localis elhaldsdnak oka ismét lehet lob, mely
genyedésre vezetett, lehet hidnyos tdpldlkozdsbol eredd spontdn el-

halds, mint a mindvel a rdkdaganatok gécza, azaz kiinduldsi helye |
koriil talilkozunk. Okozhatja az elligyulast az dlképlet valamely |

részében véromleny, s az a végeredményben szintén localis szovet-
elhaldsra vezethet, De okozhatja az elldgyuldst nem a szovetek el-

haldsdval jaré, hanem azok elviltozdsdt, dtalakuldsit eredményezs

ugynevezett degenerativ folyamat.

Ezen elvdltozdsi folyamatokrél kiilonosen nevezetes az, hogy
mindig azon szovetképzodeés keretén belil torténik, mely szovet-
csalddhoz az illet6 dlképlet tartozik.

gy a hamszovet-csalddba tartozé 4lképleteknél a hdmképle-
tek clsajtosoddsa, elzsirosoddsa eredményezhet elligyuldst; a kot
szoveti csalddba tartozokndl az elldgyulds zsiros dtviltozdsra, a zsir-
szovet szétmdlldsdra vagy nydkos elfajuldsra mutat. Ha az elligyulds
a folyékonysdgot érte el, kortlirt és magdban az dlképletben mintegy
elhatdroltnak litszik, ezt — cystosus — tomlds elfajuldsnak mondjuk.
Mig az elligyulds valamely tomottebb dlképleti terime-nagyobbodds
egy részében tobbnyire a szovetek pusztuldsinak, vagy legaldbb is
valamely alsébb renddi szovetképletté elfajuldsnak fogalmdval
identikus, addig az dlképlet valamely részének a tobbinél tomot-
tebb volta vagy épen keménysége az alkoté szovet-elemek tulkép-
z6désének, vagy valamely magasabb fejlodési foki szovetképletté
dtvdltozdsdnak jele. Ezen elvdltozds itt is histogenetikus alapon
magyardzandé meg.

A kotszoveti csalddba tartozé dlképleteknél a kotszovet cson-
tosoddsa ugyanoly alapokon térténik, mint a csontfejlédés dltaldban.
Legkonyebben csontosodik a chondroma, mely ezen elviltozdsiban
még a rendes csontszovet szerkezetét is sikeresen utdnozza. Cson-
tosodhatik a sarcoma kotszoveti dllomdnya, s dlképletet képezhet,
melyet osteo-sarcomdnak mnevezziink,  ha a csontosodds - kiter-
jedt; mig kisebb csontrészletek csak a ‘sarcomatosus daganatnak,
mint olyannak természete mellett sz6lanak. De csontosodhatik a
rostos kotszoveti dag, s6t csontot taldlunk tapintdsra még a lipo-
matosus dagban is, itt azonban azon nevezetes sajdtsiggal bir az
ily csontos képlet, hogy az rendesen a daganat legfeliiletesebb,
legkidllobb, tehdt mechanikus insultatioknak leginkdbb kitett részét
foglalja el. A csontképzédés itt ugyanis gy torténik, hogy a felii-
leten levé zsirsejtek kiilonféle bantoddsok dltal megrepedve, a zsir-
szemesék szétesnek és felszivddnak, mig a kotszoveti hdrtydba cson-
tosodds indil meg. Gyakran ily felilletes fekvés csontlemezek szol-
gdltatjak a differentidlis tlinetet a felette hasonlé sarcomdk és lipomdk
kozott, mivel el6bbieknél a csontosodds mélyebben fekvs rétegekben
indul meg. Hamszoveti dlképleteknél a koriilirt helyen kitapinthaté
kemény consistentia nem csontosoddsra, hanem inkdbb elmeszese-
désre mutat.

Fogalmat alkotva magunknak a daganat consistentidjarol, vizsgd-
latunk tovdbbi folyamdban azon viszony kipuhatoldsdhoz jutunk, mely
a terime-nagyobbodds és a kornyezG szovetképletek kozott létezik.

Szoros osszekottetésben van-e, oda nétt, oda kapaszkodott-e
a kérdéses daganat a kornyez6 szovetekhez, izomhoz, hérhoz, csont-
hoz stb., vagy szabadon mozgathaté-e azon hatdrokon belél, melye-
ket a térbeli viszonyok szabnak? Ez az, mit kezeink kozé fogva a
a daganatot, annak mozgatdsa 4ltal kiderithetiink.

Nem a terime-nagyobbodds elhatdroltsdgdnak kideritésérél
van itt $z6, ezt mdr tapinté ujjaink elébb eldontotték, hanem arrél,
hogy ezen élesen elhatdrolt, tehdt dlképleti természetii terime-
nagyobbodds egyszersmind teljesen elkiilonitett-e a kornyi szove-
tektol, vagy azokkal lazdbb vagy szorosabb oOsszefiiggésben van-e.
[gy nem tapintds, hanem mozgatds dltal gy6z6diink meg arrdl,
hogy az dlképlet mozgékony, tehdt isoldlt; mig ezen mozgékonysdg
korldtoltsigdbol, vagy teljes hidnydbdl a szomszéd szovetekkel
osszefiiggés fokdra vonunk kovetkeztetéseket. Mit ily médon az dl-
képlet viszonydrdl a kornyez6 szovetekhez megtudunk, azt kiilono-
sen a mitéti beavatkozds alkalmdval értékesftjiik, de nem keyésbé
fontos a lelet a korisme megdllapitdsara. is.

Tudnunk kell, mily dlképletek azok, melyeknek szoveti szerke-
zete, fejlédése, novekedési befolydsa olyan, hogy a kérnyezd részek-
hez oda nem kapaszkodnak. Ilyenek a kiilon kotszoveti burokkal
ellatott dagok, kiilonboz6 dllomdnyt toml6k; ilyenek a zsirdagok
és rostdagok, az adenomdk és lymphomdk, s ilyenek legtobb eset-
ben a sarcomdk is.

Mindezen felsorolt és rokon szoveti természet dlképletek
a kornyezethez rendes koriilmények kozott odanéni nem szoktak ;
azt mondjuk, hogy rendes koriilmények kézott, azaz midén nove-
kedésiik vagy fejlédésiikben azon koriilmény, mely ilyen odandvé-
seket létrehozni szokott — a lob — kozhe nem jdtszik.

Ha tehdt az dlképlet mozgékony, ezen kortilmény Gsszegezve
a tobbi mdr kideritett lelettel, tomlés, burkos vagy legaldbb is iso-
lalt dlképlet mellett sz6l. Ezen koriilméayben gyakran a legbiz-
tosabb tampontot taldljuk arra, hogy kizarjuk az dlképleti dagok
azon fajat, melyet rdknak neveziink,

A rdk ugyanis bdrhol fejlédve ama sajdtsiggal bir, hogy
hdmszoveti elemeinek a kornyezs szovetek kozé valé benovése,
befurakoddsa dltal minden szoveti képlettel, legyen az bor, izom,
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vagy csont, Osszend es odakapaszkodva rogzitetté vilik. Kezdsds
~ és kicsiny rdk-daganatndl ugyan szintén van bizonyos fokd mozgé-
konysdg, de nagy és mozgékony dlképleti dag lehet sok minden-
féle, hanem rdk semmi esetre sem lesz.

Nem eléggé hangsilyozhaté e koriilmény fontossdga, mert
¢pen kéroddnkon van alkalmunk meggy6z6dni arrdl is, hogy a rdk-
daganatok odakapaszkoddsa kivétel nélkiil szabdly ; de arrdl is, hogy
mily gyakran képezi ezen szabdlynak nem eléggé méltatdsa hamis
korisme alapjdt. Mig a rdkrél azt mondottuk, hogy az minden kornyezé
szovetképlettel Gsszend és egyebek mellett ezen sajdtsdgabol is koris-
mézhetd, addig bizonyos mds dlképletek csakis bizonyos szovetek-
hez rogzitvék.

gy az osteomdk és ezek szdmos vegyiilékei kozil az osteo-
sarcomdk a csontokhoz régzitvék; a chondromdk tovdbbd az izvé-
gekbél indilva ki, ezen iziileti végekkel vannak szoros 0sszenoves-
ben; a neuromdk pedig az idegekhez vagy a borfté hiivelyhez
kapaszkodnak.

A mozgékonysdg, vagy ennek hidnya legtobb esetben kiderit-
hets, s a fenntebbiek alapjdn értelmezhetG és ertékesitheté ugyan,
de néha mem sikeriil a daganat mozgatasa dltal a mozgékonysdg
valédi fokdrsl meggy6z6dni, s igy a lelet értéke is csokken. A
daganatot ugyanis néha oly képletek, kiillonosen izmok fedik, melyek
a mozgatdsnak utjaban dllanak, s elhelyezésiik dltal rogzitik az dlkép-
leti dagot a nélkiil, hogy vele valéban Osszekapaszkodva voludnak.

Ezen kériilménnyel taldlkozunk gyakran sarcomdkndl, middn
azok az izomkozti polydbol indulva ki, annyira beékelddnek ezen
izmok kozé, hogy mozgékonysdguk teljesen megsziinik.

“ A helyi viszonyok dltal okozott ily mozgékonysdg-hidnyt
minden adott esetben ezen helyi viszonyokkal osszevetve, ennek
jelentGsége a kell6 értékre lesz visszavezethetd.

A tapintds dltal valé vizsgdlat végiil kiterjeszkedik még a
teriméjében megnagyobbodott testrész homérsékének meghatdrozdsdra
is. Hozzdvetéleg megbecsiilhetjiik, egyenlé-e a bor hémérséke a
terime-nagyobbodds felett a koéztakar6 mds részleteinek homérséké-
vel, vagy nagyobb-e anndl? A héfok azonossdga ellene szl a helyi
lobos folyamatnak és a terime-nagyobbodds dlképleti természete
mellett bizonyit, de a hémérsék emelkedettebb volta nem zdrja ki
minden esetben az dlképletet.

Ez ¢és ennyi az, mire figyelmet forditunk, s
tapintds dltal meghatdrozni
dlképlet localis anyag-szaporulat,
ban mutatkozik.

Azon korokok, alképletek keletkezésiiket
koszonhetik, mindannyian azon intentiéval birnak, hogy a test kii-
16nboz6 részeiben ¢ésszerveiben hatdrozott czél nélkiili, s igy semmi
tervszer(iség dltal sem korldtolt ujdonképzédéseket teremtenek.

Barmilyen legyen tehdt szoveti alkatdban az dlképlet, bar-
mind legyen az dltala képviselt bdntalomnak jelentdsége a szerve-
zet €s az é€let integritdsdra nézve, minden dlképlet fejlodése elso
idészakdban anyag-szaporulat dltal jeloli magdt. A fejlédés tovdbbi
folyamdban azonban ezen dlképletek vagy a helyi viszonyokban
rejlé korillményeknél, vagy fejlédési sajdtsdgukban gyokerezé okok-
ndl fogva elérkeznek oly ponthoz, midén a szovettermelést, a
szovetpusztulds vdltja fel és a kép, melyet az dlképlet nyujt, a
destructio képe: az anyaghidny.

Az dlképletek dltal okozott anyag-hidnyoknak ezen szdrmazdsi
moédjaboél nyilvanvalé, hogy az ily anyaghidnyt fekélynek kell,
hogy nevezziik.

mit ldtds és
képesek vagyunk akkor, a midén az

melyeknek az

(Folytatdsa -kovetkezik.)
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azaz terime-nagyobbodds alakjd- |

Lymphadenitis conjunctivae’.

Irta GOLDZIEHER VILMOS tr. magédntanir és szemorvos Budapesten.

Milt évben volt alkalmam, a kir. orvosegyletben bDeteg
nét bemutatni, kinek kothdrtydjin sajdtsdgos bdntalom volt lathato,
melyet akkor mdr egy esetben észleltem és lymphadenitis conjunc-
tivae czim alatt lefrtam volt?). Azon betegbemutatds 6ta még 3
ilynemi esetet lattam, gy hogy az akkor eldadott nézeteimet nem
csak megerdsithetem, hanem uj adatokkal is bévithetem. Ha nem
csalédom, é€lesen kortilirt, kortanilag igen fontos koérképpel van
dolgunk, mely anndl érdekesebb, mert a tankony\ekben egydlta-

. liban el6 nem fordul.

Lymphadenitis conjunctivae név alatt értem az olyan bdntal-
mat, mely lényegileg abban 4ll, hogy a lobosoddsnak néha igen heveny
tiineményei mellett,“a kothdrtydban — és pedig vagy az dtmeneti
redében vagy ennek szemtekei részletében — kisebb vagy nagyobb
daganatok, csomék vagy csoméeskdk igen gyorsan képzddnek,
melyek, mint elére bocsdtom, igazi nyirkmirigy-szovetb6l dllanak. A
csomék eruptijat kiséré lob az 5 ¢észlelt esetben a kothdrtya
nagyobbfokd injecti6jdban, néha vizenyGs besziiremkedésében, sét
egy esetben a maxillaris nyirkmirigyek jelentékeny megdagaddsd-
ban mutatkozott. J6l lehet a folyamatot az dtmeneti redében csak
egyszer ldttam, (1. esetem, ldsd Centralblatt f. pr. Augenh. 1. c.)
mégis mondhatom, hogy az innen kiindulé csomdk sokkal nagyob-
bakkd vilhatnak, mind a teke-kothdrtydban levék, s hajlammal
birnak az egész nydkhdrtydra dtterjedés dltal, a kothdrtya mirigyes
elfajuldsdhoz vezetni. Iizen feltevést nem csak az én esetem tanul-
manyozdsibol, hanem Raehlmann igen fontos kozleményeibdl is
meritem, ki ide vald eseteket a kothartya amyloid-elfajuldsaként irt
le, mely eseteket, felfogdsom szerint, a lymphadenitis legnagyobb
fokdnak lehet tekinteni, melyben a folyamat nem csak a nydkhdr-
tydban foglal el kiterjedt teriiletet, hanem tovdbbi — de nyirk-
mirigy-szovetnél nem szokatlan —  dtvdltozdst is szenvedett, az
amyloid-elfajuldst.

A szemteke-kothdrtydban fellépé csomdk nem akkordk mint
az dtmeneti reddbeliek; kendermagnyi, egészen lencsényi nagy-
sagiak. Rendesen tobben egyszerre, vagy egyesek kiillonboz6 ido-
szakokban igen gyorsan felsarjadzanak. Székhelyiik — ugy lditszik —
csak nagyon ritkdn fekszik a limbus mellett (mit egyszer mégis
littam), hanem inkdbb nagyobb tdvolsigban van a limbustél. A
csomok szinezete fehér vagy nlagos sziirke, a mia kothdrtya nagy-
foki lobos beloveltségénél igen szépen kitiinik. Mdr az egyszerii
megtekintés tanusitja, hogy a nydkhdrtya hatsé rétegeiben fejlod-
nek, s hogy inkdbb hdtfelé — azaz a tiilkhdrtya felé — mint a
kothartya felulete felé nagyobbodnak. Differentialis diagnostikus tekin-
tetben sem a trachomdval, sem a conjunctivitis phlyctaenulosdval
nem lehet Osszetéveszteni. Hogy trachomdval nincs dolgunk, egy-
részt a tokéletesen rendes szemhéji kothdrtya mutatja, mdsrészt a
korodai lefolyds. A phlyctaendval legfeljebb kezdetben leheté az
Osszetévesztés ; késGbben azonban a csomdék annyira kiilonboznek
gy kinézésiik, mind tovabb fejlodésiik dltal a phlyctaenularis holya-
goktdl, hogy tévedés lehetlenné vydlik. Leginkdbb lehetne a friss
lymphadenitikus csomét az elsodleges scleritikus géczhoz hasonli-
tani, foleg akkor, ha az el6bbi még kicsiny, a kiséré kothdrtyai
lob pedig nagy, s némi duzzadds is van. De a friss scleritis (vagy
episcleritis) gécza — mely folyamattal kiilonben alymphadenitis sz6-
vettani rokonsdgban dll — sokkal nagyobb, szinezete kékes vagy
violaszin(i, éles hatdrai nincsenek, hanem diffuse dtmegy a szomszéd-
szovetbe. Azonkiviill kérodai lefolydsa egészen mds, mint a Kkothdr-
tya-lymphadenitisé.

A lymphadenitisben megbetegedett kothartydn sokszor még
viztiszta hoélyagesdk és emelkedések lépnek fel, mi nem egyéb mint
a Kisér6 lymphangoitis. :

A leirt bdntalom koérodai lefolydsa rendkiviil idilt. Azon
esetekben is, melyeket végre operatio dltal gyogyitottam, heteken
keresztiil figyeltem meg a folyamatot, s a legkiilonfélébb gyogyel-
jardsokat kovettem (p. o. iodoform, meleg borogatds, massage al-
kalmazdsa) anélkiil, hogy jelentékeny javulds dllott volna be. Ese-

1) Kivonathan elfadatott beteg- és készitmény-bemutatéssal egyitt a

budapesti kir. orvosegyletben f. é. mdjus 3-dn.

I 1883, evf.
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teim kettejében, melyek nem lettek operdlva, a gydgyulds egy éy-
nél tébbet vett igénybe. A gy6gyulds vagy a csoméknak lassankinti
eltinése, vagy bennékiik elfolyosoddsa, taldn szétesése és késGbbi
felszivoddsa kovetkeztében 4ll be. Egy esetben (nem operdlt), mely-
nek lefolydsa igen lassi, a lob melléktiineményei pedig jelentéke-
nyek voltak, egynehdny sclerosdlt homdly fejlédétt a szaruhdrtya
korzeti részén, de az oly csekély volt, hogy a ldtds semmi kdrt
sem szenvedett.

Hdrom esetben a gyogyuldst relative gyorsan tudtam elérni
azdltal, hogy a bdntalmazott csomds kothdrtya-részletet olléval ki-
metszettem. A miitét jelentéktelen, a gydgyulds akaddlytalan. A
miitét utdn naponkint egyszer iodoform-port hintettem be. Ezen
moédszer 4ltal alkalmat nyertem, a széban levé betegség kérbonez-
tananak tanulmdnyozdsdhoz fogni, melynek eredményei a kovetkezok:

A kimetszett darabok egynémelyikén mdr szabad szemmel
lithat6 volt, hogy a nydkhdrtydban kerekded, mirigyszeriien hatd-
rolt képletek iilnek. A gorcsé a legszebben kifejlédott nyirkmirigy-
szOvetet mutatott : gy egyes, rendesnél nagyobb tiiszoket, mint a
tiiszok felhalmozdsdt. Kitdgult’ nyirkedények nagy szdmban voltak;
gyakran egy ilyen nyirk-sinus koriil nyirkmirigy-szovet volt fel hal-
mozédva. Két esetben meglepd 1j képet nyertem : sajdtsdgos recze-
szerti follicularis képleteket ldattam, melyek belsejében orids-sejtek,
némelykor amorph tomeg taldltattak. Egy széval a Wagner-Schiippel-
féle giimé szerkezetével biré csomocskdkat taldltam. Minthogy pedig

.esetiinkben tuberculosisr6l?) sz6 sincs, a mi a kérodai lefolydsbol

legjobban kittinik, ezen lelet csak elméleti fontossaggal bir.

Meg kell jegyeznem, hogy az Ukthoff dltal tanulmédnyozott
episcleritis, mi a nyirkedények kitdguldsat illeti, korképiinkhoz
némi hasonlatossdggal bir; de a mi a kothdrtyai lymphadenitist
mindenek felett jellemzi, t. i. a nyirkmirigy fellépése a kothdrtyd-
ban, teljesen hidnyzik az episcleritisnél, minélfogva jelen esetben
ondllo korfolyamattal van dolgunk.

A fogbél- és gyodkhartya-bantalmak diagnosti-
caja.
ARKOVY JOZSEF tr. egyetemi magéntanirtol.

(Folytatds.)

Az alanyi tinetek heves fajdalombol dllanak, mely rohamok-
kal ¢és kozbeess idszakokkal bir. A rohamok felette ¢lénkek,
intensiv szur6, szaggaté fdjdalmat képviselnek, melyek, midén a
lobfolyamat csak partialis, a pulpitis acuta partialisnak felelnek meg;
viszont midén a korona-pulpa zome van mdr illetve a kérfolyamat
altal, kozel jérnak a pulpitis acuta totalis fdjdalmi roham tiineteihez
a nélkul azonban, hogy ez ut6bbinak hevességéig emelkednének.

Altalsban mondhaté, hogy a rohamok a pulpitis acuta
partialis korképének felelnek meg. A rohamok spontan keletkezéstiek,
(s itt kivételt taldlunk az idilt fogbél-lobfolyamatokat jellemz6
tuneti szabdlyok alél, melyek nem spontan keletkezéstiek) 1/,—
ordig és néha csak nehdny perczig tartanak, s midén a korfolya-
mat a korona-pulpdt zomében érinti mdr, némileg hosszabb tarta-
muak. A rohamokat nem idézi el kilsé inger, noha a betegek-
nek néha gy tiinik, de valésziniileg alap nélkiil, hogy a hideg
levegd belégzése, vagy forré eledel idézi azokat elé. A rohamok-
nak keletkezési ideje nagyon valtozd, s oOnkényes, a rohamok
kozt nagyon ritkdn észlelhetiink intermissiokat, jobbdra csak remis-
sick fordilnak eld, melyek legaldbb is kellemetlen érzést, vagy
»emlékeztetést« mintegy a fogra képviselnek. A fdjdalmi idGszak
spontan keletkézésii elsé rohamdtél fogva rendszerint egy, két,
hdrom hétig huzédnak el. Nem ritka azon eset, midén egy heve-
sebb fdjdalmi roham utdn hosszabb sziinet 4ll be, mely hénapokig
tart, s csak azutdn lép fel az elébb emlitett folytontartd fdjdalmas
id6szak, mig csak az liszkos folyamat az egész fogbélre terjedéleg
befejezve mnincsen. Az utobb emlitett jelentékenyen megszakitott

fijdalmi rohamok valésziniileg arra mutatnak, hogy a korfolyamat- |

nak elsé kiinduldsi pontjat pulpitis acuta partialis képezte és csak
ily hosszti id6tartam utdn fejlédott pulpitis chronica gangraenosdva.
E szerint tehdt a pulpitis gangraenosit jellemzé fajdalmi iddszak
nem ezen els rohamtol keltezendd, hanem csak azon id6tél, middn

1y Alexander Béla tr. baritom,* volt tandrsegéd, finom metszeteket
Koch-féle bacillusokra vizsgdlt meg, eredmény nélkil.
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a fajdalmi rohamok egy folytonossdgban, s az emlitett rovidebb
idgszakra terjedleg jelentkeztek. Minél gyorsabban halad a lob-
folyamat és minél nagyobb teriilet vonatik be abba egyidejiileg,
anndl intensivebbek a fdjdalmi rohamok és anndl kozelebbek lesz-
nek egymdshoz, 1gy hogy ily esetek meglepé hasonlésdgot tiintet-
hetnek fel a heveny fogbél-lobbal ; a szabdlyszerinti menete azonban
a fdjdalmi rohamoknak nem 1Iyen hanem vontatott és az emlftet-
teket csak kivételként kell tekintentink.

Kiilinbizeti kdrisme. Osszetéveszthets ezen kor a kovetkezd
koralakokkal: Pulpitis acuta partialis, pulpitis acuta totalis, pulpitis
acuta partialis purulenta, pulpitis chronica totalis purulenta, gang-
raena pulpae totalis humida.

A pulpitis acuta partialissal azdltal téveszthetd ossze, hogy a
fijdalmi rohamok, tehdt az alanyi tiinetek, nagyon megegyeznek a
fennt emlitett koriilmények kozott. Azonban kiilonvdlaszthaté a
physicalis vizsgdlat dltal, mely a jelen kéralakndl a kutaszoldsnal
taldlt liszkos szag dltal, a dentin szuvasoddsi folyamatdnak el6hala-
ddsa dltal, a fogbél-boltozat illetd részének, vagy egész terjedelmé-

| nek ldgysdgdndl és konyen dthathatésdgdndl, vagy épen a foghbél-

tirnek megnyithatosdgdanal fogva konyen megkiilonboztethetd.

A pulpitis acuta totalissal szintén Gsszetéveszthetd az el6bb
emlitett iddszakban egyrészt, az alanyi tiinetek szempontjabol, de
mdsrészt azdltal is, hogy a midén t. i. az jelen van, a gydk-csicson

- konyii apicalis periodontitis képezia kozos tulajdont. A kiilonbozeti

kérismének feladata a fogbél-boltozatot pontosan megvizsgdlni és
ezdltal ennek oly mdédon valé bantalmazottsigdt, mint ez a széban
forgé koralakndl fenntebb leiratott kimutatni, ez képezi az egyediili
irdnyado korismészeti adatot.

A pulpitis acuta partialis purulenta azdltal téveszthetd Ossze
meglehetosen konyen, hogy a foghél-ireg megnyitdsa utdn, vagy
mid6én az amigy is meg van nyilva, a kutasznak behatolisa mel-
lett sziirkés-sdrgds folyadék szivaroghat fel mindkét esetben. Az

.egyikben, t. i. pulpitis chr. gangraenosa mellett, ezen vdladék csak

nagyon kevéssé sirgds ¢és tisztdn liszkos szagi, ellenben az ellen-
tétes kérndl (pulp. part. purulenta) sirga, rendes genyszini, szaga
pedig nem fiszkos, hanem csontszag, vagy mint elnevezésképen
clfogadva van phosphatikus szagu.
lehet megdllapitani ezeken kiviil, hogy a pulpitis acuta partialis
purulenta mellett egydltalin nem fordul el6 a fogbél expondltsiga,
a pulpa-csiicskét borité dentin-rétegek pedig vastagabbak, vagy leg-
aldbb is a kozvetleniil a csiicskot borité fogbél-boltozati réteg a
heveny fogbél-lob dltaldnos szabdlyainak megfelel6leg vagy épen

| nem, vagy alig dthatolhat6 a kutaszszal, mig ez a pulpitis chronica

gangraenosdndl épen megforditva van; a gyokhdrtyalob pedig, mely
az utébbi koralakhoz esetleg tdrsul, az ¢l6bbinél nem lehet jelen.

A pulpitis chron. totalis purulenta hasonlé okokndl fogva,
mint az acuta partialis purulenta, tévesztheté Ossze a széban forgé
koralakkal. Hozzdadolag csupdn az emlitends, hogy itt is mélyebbre
hatolva a pulpa-tiregbe, érzékeny feliiletre bukkanunk, tovdbba itt

® ' is gyokhdrtyalobbal taldlkozunk. A megkiilonboztetést azdltal eszko-

z6ljlik, hogy a geny mennyisége az el6bbi esetben jelentékeny, siird
és sdrga, a vele esetleg osszetéveszthetd pulpa-detritus pedig a telje-
sen expondlt korona-pulpdn sziirke, 50tét, szenyes ¢s biizos, mig az
elébbi vdladék, mint emlittetett csak phosphatikus szagi. A gyok-
hdrtyalob folyamat pedig azdltal kiillonboztetendd meg, hogy a
gangraenosus alakndl apicalis, rovid fenndlldsu acut gyokhdrtyalob
van jelen, mig a genyedd lobndl koriilirt, vagy diffus genyeds
periodontitis van jelen, s anndl a fog csekély mértékben, ennél
pedig nagy fokban érzékeny és kiemelkedett a fogmederbol.

A gangraena pulpae totalis humida azdltal téveszthetd Ossze
a pulpitis gangraenosa-yal, hogy a vizsgdlatra az egész fogbelet
esetleg mélyen a gyokcsatorndig és gyokesatorndban liszkosnek €s
érzéketlennek taldlhatjuk, vagyis a kutasz ily mélyre hatolds mellett
1s liszkos szagot terjeszt, miutdn azt igy megszagoltuk; tovabbd az-
dltal, hogy szintén gyokhdrtyalob tdrsul ezen kérfolyamathoz. A
foghél vizsgdlatindl a megkiilonboztetés a két koralak kozt azdltal
torténik, hogy a gangraenosus alakndl okvetleniil, ha nem is fij-
dalmas, de érz6 feliiletre kell bukkannunk a gyok-cstics szdjadéka
elstt, a gyokhdrtyabdntalom pedig, mint mdr emlitve volt, csak
konyli periodontitis apicalis acuta, holott a gangraena pulpae
humida mellett mindig, s kovetkezetesen chronikus, diffus gyok-
hdrtyalobot kell taldlnunk.

!
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Természetesen ezen hatdrozott szabdlytél esetleg kivételt
képezhet oly koreset, midén a gangraenosus folyamat, miutdn a
gyokestcs-nyildson befejezodott a pulpdra vonatkozélag, s miutdn
periodontitis apicalis acuta-t okozott, a beteg dltal tobb napon 4t
tiiretett, s fgy még nem valt chronikus jellegiive, tehdt midon a
gyokhdrtyalob-folyamat még ;.

Kirjistat. A pulpitis chronica gangraenosa miiszabdlyos conser-
vativ miitéttel szemben elég kedvezs jéslatot ad, a mennyiben a
fogbélhez valé hozzdférés fijdalmatlansdgandl fogva, legyen a kor-
folyamat akdr egy pulpa-csiicsokre kiterjedd, akdr pedig, s még
inkdbb az egész korona-pulpira Kkiterjeszkeds felette konyu,
minthogy a fdjdalmatlan és az iiszk6s részek konyen eltdvolithatok,
s a fogbél lobos tiszkosodési feliiletére nehézség nélkil alkalmaz-
haté kis menyiségii, vagyis ardnylagos devitalisalé hatéanyag;
viszont pedig a csekély foku esetleges (ha jelen van t. i) apicalis
gyokhértyalob-folyamat nagyon konyen megsziintethets jegesviz 6blo-
getéssel. Csupdn az képezhetne sulyosité koriilményt, ha e tekin- |
tetben, noha csekélynck ldtsz6, miihiba toérténnék. Ugyanis ha
arsenes-sav alkalmaztatik egydltalin ily fogakndl a devitalisaldsra, a
mennyiségnek nagyon ardnyitva kell lenni a még érz6 fogbélrész
nagysigahoz, mert ellenkez6 esetben hamar jutvin hatdsra és tul-
terjedvén hatdsa a gyok-csicson, az apicalis gyokhdrtya-lobfolyamatot
jelentékenyen fokoznd, s6t a fogra nézve esetleg végzetessé tenné.
Hasonloképen silyossd vdlhatik a fog sorsa, hogyha a kells szor-
gos vizsgdlat nélkil, vagy pedig az iiszkos fogbélrészletek el6z0
eltavolitisa nélkiil alkalmaztatik valamely vatta-gombolyagon bevitt
hatéanyag. Ugyanis a korfolyamatnak a pulpa zomére elterjedd, s
esetleg a gyokpulpdig terjeszkedd ® volta mellett a hatéanyag az
iiszkos részeken keresztiil nem jut érvényre, az liszkos részeknek
beszoritdsa a pulpa-iiregbe a fdjdalmi tiineteket fokozni képes egé-
szen a tiirhetlenségig, s ha még nem volt jelen gyokhdrtyalob,
mesterségesen idéztetik eld. Ily esetben t. 1. az iiszkos vdladékbol
fejlodé gdzok emanatiora nem képesek kifelé, mdsrészrél a még
lobos fogbélrészletek felé rohamosan tizetik az tiszkos folyamat ¢s
¢pen ezen rohamossdg, melylyel ez torténik, t. 1. a mily gyorsasdg-
gal torténik a még érzést kozvetits fogbélrészeknek lobosoddsa
gyors egymdsutdnban, azon mértékben fokozodik intensitdsiban a
fijdalom. Azért a hatéanyagok koziil, melyek devitalisaldsra hasz-
ndltatnak az arsenes-savndl lassabban és kevésbé erélyesen hato szerek,
mint tomény carbolsay, vagy pepsin, a kérjéslatot biztosabbd teszik. Ha
miileges beavatkozds nem torténik conservativ irdnyban, kezdetben
apicalis, utébb idilt gyokhdrtyalob keletkezik, miutdn t. 1. idokoz-
ben és el6z6leg a pulpitis gangraenosa gangraena pulpae totalisha
ment dt, s a fog ezen gyokhdrtyalob kovetkezményeinek sorsdra
jut. Ha azonban a korona-pulpinak teljesen megnyilt fogbél-tireg
mellett felette rosz szaga van és esetleg a korondbél csupdn cse-
kély toredékek vannak mdr fenntartva, akkor a jelentékeny anyag
hidny és a beteg kivansdga egyiittesen némi alapot nyujtanak
destructiv miitétel kivételére is, azonban ennek indicatiéja tulajdon-
képen nem 4ll fenn, s az esetek legnagyobb része a gyogyithatok
kozé tartozik. Kivételt csak azok képeznek, midén a gyokesatorna
iirtere felette sziikiilt, miiszer behatoldsdra nem alkalmas, s igy nem
lévén kepesek kiirtani teljesen az iiszkos gyokpulpdt, mmét s itt
teljes alappal a foghuzds indicatiéja lép érvényre,

Ily esetek meglehet()sen gyakoriak kivilt iddsebb egyéneknél,
de kozépkortakndlT is rendszerint a nagy orl6fogaknak mezial
gyokesatorndi, valamint néha, de ritkdbban, a kis 6rléknek gyok-
csatorndi ilyenek. Ugyanez dll eg yéllalén hozzaférhetlen gyokesator-
ndkra nézve és oly esetekben is, midén a gydkcsatorna mentén
concrementalis képzédményeket taldlunk, melyek az 1tbél el nem
hdrithatok.

Kozlemény a pesti ,Stefania gyermek-kérhazbol“.
Gyermek-kirkhdze casuistika.
Kozli ifj. BorAr JAnos tr., korhazi segédorvos.?)
5. Jobb oldali vese 15 hinapos ladnygyermeknél.

A harmadik vesetumor, melyet csakis jarélag észleltiink, az
elmult év october havdban keriilt elénk. A beteg, 15 hénapos

1) Lisd az OHL. I7. szamat.
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lednygyermek, a bemutatds utdn rovid iddre elhalt, s miutin a
bonczolds a sziilok ellenkezése folytdn nem volt kivihets, az eset
sok tekintetben homdlyban maradt eldttiink. Valdszint, hogy ezen
esetben is hiusdagos vese-dlképlettel 4dlltunk szemben, melynek
fejlodési alapja, tekintve a Dbeteg zsenge kordt, még az ébrényi
életben volt megvetve.

Az eset vdzlatdt, a jegyz6konyvi adatok alapjdn, a kovetke-
z6kben adhatjuk :

A megnagyobboddsnak fejlédése irdnt a szil6k felvildgosi-
tdst nem birnak adni. A gyermek gyengén fejlett, erGsen lesova—
nyodott, senyves kiillemi. A fej korfogata a faldudorok magassagd-
ban 45 cm. A nagy kutacs krajczdrnyi. Az arcz halavdny, Gssze-
sen tiz fog ldthat6. A mellkas angolkérosan alkotott, korfogata a
bimbok magassdgdban 43 cm. A physikalis viszonyok a mellkason
rendesek. A has, teriméjében tetemesen megnagyobbodott; a meg-
nagyobbodds azonban féleg a jodb hasrélt illeti. A koldok-gytird
tagult, nagyobb babnyi koldoksérv. A has korfogata a koldékon
keresztiil 47 em. A koldok tdvola, a kardnyujtvdnytél 1r1-cm.,
a symphysistél 8 cm. A jobb hasfélben kisebd gyermekfeinyi,
kevéssé mozgathatd, egyenletesen dombordad, sima feliletd, nem
fijdalmas daganatot tapinthatni, mely felett a hasbér szabadon
redézhets. A dag a kizépyonal felé a kildikdt majdnem meg-
kiizelits, felfelé legbimbilyitett széllel a jobb bordatv alalt wvigzi-
dik, s hdtra a jobb lumbalis tdjba mélyed, lefelé pedig ajobb crista

ilei ald hatol. A dag felett a kontatdsi hang tompa, tres. A mdj--

tompulat a rendes hatdrokkal veszi kezdetét, s a bordaivig terjed.
A mdajtompulat, s a hasdaganar [lompulata kizétt melliil mintegy
hardntijinyi, éles dobos kontatdsi terdilet nperhets. A léptompulat
megnagyobboddst nem mutat. A bal hasfél felett mindeniitt éles,
dobos hang nyerheté. A jobb lumbalis tdjnak megfelelSleg nagyobb
resistentia mellett erGsen tompult a kontatdsi hang, mig bal oldalt
inkdbb éles dobos. A vizelés szabad. Vérvizelés sohasem észlelte-
tett. A bemutatott szalmasirga, s tissta vizelet fehdrnyének csak
nyomai! mutatja. Alak-elemek Dbenne a gores6i vizsgdlatndl nem.
taldltattak. A székletét szabad. A végbélbe vezetett ujj a promon-
torium magassdgdban tomott, rugalmas, legombolyitett szélii képle-
tet tapint, mely csak alig mozgathaté. A vizsgdlo ujj a dag mell-
felé néz6 felillete elé hatol, s a dag moégé nem nyomhatd.

Recklinghausen tnr. kdrtani intézetébdl Strass-
burgban'),

A zsirembolidrél 30 eset alapjan.
PErRTIK OTTS tr. tanszéki segédtsl.

VII, eset. 32z éves asszony, hetedszer sziilt. A sziilés el6tt
tiz nappal nyakszirtjére esik, s azota fejfdjasrol panaszkodik; a
legutolsé napokban ontudatlansiggal jiré goresos rohamai is
voltak.

Sziil6fajdalmak; a gyermek bal karjdnak elGesése; forditds
és extractio; a méhnyak szakaddsa; profus vérzés, eredménytelen
tamponozds, varratok alkalmazdsa; haldl két o6rdval a miileges
beavatkozds megkezdése utdn.

A bonczolas foeredményer. (1882, november 23.)

4 A koztakar6 és ldthaté nydkhdrtydk feltiinG halvdnysdga.
Petytidt hasfalak terhességi hegekkel, Gazdag zsirpirna. Menin-
gitis purulenta ugy a domborulaton mint az alapon; a ldgy agykér
idiilt vastagoddsdval és elhomdlyosoddsdval.

Rendkiviil petyiidt, majdnem iires sziv, a benne, valamint az
alsé iireges viszérben foglalt kevés vér apré légholyagokkal kevert.
A sziv-belhdrtya véresen beivédott, barnavéros. Igen petytidt, nagy,
halavdny lép, rdnczos tokkal és sima metszlappal. Roszil 0Ossze-
hiz6dott, petytidt puerperalis méh; a nyak jobb felében nyolez
cm. hosszi, rendetlen, czafatos szélii szakadds, mely azonban a
hashdrtydt érintetleniil hagyja. Er6s subperitonealis véromleny fel
a vesékig, a jobb medenczefél, nevezetesen a csipdrok zsirszOveté-
nek roncsoldsdval és véres beszlirGdésével. 4 zérimlenvben szabadon
#ssd sgdmos nagy ssiresepp.

A tiidék hdtul kozép-vértartalmuiak, elsl vérszegények, kissé
puffadtak. Kony(i tidovizenys; horgok nydkhdrtydja igen halavdny.

1) Lisd az OHL. 16. szimit.
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Agy, mdj, vesék, gyomor és belek vérszegények.

A tiidék gdresét vizsgdidsa a kisebb iiterek és csak mdsod-
sorban a hajszdl-reczézet kisebb foku zsir-embolidjat mutatja. (Majd
minden metszeten talilkoznak t.i. embolidk, de kordntsem minden
lattéren.) Kiilonben az elébbiekben is a zsir csak révid hengereket
és Ossze nem fiiggd cseppeket képez. Mds szervekben az fel nem
volt taldlhat.

(Folytatdsa kovetkezik.)

Uj, budai keserl viz.
Kozli BERNATH JOZSEF.

»Uj €s erésebb kesert vizet taldlnilc Ez a jelszo, mely a
budai  kesert-viztelkeken uralkodik ¢és abbél magyardzhatni ezt,
hogy itt kiilonosen ujabb idében a talajt foldfuratdsok altal vizsgal-
jdk, s igy néha a meglevoknél concentrdltabb keserii vizre buk-
kannak.

Ilyféle médon taldlt dj budai keseri vizrél és dltalam végre-
hajtott vegyl vizsgdldsrGl akarok itt jelentést tenni.

Az OHL. 1874. évi 30—309.szdmdban a budai keserii vizeket
ismertetvén, ezeket megkiilonboztets jellemeik és el6forduldsi heiyeik
szerint hdrom csoportra osztottam, . m. a ldgymdnyosi, 6rmezéi
¢s dobogdi forrdsokra. E hdrom teriileten a lefolyt évtized alatt
sokféle vdltozds tortént, gy hogy az akkor dltalam kozlott adatok
jelenleg magyobbdra elaviltak; ezért szindékozom alkalmilug a
budai keserii vizek mostani 4llapotdrél a legijabb ¢s legbiztosabb
adatok alapjan dttekint6 képet adni, mig a kovetkez6kben csak egy
1j ldgymdnyosi forrdsrél szolok.

A ldgymdnyosi keserii-vizteriiletnek hossz-kiterjedése észak-

déli irdnynyal bir, s ugyanezen irdnyban vannak itt a kutak is, )

illetdleg a keserii-vizforrasok.
A ldgymanyosi teriileten lev6 keserfi-forrdsok, melyek nehdny
év dta majdnem mind Mattoni Henrik dsvdnyviz-kereskedd birto-

kdba jutottak, eddigelé aziltal voltak jellemzok, hogy meglehetds |

béviziiek ugyan, hanem a viznek' tartalma, azaz: lepdrldsi mara-
déka ardnylag nem nagyon sok. A tapasztalds azonban jabb idé-
ben mutatta, hogy csak a terlilet északi részén levs forrasok adnak
higitott keserd viz:t, mig minél inkdbb délfelé hatolnak elére,
anndl concentrdltabb forrdsokra akadtak. E térmészetes utmutatds
alapjdn tortént, hogy 1883-ban, midén uj kit csindldsa sziikséges
volt, a Mattoni-féle keserl-vizteleknek legdiliebt részét foldfurdsok
dltal tiizetesen megvizsgdltdk, oly forrdsra jutottak, melynek vize,
habdr az eddigelé ismeretes legerésebb éudai keserii vizeket nem
is mulja felil, de ily concentrati6ban a Zlégymdnyosi teriileten
még nem taldltatott.

Ez vuj foldalatti forrdst kutakndval littdk el, ezt kovekkel
raktdk ki, sa kut felett elzdrhato, fedett toltGhdzat dllitottak fel, a
forrdst pedig mdsodik szdmu Hunyady-Mdiyds-forrdsnak nevezték,
megkiilonboztetésiil a hasonnevii e/sd szdmu keserii-vizforrdstol,
mely ¢ telkeken 1872-diki juliusban nyittatott meg, s kés6bben szin-
tén Mattoni r birtokdba jutott.

A vizsgdldsra szdnt keser(i vizet a forrdsbol 1883. november
3-dn kedvezd koriilmények kozt meritettem, mert az id§ igen szdraz
lévén, az 4j kit még nem igen volt haszndlva.

A légmérséklete akkor 6., a forrds pedig 13, C. fokot
mutatott. E tertilet tobbi forrdsai, csak egy vagy két tized foknyi
eltéréssel, majdnem ugyanezen hémérsékiiek voltak.

Az 1j keseri viz physikai tulajdonsdgai és chemiai viselke-
dése dltaldban véve ugyanazok, melyek a budai keseri vizeknél
rendesen észlelheték.

A frissen meritett keserii viz tiszta és 4tlatsz6 ; ha azonban levegé
vel érintkezik, s példdadl félig toltott palaczkban nehdny napig dll,
kevés sdrga pehely (vasoxydhydrat) vdlik ki, ez az edény fenekén
leiilepedvén. A viz kozonséges fehér ivépohdrban szintelen, csak
vastagabb rétegben kissé sirgds. [ze hasonlit kezdetben a Glauber-
sohoz, s csak késébben mint ugynevezett utGiz észrevehetd gyen-
gén a keser(isoé.

A viz fajsulya 21 C. foknyi lég- és viz-hOmérséknél meg-
hatdrozva, = 71,0471.

A viz a belemdrtott vords lakmuszpapirt megkékiti, A
részletes minbleges és mennyileges vegyvizsgalat pedig a kovetkezd
eredményeket adta.

Az alkalik csoportjabol egyedill a natriumot taldltam tetemes

mennyxségben, a kaliumot ellenben mint csekély nyomot thhmxn‘

és ammonium teljesen hidnyzott.

Az alkali-foldek koziil mész és killonGsen magnesium volt taldl-
haté, mig baryum és strontium hidnyzott.

Mint csekély nyom volt jelen a foldek csoportjdbdl a fim-
fild és a nehéz fémek kozil a vas.

‘A savak koziil legnagyobb mennyiségben Aénsavat taldltam,
azutin kevés sdsavat, még kevesebb kotott és szabad szémsaval, s
csekély mennyiségben kovasavat. Egyéb savak, jelesen: iod, brom,
phosphor-, légeny- éslégenyes-sav e keserii vizben kimutathaték nem
voltak.

Szerves anyagnak oldott részét is taldltam a vizben, de oly
csekély mennyiségben, hogy egy kilo keserii vizben foglalt szerves

savas kalium igényeltetett. A bedllott ismeretes kémhatdsokbél
nagy val6szintiséggel gyanithatni, hogy a szerves anyag csupdn
forrds-savbol dll.
Ezer gramme (= 1 kilogramme) keserii vizben a kévetkez6
alkotorészek voltak :

8:312 gm. natrium

0’169  » calcium

5553 magnesium

0’0003 » vas
34’112 » kénsay (SO,)

1’529  » kotott szénsav. (CO;)
0491 - » szabad szénsav (CO,)
2'600 » * chlor

0’150  » kovasav.

Azonkiviil volt még jelen mint nyom: kalium és timfold,
| valamint kevés szervi anyag. Az egy kilogramme keser(i vizbél
180 C fokndl szdritott lepdrldsi maradék 52.470 gramme-ot adott.

A taldlt alkotérészek szokdsos moédon, sokkd egyesitve, a
kovetkez§ vegyiileteket adjak.

17:001 gramme kénsavas natriumot (kaliummal)

<

27765 . > kénsavas magnesiumot
4284  » chlornatriumot
2'651 » szénsavas natriumot
0’575  » kénsavas calciumot
0’150  » kovasavat
00004 » vasélecset (timfolddel)

osszesen 524264 » szildrd részeket és

0'4910 » szabad szénsavat.

A felsorolt vizsgdldsi eredménybdl ldthatni, hogy a budai
II-dik szdmi Hunyady Maityds-forrds keser(i vize, ha nem is az
absolut legerésebb budai kesert viz, de minden esetre a leglarfa-
lomdiisabb budai keserdi wizek egyike; tovdbbd, hogy mint féalkoto-
részcket a Glauber- és keserfi-s6t tartalmazza, valamint jellege is a
tobbi budai keserti vizeknek jellegével azonos.

Budapesten, 1884. april héban.

A budapesti kir. orvosegylet rendes
majus 3-dikan.

iilése 1884.

— Goldzicher V. tr. bemutatdsa fenntebb olvashato,

— Laufenauer K. tnr. sdlyos hysteria egy esetéf mutatja be.
St. Mari, 29 éves, férjezett, cseléd, 1884. febr. ota a sz. Rokus-
kérhdzban van gyégykezelés alatt. Oroklési viszonyai negativ ered-
ményt adnak. 1883. év september havdban, nyomaszté psychikus
dllapotban, két tiit nyelt el ongyilkossdgi szdndékbél. Hysteridja
azon 1d6tol kezdddik. Gorvélyes alkati n6, szikilt homlokalko-
tdssal, s mindkét cornein homdlyokkal; a jobb lita tdguilt, a bal
rendes nagysigt, mindketté fényre alig hat vissza. Bal oldali tota-
lis hemianaesthesia, mely kiteérjed a szemre, a fiilre, az izlés- és
szagldsra, nemkiilonben az egész ezen oldali bOr érzékenységére. A
bér- és izom-reflexek bal oldalt feltiinéleg fokozédottak ; heves fej-
fdjdsok  ¢és gyakori csukldssal bevezetett hystero-epilepsids rohamok.
Az izomérzetiiket elvesztett bal oldali végtagokban intenddlt vagy
passiv.  mozgdsra reszketés és erGteljes contracturdk lépnek fel,
melyeket dorzsiléssel vagy fuvdsra megsziintetni nem lehet. Ugy a fény

mint a hangyilla hatdsdra azonnal rohamot kap. Idénkint vért hdny,

kivonatanyag élenytilésére 0.,0s5 gramm (8'/, milligramm) felmangan-




“kozol, melyekben a massage-nak haszndt vette. Ezek:

mely a hidnyos hoszam, vagy a rohamok alatt fellép hyperaemid-
val litszik kapcsolatban lenni. Betegnél a hasizmok 1soldlt contrac-
turdja mutathato ki, mert a hasfalak, mint a deszka, kemények ;
ezen merevség csakis a rohamok alatt enged, mikor a hasfalak
relaxdlédnak és a test egyéb izomzata tonikus osszehuzoddsba jon.

Emlitésremélté ama paradox hémérsék-killonbozet, mely a test
jobb és bal oldala kozott fenndll. Az anaesthesids testfél ugyanis
1/, —1%kal magasabb mint az egészséges, igy annyira, hogy ez sza-
bad kézzel is érezhetd, anmak daczdara, hogy az egészséges testfé-
len az epigastriumban tobb, tallér-terjedelmii voros folt (taches
cerebrales) dllandéan jelen van. Ezen észlelet ellentétben dll az
eddigi tapasztalatokkal és megfejtése alig kisérelhetd meg. Az anae-
sthesids szem hattere rendellenességet nem mutat. A jobb ova-
rium ¢érzékeny, de tapinthaté eltérés nem mutathaté ki, Az arcz
ban mutatkoz6 jobb oldali facialis-paresis inkdbb a gorvélyes hegek
okozta dislocatiéra, mintsem cerebralis folyamatra vezethets vissza.

— Dollinger Gy. tr. eldaddst tart »a massage-rol betegek
bemniatdsdval. «

A napi kérdések koziil, melyek tudomdnyunk szakférfiait fog-
lalkoztatjdk, egyik sem keltett oly dltaldnos érdeklodést mint a
massage, mert minden szakmdban kisérlet tirgydvd tették alkalma-
zdsdt, s a legtobben gydgyeredménycket értek el vele. Ezen dltald-
nos érdeklédés birta D. tr-t arra, hogy a massage-t itt széba hozza.

Ismeretes, ama élet- és kortani alap, melyet a tudomédnyos m.
szdamdra tujabban kivivni sikeriilt, melynél fogva az a tobbi physic.
gyogy-beavatkozdssal egyenértékiinek tekinthetd. Leirja a nyirk-kerin-
gést, a nyirkedény-rendszer boncztandt és a nyirk mozgaté erdit,
melyek 1) a nyirkedények falainak oOsszehiuzéddsa; 2) a hardnt-
csikolt izomzat Gsszahizoddsai; 3) a mellkasbeli negativ nyomds.
Mig a vérkeringés motorja egy centrumban van, addig a nyirk-
keringés motorjai decentralisilva vannak, de oly szerencsésen,

hogy azok mindegyikét tgyszélvin keziinkbe vehetjiik, s bizonyos |

hatirokon beliil tetszésiink szerint fokozhatjdk. Ismerteti Mosengeil
kisérleteit, melyek bizonyitjak, miszerint az tengeri nytl térdizile-
tébe fecskendett tus-dorzsolék m. nélkiil igen lassan és csak
részben szivadik fel, mig massdlds dltal gyorsan teljes felszivoddsra
birhat6, s Reihmayer kisérleteit, melyek azt bizonyitjdk, hogy a
tengeri nydl hasiiregébe fecskendett folyadékbol massdlds nélkiil 2
dra alatt a testsily 7'5°,, massdldssal pedig 10°5%, vezethets fel-
szivoddsra. :

Ezutdin dttér a mifogdsok rovid leirdsdra, s a simogaldsndl el-
mondja, miképen lehet az ugynevezett bevezet6 simogatds dltal a
bantalmazott gécztdl kaozpont felé fekvd nyirktorzsek simogatdsa dltal
folyékony izzadmdnyokat felszivatni, anélkiil, hogy a lobos helyre,
s magdra azizzadmanyra nyomdst gyakorolndnk. A kézredtevés fdj-
dalomesilapité  hatdsit a hé és nyomds kovetkezményeinek tulaj-
donitja. A dirzsilés nagyrészt akkor jon alkalmazdsba, ha tomot-
tebb izzadmdnyokat felszivodds czéljabol el6bh el akarunk aprézni.
Azonfeliil az érmdidegek érzékenységét aldbb szdllitia és vérbosé-
get okoz. A gyirds mélyebben fekvG nagyobl szervek erGsebb
megmozgatdsdra  szolgdl,  mig az itigetés egyik hatdsa, hogy a
hardnt-csikolt izomrostban Osszehuzéddsokat eredményez.

A massage dltalinos indicatioi:

1. Azon esetek, a hol az idegérzékenységet akarjuk ald-
szallitani.

2. A hol vérbéséget akarunk kelteni, hogy bizonyos szervek
taplalisat fokozzuk vagy vérelvonélag hassunk mdsokra.

3- A hol hig vagy tométt izzadmdnyokat, vagy véromlenye-
ket akarunk felszivéddsra birni.

Kiilonosen ezen 3-dik csoportba tartozo bajokndl néha az
eredmények meglep6k. A sSurge et ambulac itt majdnem gyako-
ribb mint az 1j testamentom konyvében. De mdsrészt oly eseteket
hozza a ldngra lobbant bizalom gy6gykezeléshez, melyekben elorelit-
hatolag nem lesz eredmény. Figyelmeztet, hogy ha a m. hatdsa
irdnt biztosak nem vagyunk, mondjuk meg a betegnek, hogy az, a
mi vele torténik, csupdn kisérlet. A massage-t orvosok nagyobb ki-
terjedésben még nem régen folytatjidk, s azért az indicatick
nincsenek oly élesen feldllitva, mint mds gyogy-behatdsoké. Hogy az
megtorténhessék, minél nagyobb szimu j6l észlelt casuisticdt kell
Kozolniink, s azért ehhez 6 is hozza akarvdn jarulni, 6 koresetet
1. Erémiivi

A bokaiziilet heveny meghibbandsa. 4. A bokaizulet idilt meghib-
bandsa. 5. Savés térdiziileti gyuladds, s a 4-feji izomnak utdna
fennmaradt tétlensége. 6. Mindkét boka ¢€s mindkét térd izileti
hirtydjanak sarjadzo gyuladdsa. Az els6 3 eset kivételével a tobbi-
nél bemutatja a gyogyult betegeket. - .

A felsorolt 6 eset kortorténetét lapunk kiilon czikkben tel-
jesen fogja kozolni.

zabd D. tr, Dollinger tr. el6addsdval kapcsolatban fel-
emliti, hogy a massage tobb-kevesebb sikerrel a ndgyogyaszatban
is alkalmazdsba vétetett. Szabé tr. 5 esetben alkalmazta a massage-t.
Az ovarium fdjdalmas dagjanak egy esetében jo sikerrel. A massage-t
bimanualisan végezte, gy hogy egyik kezének két vjjdval a hii-
velybe hatolva, a megnagyobbodott ovariumot rogzitette, a mdsik
kézzel pedig kivilrdl, a hasfalakon keresztiil korkorosen - dorzsolte.
Lizen dorzsolés eleintén csak minden mdsodnap, késébb naponta
cgyszer végeztetett. Két hét alatt az ovarium kis diénagysdgra
kisebbedett, s érzékenysége megsziint. A massage-t megkisértette
még sz. a bemenet tdjahoz rogzitett exsudatumokndl is. Az ered-
mény nem volt fényes. Viltozds csak annyiban mutatkozott, a
mennyiben észrevehet6 hajlam volt a visszalejlddésre.

A kolozsvari orsos-természettudomanyi tarsulat
utolsé kozgyiilése.

A kolosvdri orv.-természett. tdrsulat utolsé kozgyiilését tartd
april h6 z27-én. Mindjirt eleve megjegyezziik azonban, hogy ez
utols6é kozgytilése kordntsem a végfeloszlds szomort hirdetje. Az
orvos-természettudomdnyi tarsulat tovabb folytatja miikodését, mely-
nek ¢ éves multja oly szép eredményt mutat fel, csakhogy tobbé
nem dndlldaw. Beleolvad — szabad szerkezetét fentartva, de
administrationalis teenddktdl ¢és az anyagi gondoktél megszaba-
dilva — az erdélyi musewm-egyletbe, s annak egy szakosztdlyaként
a megizmosult, erkolesileg és anyagilag hatalmas egylet aegise alatt
folytatja tovabb miikodését, melyben mdr is oly szép sikereket
mutatott fel. Az erdélyi muzeum-egylet mindig el6zékenyen istdpolta
az ifjit egyletet elsd éveiben, s most is testvéri szeretettel fogadja
kebelére. Kozos a czél, melyen munkdlnak : a tudomdny zdszléinak .
fennlobogtatdsa. Egyesiilt mikodésiikon legyen a siker dlddsa.

S most ldssuk az utolsé kozgyiilés lefolydsit.

A tarsulati elnok megnyité beszéde a tdrczdban olvashato.

Az elnoki megnyit6 utdn Zuiz Géza tr. tarsulati titkdr olvasta
fel az évi jelentést. A jelentés igy hangzik:

Tisztelt kozgytilés! A titkdri tennddk cgyikét, a tdrsulat egy
évi mikodésénék leheté hii képbe valé foglaldsdt, s a kozgyiilés
szine elott kitdrdsat azon két év alatt; melyre a tdrsulat bizalma
megtisztelt, milt évi tamilmdnyi utam miatt most van el§szor
alkalmam, s szerencsém teljesitent.

Tdrsulatunk szerény anyagi, de folytonosan gyarapodé szel-
lemi tokék gylimolesoztetésével csendben és zajtalanul mikodik, de
azért erkolesi megnyugvdssal és emelkedett onérzettel 4llithatjuk,
hogy miikodésével a tudomdny terén szdmot tevé kordkben az
elismerést mdr is kiérdemelte, s most, midén nyolcz évi fenndllds
utdn egy uj aera hajnalhasaddsa dll el6ttiink, a tdlsdgos optimis-
mus vddja nélkill szimithatunk arra, hogy tdrsulatunk képezendi
miikodési teriiletén likteté azon pezsgé tudomdnyos életnek kozép-
pontjdt, melyért mindnydjunk keblét nemes tiiz dagasztja, s mely-
nek hazink ezen kirdlyhagontili- tudomdnyos centrumdban ki kell
fejlédnie, fel kell virdgoznia.

Tdrsulatunk miikodésének zajtalan, hullimokat nem vets, de
azért egyenletesen sebesedd folydsa megnyugtats, s orvendetes
képet tir elénk a mmilt évbél is, melyet ¢kes szavaknal mggy6zGb-
ben fejeznek ki a kozlends adatok a maguk szdrazsdgdban.

Tdrsulatunk vdlasztmdnya a m. évi april i-én tartott, s
tdrsulatunk jovéjére annyira fontos kozgyiilés ota 6t iilést tartott,
melyen a tdrsulat beléletére vonatkozo tigyek nyertek elintézést, s
melyek koziil a kovetkezbket tartom szikségesnek fetemliteni :

Az »Ertesitd« nyomdai kidllitdsdra vonatkozo szerzodés Stein
Jdnossal megujittatott, s az Ertesité szerkesztésével Kiug Nindor,
Aoch Antal és Enis Géza tagtarsak bizattak meg, A titkdr tavol-
létében a titkdri teendGket Kock Antal volt szives a vdlasztmdny

mellsG vagy fiirész-izomhiidés. 2. Bordakozti heveny izomcstz. 3..| megbizdsibol elvdllalni, s ismert pontossigdval vezetni. Az erd.

4




muzeum-egylet orvos-természettudomdnyi szakosztdlydban vald bele-
~olvadds, mely a milt kozgyiilés 4ltal elhatdroztatott, sziikségessé
tette a megalakulandé szakosztdly tigyrendének kidolgozdsdt, melyet
a vélasztmdny f. évi februdr 14-én tartott iilésén tdrgyalt és dlla-
pitott meg, s melyrél e helyén csak annyit jegyzek meg, hogy az
egész szdmdra keretiil tarsulatunk régi alapszabdlyai szolgdltak. A
szervezkedS szakosztdlyi kozgyiilésnek leend majdan feladata a
vdlasztmdny dltal kidolgozott figyrend-javaslatot véglegesen meg-
dllapitani, Ugyanezen iilésen megbizta a vilasztmdny a titkdrt, hogy
a tdrsulat eddigi kiadvanyaiban foglalt dolgozatokrol pontos jegy-
zéket dllitson oOssze. A titkdr ezen megbizdsnak megfelelsleg a
tarsulat nyolcz évi miikodését visszatiikrozo jegyzéket, mely leg-
kozelebb ki fog nyomatni, dsszedllitotta, s ebbsl ez alkalommal
csak annyit emelek ki, hogy nyolcz kotetet tevo kiadvdnyainkban
70 szerzétél 112 orvosi, 194 természettudomdnyi, 43 népszeri,
osszesen 349 igen kiilonbozo tartalmu értekezés jelent meg, Ossze-
sen 239 Otnyolczad iven 58 mimelléklettel.

(Folytatdsa kovetkezik.)

KONYVISMERTETES.
Mitthetlungen aus dem karserlichen Gesundhettsamdte.
Herausgegeben von Dr. Struck, geheimen Ober-Regierungs-
rathe, Director des kaiserlichen Gesundhertsamtes. Zwetter
Band. Berlin 1884. Verlag von August Hirschwald. Negyed-
rét. 499 lap, 13 chromolithographikus tdibldval. Ara 44

mark.
(Folytatds.)
Az oltdsi kisérletek részben tuberculotikus anyagokkal,
— melyek azonban mindig bacillus-tartalmiak voltak, — részben

tiszta tenyésztésekkel torténtek a bér ald, a hastiregbe, a mellso
csarnokba, a véredényekbe. Torténtek azonfeliil belégzesi kisérletek
is a bacillusok tiszta-tenyésztésével, mely destilldlt vizzel szét-
dorzsoltetett és a felsé tiszta folyadék az iiledékrdl ledntetvén,
szétporlasztdsra haszndltatott. Egyszeriien tuberculotikus anyaggal
beoltatott 179 tengeri malacz, 35 hdzi nyul, 4 macska; tiszta-
© tenyésztés utjin 94 tengeri malacz, 70 hdzi nyul, 9 macska, 44
mezei egér. Az dllatok mindegyikénél fellépett a gimokor.

A glimékor irdnt kevéshé fogékony dllatok, mint a tyikok,
fehér egerek, patkdnyok, kutydk nagy része azonban egészséges
maradt; mindazondltal sikeriilt ezeknél is egyes esetekbern tobb-
szoros és nagy mennyiségli olté-anyaggal eszkozolt beoltdsokkal a
glimgkort létrehozni.

Az oltasok tehat, mondja Koch, bebizonyitottik, hogy a
tuberculosis fert6z6-megbetegedés, létrehozva a bacillus tuberculo-
sis altal.

A kisérletek ellen csak azon egy kifogdst lehet tenni, hogy
megfelel6 ellendrzé kisérletek nem torténtek, a hol pedig tortén-
tek is, mint az oltdsokndl a tiszta-tenyészetekkel, nem mindig meg-
felel6 médon vitettek ki. Koch azt hozza fel ugyan, hogy azért
nem taldlta azokat sziikségeseknek, mert az intézetben anélkiil is
szdamos mas természeti beoltasok eszkozoltettek, melyek gumokort
soha sem hoztak létre. Ezt résziinkrél teljesen megnyugtatonak — azok
utdn, melyeket azirodalomban feljegyzett mds buvdrok dltal végzett
giimokoros kisérletekb6l tudunk — nem tartjuk. Hatdrozottan hibdil
réjjuk ‘fel, hogy kisérletek oly irdnyban nem tétettek, melyek
kideritetiék volna, vagy egyrészt azt, hogy kozonbos anyagok vagy
egyéb kértermékek heoltdsdra felléps, a glimdkoros folyamatokhoz

kiils6leg mindenben hasonlé megbetegedéseknél tuberculotikus bacil-
lusok valéban nem taldlhatok ; mdsrésat pedig, hogy olyan tubercu-
lotikus anyagok beoltdsdra, melyek bacillusokat mar nem tartalmaz-
nak, giimokor, vagy a giim6kérhoz hasonlé folyamatok el nem
idézheték. Anndl is inkdbb kivinhato ez, minthogy Malassez és Vignal
dllitja, hogy glimokoros szervekben egyedul micrococcusokat taldltak.

Ugy latszik nekem, hogy Koch az olyan sajtos giim6koros

szovetrészeknek is  észlelhette  inficidlo képességét, melyekben
bacillusok nem voltak, mert kiilonben nem mondhatnd azt, hogy
adott esetben a spordk jelenlétére csak abbél kovetkeztethetiink,
miszerint a sajtos gécz fert6z6.

Nagyon kivdanatos volna tehdt, hogy a spordk, melyek tudva-
levSleg nem fest6dnek meg, az elsajtosodott szervben valamiféle
eljardssal kimutathaték lennének, mennyiben ha netaldn bacilluso-
kat nem tartalmazé kértermékekkel valakinek giimékort sikeriilend
el6idézni, konyen azon kibuvé ajté maradna fenn, hogy az oltdsra
haszndlt anyagban bizonyosan spordk voltak.

Midén Koch, dolgozatdnak végén tapasztalatait és feltevéseit
a tuberculosis-bacillusok szereplésérél a giim6kor aetiologidjandl
osszegezi, kénytelen kinyilatkoztatni, hogy a bacillusok mellett ma
még sziikségkép fel kell venni a szervezetnek dispositiéjdt is.

Midén azt fejtegeti, hogy mi lehet ezen dispositionak oka,
semmi djat nem mond, régen ismeretesek voltak mdr a felhozottak
az orvosi kozonségben anélkil is.

A dispositio vagy inclinatio homdlyos fogalma az tehit,
melyen til Koch sem jutott, s melynek felderitésén a parasitikus
elmélet minden firadozdsa eddig hajotorést szanvedett; ez az, mely
eredményeire setét drnyékot vet. Ehhez jdral még az is, hogy a
nevezett elmélet harczosai mindeziddig nem igyekeztek szemiink
elétt feltdirni az apro szervezetek szereplésének mibenlétét. Mind-
ezeknél fogva sokakban tdjra meg ujra felmeriilhet azon érzés, hogy
a parasitikus theoria és a fertGzG-betegségek természetes megjele-
nése kozott az Osszefiiggd kapocs még nem mindenben vildgos
ma sem.

(Folytatdsa kovetkezik.)

LAPSZEMLE.
N—I1. Tizennyolcz napi higyrekedés.

45 6éves férfi nehdny éve vizelési nehézségekben szenved, s
a vizeletben gyakran hugyfovény volt kimutathaté. 1883. februdr
5-én er6s vizelési inger daczdra egy cseppet sem birt diriteni, s a
poscsap iires holyagra taldl. 5 nap mulva hasonlokép. A has puf-
fadt, mindkét vesetdj fijdalmas, s a beteget fejfijds és dlmatlansig
kinozza. 9 nap mulva hdnyds lép fel. A beteg folytonosan ammo-
niak-szagot érez. Ermetszés utdn régton gorcsok és onkivilet 1ép-
tek fel, mire a vérzés azonnal megsziint. 16-ik napon vizenyds
székiiriilés és dltaldnos goresok. r7-ik napon 30 gm. zavaros vize-
let artl, kovetkez6 napon hasonléképen, de ekkor osszeesés koz-
ben a beteg meghalt. Vegyi vizsgilatndl a vérben 0'54%, hugyany
mutathaté ki. A hdnyadék szintén hugyanyt tartalmaz. A jobb
oldali hugyvezeték felsé nyildsiban borsénagysdgi k6 van beékelve ;
egy masodik, valamivel kisebb k& pedig a holyagfel6li nyilasba
¢kel6dott be. A bal vezeték hasonléképen el van dugaszolva did-
nyi ki dltal. A holyag fires, osszehuzédott, nydkhdrtydja kékes-
fehér. A kezelés szerz6 szerint csupdn tiineti lehet. Az alsé végta-
gok bepGlydzdsa ruganyos szovettela vérnyomds fokozdsdra a vesek-
ben nem fog eredményt hozni, s6t veszélyes lehet. (Centralblatt f.
Chir. 1884. 3. 52.)

TARGZA

Genersich Antal tnr. megnyité beszéde a kolozs-
vari orvos-természettudomanyi tarsulat april 27-
diki kozgyiilesén.

Tisztelt kozgyiilés! Az 1882-ik év végével a kolozsvdri orvos-
természettudomdnyi tdrsulat életének 8-tk évét fejezte be, s Orom-
mel mondhatom, hogy 3 irdnyban nyilvinulé miikédése ez évben

is szerencsés 6s sikertelies volt. A felolvasandd titkdri jelentés
majd a részletekben kimutatja, nemkiilonben a szakiilésekben tartott

tudomanyos értekezéseket €s a mivelt kozonség dltal mindinkdbb
megkedvelt és ldtogatott népszerii eldaddsokat és mds irodalmi ter-
mékeiket magdba foglalo, s jelenleg elottiink mar készen fekvo tisztes-
séges kotet tanusftja, hogy tdrsulatunk ez évben is tevékeny volt,s
életképesnek bizonyult. Tdrsulatunk ez évben is gy a vdrosban,
mint hazaszerte mindinkdbb nagyobb tért héditott magdnak, tagjai-
nak szdma szaporodott ¢és financialis helyzete a pénztarnoki

jelentés szerint a jelenleg mdr tekintélyes kiaddst megbirta.

De tdrsulatunk életében legmélyebben behaté momentum az,
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hogy az évek 6ta készilében levd egyesilés az erdélyi muzeum-
egylettel véglegesen megérlelgdott. Az erdélyi muzeum-egylet, alap-
szabdlyainak = dtalakitdsdt — melyet tekintettel a kolozsvari orvos-
természettudomanyi tarsulattal leendé egyesiilésre, a két tdrsulat
részér6l kikiildétt bizottsdg javaslatba hozott ¢s tdrsulatunknak muilt
évi april 1-én tartott kozgyiilése helyesnek és czélszeriinek itélt —
april s-ikén tartott kozgylilésében elfogadta és helybenhagyds végett
a nagyméltosagu beliigvminister 1rhoz felterjesztetni hatdrozta, A
jelen iilésen bemutatand6 dtiratban tudomdsunkra adja az erdélyi
muzeum-egylet igazgatovdlasztmanya, hogy az alapszabdlyok dtala-
kitdsa most mdr a belligyminister tr dltal is helyben hagyatott,
igy tehdt semmi sem dllja utjdt annak, hogy tdrsulatunk a m. évi
kozgyiilés hatdrozatai értelmében az- erdélyl muzeum-egyletbe be-
olvadjon.

Nem lehet mindazon érveket jbol felhozni, melyek résziink-
r6l az egyesiilést kivdnatossd, sGt sziikségessé tették. Tisztelt el-
dém az elnoki széken, Hogyes tanar, tarsulatunk legbuzgébb mun-
kdsa ezen fligyet az 1882-ki és 1883-ki kozgyiilések alkalmaval
behatoan és részletesen fejtegette, s jelentései mindnydjunk élénk
emlékezetében maradtak. Elég lesz felemlitenem, hogy tdrsulatunk
kihatobb szellemi mitkodése, nevezetesen irodalmi termékeinknek tisz-
tességesebb alakban kiaddsa, a miikodé tagoknak anyagi kdr-
potlasa eddigele is csak oly modon volt lehetséges, hogy az erd.
muzeum-egylet, természettudomdnyl szakosztdlya dltal az  anyagi
terhek legnagyobb részét viselte, s évrél-évre igen tekintélyes
dltaldnyt bocsdtott rendelkezéstinkre. Ha tdrsulatunk tulajdonképeni
feladatdt, az orvosi és természettudomdnyok miivelését és terjesztését
szem el6tt tartjuk, ugy ezen beleolvadasnak méltin 6rvendhetiink, mert
az erdélyl muzeum-egylet atalakitott szabdlyai tarsulatunk nemes
czéljainak elérésére nemcsak szabad utat engednek, hanem egy-
szersmind felmentve ezt az anyagi gondoktél és administrativ
teendsktsl, dlddsos mikodését elbsegitik és biztositjdk. A kolozsvéri
orvos-természettudomanyi tdrsulat mint kiilon egylet megsziint, de
ezentil is €élni fog mint az erdélyl muzeum-egylet orvos-természet-
tudomadnyi szakosztdlya.

A tisztelt kozgytilés a mai napon fog véglegesen hatdrozni
a felett, valjon ragaszkodik-e az el6bbi hatdarozatokhoz, s tarsulatunk-
nak az erdélyi muzeum-egyletbe beolvaddsa tényleg meg-
torténjék-e vagy sem, de miel6tt e kérdést elGterjeszteném, illendd,
hogy tdrsulatunk mlt évi mikodésérdl tudomdst szerezziink, st
egész fenndlldsa alatt végzett munkdja felett szemlét tartsunk és
vagyoni dllapotdrdl is tdjékozdst nyerjiink.

Ezzel a IX. kozgytilést megnyitom, s felkérem az egylet
tiszviseléit, hogy tdrsulatunk szellemi mitkodésérGl és anyagi dllapo-
tdrol a vdlasztmdny nevében jelentéseiket elGadjdk.

Heti szemle.

Buparest, 1884. mdjus 8-dika.

— A harmadik egyetem iligye. A képvisel6hdzban inter-
pellatio tétetett az irdnt, hogy a kozoktatdsiigyi bizottsdg a har-
madik egyetem iigyében mikor fogja jelentését a hdz elé terjesz-
teni, s egyszersmind inditvdnyoztatott, hogy a bizottsig jelentésé-
nek minél el6bb megtevésére felszolittassék. A hdz elnoke ez
interpellatiot a kozoktatdsiigyl bizottsdg elnokével kozolte, ki arra
f. h6 3-dikdn vdlaszolt.

A bizottsdg elnoke jelentette vileszdban, hogy a bizottsig
ez ugyet targyalta, s erre vonatkozélag hatdrozatot is hozott, me-
lyet azonban a hdz elé még nem terjeszther, mert a bizottsdg-
nak e tekintetben tovdbbi tdrgyaldsokat kell elvégeznie, s a
mennyiben ezeket be fogja fejezhetni, csak kés6bben lehet arrdl
520, hogy a hdz elé jelentést terjeszthessen, mit ez id6 szerint
még nem tehet meg. A stirgetd felszélaldsra a bizottsdg elndke to-
vibbd megjegyezte, hogy a bizottsig hatdskorébe tartozik annak
megitélése, mikor terjessze elé jelentését a véleményaddsra hozzd
intézett targy felett. A hdz siirgetheti ugyan a jelentés el6terjesz-
tését, de csak a bizottsdg itélheti meg, valjon az iigy érett-e a
jelentés megtevésére.

A mondottakhoz jdril, hogy a kozoktatdstigyi bizottsdg
jegyzGje mdr régebben beteg.

Ezutdn a hdz a napi rend tovabbi tdrgyaira tért at.

A kozoktatastigyi bizottsig 8-dikdn ilést tartva, hatdrozta, -
hogy tekintve az orszdggyiilésnek végéhez kozeledését, a helyvi-
lasztds érdekében értekezleter nem fog Osszehini, s igy teljes javas-
latot sem fog a képvisel6hdz elé terjeszteni, anndl inkibb nem, mert
a hdz dltal elvi jelentGségli hatdrozat hozdsa se nem id6szer(i se nem
szitkséges. A bizottsdg egyszeriien rovid jelentést fog tenni eddigi
miikddésérdl, s a malt évi értekezlet naplojat ki fogja nyomatni ésa
hdz tagjai kozott szétosztatni, kérve, hogy a bejelentettek egysze-
riien tudomdsul vétessenek. A bizottsdg végre reményét fogja ki-
fejezni, hogy a jovendd képvisel6hdz a most elejtett fonalat tjra
felveendi, a mikor jelen bizottsig munkdjanak eredménye becses
anyagul fog szolgdlni.

— Fdévarosunk halanddsaga. Budapest betegedési és ha-
lalozdsi viszonyainak heti kimutatdsaibol lathatjuk, hogy févarosunk
egészségiigyl viszonyal nyomrél nyomra javilnak, s ha fordulnak
is elé hetek, melyekben a haldlozdsok a sziiletéseket feliilmuljdk,
ez csak gyéren torténik, gy hogy ez nem zavarja reményiinket
egészségligytink kedvezGbbre vdldsdnak tartossaga irdanydban. Kilo-
nosen kedvezo volt az 1882-diki és az 1883-diki év, mint ezt a
fGvdrosi statistikai hivatal havi flizeteinek legkozelebb kiadott szd-
mdbdl ldtjuk, mely szerint a haldlozdsok 1883-ban, a népességhez
viszonyitva, 29.s %/se-€t tettek ki, mig 1874-bén 42 %o,-re men-
tek azok.

A haldlozdsi ardnyszamnak nemzetkozi Osszehasonlitdsdra vo-
natkozé és alibb kovetkez6 adatokbol pedig kitiinik, hogy mig
az elébbi években fGvdarosunk a tobbi europai vdrosok kozt meg-
lehetGsen hdtul all6 helyet foglalt el, jelenleg mdr a kozéphalan-
dosagot felmutato varosok mellé sorakozik, s habar még mindig
nem érhette el az angol vdrosok vagy Briissel és Pdris csekély
halandosdagi fokat, mar korulbelul azon helyen latjuk azt, hol Ber-
lin vdrosa van. Ennélfogva ha a févdrosi hatésig a kozegészség
emelésére iranyitott torekvéseit tovabb is folytatni fogja, Budapest
nemsokdra a Berlinnél kedvezébben dll6 német vdrosoknak, vala-
mint Bécs varosinak jelenleg mdr nagyon is kielégitd halandésagi
fokdra fog jutni. ‘

1883-ban ezer lakosra esett haldlozds :

Londonban 17.9 Berlinben 29.3
Edinburghban 19.1 Budapesten 29.8
Birminghamben 21.3 Krakkéban 20.9
Kopenhdgdban 22.6 Bukarestben 20.0
Lyonban 22.8 Boroszléban 31.0
Stockholmban 23.3 Marseilleben 31.6
Briisselbon 24.6 Miinchenben 31.8
Périsban 25.3 Sz-Pétervart 32.1
Hamburgban 25.5 Ndpolyban 32.2
Dresdenben 25.9 Vars6ban 32.4
Liverpoolban 26.6 Milanéban 33.2
Amsterdamban 26.8 Pragaban 34.0
Glasgowban 28.1 Barcelondban 34.1
Bécsben 28.2 Triestben 359
Dublinben 28.4 Madridban 36.1
Torinoban 28.7

A jelen évben a heti kimutatisok kevésbé kedvezé halan-
dosdgi viszonyokat tiintetnek fel ugyan, azonban valésziniileg ez
csak mil6 roszabbodds, mi a folyjonosan vdltozé, nagy ingadozd-
sok dltal jellemzett idGjardsban taldlja okdt. Ez a mellkasbeli bdn-
talmakban, kiilénosen a tid6vészben a betegedéseket szerfelett
fokozni ldtszik,

—th. Frerichs-jubildaum Berlinben. Mult hé 20-dn nagy
tinnepélyességek kozott folyt le Berlinben Frerichs tandr ottani
egyetemi mukodésének 25-dik  évforduléja. A mondott napon
tisztelegtek az iinnepeltnél az egyetem, valamint Berlin Gsszes orvosi
testiileteinek  kiildottségei. A KkitinG clintkus volt assistensei is
oOsszesereglettek a birodalom legkiilonboz6bb helyeir6l, hogy tisztelt
egykori fonokiiket és genialis tanftéjukat iidvozoljék. Segédei nevé-
ben, kik kozil szdmosan ma szintén mint tandrok mikodnek, s
kik kozott nem egy a német orvosi vilignak kivdlé disze, Mann-
kopff tnr. tdvozolte az Gsz mestert. Az egyetemi hallgaték kiildott-
sége teljes diszben tisztelgett a jeles tandrndl. Szdmos egye-
tem, nemkiilonben orvosi

testiilet iidvozlé feliratban emlékezett
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meg rola és tidvozolte a jeles férfiat. A tiszteletére rendezett diszebé-
den Boetticher minister is megjelent és beszédében hangstlyozta,
hogy tugy a csdszdr, mint a német kormdny a legjobb indulattal
viseltetnek az orvostan irdnt és nem fognak megsziinni megtenni
mindent, mi hatalmukban dll, hogy annak felvirigoztatdsit fenn-
tartsdk, illetsleg elémozditsdk.

Frerichs 1819-ben sziiletett Aurich vdroskdban, mely szintén
nem feledkezett meg jeles fidrél és 6t diszpolgdrava vdlasztotta.
Tanulmdnyait Gottingenben végezte, hol 1841-ben tudorrd avatta-
tott. Elcintén egy rovid ideig sziilévdarosiban mint gyakorlé orvos
miikodott ; azonban csakhamar visszatért Gottingenbe, hol nem sokdra
magdn majd rendkiviili tandr lett. 1849-ben Kielbe hivatott meg
tandrnak, majd 1851-ben Breslauba, hol mint kérboneznok is mii-
kodétt. Ezelott 25 évvel Schoenlein helyébe lépett, mely id6 ota
a berlini elsé belgyogydszati tanszék vezetdje.

Irodalmi munkdssiga maradand6 becsi. Elsé munkdja volt
»De polyporum structura penitiori. 1843.¢ Igen jol ismert
miive volt »Ueber das Maass des Stoffwechsels, sowie tiber die
Verwendung der stickstofthaltigen und stickstofffreien Nahrungs-
stoffe«, mely Miiller Archiv-jaban jelent meg. Kitiiné volt Wagner
Worterbuch der Physiologie gyiijtémunkdban megjelent czikke az
emésztésrél. De mindenesetre legfobb munkdja a mdjbetegségekrol
irott nagy miive, mely két kotetben szinezett atlas melléklettel
-jelent meg.

—f. Fogészati tankonyv. Figyelmeztetiink ifj. Julius Scheff
tr-nak » Lehrbuck der Zahnheilkunde fiir pr. Arzte und Studirendec
miivének mdsodik kiaddsdra, mely legkozelebb jelent meg (Bécs é€s
Lipcse, Urban és Schwarzenberg kmd:isa Ara 4 frt. 8o kr.)

Az els6 kiadds ota, — mely 1880-ban jelent meg, — alig
telt el nehdny év, s mdris a mdsodik fekszik elottunk bévitve
40 oldallal és 17 dbrdval, annak a mohd vdgynak jeléiil, melylyel
kivalt az 4ltaldnos gyakorlattal foglalkozé orvosi kozonség a fogd-
szat terén tdjékozdst keres.

A munka felosztdsa ¢s tartalma ugyanaz maradt, mint volt
az els6é kiadds, — melynek ismertetése annak idején e lapokban
megtortént, — s a bovités csupdn egyes fejezetek dtdolgozdsiban és
wabb részletek odacsatoldsdban dll, a mi ezen kiaddsnak tagad-
hatlanul ‘nagy clényére szolgdl. Altaliban elmondhaté ez 1j kiadds-
16l ugyanaz, mit az elsér6l mondottunk vala, t. i. hogy a gyakorlé
orvos, s jorészt a fogdsztanulé is a fogdszathoz nagyon hasznavehetd
vezérfonalat taldl e konyvben.

V E G Y E S EKX,

Buparest, 1884-diki mdjus S-dika. Az egyetem djjdalakitisa
104-dik évforduldja alkalmdbol az tinnepélyes koziilés f. ho 13-dikdn
déli 11 orakor tartatik meg. Szabé Jozsef e. i rector iinnepi
beszédének targya lesz: Mozgalmak vildgszerte az egyetemi rend-
szer ligyében, Ezutdn Lengyel Béla bolesészetkari dékdn a jelenévi
palyamunkdk rovid birdlatit olvassa fel, s a pdlyanyertesek neveit
kihirdeti, minek megtorténtével a pdlyadijak kiosztatnak.

— Kovdes Pal tr., gy6ri gyakorlé orvosnak az egészségligy
terén, valamint a hazai irodalom miyelése koril oOtven évet meg-
haladé miikodése kozben szerzett érdemei elismeréseiil a kirdlyi
tandcsosi czim dijmentesen adomdnyoztatott.

— Schmid Hugo tr. magdntandri probaeldaddsdt a 1. sebe-
szeti koroddnak sz. Rokus-kozkorhdzi tantermében f. hé 5-dikén jo
sikerrel megtartotta. Tudorok és hallgaték egyardnt nagy szimmal
voltak jelen.

— A gyermekgydgydszal ny. r. tanira mellé tanszéki segédi
dllas engedélyeztetett.

— A budapesti kir. orvosegyler mdjus 10-diki ulcsén Csapodi
Istvdn tr. a massage-nak a szemészetben alkalmazdsdrdl tart eloaddst.

— Budapest fivirosa tisztr féorvosdénak april zg-dikével
végzGd6 hétrdl szol6 jelentése szerint megbetegedett kanyaréban
293 (megh. 11), roncsolé torokgyuladdsban 20 (megh. 3), himlo-
ben 1o (megh. 3), vérhenyben g (megh. 2), hékhurutban 8, croup-
ban 6 (megh. 4), hagymdzban 6 (megh. 3). — A févdrosi statis-
tikai hivatalnak april 26-dikdval végz6ds hétrdl sz6l6 jelentése
értelmében 273 sziiletéssel 277 halilozds 4ll szemben, még pedig
a tid6giimé ¢s sorvadds 70, a tiidé-, mellhdrtya- és horglob pedig

41 esettel volt képviselve. A vdrosi kozkérhdzakban a mult hétrol
maradt 1516, a szaporodds volt 529, a csokkenés 514, a mara-
dék 1531.

— Elhatdroztatott, hogy a jové évi orszdgos tdrlaton cottage-
kirhds mintaképe dllittassék ki, mely mintddl szolgdljon kisebb
kozségek szdmdra, hogy miképen ¢épitsenck korhdzakat. Remélhets,
hogy a pénzbeli koltségek megszerzésére vonatkozd nehézségek
a beliigy-ministerium  bkezisége dltal le fognak gyGzetni, s ezen
igen tanulsigos tdrgy kidllitdsa valéban meg fog torténni.

— Egy beliigyministeri rendelet értelmében a kdzkdrhdzak
oszldlyos foorvosainak a jaré betegeken alkalmazott minden kotés
utdn Gtven krajczart kellene beszedniok; ha pedig a beteg fizetni
nem képes, ezt a koérhdzi betegek létszdmdba fel kell venni. Itt
azonban azon kérdés meriil fel, hogy ha a fizetni nem képes bete-
get a korhdzba felvenni nem sziikséges, vagy az oda felvétetni nem
akar, akkor mi torténjék vele. Minthogy pedig az els6 segélynyujtast
a betegt6l megtagadni nem lehet, ama rendelet oly moédositdsa
sziikségesnek latszik, hogy az illet6 féorvosoknak altaliny hocsdt-
tassék rendelkezésiikre, melyekbsl az ily felmeriils koltségeket
fedezhetik.

— Hoor Vencsel tr., a katonaorvosi tiszti kar fénoke vezér-
orvossa neveztetett ki; ezen rangba tovdbbd elG lett léptetve Robi-
Cek Rudolf tr., a harmadik hadtest egészségiigyi f6noke.

~— Dévar Mdr tr. mdjus 1-je 6ta Széchenyi ttcza 14. sz. a.
tette 4t lakdsdt.

— Szigeti Mdrfon tr, ki eddig mint a pesti felsd jards tiszti
orvosa miikodott, Alberti-Irsirél Budapestre (kecskeméti-utcza 13.
sz.) tette 4t lakasit,

— Zerray Lajos tr., stefultél banya-mfiorvossdé neveztetett
ki, mig az akként meguresedett arany-idkai banya-m{orvosi dllomdst
Pattantyis Abrahdm - Mdrton tr. nyerte meg.

— A némel kizegészségiigyl egylet Haunoverben september
15— 17. napjaiban fogja tartani [. évi Osszejovetelét.

— Koch R. tr., tdrsaival Gaffky és Fischer tr-okkal egyiitt
Miinchenen 4t Berlinbe visszaérkezett, megkoszonve ¢és maguktol
elhdritva az tnnepélyes fogadtatdst, melyet tisztel6ik Miinchenben
¢s Bécsben rendezni szindékoztak. Okul a bizottsignak tartds,
majdnem %4 évet 1<renybevevo megfeszitett és kimerit6 munkdjd-
bal foly6 kifdradds szolgdlt, mi killonosen Koch trra nézve felet:
tébb sziikségessé teszi a pihenést. Berlinben jelenleg hire jdr, hogy
Struck tr. a »Gesundheitsamt« igazgatdsitol vissza fog lépni, mely
esethen Dbizonyosnak tartjdk, hogy Koch tr. fog helyébe jonni, ki a
nevezett hivatalt tevékenysége dltal vilighiriivé tette. Ezenkiviil azt
is beszélik, hogy Koch tr. a berlini egyetemi kozegészégtani inté-
zet igazgatdja lesz, melynek feldllitdisa tigyében a kozoktatasugyx
minister az orvosi facultdst véleményadds végett felszolitotta.

— Biddernek, Dorpatban a boncztan érdemestilt tandranak
otvenéves tudori jubilaeuma f. é april 12-dikén tartatott meg.

— Ziirichben € Genfben a hagymdz jarvdnyosan lépett fel,
az esetek azonban enyhe lefolydsuak. April 23-ig emitt 600, amott
pedig 442 betegedés fordult els.

— A londoni nemzetkizi egéssségiigyi kidllitdst South Kensing-
tonban Cambridge herczeg iinnepélyesen megnyitotta, beszédében
azon reménynek adva kifejezést, hogy a kidllitds minden orszdgra
dlddshoz6 lesz. Ez tnnepélyen Gladstone-on kiviil a kormdny tobh
tagja és a lord mayor jelen volt.

—th. Gellé tr., Brown Séquard kisérletei alapjin jo sikerrel
alkalmazza fiilbeli zsdbaszer(i fdjdalmakndl a szénsavnak bevezetését
a kils6é halljarat utjan a fulbe. A hatds jo, az érzéketlenités azonban
csak rovid idére terjed.

—th. Blondeau tr. a gyikinkesavas cerium jo hatisira figyel-
meztet csilapithatlan hdnyds eseteiben. Az adag o'10 gm. lab-
dacsalakban.

— Grosser J. tr. kozzé tette a Deutsche Medizinal-Zeitung
1880—1883-ik évi folyamabdl a gyogytani kozleményeket Z7era-
peutische Notizen der Deulschen Medisinal-Zeitung csim alatt S-ad
rétben. Ara 1.50 Mark,

megjelent. A kiado Méhner Lajos, ki jeles kolténk orokoseitél a

kiadds jogdt megszerezvén, a munka rendezésére Gywlai Pilt
| nyerte meg. Az egész mii nyolcz vaskos kotetben fog megjelenni;
| egy-egy koriilbelill nyolez fiizetbsl dlland. Egy fiizet dra 35 kr. A

— Virdsmarihy Mihdly Osszes munkdinak 1—g-k fiizete
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kigllitds szép; az elsé kotetben a koltd életrajza és arczképe is
megjelen. A megrendelés egyszerd nyilatkozattal torténik a kiado-
ndl, Budapest IV., papnovelde-itcza 8. sz, nemkiilonben minden
hazai konyvkereskedonél és konyvirusnal.

HerTi KUMUTATAS
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PALYAZATORK.

Temesmegye lippai jardsi szolgabirésagihoz tartozd Misiak kozségi
kororvosi dllisra, melylyel az egészségiigyi korbe tartozd kozségektSl 400 frt
fizetés, a maslaki uradalomtdl 112 frt fizetés és 20 méter tdzifa, valamint
az 1876. évi 14.t. cz. 145. §. 1. pontja alatt érintett dijjazds van egybe-
kotve, ezennel palyizat nyittatik.

Az ezen dllisra pdlyazni  kivanok, felhivatnak, hogy orvostudori
vagy orvosi szakképzettségiiket, eddigi gyakorlatukat, erkélesi magavisele-
titket és életkorukat igazolé okminyokkal felszerelt pdlyizati kérvényeiket
bezirdlag f. évi majus hé 17-ik alélirotthoz beterjesszék.

A vilasztds f. évi mdjus hd 18-dn délelétt 10 orakor Mislak kozség-
hiziban, a kororvos székhelyén fog megtartatni.

Lippdn, 1884. évi dprilis ho 15-én.

3-8 Kabdebo Gebgely, szolgabiro.

A N.-Zerind, Fekete-Gyarmat Miske ¢é: Agya kizségekbdl N -Zerind
székhelylyel alapitott X'VI. szima egészségiigyi korben, a kororvosi dllis
lemondas folytin iiresedésbe jovén, ezen dllisra pilyazat nyittatik és annak

vilasztis atjani betoltésére hatirnapul folyd év mdjus hé 15-ik napjinak,
délelott 10 o6rda N.-Zerind kozséghdazihoz kitlizetik.
Pédlyizni 6ha’tok felhivatnak, miszerint az 1871. évi XVIIL t. cz

T4-ik §-a értelmében felszerélt és a magyar ¢s romdn nyely fuddsit igazold
okminynyal ellitott kérvényiiket mdjus 14-ig a kis-jendi szolgabirdi hivatalhoz
anndl bizonyosabban adjik be, mivel az ezen hatiridon tal beérkezd kér-
vények figyelmen kiviil fognak hagyatni.

A kororvos évi javadalmazdsa a négy kozségtél 600 frt, beteglitoga-
tdsért esetenként nappal 20 kr., éjjel 40 kr. N.-Zerinden, mint a Kkor szék-
helyén a halott-kémlelést teljesiteni tartozvin, ezen vizsgilatok utin eseten-
ként 20 kr. dijjazist nyer.

Kisjend, 1884, dpril 17-én.
3—3 Péczely Elek, szolgabiro.
A selmeczi m, kir. bcm'.zkrir/mma/ ey segddorvost dllomis betoltendd.
Ezen dllomdssal jor 6tszdz (500) frt. évi fizetés és egy lakszoba hasznd-
lisa a koérhdzban,

Ezen dllomidst, mely ideiglenes két évre toltetik be csak nétlen
orvos, ki az osszes orvosi tudomdnyok doctora, nyverheti el. A segédorvos
koteles, ha a sziikség ugy kivinja, a betegeket a korhdzon kivil is meg-

litogatni, és a hivatalos magyar nyelven kiviil kivinatos, hogy a tot nyelvet

is legalibb annyira ismerje, hogy magit a betegekkel megértethesse.
Péalydzni kivanok felhivatnak, hogy folyamodvinyaikat, orvosi
sebész doktori, sziilészmesteri okmdnyokkal, tovibba erds testalkatot igazolo,
végre az eddig teljesitett orvosi szolgdlatot és nyelvismeretiiket kimutatd
hiteles bizonyitviinyokkal ellitvailletd hatésiguk atjin f. évi majus hé 25-ig
az alolirt binyaigazgatdsighoz benynjtsdk.
Selmeczen, 1884. april 24-én.
3—2

M. Rir. bdnyaicasgatisdg,

Marostorda-megye Ny.-szeredai jdrasban az Zrdé-sstegyorgyi kor-
orvosi 4llomds lemondds fotytin iiresedésben jovén, arra ezennel pdlyazat
nyittatik.

Ezen 2-ik egészségiigyl korhoz :  Atosfalva, Sztiki,
szt.-Gyorgy, Vadasd, Havadtd, Gyalakuta, Kelementelke,
tartoznak Erdé-Szt.-Gyorgy kozponttal, .

Kotezett leend a kérorvos aldirott szolgabirdndl
tekinthetd ldtogatdsi dijrendszabdlyzathoz alkalmazkodni.

Javadalmazdsa a kozségek részérGl 300 [rt. fizetés, 50 [rt. szdllds-
pénz ¢s 30 frt. hivatalos utazdsi dtaliny.

Ezen kﬁror\o:i dllomdsra mind azok pédlyizhatnak, kik a kozegész-
ségligyi tarvény -a alapjin orvosi gyakorlatra jogosittattak.

Csokfalva, Erdd-
avad és Geges

birmikor meg-

43-

Palydzni kiv \n()k kellbleg felszerelt folyamodvinyukat folyé év junius

és |

| (# Megrendelések intézendék:

hé 1-jéig alélirotthoz adjik be, mivel azon idén tal beérkezendd palydzati
folyamodvinyok tekintetbe vétetni nem fognak.
A kororvosi vilasztis f. ¢ junius hé 15-én délelotti
megejtendé Erdé-Szt.-Gyorgyon.
Nydrad-Szereda, 1884. april 23-in.
Maros-Lordamegye Nydrid-szeredai jdrds ssolgabirdja.

Orikban lesz

2—2
Dr. Barts Jozsef -bébai kérorvosnak allomdsdro] tortént lemonddsa
folytdn megiiriilt kororvosi allomasnak valasztds tjdn torténendd betoltésére
a pilydzat ezennel nyittatik azon felhivissal, miszerint a pdlydzni szindékozok
a torvénynek- megfeleld felszerelt folyamodvinyait folyd évi junius ho 7-ig
mint a vilasztist megeldzd napjdn alélirott szolgabirésighoz bekiildhetik.

A vilasztds folyd évi junius Ho 8-in déleldtti g orakor tartatik meg
O-Béba kozséghizindl, ezen dllomassal 6sszekotott készpénzfizetések és
jarandosigok Lovetkezdk : a korhoz tartozé kozségéktdl 435 frt. o. é.,
tovabba O-Béba uradalomtol 280 frt. o. é. kesapénz, 13 hktl, buza, 5 hktl
drpa, 19 hktl. zab, 5 hktl. szen.estengeri, 2 hktl. 6 bor, 1 hold tengeri
vetés ali  vald féjld, ezenkiviil szabndlak:‘xs, (3 szoba, konyha, éléskamra,
istall6 és kocsiszin), 1 hold teriiletdi hazikert, a megvilasztott orvos koteles
dllomdsit folyd évi junius hé 30-dn elfoglalni, egyittal megjegyeztetik, hogy
ha a megvilasztandd orvos 1ur ellen az uradalomnak kifogdsai lennének, az
uradalom a kozségektol elviland és kiilén orvost tart, mely esetben a fennt
kitintetett uradalmi jirandosigok elesettnek tekintenddk.

T.-Kanizsin, 1884. évi mijus hé 3-in.

3—1 A szolgabirdi hivatal.

HIRDETMENYEK.
%o nagie =t 500 0-ciR Y fenaie oS Siie 1 SR g
Dr. Dollinger Gyula, egyetemi magéntanar

testegvenészeti magdangyogyintézete,
Budapest, VIII. ker. zerge-iteza 6. sz. a.

: A gyogykezelés targyai; I. A gerinczoszlop ferdiilései. 2.

Csigolyaszi. 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5.
A végtagok elgbibiilései : dongaldb, ludtalp, 16lib, kampolib, ga-
csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései, 6. Iziilleti merev-
ség és izlobok.

Programmot bérmentesen kiild.
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Rozsnyay Matyas
magyar gyogyborai.

1. Ménesi voros aszd. 1880-iki.
Arn: I frt. 0.. 8.
-.Ménesi fehér édes bor. Magyar sherry. Spanyol médra készi-
tett lmom fehér ¢des bor. 1 diveg tartalma fél liter. Ara 1 frt.
3. Ménési virds bor. 1879-iki. Erds és kellemes izii. 1 liveg
tartalma: fél liter. Ara 40 kr.
4. 0 magyar cognac, ménesi horhol.
I iiveg tartalma 32 centiliter.

|
|

I liveg tartalma: 32 centili-

ter.

1878-iki. Erds ése finom
Ara 1 frt.

A borok mind sajit terméseim. Gydgyczélokra kivdlogatva és
gondozva, Osszhangzatos vegyalkatrészeiknél fogva ldbbadozéknak
mint erosntu, vagy csemege boroknak kellemes iziiknél fogva egyfor-
min kitiindk és ajinlhatok.

Gyengélkedoknek, vértelencknek, vagy diphtheritis és schar-
lach utin lébbadozoknak, hl(leﬂlel()soknel\ a szesz, phoaphorsav
tannin és vasban egyforman ga.zda méresi voros bor, vagy vords
aszi — mint a legkivilobh erdsitd, s vérkészitd szer aymlams

A 2. sz fehér édes bor tannintél teljesen mentes, ¢s ezen
lul'lylonsagan'il fogva gyogyborok készitéséhez sokkal alkalmasabb,
mint a mis — l\ulonosen a spanyol borok, miert a vele készitett
f@ gvogybor 10—20% -al tobh alealoidot tartalmaz.

A fent kitett drak csak orvos és nw«ryszeresz uralknak dllanak.
Az 1. 2. €3 4. szdmbd] 3 tdiveg mar bérmentve kiildetik,

illaty.
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Rozsnyay Matyas aradi gydgyszerészhez.
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Eggenberg

vizgyogyintézet Graz mellett, kiviloan ideg-betegek szimara,
ayonyiri fekvés — dszszerli vizkira, villamos gyégymoéd — massage
és  diaetetikus gyogykezelés,

Dr. Schieicher A.
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(rigelkai LAJOS-forri

jodtartalmu-, szikéleges- konyhasis savanyuviz.

Feliilmilhatlan legdiisabb szénsavas nitron-tartalma dltal az
egész vilag minden ismert asvanyvizei kozt, bé vastartalma és sok
szénsava miatt az égvényes-sos savanytvizek kozt paratlan ¢s leg-
kellemesebb valamint legkdnnyebben emeészthetd valamennyi jod-
tartalmu 4svinyvizek kozt.

A Lajos-forrds, mely rendkiviil hatidsosnak bizonyult a  gyo-
mor, hél, hugyholyag ¢s legutak bantalmainal s gorvelykérnal, minden
nagyobb dsvinyvizkereskedésben kaphata.

Toltését a czigelkai forrasok igazgatésdaga eszkozli; utolso
posta Bartfa, mely kivinatra a forrds magdnrajzatingyen kiildi meg.

Szetkiildo foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti dlloméson Eperjesen: Gallotsik J. W. kereskedonél,
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ITBLANY HOFORRAS.
Iblany-fiirdd Szlavonidban,

(Pozsega-megye.)
Pésta- és tavirdadllomds. — Déli fekvés, enyhe éghajlat.
Az 51° R.

meleg iblanyforris s kovetkezd Dbetegségekben
jdcscn haszndltatik : a bor és belsd szervek girvélyes hintalmaiban,
71t esiznidl, kiszvénynél, valamint hélyag- és veseképzidésre nagy haj-
landosigot mutato ligysavas korcsvegyben, a medencze szerveinek idiilt
I\nzadmmnmb.m. a nemi szervek biantalmaiban, bujasenyves alakokndl a
nyirkmirigvek nagyobboddsai és duzzaddsaiban, kiilonféle csonthintalmak,
valamint a gyomor, hélesatorna és higyhdlvag idiilt hurutos alakjaiban,

Mint fiirdé-orvos mitkodik kir. eg égiigyl tandcsos Dr. Kern
Henrik, toviabba rendel ugyanott k. egészségiigyl tandcs és orszigos
kérhazi igazgaté Dr. Gregoric A. J. Pakracbdl.

Tavirati rendelés folytdn a fiirdé-gondnoksdg a megérkezési
id8 pontos megjeldlésével félig fedett hintokat kiild Baresra, 0-Gradis-
kira ¢s Nziszekre. :

IManyviz-eladis : Edeskuty Lajos-, Mattoni és Wille- valamint
Emmerling és Rabschndl Budapesten, Ungar S.-nél Bécsben, Arazim
C. gyogyszerésznél Zagribban, Gobetzky J. gyogyszerésznél Eszéken.

LA legtijabb fiirdéi értesitdt megkiildi, valamint mindennemii
utasitdssal szolgdl :

A flrdé-gondnoksag Lipiken.

@‘ﬂsﬁ.ﬂe@%ﬁw’wﬁ R S SRR RN R S N S S S e S A,
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(Ohlora.l Perlé de Limousin.) %

Kellemesen idézi €ld az dlmot, killénésen oly esetekben, hol
a morphium adagolisa nem indokolt; gyermekeknél minden utbbaj
nélkul alkalmazhato.

Idegbdntalmaknil mint fdjdalomcsillapité jotékonyan hat,
goresoknél pedig kitiind hatdsa mellett az emésztést legkevésbbé sem
zavarja. -

A chloral hydrat solutioban és szérpben sajatsigos kellemet-
len izii, s gyakran a légesében oly oOsszehuzdddsi érzést idéz eld,
mely némely betegnél a chloral hydrat hasznilatit lehetetlenné teszi.
Tokocskédkban a chloral kénnyen vehetd be, s a nydlkhartydkat leg-
kevésbbé sem timadja meg.

Egy negyven tokocskdt tartalmazé iiveg dra 1 frt. 50 kr,

Csak is orvosi vényre szolgiltatik ki.

Magyarorszdgi foraktir: TOROK JOZSEF gyoégyszertdr.
Budapest, kirdly-utcza 12. szdm.
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* Dagier Ripollt

(Rigollot-féle mustirpapir).
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%
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K| Mindenki el6tt ismeretes, mily kellemetlen a kozonséges mus-
o tartészta (pép) alkalmazdca, s azonkiviil a mustédrliszt avasoddsnak is
"1 ki van téve, mig ezzel szemben a Rigollot dltal készitett mustdrpapir

a legjobb mustir magb6l készil, mely clézetesen zsirtalanitva van
és kezelése oly egyszerii, hogy minden ajanlatot feleslegessé tesz, A
magyar gyogyszerkonyvben felvett hivatalos mustdrpapir leirasa csak
is a Rigollot papirra illik r4. Egy doboz (10 levél) dra 8o kr.

: Kaphato : Budapest, kiraly-utcza 12. Torok Jozsef gyogyszer-
araban.
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hidegvizgyoégyvintézet
[ 3 dobsimai jégbarlang melletti sztraczenai vilgyhen.
l

% A vadregényes sztraczenai volgynek a dobsinai jégbarlang mel-
=i lett fekvd része nyaralok épitésére felette alkalmas: — és hogy a
mar meglevok mellett minél nagyobb szimu nyaralok épitettetnének,
Dobsina viros esetleges vdllalkozok részére — az erre nézve érvény-
ben levé szabdlyrendelet alapjin -- alegnagyobb mérvii kedvezménye-
E ket kész biztositani. Az épitéshez szikségelt fit felette leszallitott
5 dron szolgiltatja, Ggy hogy egy 12 méter hosszii és atlag 25 centi-
% méter széles fenyd szdlfa az épitkezés helyén 45 krba keril, — az

SOrNGE;

SRR

T TR SR

‘ épitkezéshez dtengedett teriillet [] 6le utin telekbér czimén egy
[ H krajezar fizetendd, stb.

Elfogadhat6é ajinlatokkal szemben pedig oly vallalkozok részére,

l a kik e helyen hidegviz gyogyintézet alakitisira hajlanddk, — kész

Dobsina virosa az e czélra igen alkalmas korilbeliil 6 R. foknyi ho-

mérséktani vizzel biré forrdsoknak kizérdlagos hasznédlati Jng“xt is biz-

tositani és ugy a korcsmaltatisi jog gyakorlata koril mint mds irany-

L[gl ban kedvezményeket nytdjtani. I i
0 Dobsina viros tamicsa.
|/ 5 TS e s S5 T e GG S s S e T D G )
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Gyogyhely Hevesmegyében.

Rroszectesseasecsastechoezasisozescesres: mmmmmmmmg

Vas-timsds filrdokkel, égvényes-kénes, és vasas-sava- E{
nytviz forrdsokkal, a Métrinak erddkoszoris hegyei kozt, 190 mé-
ter tengerszinfeletti magassiagban a paradi volgy délnek néz8 ma gas- E
latdn, teljesen védett helyen.

Tekintve Paridnak enyhe hegyi légkorét, mértfoldekre terjedd
idité hegyi sétaitait, gyonyorfi parkjit, és czélszeri berendezését :
cgyike a legelényosebb firdéinknek.

Evad kezdete: jumius 1-én: évad vége: szeptember
utoljin. E

A magyar allami vasit Kadl-Kdpolna dllomésa és a parddi H
fitrdq kozt a nappali személyvonatokhozi csatlakozdssal, egész évad
alatt kényelmes kozlekedés tartatik fenn, kovetkezs utidijjakkal. E

A kozos hintéfogatokon egy utas fizet 4 frtot. é

» » két » » 6 »

» » 3—4 » » 8 »

elore megrendelt kilén fogat ara 8 »
Utimalhik, melyek a fogatokon konnyen elhelyezhetk, dij nélkil
szallittatnak, ellenben silyos s nagyobb daraboknil kilogrammonként
3 kr. viteldij szamittatik. E

A paradi fiird6be utaz6 vendégek részére, a m. kir. dllamva-
sitak igazgatésiginak engedélye folytin, a vasati viteldij 33,4
mérsékeltetik, mirsl az 4llomasokon kifiiggesztett lurstmcn)ek
bdvebb tdjékozdst fognak nyujtani.

Fiirdéorvos : Dr. Losteiner. Lakdsmegrendeléseket elfogad, E
s minden mds Parddot érdekld megkeresésre készséggel g
Pariadon 3

vilaszol

a filrdo-igazgatosag,
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Pizzala Rezsb, QU091 Szerész

vaspepton-essencziai ,

peptonisdlt vas, melynek hatdsa a legnagyobb. Edesitve, aromaticus
¢s chininnel Gsszekotve., A legészszerlibb Dbiztosan hatd készitmény
vérhidny-, sipkor-, gyomor- és idegbintalmakpdl Konnyen tiretik s
nem timadja meg a fogakat. Probak és leiris [(analysis) ingyen ¢és
bérmentve kaphatdk. Megrendelhetd minden gyogyszertarndl.
Foraktar:  Zorok  Fozsef gydoyszertdra, Budapest, kirdly-
utcza 12. sz.

=< -@,\ - -

Korltmcal ydgyfurdli

Liptomegye, vasuatallomas Rozsahegy.
Evad-megnyitds majus 15-én.

Asvényviz-"\én\'ml"d fenyd-fiird8k, jubsavo, hidegviz-gyégyinté- ‘

zet, Elsérendd gyogyhely gyomor s unjbelc‘uc(rel\, aranyeres béntalmak,
ziha és tnflnlc'rdav mpkm ndi betegségek és idegesség ellen, "
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Gyonyorl fekvésénél fogva kitiind id6z6 hely Udiil6 betegek szi-
mara. Posta- és tdvirda-allomas, gyogytir helyben.

Az elé- és utoévadban: mdajus 15-t61 julius I-ig, s
augusztus 15-t6l szeptember wégeig teljes ellatas lakdssal
egyiitt naponkénti 2 forintba szamittatil.

5 Menet-térti-jegyek 33", drleengedéssel minden nevezeteschb
vastti allomasnal vilthatdk., Fuardo- orvos : Dr. Ormay Jozsef.

Asvinyviz-foraktir : Bdeskuty L., Emmerling és Rabsch
Budapest ; Zsolczay Lajos Miskolcz; T.awvotta Beszierczebinya; ‘

Makowczky Rozsahegy. :
Minden bdavebb tuddsitissal szoludl és lakiasokra megrendelést elfogad

a fiirdd-igazgatosag.

magasan fekvo

Van szerencsénk a fiirdd helyiségiinkben (Ulloi-at). berendezett,
s orvosi feligyelet alatt 4llo

villamos fardoket

-z, arvos urak Dbecses figyelmebe ajanlani.
A Gsehwind-féle résgvénytirsasig fiirdoigazgatisiga.

MATTONI
ERZSEBET SOSFURDOJE

gvégyhely Budapesten (Budin)

Idény méjus 1-t6! september 30-ig.

A gydgyhely forrdsai ajanlhatdk: a belek bantalmaindl, alhasi és
dltaldnos vérbGségnél, mdjbajokndl, aranyérnél, tilsagos elhizdasndl,
koszvénynél €s ndi bajokndl Rendeld féorves : Dr. BRUCK J.
(vigadé-tér, bizt, épiilet,)

Egészaéges fekvés, jutinyos lakdsok, jo vendégld. Pontos kozlekedés
a fovdrossal tdrsaskocsikon, reggeli 5 6ritol kezdve,

Tulajdonos: Mattoni Henrik.

R RIS AT R

Buzias gyogyfiirdo

legkozelebbi vasiati dllomds Temesvar és Lugos.

Az idény mdjustol octoberig tart.

['.’jonnrm berendezve a legjobb fiirdokészilékekkel aeczél-,

lép- és titkdrfirdok szaméra hideg dsvinyviz uszddival és zuha-
nyokkal a legerosebb vasforrisok Magyarhonhan biztos sikerrel
viérszegénys siapkor és minden nii bajnal, hélyaghurat, ko-
bantalom, emésztési és alhasi bajoknal és idegességnél
Hirneves fiirdGorvosok, olesd lakasok, jo étterem, nagy, drnyé-

kos park, fedett sétik, csarnokok mds dsvinyvizek és savd szimaira.
A buzidsi dasvanyvizeket szétkildi mindég friss toltéshen, firdd
leirdst ingyen kiild és mindennemdl, felvilagositissal keszségesen szolgil
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A Eit- és flardobérleti-igazgatosddy
Buzidson 1ernesvear mellett.

Raktir Budapest és kirnyéke szamira Edeskuiy Lajos.
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Hideng-, belegze31- savo- s szollo- gyogymtezet
Marilla-volgyben

a regényes Anninaban Oravicza mellett.
Temesvartol 4'/y ora, Bdzidstol 3'/; ora alatt elérheto,
Az idény leendete mijus 16., a szolli-kura kezdefe szeptember elején.

A viltoliz-mentes Marilla-v6lgy 2500 libnyira fekszik o tenger
szine felett, siiri fenyos erdGben, teljesen por- és szélmentes, tiszta
balzsamos levegivel és deriilt enyhe éghajlattal bir, alig észlelhetd
homérsék ingadozassal, Foldraizi fekvése wmiatt kora tav
késé gyonyorii Gsze van. A berendezés kényelmes, bo alkalom ki-
randuldsokra, A lakds-hidnyon uj épiilet dltal segitve van, az arak
junius 15-161 és augusztus 25-t6! meérsekeltettek.

Kozelebbi felvildgositast 4d az alulirt, ki méjis 12-éig N.<Bees-
kereken lakik.

vogyhely,

g

1-vilgy

sza és igen

Dr. Hoffenreich.

Marill

Helyiség wvaltoztatas.

Garay Samu és tarsa

sebészeti, mi- és kotszergyartok raktira mdjus 1-t6l, Ferencziek-bazdra,
Hatvani-uteza 2, szim alatt, az utezai helyiségben van,

BLANCARD

VASIBLANY-LABDACSAI

a parisi orvosi akademia, s a sz, pétervari orvosi collegium 4ltal

jovihagyatva, Francziaorszig, Belgiom, Irhon, Torokorszdg stb. kor-

hézaiban édltalinosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki ¢s a pdrisi 1855-ki vildghidllitdsndl
dicséretes megemlitésy nyertek.

Az ezen készitmény dltal nyert kitiintetések, s kiilonésen azon
koriilmény, hogy a Blancard-féle vasidlany-labdacsok a legtobb phar-
maropoeba officinalis szer gyandnt felvétettelk, mint az a legujabb
1866. évi codexbe is tortént, viligosan mutatjik, hogy Blancard vas-
tolany=-labdacsai kivilo helyet (o;g'.ﬂlml\ el a harmakoyadnamikdban.

Egyesitvén a vas és iblany gyogyhatisit, ezen labdacsok kiils-
nosen alkalmazhaték minden oly bajnal, mely gorvélykor vagy mads
vérsenyv altal toltételeztetik ; tovdbbi mirigydagokndl hideg tdlyo-
goknal, csontszindl, stb.; az alkati bujasenyv, a sapkér, a fehér-
folyas, a vérhidny, s egy egész sora az emlitettek folytin elsovanyo-
dissal parosulo betegséoceknek eme labdacsokkal legczélszeriibben
gyogykezeltetik.

Végre ezen labdacsokban talalja a gyakorlé orvos a leghatha-
tosb szert, ha az egész szervezelt életerejét fokozni és a lymphaticus,
elgyengiil, e satnyilt testalkatot zsongitani akarja.

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, s6t kdrtékony szer
lévén, ligyelni kell arra, hogy a waldsdgos Blancard-féle vasidlany-
labdacsok szolgiltassanak. ki, melyeknek kitiné mivolta épen a ké-
szitmény tisztasagan alapszik ; azért is nagyobb biztossag okdért min-
den dobozon ezist pecsétiink kovetkezd aluirdsunk talilhato :

BLANCARD,
gyogyszeréss, Paris, 40, Rue Bonaparte,

Kaphato a YA
magyarorszagi féraktirban: TOROK ]OZSEF gyogyszertdraban,
kirdly-uteza I2. sz.
s Altala Pest-Buddn minden gydgyszertdroan,
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- ) Balaton-Firedi findg-ideny

majus 18-4n nyittatik meg.

Balaton-Fiired envhe ¢és egyenletes légkori viszonydndl és
kitiind juhsavd iuntézeténél fogva kiillonosen: idillt légceséhurut €s
tildébantalmaknal ; égvényes sos, szénsavas forrdsai, vasas hideg és
meleg szénsavas fiirdoi, gozfirdd s a noi és férfi uszoddval ellitott
balaton-furd6i javalvilk : bélhurat,
hasi pozsga, mdj, 1¢p és vesebajok, hélyaghurut, aranyér és néi bin-
talmai ellen; sapkor eés gorveélykornal, alta-
linos gyengeség, gerinczagy és idegbidntalmaknal.

gyenge emésztés, idilt gyomor és

tovabbad vérszegénység,

P Rendszeres szolo-kiira szeptember
I=én kezdodik. “ZBF
Diszes gyogyterem, elegans éttermek, terasse, kdveesarnok,

jo zemekar ¢és szini eloaddsok, vizi sétikra csinos s

biztos angol-csénakok és vitorlds-hajok, bal, tombola, j4 res'auratio,

fodott sétany

— Kiéroli vezetése alatt — szép és kényelmesen butorozott lakasok,
hivatal, jol rendezett gyogyszertir. A
olesébbak. B.-Firedre vonatkozo ismertetések kap-
B.-Fired

posta és tdavirdai szobdk dra
junius I5-ig 30%
hatok minden
vazlata

t

kénvvkereskedéshen

és a firddben. rovid

rkuldetik.

4

kivinatra ingyen me

A kozlekedés vasuton Budapestrél — naponkint kétszer., -
Bécs ¢és Kanizsatol innen a Balatonon at *[, alatt
a  Kisfaludy* gozhajoval tortenik; vasmii saison jegyek $3'/,"/
kedvezménynyel, ezen kiviil innep- és vasdrnapokat m

Budapestril B.-Fiiredre ¢s  vissza 3 napra érvényes jegyek fél diron

Siofokig, ora

16z6 napon

kaphatok. .

A firddintézet rendeld féorvosa: Dr., Huray ; uradalmi orvos:
Gemahl. Ecsy Ldszlé igazgatohoz intézenddk
B.-Fiiredre. A dsvinyviz [ raktira Budapesten Edeskuty L.
m. kir. udv, dsvanyviz-szallitondl ; s kaphaté még Emmerling és
Rabsch fiszerkereskedésében.

Lakdsmegrendelések

b.-fiiredi

A finrdoigazgatiosdy.
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Els0 rangu vasmentes savanyuviz,
szénsavduis, lithium és borndtrium tartalma forras

Salvator

orvosi tekintélyek dltal vese, hiigydara, kidszvény és hélyag
béntalmak ellen, tovdbbé a légzd ¢s emésztési szervek hurutos
bantalmaindl rendelve.

Borral hasznalva igen kellemes iidito italt szolgaltat.
Kaphaté dsvinyviz-kereskedésekben s legtobb gydg yzsertarban
A Salvator-forras igazgatésaga Eperjesen.
Budapesten foraktar Edeskuty L. urnal.

Tamar Indien Grillon

frissito és hajto gyiimdéles pastillak.

A dugulas ¢és annak kovetkezményei ellen, tigymint: arany-
erbantalmak. vertodulas, fejfajas, etvagyhiany, epe, gyomor és belbajok.

Nelkilozhetlen az  asszonyoknal, kivdlt a szilést megelézd, s
azt kovetd iddszakban, elénnyel alkalmazhaté elérehaladd kordaknal,
s gyermekeknél. — Semminemii drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyiimolesébdl van készitve. Tgen alkalmas a mindennapi_ haszndlatra
azokndl, kik rendes széruldsban szenvednek.

A Tamar Indien Grillon

dltal javaltatik, s a budapesti
is eldszeretettel rendelik.
Budapest,

Francziaorszag elso tekintélyei
egyetemi tandrok, s elokeld orvosok
Magyarorszdgi foraktir: Tordk Jozsef gydgyszertira

kiraly-uteza 12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr.
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Cs. és Kir, lezmagasabb elismerés,
Disz-okminy Graz 1880. Disz-okmény Triesst 1882. Arany-érem
Pdrizs, 187¢9. Arany-érem Amsterdamban, 1883.

GLEIGHENBERGI

Constantin-forras.

I'i;\:}n'\'c\' és sOsavas savanyuviz, azonban az emsi vizzel egybe-
hasonlitva, kétszeresen crosb ez utébbindl, s hasonld kérescteknél
csakis féladag alkalmazandd mindennemil nydkhdrtyds hurutok, s
killonosen a lég, s emésztészervi bajok, tehat a torok-, mell- és
gyomorhurutok ellen.

Emma-forras.
Hasonlban odsszedllitva
alkatd egyének kasonbajaindl.

Johannisbrunnen.

Legjelesebl és legegészségesebb udito ital; szabad
tartalma, az emésztést elésegitd, elegendd mennyiségi kettds szén-
savas natron ¢és konyhasdja, valamint csekély, a gyomrot terhelé mész-
osszetételénél fogva a Johannisbrunnén kiiléndsen ajinlhaté gyomor-

gyongébh gyermekek ¢s gvonge test-

szénsav

| és hdlyagbajokndl.

RBlausner aczélforrds.

Tiszta savanyuviz.
erotlenségi b jok ellen.

vasas Hasznos a siapkor, vérszegénység és

Toraktir Budapesten :

EDESKUTY L

magy. kir. udv. dsvinyviz-szdallitondl.

Ugyszintén kaphaté minden gyogyszertarban és fii-
szerkereskedésben.

LURACSPURDO

(Budapest, Budai oldalon.)

Ezen ivo- és gyogy-fiirdd kitiing sikerrel hasznaltatik : g'drvély- csuz-,
kiszvénynél és a higany hasznalata utan fellepd bajoknal: sapkornal, a
légzdszervek idiilt hurutjainal, aranyérnél, a maj s Iép betegségeinél,
sargasagnal, a gyomor és belek betegségeinél, a vese bajainal, ndi beteg-
ségeknél, a bor, az izmok, a csont eés az iziilletek betegsegeinel és végre
csontfekélyeknél.

A Lukacsfiirdd kiilonlegességei:

MF Az egyedilli természetes meleg iszapfiirdd, mely némely részén
R. mias részén fokozatosan 43Y R. héfokig rug;
villanyos késziilék is el van helyeave.

{mF~ A herkules-fiirdd, mely timso- és jodtartalma miatt nevezetes,
2

28Y ezen flirdGben egy

b

z A természetes és sajat forrisdn 4'16 bugyogo torok-firddk néi
betegsegek ellen, 20" R.

iMF~ Az ugynevezeit nagy voszloi uszoda, magas természetes, zuha-
tagos viz urak €és nok szémdra. Ezen medencze tobb mint 10,000
hectoliter vilagos dtlatszd folyd dsvinyvizet tartalmaz, migrdn és idegesség
ellen ¢és gyermekek szamara mint természetes erdsitdé és a novest eld-
mozdito hatény kilondsen ajdnltatik, 219 R.
A fiird0k nagyok ¢s keényelmesek, hideg ¢s langyos zuhanyokkal
elliatve.
M~ A Lukaesfiirdd Budapesten az egyetlen fiirdd, ahol gézgép
nincsen és akdar meleg, akdr langyos, vagy hideg fiirdésre csakis keveretlen
dsvényvizek haszndltatnak. Innen ered ennek feltimést okozd gyogyhatdsa,

A magas kormany altal legujabban a hazai gyogvforrisok és gyogy-
fiirdok rendezésére érdckében kezdeményezett hazatias mozgalmat teljes
mértékben méltinyozva, az igazgatosig eme hazalias torekvéseknek a maga
részérdl altal is igyckezett megfelelni, hogy a Lukdcsfiirdében oly béven
kindlkozd gyogyhatinyoknak tudomdnyos és okszerfi alkalmazdsit teszi
lehetivé, a mennyiben e czél elérésére

Dr. Purjeszés |
Dr. Liebmann |

kozremitkodését sikertlt megnyernie, kik kozil az elébbi naponkint altala-
nos rendelést fog tartani, mig az utobbi hetenkint haromszor a nd-bantal-
mak terén fog orvosi tanacscsal szolgédlni.

Massage és villamos gyagykezelés. — Gyogyszertar, posta es tavir-
dai hivatal kozvetlen szomszédsaghan. Lakas és vendéglok olesok, de jok.

(= A Lkdzlekedés csavargozisol, gozhajok és lovonatu
vasutalkon minden varosrészbol felette oleso és keényelmes.

Az igazgatosag.

ssel

vannak

egyetemi magantanar urak.

Buparest 1884. Kuor & WeN xonvvNvoMmpAja. (Dorottya-utcza 14.

s7.)
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Az diképletek kirismézése.

SzENASY SANDOR tr. tandrsegédtol.

(Folytatds.)

Mire kell tehdt figyelniink akkor, midén a fekély képébdl
korismézziik az dlképletet?

Mindenek el6tt szemiigyre vessziik a fekélyt magdt, azutdn
annak kornyezetét és osszevetve a leletet, hatdrozunk a felett, valjon
lobbal, syphilissel vagy mds alkati senyy dltal okozott szovet-pusztu-
lassal, vagy valamely dlképlettel van-e dolgunk.

Mi az, mit a fekélyen magin ldthatunk? Latjuk a fekély
alakjdt, nagysdgdt, latjuk az anyaghidnyt elhatdrolé széleket, s ezen
széleken beliil azon részt, mely az anyaghidny mélységét hatdrolja,
a fekély alapjdt.

A bujasenyv dltal okozott fekélyek néha mdr typikus alakjuk
dltal jelolik magukat és zdrjdk ki a fekély dlképleti természetének
felvételét.

A félhold-alaku, rupiaszerii stb. fekélyekhez madr elsé pilla-
natra sem fér annak a gyamija, hogy nem dlképlet dltal okoztat-
nak-e. De mds esetben annyira elmosédnak a hatdrok a syphiliti-
kus és mds. természetli fekélyek kozott, hogy a fekély alakjdbol
ugyan egyikre is mdsikra is csak egyenlé bizonytalansdggal gyana-
kodhatunk, s csak annyit mondhatunk biztosan, hogy oly fekély,
melynek alakjdban a gyogyuldsnak csak némi jelei is mutatkoznak,
mint a mindk pl. a mdsz6 serpiginosus fekélyek, dlképleti természe-
tliek nem lehetnek. Nem azért, mintha dlképleti természet fekélyek-
nél szovet-ujképzés nem jonne létre, s6t ellenkezbleg, ott hol a
kifekélyesedés az dlképlet novekedése és a helyi viszonyok kozott
vivott kiizdelem eredménye, az dlképleti szovet-productio a kifekélye-
dés utdn még nagyobb mint azel6tt, de ezen szovet-jképz6dés nem
azon czéloknak szolgdl, melyek a gyogyuldst elGsegithetnék.

Nem sokkal t6bb tdmpontot nyeriink a kérisme megédllapitd-
sdara a fekély nagysigdbdl. Minden koéros folyamat, mely szivet-
pusztuldst eredményezhet, kisebb-nagyobb mértékben jutva érvényre,
kisebb vagy nagyobh anyaghidnyt okozhat. Lobos természetdi szo-
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vet-ethaldsok, alkati senyvek 4ltal okozott pusztitdsok ¢s dlképlet
fekélyek mindannyian lehetnek kisebbek-nagyobbak, feliletesek vagy "
mélyrehatdk, s még a pusztulds nagysdga és a lefolyds ideje kozti
arany sem minden esetben szolgdltat felviligositdst a bdntalom:
természetérGl ; mert pl. a legroszabb indulati rdkos fekély pusati-
tasdval is vetekedik az, melyet az épen nem dlképleti természetd
noma okoz, mig a felilletes hdmrdk pusztitisit még némely torpid
gorvélyes fekély is feliilmilja. A fekély szélei szintén szdmitds ald
esnek a fekély mindsitésénél; azonban itt sem mondhatjuk, hogy
az dlképleti természet(i fekélyeknél  a szélek mindsége a bantalom
természetére jellemzé volna. Leheétnek a fekély szélei itt is egyenle-

tesek, bar gyakrabban egyenletlenek ; lehetnek élesek, bar gyakrab-

ban letompitvdk; lehetnek behuzédottak, de lehetnek felhdnytak ;
lehetnek aldvdjtak €s dudorzatosak is. Sok figg attl, valjon a fekély
szélei maguk is dlképleti természetiek-e vagy pedig az elhalt és ki-
foszlott béron 4t firodott-e ki ugyan az dlképlet, de maga a széle-
ket képezé bér dlképletté dt nem alakuilt.

Igy pl. alkatrészeiben ¢ép borszél az, mely a kifekélyesedett
sarcomdt veszi koril, s ily bérszél még némi gydgyipart is mutat-
hat. Lehet a fekély széle egyenletes, éles jis, de rdkos fekélynél
a bér mindig rdkosan elvaltozott, s azért tobbnyire a széleken is
kifejezvék a rdk sajatsdgai, s azok egyenletlenek, felhdnytak, dudor-
zatosak.

Legjellemzetesebb és a korismére is legfontosabb a fekély
alapja. >
Az dlképleti fekélyek alapja majdnem mindig lithat6, azaz
hozziférhets ¢és észlelheté kutasz segélye nélkiil is. Az 4lképleti
fekélyek ugyan kisebb vagy nagyobb, de mindig szabadon fekvé
anyaghidnyokat és nem a bér alatt eldgazé ©blos iirmeneteket
képeznek.

A fekély alapjarél szélva tehdt, a fokiilonbséget keressiik,
mely az dlképleti és mdstermészetii fekély kozott létezik. Ha el-
vontan akarndk e kiilonbséget kifejezni, 1igy azt mondhatnok, hogy
az dlképleti fekély alapjén mintegy mikodni latjuk azt a pusztité
er6t, mely a roncsoldst okozza; mig a tobbieknél a rejtett koérfo-
lyamatnak csak eredményét latjuk, azaz a mig a syphilitikus és
gorvélyes és mas fekélyek alapja azt mutatja, hogy az ott levs sej-
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tek vagy nem is miikodnek, vagy mitkodésiik oly satnya, s eredmé-
nyiik, a sarjadzdas oly gyenge, hogy a gyogyuldsra, de még az
¢letre sem alkalmasak, addig az dlképleti fekélyek alapjan mi tény-
leg latjruk az idegen alkotdsi ¢s gonoszindulati sarj-sejteket. Egy
sarcomatosus dlképlet, mely a bérén 4t kitort, s mely most a ki-
fekélyesedett helyen 4t bujdn sarjadzik, semmi mds fekélylyel sem
téveszthets oOssze.

Itt a kifekélyesedés csak jdrulékos koriilmény, s nem fekszik
ugy a bdntalom természetében, mint a rdkndl. A rikos fekély
alapja ezen dlképletre felette jellemz6. Itt ugyanis a fekély alapja
feltinG egyenetlenséget, mély obloket — tigynevezett crater-szeri —
bemélyedéseket mutat. Ezen crater-szer( bemélyedések létrejottét a
rak  fejlodési E ugyanis
olyan, hogy egy vagy tobb géczbél inddlva ki a folyamat, a rdk-
sejtek szaporoddsa azoknak a nyirkvezetékek utjin a szomszédba
kivandorldsdval jdar. Minél siiriibb tehdt ezen kivandorlott rak-
sejtek tomege, min¢l jobban vesztik a megtimadott szovetek tdp-
lalkozdsi forrasukat &s
talnak el azok.

A rdk kiinduldsi pontjan tehdt legel6bb halnak el a szove-

genesise magyardzza meg.

fejlodés

igy életképességiiket, anndl inkab_b pusz-

tek, itt indil meg a fekélyedés ez a crater centruma; koriilotte
képzddik - az 0bol, melynek falait a rdkosan elfajult és pusztilni
késziil6 szovetek képezik.

A vdladék, mely az dlképleti természetii fekélyek alapjat fedi,
szintén kiilonbozik sok esetben mds fekélyek viladékdtél. Hogy
ezen vdladék nagy részét az elpusztilt szovetek tormelékel képezik,
az nyilvdanvalo, igy tehit e vdladék inkdbb ev, mint geny.

Ugynevezett szalonnds kiilemii vagy diphtheritikus, iiszkos

lepedékkel bevont fekélyeket az dlképletek nem producdlnak. Az |

melanotikus  dlképleti fekélyek alapjat Dborito setét barna vagy
fekete anyag nem azonos jelentdségli az tiszkos fekély “hasonlo
sajatsigu vidladékdval. Pork alakjiban beszaradva azonban a vila-
dékot itt is gyakran taldlhatjuk. Rdkos fekélynél, ennek alapjdnak

valadéka is jellemzd, mert itt fehéres, tejszerdi anyag boritja el

mdr csekély nyomdsra is az alapot, mely fehéres folyadék nem

mds mint a szovetnedvnek ¢€s abban uszkdlé riksejteknek keve-
réke. A vérzékenység az dlképleti természetli fekélyeknél ott lép

fel kiilonosen, hol az dlképlet dltal a véredények is elpusztittatnak, |

s itt ismét els6 sorban a rdk foglal helyet, mely a véredények
falait szintén ép tgy elpusztitia minta tobbi szoveteket, s mely ennek
folytdn oly vérvesztességeket idézhet el6, hogy az egyén élete még
az elvérzés dltal kozvetlentl is fenyegetve van.

Megvizsgdlva ¢és értelmezve fgy azt, mit a fekélyen magdn
latunk, a fekély kornyékére forditjuk figyelmiinket.

Itt szem el6tt kell tartanunk azt, hogy az anyaghidny, a
fekély a bantalomnak mindig csak egyik részét tiinteti fel, mely-
nek neve — dlképlet; s hogy tehdt a bdntalom hatdrai a ron-
csoldson til terjednek. Ezen hatdrokrél pedig mindaz 4ll, mit az
alképleti dagok hatdrair6l mondottunk. Az dlképleti fekély élesen
elhatdrolt alapon van, s az anyaghidny korill a consistentidjukban,
sziniikben stb. elvdltozott szovetek élesen tapinthaték ki, t. 1. ott,
hol azok tapintdsra egydltaldban hozziférheték.

A koztakaré az dlképleti fekélyek koriil a szerint, a mint
csak tdpldlkozdsi viszonyaiban viltozott meg, vagy szoveti épségé-
ben van megtimadva a fekélyt okozé bantalom 4dltal, — azon
tapldalkozasi zavar vagy a bdntalom sajdtos tiineteit mutatja,

Igy lehet a bor killonbozG fokban elszinesedett, lehet vize-
nyGsen besziirGdve és mégis mozgathaté azon alatta fekvo dlképle-

tileg elvdltozott szovetek felett, melyek pl. kifekélyesedett sar-
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comdhoz tartéznak, mig szinében is elvdltozott, tomott és rogzitett
is a fekély kornyezetében akkor, ha a fekélyt rik okozza.

Az dlképlet korisméje, mint ezekbdl lithatd, sohasem magabol
a fekélybol, hanem a fekélynek és kornyezetének egyiittes vizs-
gdlatabol kideritheté tinetek nyomdn éllapithaté meg. S helyesen
magyardzva e tiineteket, tévedni aligha fogunk még ott is, hol a
hasonlatossig dlképlet és mds természetii fekély kozott az elkiilo-
nitést még oly nehézzé teszi is.

Igy senki sem fog valamely syphilitikus fekély 4ltal eredmeé-
nyezett roncsoldst rdknak tulajdonitani, barmennyire hasonlitson is
a roncsolé fekély maga a rdk fekélyéhez, ha a roncsolds kornyé-
kében tomottebb tapintatu szoveteket nem taldl, s ha e téméttebb
tapintati szoveteknek hatdrait élesen kitapintani nem tudja. Ily
eljards tehdt az, melylyel mind azt, mit valamely terime-nagyobbo-
dds vagy fekély vizsgdlatindl mint macroscopikus tiinetet kideriteni
képesek vagyunk, czélirinyosan kipuhatolunk és helyesen értel-
meziink.

Ezen objectiv, a bantalom 4ltal helybelileg kiilolt tiinetek
legtobb esetben maguk is elegendék a kérisme megdllapitdsdra. De
ezenkiviil a részben objectiv, részben subjectivi tineteknek még egy
egész csoportja van, melyek egyenkint vagy oOsszesen tdmogatjdk
azt, mit az elébbiek alapjan a bdntalom természetér6l mint bizo-
nyosat vagy valésziniit megdllapitottunk, vagy dontéleg folynak be
azok akkor, midén még ily bizonyossdghoz vagy valészintiséghez
eljutni nem tudtunk.

E tiinetek értelmezése €s felhaszndldsa koriill szintén azon
alapon dllunk, mely a tudomdnyos kérisméhez szikséges, de azért
nem melloziink kicsinyl6leg oly tiineteket sem, melyeket micros-
copia és theoridk még megmagyardzni nem tudnak, de melyek

| fontossiga szdmtalan esetben kétségenkiviil bebizonyilt. Melyek e

tiinetek, mind a fontossaguk és miképen értelmezhetok, azt a kovetke-
z0kben litjuk. A legfontosabb ezen, a korismére felhaszndlando tiinet-,
illetéleg adatcsoportban az, melyet az dlképleti természetd banta-

| lom azdltal mutat, hogy az dltala megtdmadott testrészben vagy

szervben miikodési — functionalis — zavart okoz.

Feliiletes dlképleteknél ily functionalis zavar az, mit a bér
taplalkozdsi viszonyainak megviltozdsa mutat, s ezen functionalis
zavar végeredménye az, mit a koztakard kifekélyedésének neveziink.

Ily vérkeringési zavart okozhatnak mélyebben fekvs  alképle-
tek a mélyebb szovetrétegekben, s a szovet tapldlkozdsi functiéiban
bedlld zavar fokozéddsa a tlinet, mely az dlképlet novekedését
eldrulja.

Fgyes szervekben azonban az dlképletek nemcsak ily vér-
keringési ¢és tapldlkozdsi zavart okoznak, hanem hétrdltatjdk vagy
épen megakasztjdk az illeté szervnek czélirdnyos miikodését.

E functiondlis zavar tinetei a kérismének felette fontos s
értékes adatai ott, hol kozvetlen vizsgé.iatnak nehezen hozzaférhetd

. alképletekkel van dolgunk. Legismertebb és leggyakoribb azon aka-

ddly, melyet a bdrzsingban fészkel6 rakos dlképlet a nyelés elé
gordit; mig az orr-iireghen vagy a hort}vokban hosszabb-révidebb
kocsdnyu nydkhabarczokra az orron 4t légzés nehézségei figyel-
meztetnek ; a makacson fenndllé mellkasi tompulat és evvel 6ssze-
kotott légzési nehézségek megett a tiidot osszeszorité sarcoma-daga-

' nat rejlik; a latoszerv gyengiilését és fokozatos elromldsdta reczeghol

kiindul6 glioma okozhatja ; félhiidott majd hiidott lesz a test vala-
melyik része, s osteomaszerti dlképlet az, mely a koponyacsontok
valamelyikébsl kiindiilva, nyomdst gyakorol az agyra; a prostata
rakja akaddlyozhatja a vizelet kifiriilését; a méhvel Osszefiiggé rak
vagy rostos habarcz jelenlétére pedig utalnak a rendes menstrualis
vérzést idGtartamra és intensitdsra feliilmulé uterindlis vérzések.
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Mindezekbol lithato, mily értéket tulajdonithatunk a functio-
nalis zavar tiineteinek az dlképletek koérismézésében. 1. zavar mi-
nisége, fokozoddsa vagy csokkenése kellSleg észlelve és Osszevetve
a gyanithaté dlképlet természetével, gyakran legbiztosabban engedi
meg a rejtett dlképlet kérismézését. Az dlképletek altal okozott
miikodési zavar jelentosége a korismére igen természetesen a hélyi
viszonyokkal is szoros kapesolatban van.

De van a helyl viszonyok szdmbavevésének még ezenkiviil
is fontos szerepe az dlképletek koérismézésében. Hol van a kérdé-
ses bdntalom, a test mily részén, mily szervhen fészkel az a daga-
nat, vagy fekély, melyr6l azt gyanitjuk, hogy dlképlet? Ezen kér-
dés eldontése néha hatdroz a felett, a mivel e nélkil tisztaba alig
is juthatunk.

Hogy valamely daganat a hajzattal fedett bdr alatt a fejen,
vagy mélyen bent az izmok kozott a czombon fészkel-e, ez nem
csak azért fontos, mert beavatkozasunk a helyl viszonyokhoz mér-
ten kulonboz6 lesz, hanem azért is, mivel szovettani ismereteink
alapjan mdst kell gondolnunk oly bdntalom természetérGl, mely
kozvetlentil a béralatti  kotszovetbd]! indil ki, s mdst olyanrdl,
melynek kiinduldsi helyét mélyebben fekvé és mds alkotdsi szo-
vetrészek képezik, De azon, a bdntalom szoveti természetébdl magya-
razhaté kiilonbségnél nem kevésbé fontos az, minek magyardzatat
adni eddig legtobb esetben képesek nem vagyunk : az dlképlet
bantalmak fellépésének kedvencz helyei és szervel. A mire itt
tdmaszkodunk az sajdt tapasztalatunk és mdsok tapasztalatdbol
meritett megbizhatd statistika.

Arra, hogy miért lép fel a rak kilonosen gyakran ott, hol
a borité hdm minGsége vdltozik, mint pl. az ajkakon, elég plausi-
bilis magyardzattal birunk, de hogy miért lép fel férfiakndl tul-
nyomdlag gyakrabban az alsé, néknél inkdbb a fels6 ajkon, ezt
megmagyardzni nem tudjuk ugyan, de mint tapasztalati tényt tudo-

mdsul kell venniink és értékesitentink. Nincs tudomdsunk arrdl, |

miért nem lép fel oly gyakran a rdk a végbélnyilds koriil, hol
a szovetl  alakuldsok
koriilmények ép oly kedvezék keletkezésének, de tény az, hogy itt

valamint egyéb, nevezetesen mechanikal

ritkdn taldlhaté, mig a nyelven oly gyakori, hogy minden gob és
minden roncsolds e helyt majdnem elsé pillanatra rdk jelenlétére

gyanittat.
(Folytatdsa kovetkezik.)

A malarialaz viszonyai Komaromban.

Irta FARKAS BENG tr., Komdrom-megyei féorvos.

Bevezetés,

A valtolaz fejlédésének feltételei leginkabb oly talajban keres-
tetnek, mely nedves, s egyszersmind szervi hulladékokban, novényi
maradvanyokban gazdag. Araddsok utdn is, holnovényi alkatrészek-
ben dis iszap rakédik le, magasabb hoség hozzdjdruldsdval kifejlo-
dik a malaria. Mdr az Gsrégi tapasztalat a mély fekvési, alluyialis-
talaji mocsaras vidéket, az ingovdnyos helyeket jelolte ki a valto-
laz tenyészté helyéiil.

Mind a mellett a valtéldz fellépésének és terjedésének viszo-
nyai homdlyosabbak, sem hogy azokra puszta, dltaldnos megfigye-
lés utjan vildgot vetni sikeriilne, Bdrmily helyesnek ldtszik azon fel-
tevés, mely szerint a valtoldz novényl hulladékokkal megtelt mocsa-
ras talajbol, magas homérsék befolydsa alatt szdrmazik, a tények
egész sorozata a mellett sz6l, hogy mindazon tényezék, melyek
a malaria fejlodésének feltételeiiil szoktak tekintetni, a betegséget
sok esetben nem idézik el6; ellenben taldlkozunk a malaridval ott
i, a hol annak fejlédésére nélkiilozhetlennek vélt tényez6k hidny-
zanak, fgy tortént, hogy az e téren felallitott elmélet — nevezziik
mocsdr-elméletnek — legaldbb is egyoldali levén, midén dogmdvd
fajilt, inkdbb vakitott, sem hogy felvildgositott volnal).

1) Hirsch. Hist. geogr. Pathologie. 1881. 196. 1.
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‘A malaria lényegére vonatkoz6 azon kérdést, valjon mi lehet
a talajban az, a mi oly hatalmas betegitd hatdst fejt ki, hogy a
viltoldz képében jelentkezs betegséget okozza, a tudomdny még
nem oldotta meg teljesen. Egy szempont azonban, mint piros fonal
huzodik az elméleteken keresztiil, mely ama nyilt kérdés megol-
ddsdndl fontossiggal bir, s ez abban 4ll, hogy a viltéldz végss ok-
anyagdnak is szaporodo képességgel kell birnia, mely képesség
csak valamely €16 csirdnak tulajdonithato.

Addig is, mig az érintett kérdés megolddsdnak utolsé sta-
diumédba lép, a buydrlat van hivatva mindazon tényeket tekintetbe
venni, s értékik szerint megbirdlni, melyek a malaria fejlodését
valamely vidéken elémozditjdk.

A kovetkezi értekezés az e vidéken uralkodni szokott malaria-
ldzakra vonatkozélag 1j felfedezést nem foglal magdban, s igy a
malaria oktandt sem gyarapitja; csak az czéloztatik dltala, hogy
mindazon viszonyoknak, melyek Komdromban és ennck vidékén a
malaridt fejlesztik, tudomdnyos alapra fektetett megvizsgdldsa ttjdn
az dltaldnosan elfogadott elvek uj tények felsoroldsa dltal tdmaszt
nyerjenek, annyival inkdbb, mert nem mondhaté, hogy az e vidé-
ken a buvdrlatnak kindlkozé anyag a malaria irodalmdt valami
feltlin modon gyarapitotta volna.

A malaria fejlodésének fellételer.

Ha azon tényezéket kozelebbrél vizsgdljuk, melyek a malarids
betegségek fejlodésére kétséget kizaré modon fejleszté vagy bénito
hatdst gyakorolnak, arrdl gyézédiink meg, hogy a malaria fejlédése
kivdléan fiigg :

A) valamely vidék éghajlati viszonyaitol,

B) annak talaj-alkatdtol.

Az éghajlati viszonyoknak a malaria fejlédésére nyilvdnulé

| befolydsa mutatkozik, annak

1) a hémérséktdl, a légnyomdstol, a légnedvességtsl, a sze-
lekt6l valo fiiggésében ;

2) bizonyos meghatdrozott iddszakhoz kotott felmeriilésében,

A hémérsék a malaria fejlédésének igen jelentékeny ténye-
z6je. Kideriil ez abbol, hogy minél kozelebb fekszik valamely vidék
a fold sarkdhoz, anndl ritkdbb ott a vdltldz; ellenben a déliebb
fekvésti vidéken a valtoldzak gyakoriabbak. A tropikus, az egyen-
lit6hoz kozel esé vidéken fordilnak el a legveszedelmesebb meg-
betegedések ; a nydri hénapokban gyakoribb annak megjelenése ;
ellenben téli idében jdrvdnyos jellemét elveszti. Komdrom vdrosa
és ennek vidéke madr 6s idok ota ismeretes, mint a vdltéldz termé-
foldje. A melegebb hénapok bedlltdval szaporodik a vilt6ldz, ha a
tobbi feltételek is, mint a meleg id6t megel6z6 es6zések, a folya-
mok kidraddsai a malariajdrvdnyok el6mozditdsdra kisebb vagy
nagyobb meéryben hozzdjarilnak.

A megyei levéltarban elhelyezett egészségligyi jelentésekbdl
kideriil, hogy az egy évszazad elott Komdrom vidékén uralkodott
malaria legnagyobb terjedelemben leginkdbb a nydri hénapokban
fordult el6”).

A franczia hdboruk alkalmdval 1809-ban Komdrom alatt
tiborozo hadseregek nagy veszteséget szenvedtek a vdltéliz és pos
ldz 4ltal, mely ut6bbi nem ritkdn typhusba ment 4t, s a betegség
okdul asok esozés utdn kovetkezett folotte szdraz nydr van emlitve®),

Komdrom éghajlati viszonyai.

Az éghajlati viszonyok ismerete tirgydban csak azon elemek
érintetnek futélag, melyek a megbetegedésekre nézve befolydssal
vannak ; ide tartozik :

1) Az 1783. évi egészségligyi jelentés julius héra igy szél:
+Hoc mense fere integro febres biliosac remittentes tertianae et quaedam
quotidianae, Diarrhoeae et Dysenteria epidemice grassabantur. Causa
autem morbos biliosos pariens secundum Hippocratem aliosque eruditos
Authores ab aére, vel victu fuisse videturs,

Az 1778. évi augustus havi jelentés szerint: » Wechselfieber nahmen
zu und zumalen zeigten sich hiufig die Quartanfieber.«

Az 1788 évi augustus hora vonatkozd jelentés szerint : »Die in vori-
gen Monaten anhaltenden (besonders von hitziger Art) und Wechsel-, wie
auch Brechfieber vermehrten sich diesen Monat auf eine sehr betriicht-
liche Zahl.“

?) Az 180g. ¢vi julius havi jelentés ezeket mondja: »Febris grassa-
batur mucoso-biliosa, continua remittens, quae licet rara, dum, et quando-
tamen degenerabat in typhum. Febres remittentes quotidianae eodem, quo
priori mense grassabuntur cum incremento.« |
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1. A levegd homérséke.

A homérsék €vi menetének elGtiuntetésére szolgdlnak azegyes
hénapok normalis kozepel. Az 1856—1869-ig terjeds id@szakra
nézve a homérseéki normalis kozepek kovetkezoképen alakilnak :
februdr martius

~ janudr aprilis majus junius
— 07 2'56 50 10'8 16°6 20°2
julius  augustus september october november december
21°0 202 I7'5 114 50 -— 1°'0.
Komdromnak évi kozép-homérséklete = 112 Co A leg-

melegebb hénap a julius = 21 C° kozép hémérsékel; augustus
€s junius kozt alig van kiilonbség. A leghidegebb hénap a decem-
ber: — 10 Cokal; utdna jon a janudr — o7 Cr-al

? A hémérsék viszonyainak jellemzésénél tekintetbe jonnek,

tovdbbd az egyes hénapokban és években bedllott legmagasabb és |

legalacsonyabb hé&mérsékletek.
A hémérsék absolut maximuma volt:

1856. juniusban Fro 20 1862. juliusban 3570 €0
1857. juliusban 34’5 1863. juniusban 356
1858. » 33°5 1864. augustusban: 325
1859: » 350 1865. juliusban 33
1860. septemberben 34:0 1866. juniusban 32'5
1861. augustusban 346 £867. juliusban 32'3

Az 1856-t6l 1866-ig terjedd idGszakban a legmagasabb  ho-
mérsék (356 C0) az 1863. évijunius héban, mig alegalacsonyal)b
(— 20 C% 1858. évi februdr havdban figyeltetett meg, A hoség
sokszor fenntartja magdt szakadatlanul t6bb héten dt. g) a héség
tartés volt 1881-ben; julius elejét6l negyven napon 4t tartott esé
nélkiil. Heteken, s6t honapokon &t hasonlit olyankor egyik nap a
masikhoz, midon felhdzés nélkiil érvényesiti magdt a nagy hoség.
A napsugarak e tart6s befolydsa okozza ily idényben a nagymérvi
betegedést; kivdlt akkor, midén azoknak kozvetlen behatdsa ellen
az egyén nem védelmezi magdt eléggé.

A malaria-ldzak bizonyos évszakokhoz kotott gyakoribb fel-
meriilése vildgot vet a fejlédésik és bizonyos éghajlati elemek
kozott létez6 viszonyra. Erre mutat a valtolazak idobeli eloszldsa
is. A véltoldz eseteinek idobeli closslisdra nézve tdjékozdst nyujt
17271 véltoldzas beteg, kik 24 évre terjed6 idében a helybeli
katonai kérhdzba felvétettek, még pedig a kovetkez8 ardny szerint:
ugyanis megbetegedett Komdromban :

1856—186g-1g 1870—1881-2g.

Janudrban e SR T IST /=" giz ezerttli
februdrban ARG A 128 = . 4'2
martiusban RO A S L= Ty
aprilisban Gl 8 s ot 264 = 213w

mdjusban SO5 ST i 436 = 145
juniusban 823 , ¥ 364 '= "Iz'1

juliusban TOQE, 3 e o h 495 = 164
augustusban -5 e (o G ) 1179 = 39°2
septemberben 2593 . . ... . 1168 = 388
octoberben TR s S e 654 = 217 -
novemberben N R 400" =133
decemberben £ Y A R 316 = 10'4

11504 5767 dsszesen = 17271,

Ebbol kitetszik, hogy a valtoldz legsiiriibben Iépett fel a
nydri hénapokban, mdr jéval kisebb mérvben Gsszel és tavasszal,
legkisebb mérvben pedig télen.

Az 1. tdbldn diagrammdban jel6lt vonal, az idézett szimok
alapjdn tiinteti fel a malaria-ldzak id6beli 11 évi dtlagos menetét
(1870 -1881-ig terjedd id&szakra nézye), mutatvdn, hogy a meg-
betegedés legkisebb szdma a téli hénapokra esik. A meleg honapok
bedlltdval szaporodik a valtéldzasok szdma, mely szdm fokozatosan
emelkedvén, augustusban éri el tet6pontjat, s onnét fokozatos

~csokkenéssel megy 4t a téli honapokba. Huszonnégy évre terjedd

id6szakban a malaria 15 izben érte el legnagyobb terjedelmét
augustusban, s ¢ fzben september hénapban.

Nevezetes jelenségként tiinik fel, hogy a legtobb meg-
betegedési eset nem a nydr derckdn fordul el6, hanem inkdbb
annak el6bbre haladott szakdban, a legnagyobb homérsék csokke-
nése idején. Ebbsl kovetkezik, hogy habdr a magas hoségnek a
malaria fejlesztésére vonatkozo koroktani jelentdsége kétségen kiviil
4ll, a tények egy mds sorozata arra utal, hogy ama ]elentoség(.t tul
ne becsiiljiik.

annyi vizgbzt magdban tartani, mint el6bbi melegebb dllapotdban.

‘alakjaban hullanak ald!).

-és nagy magyar alféld, mint a magyarhoni nagy medenczének északi

-nyugatrél keletre haté irdnyban nyilik az orszdg teriiletére; a ha-

‘tere Komdromon feliil igen jelentékeny, azon alul a Vag, Nyitra

2. Csapadik-viszonyok.
A lég nedvessége, s ezzel egyiitt az es6 is teljesen a lég

homérseékletétsl fiigg. A leveg6 mindig mds gazokkal és gozokkel ¢
van keveredve, s kiilonosen a vizgéz soha sem hidnyzik beléle. o
Bizonyos hofokt levegh csak meghatdrozott mennyiségi vizgozt o
képes magdba fogadni. Minél melegebb a levegs, anndl tobb viz- Ny
gzt képes az magdba fogadni. Ha a vizgozzel telitett levegd lehiil, 4

akkor a benne foglalt vizgéznek: egy része cseppek alakjiban ki- “ 1
valik ¢s felhdveé alakil, mennyiben a'hidegebbé vilt levegs nem képes 4o

Ha a felh6t kornyezé levegé még inkdbb lehiil, még tobb vizg6z
valik beléle ldathat6é cseppekké, melyek egymdssal cgycsulvén, esé

és évi dsszege mm.

E csapadék have

| ot l &1 S ARtTge e T
T 0~ =l G (Sl 0 o M= R 55 (57 ol -39 0108
_‘_,,~~ai-a E 18 EE 8
|208 8|82 21A0E 218 Bl S .
s NS WA B e B LAV - Lgl Lalsilg.
1878. ;66'5 14'1155 ! 75| 29" 9/70°8/89°3| 69'1]gs 4l726l69"al64"2|7447 '
1879.(22°9|67" 1/41°1 84" 7 95°098°7/69°2| 24'1/48"1|61°8/29°3/336(680"1 ‘
1880.,i 9' 124730 2{3470114 168:323°4| 105°5|71°6/42 941‘048‘616134 |
1881./39°g| T°4/77°0/41°2 9b'8 28°314°0| 50:8[73" q| | !
A csapadék-mennyiség — mint ezen kimutatdsbol is kitet- |
szik — valamennyi metereologiai elem kozott a legvdltozékonyabb ; |
ennélfogva az itteni malariajirvinyokban észlelhetd ingadozdsokra

nézve, kisebb-nagyobb mennyiségéhez képest vdltozékony tényezd- i
ként szerepel. gl
A fenntebbi Osszedllitds mutatja anagy ingadozdsokat, melyek '

kiilonboz6 évek egy és ugyanazon hénapjaiban elGfordilnak. [gy
példadl a mdjus havi csapadék oOsszege 299 és 114'1 mm., mig !
a februdr havi 14 és 67'1 mm. hatirok kozott viltozik. Ily inga- o
dozasok mellett az dtlagos csapadékosszegek normalis mértékeinek A
megdllapitisa még csak sok évi megfigyelés alapjan lehetséges, mely
nagy valdszinséggel mutatni fognd, hogy kozép-értékben a legtobb
csapadék elofordil mdjusban, legkevesebb pedig februdrban, hogy
tovibbd a csapadék mennyisége az év mdsodik felében nagyobb, SN
mint az els6ben. Megesik, hogy a hosszantart6 szdrazsdgban ¢ vidé- -e
ken is kiasznak az erek, s a laposok vizei, kisziradnak a mezok, v
s6t a kutak nagy része is kiapad. i
Az aszdlyossdg fooka, a hé fokdhoz képest, a nydri honapok -
csekély csapadékmennyiségében, killonosen pedig a csapadékos )
napok csekély szimaban rejlik ; egy, legfeljebb két napndl tovdbb ' 1*
tarté esézés ritkdn forddl els, s ily esetben is az Gszi és tavaszi 2
esokre nézve jellemzdé, hogy zdporesdkben és felhGszakaddsokban 1
csak kivételkép szoktak megjelenni. + 1
A metereologiai elemek kozott a csapadék, mint vdltozékony “

tényezé befolydsolhatja ugyan mennyiségéhez képest a malarializak
jelentkezését €s az azokban eléforduld ingadozdsokat; a csapadéko- )
kat azonban a véltéldzak fGtényezGjének e vidéken elismerni nem il
lehet; mert a valtolaz fejlédésének feltételei az e vidéken elteriilé - ﬂ‘:
lapdlyok talajdnak kiilénboz6 utakon létesitett talaj-dtnedvesedésé- 3
ben keresendd. Y
b

Komdrom és kirnyékének talajvissonyai.
A legfontosabb tényezik kozé, melyek a malarialdzak fejls-

désébe befolydst gyakorolnak, tartoznak koéroktani tekintetben vala-
mely vidék foldtani és természettani viszonyai is. Hazdnkban a kis-

és délkeleti lapdlyai, a malaridnak terméfoldjeiként ismeretesek.
A Duna-volgy kapuja, Dévény és Hainburg hegyszoroson dt,

talmas folyam Pozsonon alul haladé szakaszdan, szamos kisebb
szigeten kivill, »Csallékoze ismert nagy szigetet alkotja, melynek
30 mértfoldnyi teriiletét egyrészr6l a nagy Duna, mdsrészrol a
vereknyei Duna-ig Pozsontél Gutdig és ennek Gutdndl a Vig-
folyéval val6 - egyesiilése utan (mint Vag-Duna) kérnyezi, majd
Komdromon alul az 6reg Dundval egyesiil. A Duna baloldali 4r-

1) Simonyi

Emd. A hegységek befolydsa,
1882. 154. L ‘ 5 3

Term. Tud. Kozlony.
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-6s 7sitva folyok drtereivel egyesiilve. az udvardi jardsnak belsejébe
is behatol.

A Duna bal oldali része mindkét jdrdsanak talaja tilnyomo-
lag fekete homokos iszapfolddel boven van keveredve ; a mélyebben
fekvéi laposokon mocsaras korhadvdnynyal keveredett televény. Hely-
dyel-kozzel taldltatik futo-homok, mint puszta Orsnél, Ekel, Ocsa,
Keszegfalu hatdraiban és Balvany-Szakdllas koril. Az udvardi jards-
ban is tilnyom¢ a fekete-homokos agyagos talaj; szélhordta homok-
hdtak pedig Hetény kozségt6l északra Kurtakesz, Marezelhdaz és
Virth kozségeken dt a zsitvat6i Duna-partig teriilnek el.

A hatdr feliiletét legnagyobb részben homok és kavics, isza-
pos folddel keverve alkotja. Ezen sziirG-réteg alatt teriilnek el a
viz dltal 4t nem jdrhaté agyag-rétegek. Az agyag hulldmos feliilet(,
helyenkint igen kozel feljut a feliletre, a Vag balparti részén
azonban tetemes mélységre szdll le.

Csallokoz alsé részén a mélyebben fekvé agyag-réteg helyen-
kint kévé vdit, mely homokkd, itt »atkac néy alatt ismeretes:

Csallokoz szazadokkal ezeltt mélyebben fekvd drviztér volt ; mig
jelenleg, emelkedések és lapdlyok dltal hasitva, egész hosszdban elnyulé
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itjdn fogyhattak meg, s ez esetben azok — a foldmivelés kdrosi-
tdsdval — egyszersmind a viltolazak kifejlodését mozditottdk eld.

Biztosabb védelmet nyujtott Csallékéznek 1856-han  meg-
kezdett drmentesitése, mely a csatorndkat megfelel6 helyen épiilt
zsilipekkel hozvan kapesolatba, egyrészrél a belvizek levezetését
vette cz€lba, mig mdsrészr6l az drvizek beomlésének meggdtldsdra
szolgdltak.

Az oridsi erével és pénzildozattal végbevitt drmentesitési
munkdlatok nem csak a gazdasdgnak biztositottak jelentékeny terii-
letet, hanem egyszersmind “a malaria-ldz csokkenését -is ered-
ményezték.

Mindezen védintézkedésck azonban nem hdritottik el a var-
erdditésekhez kozelia Vdg-balparti teriileten fenntmaradt hidnyokat.
Mihelyt a Duna mérczéje 4—35 meter kozotti magas vizdllast
jelez, az oreg Duna a Vig-Duna vizét visszanyomja, mely anndl-
fogva mellékfolyoival egytitt alacson partjait athdgvan, Ndszvad,

| Tmely és Martos kozségek hatdrait elboritja; itt az d4rvizek, egye-

magaslat dltal a Duna- és Vdg-melléki részekre felosztottnak latszik, |

melyeknek hosszdban ¢és keresztben dtszeld laposok, mint a Dund-
nak elhagyott és beiszapolt dgai, egymdssal kapcsolatban vannak.

A még fenndllo vizvezeté laposokbol kiemelends a »Millér
erec, mely a sziget délnyugoti részén Komdrom
Megyer hatdrdban teriil el. Ezen régi vizmederben pontosilnak ossze
a fels6 Csallokozbol leszdrmazo fakado ho- és esovizek és a leszdr-
mazott belvizek tovdbbi folydsukban egyik része Csieson alul, a
mésik része pedig Kis-Keszinél a Dundba folynak.

A sziget vdgmelléki, vagyis északkeleti oldaldn teriil el a
»Rakottydsic nagy lapdly, mely 5200 hosszii és egy ol széles, s ¢
szazad elején dsatvin, a belvizek cgy részét a Dodvdg foly6 segé-
lyével, Keszegfalundl — a tobbi részét pedigaz »Encsere«, »Thebe«
és »Gestre« erek segélyével a komdromi hatirban a Vdg-Dundba
vezetl.

Megkozelitéleg tortént szdmitdsokbol kideriil, hogy ezen bel-
vizek idénkint és kiilonosen a vizmentesitési munkdlatok folyamat-
bavétele elétt 36 ezer holdnyi legel6t és rétet boritottak el felsé
Csallokozben, melyb6l 8000 hold mocsdrrd vdlt. Alsé Csallokozben
pedig 60.000 holdat ontottek el, mely drteriiletbél 12.000 hold
vdlt mocsdrrd.

Az emlitett nagy lapdlyokon Kkiviil léteznek még kisebb lapo-
sok és drkok, nevezetesen az erdditések koriil, melyekben a pangd
vizek a hé befolydsa alatt csak Kipdrolgds utjan fogyhatvdn meg,
a viltéldz kifejlGdésének fokatforrdsaiként tekinthet6k. Ezek szii-
lik vdrosunkban a malaridgt, miként az emlitett nagy lapdlyok a
kornyék szomszéd kozségeiben okozzik a betegséget, kivdlt nagy
esGzések utdn, vagy ha a felszaporodott belvizek a lapdlyokbél le
nem vezethetdk.

A Duna ¢és Vig draddsai.

A viltoldz fellépésénél a talajnak az emlitett belyvizek vagy
esozések dltal dtnedvesedésén kiviil kivdlé tényezéként jonnek tekin-
tetbe a folyamok dradvdnyos kiontései.

Csallokoz, a Duna és Vig kozé ékelve, Komdrom vdrosdval,
mely a Vdg és Nyitra torkolatdn- alul fekszik, kedvezétlen tertileti
viszonyokndl - fogva, gyakran lévén drviznek kitéve, Gsidok ota véd-
giatak segélyével védelmezi magat a Duna é Vdg 4draddsai ellen.
Ezen védtoltések, melyek épitése az oreg Duna mentében 1826-
ban megkezdetvén, 1844-ben a vagmenti részen befejeztettek 22 3/;
mérfoldnyi hossziisigban nytlnak el; kozépmagassiguk a Duna
vizszinén feliil 527 cm-re van emelve.

Ezen nagy terjedelmti védgdtak Dbiztositottdk a szigetet a
folyamok drjai ellen; fokoztdk azonban a bajokat azdltal, hogy a
felszaporodott belvizek kibocsdtdsinak gdtat vetettek; azért is ezen
vizek levezelése végett-a védtoltéseknak idokozonkint dtvdgdsa vélt
szitkségessé. Ennek kovetkeztében nem ritkdn megesett, hogy a
védtoltések atvagdsainak betoltése a folyamoknak hirtelen bekovet-

kezett draddsa miatt nem sikeriilvén, Csallckoéz nagy részét dryiz |

boritotta el; igy 1850. februdr, 1853. junius havdban, s késgb-
ben ismételten is tortént. :

Ha pedig a Duna vizének magas dlldsindl a védtoltések dt-
vdgdsa foganatosithaté nem volt, a belvizek csak lassu - elpdrolgas

megye Nagy- |

silve a Nyitra és Zsitva vizeivel, az 4r kivdlon a Zsitva régi
medrét és a Nyitra-csatorndt kovetve, Hetény, Kurtakesz és Mar-
czelhdz kozségekt6l délre, utébbi kozségek és Izsa helység kozt
délkeleti irdnyban 6zonlik a nagy Dundba. :

E vidék sem képez egyenletes ronasigot; nyugatrol keletfelé,
a Dundval pdarhuzamosan elnyulé emelkedések, s ezek kozt lapd-
lyok, mint a Dundnak &sidokben elhagyott holt dgai viltakoznak
rajta, mely utébbiak dryiz esetén eldrasztatnak.

Zsitvaté €s a vele szemben fekvs almdsi hegylincz kozott
nemesak a mdr emlitett drvizek folynak le, hanem a felsé Csalls-
koz, Gy6r vidékének és a Vig-volgynek drvizei is ezen kapun 4t
veszik utjukat Esztergom felé.

A nagymérvii viznyomds folytdn idénkint bedllni szokott sebes
folydsii dramlatokndl fogva a vizek a magaslatokrél mindaddig
rohannak le, mig a viztomegek egyensilyba nem helyezkednek,
mi csak akkor dll be, ha a viz mdr apadé félben van.

Nem ritkdn fordul el6, hogy a Duna vize Izsa és Zsitvaté kozt
még nem hagyja el partjait, s mégis a vidék kozségeinek maga-
sabban fekvé hatdrai a Dundnak a Vdg folyéba betodulé vizei
dltal mdr el vannak drasztva.

E jelenség okainak fejtegetésébe bocsdtkozds nem tar-
tozvdn ide, csak annak kiemelésére szoritkozom, hogy e vidék tala-
janak dtnedvesedése és alapdlyokban visszamaradt pangé viznek fenn-
tartdsa mily kiilonboz6 tényezGk dltal mozdittatik els, s hogy ezek
kozt — a csapadékokon és a meggyiilt belvizek dltal okozott talaj-
dtnedvesedésen kivill — kivdléan a folyamok draddsai jdrulnak a
Duna bal partjan elteriilé vidéken, Komdromon feliil és alul, a
malarialdzak kifejlesztéséhez.

A folyamoknak a meleg hinapokat megeldzéleg kidradi és
visszamarad! viz mennyiségétol fiigg a malaria-jarvdny fterjedelme;
minél nagyobb az dradds, anndl 16bb a vdlidlds. Ez kiilonben esak
azon esetekre vonatkozik, ha a laposokban meggyiilt viz lefolydsd-
ban gitolva van; ellenben annak akadilytalanul végbemend lefo-
lydsa a malaria-lizak csokkenését eredményezi.

Ezen tételek a mellékelt II. tdblin diagrammdban graphikus
abrazolasban nyernek Kkifejezést.

A diagramma A4 vonala a malaria-jdrvinyok gyakori fellépé-
sében eléfordulé ingadozdsokat jelenti, mutatvan, hogy a valtéldz
Komdromban, 30 évre terjedd iddszakban, az itt dllomdsozé kato-
nasdgndl a létszimnak 850 (mint maximum) és 300 ezert6lije (mint
minimum) kozt ingadozott.

Az 18350. ¢é 1855. évi veszedelmes jarvanyok Csallokozben
a vizmentesitési munkdlatok foganatba vétele el6tt léptek fel, még

| miel6tt a zsilipek és csatorndk segélyével a laposokban meggyiilt

viz levezetése irdant intézkedések torténtek volna. Az 185 7-ben épiilt két
f6-zsilip hatalmas miikodése segélyével a fél éven tul bezdrt belviz
természetes medrébe, a Dundba és a Vdgha eresztetett le. Ezen

| id6tol kezdve a viltéldzat csokkenni ldtjuk, mely - kedvezo dllapot

egy évtizednél tovdbb tartvan, 1868-ban a csatorndknak az idé folya-
mdn bekovetkezett eliszapoddsdt szerfolott veszedelmes jarvany
koveti. Az azutin kovetkezd, csekély draddsokkal jaré években is-
mét csokkenés, késébben pedig, a hetvenes évek vége felé nagy-
mérvii emelkedés mutatkozik.

A diagramma Z vyonala a folyam legmagasabb évenkinti
vizalldst jelzi. Ezt Osszehasonlitva az 4 vonallal, Kkitiinik a jdryd-
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nyok terjedelme es a folyam vizdlldsa kozti viszony, § az itt nyi- |

latkoz6 oOsszefliggésnek ardnya.
A malariajarvdnyokat jelzo vonal emelkedik ugyanis a Duna
vizalldsdnak emelkedésével, s annak esetleges kidraddsival; emelke-

dik tovdbbd az drmentesitési munkdlatok hanyatldsa ardnydban. Az |

50-es évek elején a malaria nagymérvii uralkoddsa a folyam vizé-
nek magas dllasit, kidraddsait koveti; 1856-t61 kezdve a folyam
vizének magas dlldsival szemben, az drmentesité munkdlatok hatal-
mas miikodése, s ennek folytdn a malaria-ldzak csekély volta mu-
tatkozik. Midén késébben a csatorndk dllapota fokozatos eliszapo-

soddsukndl fogva czéljuknak nem feleltek meg, a malaria-ldzak 1868- |

ban rekkent hoségben bekovetkezett, 15 hétig tartd vizdradds foly-
tin (555 cm.) még soha el nem ért fokra emelkedtek, oly annyira,
hogy a katonal létszam- 85 szdzaléka viltélazba esett.

A qo-es évek elején, mint szdraz években, a viltéliz is cse-
kély terjedelmii volt egész 1876-ig. Ez évben februdr havdban a

Duna vize 667 cm-re emelkedett, tobb helyen védgdtat szakitott, |

§ a Vdg-Duna vizét felfelé terelvén, azzal egyesiilve felfelé folyt.

Ennek kovetkeztében a katonai létszdm 30 szdzaléka és az utdna |
kovetkezo évben 73 szdzaléka malaridban szenvedett. Ezeket még |
egy veszedelmes jarvdany kévette 188o-ban. Ugyanis ez éy martius |
s a vedtoltéseket |

havdban a folyam vize 679 cm-re emelkedvén,
tobb helyen 4tszakitvdn, Csallokoz nagy részét elboritotta, Ugyan-
ezen €v augustus havdban a folyam mdsodizben dradt meg, s ott
a hol a tavaszkor tortént toltés-szakitds betoltetlen maradt beto-
dulvdn, a viz Als6-Csallokozt mdsodszor is elontotte.

A folyamnak a meleg honapokat megel6z6 draddsai tehdt a
malarigt okozd irdnyadéd tényezonek tekinthetdk. A vdltéldz minden

egyéb feltételei, mint az arra alkalmas talajviszonyok, magas hd- |
| vonatvdn, a ledny kezdetben mindent tagadott, s dllitd, hogy mit-

mérsék, kedvezd szelek kozremiikodése magdban véve nem idéz-
hetek elé a vdltoldzt, ha a talajnak dradds 4ltali huzamos idén
it okozott dtnedvesedése elmaradna.

(Folytatdsa kovetkezik.)

néi osztalyabdl.
Lskoros elmesavar gyujtogatdasi hajlammal.
Torvényszéki orvostani eset.
Kozli ROTTENBILLER JANOS tr., misodorvos.

Az eskoér, mint a legsilyosabb neurosisok egyike rendesen

elmezavarhoz vezet. Ismeriink ugvan elég példat arra, hogy éveken |
| megijedvén, eskoros rohamot kapott, mely rohamok azéta 10

it fenndllott epilepsia mellett a szellemi_eré érintetlen maradt, de
ily esetek kivételt képeznek, mennyiben az elme épsége rendesen a
megtijulé rohamok 4ldozatja lesz. Krafft-Ebing!) szerint az eskéro-
sak nagy részénél a psychicai miikodések épsége dllandéan meg
van zavarva. (Russel Reynold statistikdja szerint az esetek 62Y),-
ban). Idével kifejlédik az eskéros elmezavar, mely fokozatosan
elmegyengeségre, s végiil butasdgra vezet. Nevezetesen, ha az eskor
mdr a gyermekkorban fenndllott, mikor a még fejlodésben levo agy
csekélyebb ellendlldst fejthet ki az attaque-ok ellen, az kordn
szellemi hanyatldsra vezet.

Az egyes epilepsids insultusnak nem kell sziikségkép a classi- f

kus epilepsia alakjaban fellépnie, hanem felléphetnek tokéletlen
— az 4. n. epileptoid rohamok, szédelgések, alakjaban, mulé
zavartsdggal, congestioval és praecordialis félelemmel. Ep oly egyének-
nél, kik gyermekkorukban eskéros rohamokban szenvedtek, el6-
fordudl gyakran, hogy az egyes kifejezett rohamok sziinnek, s helyet-
tik fellépnek az epileptoid rohamok, melyek gyakran oly jelenték-
telen alakban mutatkoznak, hogy fel sem tiinnek, s az egyén bajd-
tol ldtszlag ment. Azonban ezen esetekben is ritkdn marad el az
elmezavar, ellenkezileg ¢ép ily epileptoid rohamok kiséretében
ardnylag gyakrabban Iép fel, s6t némely clinikus tapasztalata sze-
rint ezen tokéletlen rohamok sokkal biztosabban vezetnek szellemi
elfajuldshoz, a »dementia postepilepticd«-hoz, mint Sommer nevezi.
Igy Magnan?®) megjegyzi, miszerint a tapasztalat bizonyitja, hogy
ezen, ldtszolag gyengébb rohamok biztosabban, s mélyebben tdmad-
jdk meg a szellemi kort. Hasonl6 nézetnek hédol Schiile?®) is, ki

_’3 Lehrbuch der Psychiatrie. II. Auflage 1883.
%) Legons cliniques sur P'épilepsie. 1882,
3) Schiile, Geisteskrankheiten. IT. Auflage. 1880,

| emlékszik

e

kézikonyvében felemliti, hogy mdr Esquirol is hangsulyozta, miszerint
a fokozatos dtmenet a butasdgba kevésbé a nagy, s gyakran jelent-
kez6 goresos attaque-ok, mint inkdbb a csekélyebb szédelgési roha-
mok utdn kovetkezik be.

A psychosis kitorését alkalmi okok kedvezoleg befolydsolhat-
jak, igy nevezetesen az élettani fejlédési idék bedllta, kiilondsen az
ivaréres mindig critikus kordban. Ezen alkalmi okok dltal el6-
idézve, a psychosis kitor, melynek brusque fellépése, az anxiosus deliri-
umok, a roham alatt elkévetett tetteknek Gsztonszerii impulsios és tel-
jesen indokolatlan jelleme, — a nagy Dbrutalitissal végrehajtott tet-
tek, végiil a nagyfokdi oOntudat-kivilliség, s az ebbdl foly6, tobb-
nyire teljes emlékezethidny vagy legaldbb a torténteknek csak
dlomszer emlékezete dltal jellegeztetik. Ilyenkor gyakran a leg-
borzasztobb tettek kovettetnek el, mint gyilkossdg, Ongyilkossdg,
gyujtogatds, s mids effélék, mely tettek torvényszéki szemponthol
igen fontosak lehetnek, kiilonosen ha a tulajdonképeni goresos
rohamok a tett elkovetésekor hidnyoztak.

A kovetkezokben egy torvényszéki esetet kozlok, melyben
egy eskoros egyénnél periodikus gyujtogatdsi hajlam mutatkozik, s
mely eset anndlis inkdbb érdekkel bir, mivel az egyén igen fiatal,
alig 14 éves, s a tulajdonképeni elmezavar kitorése az ivarérés
idejével, az ivarvérzés kozeli bedlltdval Osszeesik.

»FL. M., 14 éves, izraelita, hajadon, cseléd, vizsgdlati fogoly,
s az A. M4 fenyitGtorvényszék hatdrozata kovetkeztében miilt évi
december héban intézetiinkbe felvétetett, elmedllapotdnak megfigye-
lése és véleményadds végett. A biiniigyl iratokbél megtudjuk, hogy
FL. M. a mult tavaszkor N. T. kozségben, hol mint cseléd volt
alkalmazya, egy nap folyamdban hdrom izben gyujtogatott, s az
utolsé gyujtogatdsnak a falu nagy része dldozatul esett. Kérdore

sem tud a felol, hogy ki tehette a gyujtogatdst, s hogy nem
semmire. Csak nehdny nap mulva vallotta be, hogy
mind a hdrom esetben 6 gyujtogatott. Elbeszélé, hogy a szekrény-

| 16l gyufdt vett a kemenczében tiiz rakds végett, de hogy miért
A lipétmezei magyar kiralyi orszagos tébolyda |

kovette el azutdn a gyujtogatdst, azt & mnem tudja. Haragudott
ugyan a hdzi asszonyra, de nem ez irdnti bosziibol kovette el
tettét ; ismétli, nemn tudja, hogy miért tette azt. Tettének napjdn

| igen fajt a feje, a tett elkovetése utdn sirt, s gondolkodott azon,

hogy miért tette azt, de magyardzatot nem taldlt, egyszersmind szive
koriil - fadjdalmat érzett. Tamik vallomdsa szerint az els6 két izben
a vddlott né maga figyelmeztetett a tiizre, s segitett oltani; az utolsé
gyujtogatds utdin beteg lett, s sokat sirt. A korelozményi.adatok-
bol tovdbbd kitiinik, hogy a leiny 4 éves kordban egy okortdl

éves kordig igen gyakran, napjiban néha kétszer is ismétlGdtek.
Ekkor a rohamok szlintek, csak gyakori fejfdjds és szédelgés jelent-
kezett, s aledny félénk és ijedds lett. Tette elkovetése utin nehdny
napig betegen fekidt szileinél, majd jol érezvén magdt, szolgdla-
tdba visszatért. A Dbortonben egy izben igen heves fejfdjdsrol
panaszkodott, zdrkdjdban magit elkidltotta, az dgyra visszaesett, s
iy Ordnyi magdnkiviillét utdin magdhoz térvén, szivszorulds ¢s
bagyadtsigr6l panaszkodott. Intézetiinkbe 6t a kovetkez6 jelendlla-

| pottal vettiik fel : A kézéptermetd, jol tipldlt néi beteg hajzata sotét-

sz6ke; irise kékes-zold; ldtdi kozéptdigak, rendellenes korzetiek,
egyenlGtlenek, a jobb valamivel tigabb, s fényellentétre elég jol rea-
gdlnak. A koponyaalkat asymmetrids, a homlok igen alacsony, a
koponyateté jobb fele valamivel laposabb, s a bal szemoldok (margo
supraorbitalis) valamivel magasabban dll. A szemgodrok mélyek,
tekintete komor. Az ajkak duzzadtak. A vagina nyakhdrtydja fehér
nyakos secretumot vdlaszt el, a hymen deflordlt. Erlokés telt,
perczenkint 86. Mds szervi elvdltozds nem taldltatott. Beteg sokat
sir és fohdszkodik, arczkifejezése szomort, apathikus és egyligyfi.
Gondolatmenete lasst, kérdésekre csak hosszu sziinet utdn vdlaszol.
Elbeszéli, hogy gyakran fdjt a feje, hogy gyakran volt nyavalydja,
jottét elére nem érezte, s Ossze nem esett, mivel lefektették ; 6 mind-
ezekre nem emlékszik, csak onnét tudja, mivel anyja mondta neki.
Tettét nem tagadja, elbeszéli korilményesen mikép kovette el, de
okdt adni nem tudja; ez irdnt hozzdintézett kérdésekre »nem
tudome-mal felel. Emliti, hogy azon napon nagyon fijt a feje,
szédelgett és szivdobogdsa volt. O tudta, hogy nem szabad gyujto-
gatni, tudta, hogy biintetést kap, de hogy mégis miért gyujtoga-
tott, azt nem tudja ; most mdr nem tenné soha.

~



Ertelmessége csekély, az iddviszonyok irdnt nincs kellGen tdjé-
kozva, nem ismeri a folyd hénapot, ugyszintén a nydr és Osz
hénapjait sem; tudja, hogy legkisebb testvére egy éves, de hogy
az milyen évben sziiletett, nem képes megmondani. A legtobb
hozzdintézett kérdésekre »igenc-nel vagy »nem tudome-mal felel
Hollétét nem ismeri, s hogy miért hoztdk 6t tébolydaba, annak okat
nem is sejti. Janudr (. Beteg csendes, nyugodt, s ismételten dllitja,
hogy nem tudja, miért gyujtogatott. Janudr 2. Beteg panaszkodik,
hogy egész déletstt a feje fijt, s hogy gyakran szédeleg, sokat sir,
nem szeret itt lenni, s inkdbb a bortonbe menne vissza. Janudr 3.
Betegnél cl6szor jelentkezett az ivarvérzés minden izgiltsdg nélkiil.
Janudr 6. Hészdmja sziint, rendes mértékben volt, 3 napig tartott.
Janudr 16. Betegnek 6-—7 ordig tarté fejfdjasa volt, arcza kipiro-
sodott, szivmiikodése fokozddott és elég nyugodt. fanudr 18. Beteget
ebéd utdn erds szédelgési roham lepte meg, oly annyira, hogy nem
lévén képes magdt tartani, egy padra hanyatlott, s 6t dgyba fektetve,
rajta kovetkezOk ¢szleltettek : beteg igen bédgyadt, heves fejfdjasrol
panaszkodik, er6s congesti6i vannak, arcza kipirosodott, kiilonosen
bal oldalt, a bal szem kothdrtydja belovelt és a szivmiikodés fokozé-

dott; érlokés gyors, perczenkint 104, a vena jugularis erdsen
liiktet; légzése akadozott. Hémérsék-kiillonbség nincs, mindkét

oldalt 37'1, de a latdk kiilonbsége feltiin6bb, renyhébben is reagdl-
nak. Ezen roham 6—7 orin dt estéig tartott, mikor beteg kisebb-
foku fejfdjasrol és bagyadtsdgrdl panaszkodott. Ezen rohamok 6—7
napon 4t ismétlGdiek, kés6ébb ritkdbban jelentkeztek, rendesen
minden 8 napban egyszer, s 4—5 Ordig tartottak, melyek utdn
beteg rendkiviil bdgyadt, tunya. Hészdmja egy izben elmaradt, de
ezutin rendesen jelen meg minden hoénapban. April 23. Az
ut6bbi napokban az epileptoid rohamok ismét siriibben jelentkez-
nek, s délt6l estig tartanak, s heves fejtdjdsa és congestiéi vannak, arcza
kipirosodott; a beteg szivszoruldsrol és szédelgésrél panaszkodik ;
rendkiviil bdgyadt, érlokés 96, hémérsék 37 mindkét oldalt.

Egyik beteg tdrsnéjének mondotta, hogy érzi, hogy ha lehetne,
ismét gyujtogatna, de itt az intézetben a szigori feligyelet meg-
gdtolja. April. 23.

Tegnap ¢és ma a rohamok ismétlodtek, miért is bromkalium
rendeltetett, 4 gramm prodie. April 29. Betegnél heveny tonsillitis
tiinetei mutatkoztak. Hémérsék emelkedett 39°7. April 30. Betegnek
az ¢j folyaman két izben volt rohama, a rendesnél nagyobb fok-
ban. Agyabol felkelvén, oOsszerogyott, s nehdny perczig mozdulat-
lanul fekiidt. Magdhoz térvén, fejfdjasrdl és szédelgésrél panaszko-
dott. Mdjus 6. A megfelelo gyogykezelésre a tonsillitis gyogyult.
Bromkalium tovdbb adagoltatik. Mdjus 18. 14 napi sziinet utin
ma ujra jelentkezett egy epileptoid roham. Bromkalium adagolasa
6 grammra pro die emeltetik. Junius 2. A bromkalium hatdsa
ablan mutatkozik, hogy az egyes rohamok rovidebb ideig tartanak,
s a rohamok kosti 1d6kozok hosszabbak. Acne fellépése miatt a
bromkalium adagoldsa besziintettetett. Junius 18. A bromkalium
adagoldsdnak Dbesziintetése ota betegnél a rohamok sokkal sirdb-
ben jelentkeznek, s naponkint, s6t némelykor napjdban tobbszor is
lépnek fel.

Igazolja ezen tapasztalatunk Krafft-Ebing ') azon nézetét, hogy a
bromkalium adagoldsdval sohasem szabad egyszerre felhagyni, mivel
kiilonben a rohamok siiriibb és hatdlyosabb fellépte, s6t életveszé-
lyes status epileptikus bedllta is vdrhaté. Julius 6. Betegnél a
rohamok hetenkint 1—z-szer lépnek fel.

Kétséget nem szenved, hogy ezen esetben eskoros elme-
zavarral van dolgunk. Kifejezett epileptikus rohamot nem észleltiink
ugyan, de ennél gyakrabban tokéletlen epileptoid rohamokat.
Kéroktani tekintetben dllittatik, hogy az eskért ijedés idézte eld,
de sokkal valoszintibb, hogy esetiinkben az ijedés csak kozvetitd
momentum gyandnt szerepelt. Az eskér kéroktandban a hereditas
f6tényezének tekintendd, habdr nem sikeriil minden esetben az
oroklékenységet kimutatni. Az  eskért Magnan®) is kitiindleg
oroklékeny kornak nevezi, s csak némely ritka esetben, kiilonben
is dispondlt egyénnél, ismer el kéroknak mds factort, nevezetesen
az ijedést; megjegyzi azonban, hogy ezen esetek is csak kivétele-
sek, azon kitartisnak daczdra, melylyel sokszor a sziilsk ily ese-
mény dltal igyekeznek gyermekeik bajit megmagyarazni,

1) Lehrbuch der Psyhiatrie. II. Aufl,
?) Legons cliniques sur I'épilepsie. 1882,

Az anamnesis szerint az eskoros rohamok a lednyndl 10
éves kordban sziintek meg, de biztosan feltehetd, hogy azok helyett
epileptoid rohamok fenndllottak ; hisz ldttuk, hogy a ledny ezen
id6ben is gyakran panaszkodott fejfdjdsrél és szivszoruldsrol. Néze-
tem szerint tettét ily epileptikus, illetsleg epileptoid roham alkal-
mdval kovette el, mi mellett az is bizonyit, hogy azon napon
— mint a ledny maga emliti — kiilonosen heves fejfijasban
szenvedett, s szédelgése és szivdobogdsa volt.

Schiile?) szerint némely betegnél ép az ivarérés idejekor
lép fel a gyujtogatasi hajlam, mit & hallucinatiokkal, s fluxios
agybeli dllapotokkal hoz. Gsszefiiggésbe. Ily rohamokndl a betegek
szomoruak, s levertek lesznek; az ekkor felléps félelemérzet oly
nyomasztovd vélik, hogy attél minden dron szabadulni akarnak. Ezen
bels6 nyomds uralma alatt, a heves félelemérzettél osztonozve,
kovetik el a legborzasztébb tetteket, melyeket semminemi reflexio
sem korldtoz. Jellemz6 ezen osztonkoros dllapotra, hogy a beteg
tettérél szamot adni nem képes, s6t hogy azon bels§ nyomdstél
megszabadilva és reflexi6jdnak visszaadva, tettét nem ritkdn meg-
bénja, sot lehetdleg igyekszik a tett kart helyrepotolni. gy a mi
esetiinkben is latjuk, hogy a ledny tettének indokdt adni nem
tudja, s hogy a tett elkovetése utdn az elsé két izben maga segi-
tette a tiizet oltani. Hogy esetinkben az amnesia nem volt teljes,
hogy a beteg tettét koriilményesen elbeszéli, hogy tehdt arra
emlékszik, az eskéros jellemnek nem sz6l ellene. Az emlékezet
fennallhat ugyan, de ekkor az csak mintegy dlomszer, fityolozott.
Eléfordilhat Schiile®) szerint az is, hogy az emlékezet fenndll elére-
ment ontudatlansdgndl, mert bizonyos események linczolatdbdl eset-
leg csak az utolsé kapocs jut az ontudathoz, s dltala utélag az elghb
tudatlanul jelen volt képzeletek reproductio utjan ontudatra hozatnak.

E mellett szélna betegiink magatartdsa is, ki eleinte mindent
tagadott, illet6leg dllitd, hogy semmire sem emlékszik, s csak
késébb nehdny nap eltelte utin tettére visszaemlékezvén, azt koriil-
ményesen elbeszélte. Erdekes, hogy a betegnél a heveny tonsillitis
fellépésével az epileptoid rohamok két izben ismétlédtek, még pedig
nagyobb fokban mint azon ideig. Ugyanis Niemeyer?), s mdsok azon
nézetben vannak, hogy heveny ldzas betegségek lefolydsa alatt az
eskoros rohamok sziinetelnek. FEzen nézetet tapasztalatunk nem
latszik tdmogatni. Az akarat azon anomalidja, hogy a beteg a kéros
osztonnek nem képes ellentdlini, mindfg elfajulisban levs szellemi
miikodésnek jele: a »dementia postepilepticac fokozatosan kifejlé-
dik. S csakugyan Detegiinknél mdr is meglehetGs nagyfoku elme-
gyengeségnek szdmos jeleit volt alkalmunk constatdlni. Ezen okbol
véleményiink oda irdnyilt, hogy Fl. M. eskérral kapcsolt elmeza-
varba, s pedig butasdgban szenved; ennélfogva tettét be nem szi-
mithaté dllapotban kovette el, s gyakran fellépd eskoros, illetdleg
epileptoid rohamai miatt, melyek idénkint gyujtogatdsi hajlammal
egybekotvék, nagy fokban kozveszélyes, s mint ilyen tébolyddban
tartando.

A vizfiird6k thermikus hatdsai az emberi szerve-
zet némely fontosabb élettani miikédéseire®).

Kozli HASENFELD MANO tr. egyet. magantanar, s Szlidcs rendel6 firdéorvosa,

(Folytatds.)

A meleg vizfiird6ben az elpdrolgds a bor legnagyobb részé-
tol lehetetlen, s ha ezenfelil a viz feliletéhez kozel esé6 orron 4t
a nedves meleg levegd beszivatik, az elpdrolgds a tiid6k belsé
feluletén is akaddlyozva van, ugy hogy a test legfontosabb A#sd
kizegétol meg van fosztva; mert az izgatott légzés a meleg firds-
ben csak kétes segitség, s ha segit is valamit, csak ugy értelmez-
hetni azt, hogy szapordbb légzéskor a levegd valamivel tébb mele-
get visz is magdval, mint gyérebb @ 1égzés alkalmdval ; ez azonban
sok nem lehet, mert a levegé nem melegittetik tigy meg a szapo-
rabb légzés mellett, mint mid6n azok rendes gyorsasigiak. Ennél-
fogva csakugyan latjuk, hogy a sajdt melegiinket mar nehdny fok-
kal tdlhaladé meleg fiird6k roszdl tiiretnek, s részint hideg viz
ivds, részint hideg levegl beszivdsa dltal, vagy épen hideg leonté-

1) Handbuch der Geisteskrankheiten. TI. Aufl.
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#) Lehrbuch der spec. Path. u, Ther.
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sekkel a tulsigos meleget csokkenteni kell. Ha a test a meleg
firdst odahagyja, akkor a bér hajszdl-edényeinek a fiirds 4ltal
okozott tulteltsége, kitiing segitségiil szolgdl a hé kisugdrzdsra, még
pedig azon egyszeri okbol, mert a vér igy a hiisebb kiillevegGhoz
kozelebb jott. De mindenek felett a legjobb hiisité a vers/ék képas-
dése, mely a bort gyorsan elpdrolgé vizréteggel folytonosan fedvén
a borlégzést akaddlyozza ; ezenkiviil az-dlom is képes meleg fiirdé
utdn a sajit meleget csokkenteni.

A hideg irdnydban mdr hathatésabb védeszkozok dllanak a
szervezet rendelkezésére, mint a meleg irdnydiban, még pedig
onkéntelentil miikodnek ezen eszk6zok, az tigynevezett reactio képé-
ben. Mikor kezdGduek a reactio jelei, s hol? Ugy hiszem, hogy

matok mdr is reactiét foglalnak magukban; mindamellett mégis
azt mondjuk, hogy a reactio az érzé idegekbdl indul ki, mi az
izmokat, a hajszdl-edényeket, a sziv miikodését, valamint a légzési
izmokat is a reactio terére szoritja. Miel6tt a firdéknél hészabalyo-
zdsi indokokbdl mutatkozé vagyis miikods folyamatokat alaposab-
ban tdrgyalngk, helyén lesz nehdny széval foglalkozni a hdnek
befolydsdval az érzés és mozgdsra, nevezetesen a légz6, s kiilono-
sen a szivmiikodésre, tovdabbd az iiterek és viszerekre, s az egész
hajszdl-edényi rendszerre, valamint az izgékonysdgra dltaldban, az
izom erdre, a vérre stb. Ezen mind meg annyi hé-behatoldsok foly-
tdn mutatkozé rendes életfolyamati tiinetek szem el6tt tartdsa a
furddk gyégyhatasét a rendeltetésiknek megfelelé fotényezGkre
fogja ¢szszertien visszavinni,

Igen jol tudjuk, hogy azon idegek, melyek a nyomdst, vagyis
az egyes moleculdknak helyiikb6l kimozduldsdt érzik fogékonyak
a meleg behatdsira, mely a tomecseknek egymissal Osszefliggésére
viltoztaté erével birvdn, szintén mechanice miikédik. Tudjuk, hogy
a bornek érz6 idegekkel elldtott minden része hokilonboztets-
érzéssel bir, s igy van ez a nydkhdrtydkon, a szdjban, a garatban
és a véghélben; valamint ismeretes tovabbd, hogy a nagyobb. ide-
gekkel elldtott borrészek mérsékelt hideg és meleg behatdsdra nem
érzékenyebbek, mint azon bérrészek a hol mincsenek nagyobb ide-
gek, s csak nagy meleg ¢és hideg képes a nagyobb idegek tdjdn
fijdalmat elGidézni. Testrészek, melyek pl. égetés dltal a borfeliilettél
megrabolvik, a hékilonboztetG-képességet elvesztették (Z. H. Weber).
A iz, mely a vele érintkez6 bérfeliilettel egyenld, vagy
anndl valamivel csekélyebb homérsék(, melegnek tiinik fel, mert az
illetd helyen a héelvezetés akaddlyozva lévén, a sajit melegnek nove-
kednie kell. Ennélfogva a fiird6 embernek érzés-szerinti itélete
annak hémérséke felett felvildgositist nem adhat, mert a bérnek
véletlen hideg vagy meleg volta okozza, hogy az ember a fiirdébe
lépténél ennek héfoka felett csalatkozik, s ebben taldlja megfej-
tését azon, még a koznépnél most is elterjedt nézet, hogy sok
forrds télen melegebb mint nydron. De ha a testrészek elébb
szdndékosan lehfittetnek, ¢érzékenyebbekké vdlnak a meleg irdnt,
mely esetben az érzés nem dmit, s6t inkdbb a hokiegyenlités
gyorsasdgdt mutatja.

Blettani tény gyandnt emlithets tovdbbd, hogy az egy 1d6-
ben érzett hofoki kiillonbségek nehezebben hatdrozhatok meg,
mintsem ha az egynemi testrészek a kiilonbozé hofoku vizek
benyomdsdt egymdsutdn érezik. A szokott héfok, ha dllandé marad,
nem vétetik észre, s csak a hémérsék kisebb-nagyobb ingadozdsai
. jelentik magukat, mint meleg vagy hideg. Ugy hiszem, hogy kevés
ember van, ki a’vérnek sajat melegét tulhdgé héfoku fiirdében jol
érezné magit, ha csak a szokds vagy valamely kéros 4llapot annak
érzGképességét nem mddositotta. Nagyon meleg viz fdjdalmat okoz,
még pedig anndl inkdbb, minél tébb meleg viz foly hozzd, s minél
inkdbb jon a bér pl. mozgds dltal a meleg fiirdének djabb és
melegebb rétegeivel érintkezésbe, tovdbbd minél terjedelmesebh a
folyadékkal ¢rintkez5 borfelillet és min¢l nagyobb a fiirdének ho-
capac1t:£sa A hatdst itt sem lehet szabatosan meghatdrozni, mennyi-
ben itt is a bér alkotdsa, az cgyéniség, szokds stb. befolydssal van-
nak. Newifon' keze folytonos mozgdsban csak 425 fokot birt ki,
holott nyugalomban tartott keze a s1-ot is kidllotta. Wunderlich,
73° meleg vizben 5 masodperczig tarthatta wjjat, mig Walentin
. kezével 76 foku vizbe tehette azt.

" (Folytatdsa kovetkenk)

ezt hatdrozottan szorosan megjelélni igen nehéz, mert tulajdon- |
képen a hideg behatdsdra kozvetlentil bekovetkez6 mikodési folya- |

Recklinghausen tnr. kortani intézetébdl Strass-
burgban.

A zsirembolidrél 30 eset alapjdn.

PerTik O1Té tr. tanszéki segédtdl.

VIII. esel. Terhességének nyolczadik hénapjdban levé 39
éves asszony par hét ota ecclamptikus gorcsos rohamokban szen-
ved. 1883. september hé 5-én d. e. a kozuti vaspilya kocsijabol
menet kozben kiugrik, elesik, de a ligy részek kisebb zizéddsdn,
s pdr bérlehorzsoldson kiviil, silyosabb baj nem éri.

Az eset utdn rajta zavarodottsdg tiinetei is mutatkozvin,
milyenek szomszédai dllitdsa szerint mdr az ugrds el6tt is észlel-
het6k voltak, korhdzba szdllittatik, hol csekély zuzoddsai miatt
Boeckel tnr. sebészi osztdlydra vétetik fel.

Itt csakhamar egyik ecclamptikus rohambol a madsikba, -

azutdn comdba esik, s mert a catheterrel nyert vizelet nagy meny-
nyiségii fehérnyét mutat és a coma mind mélyebbé vilik, d. u. 3

orakor a magzat érdekében miileges sziilés foganatosittatik. A

méhszd] hdrom ujjat minden nagyobb akaddly nélhiil befogad, s

midén Boeckel tnr. azokat tdgitds czéljdbdl szétnyitja, a szovetek-

szakaddsdt érzi; mire nagy vérzés kovetkezik. A sziilés lehetG gyors
befejezése; a hiivelynek a boltozattal szomszédos jobb felén mu-
tatkozo szakadt sebnek pdr varrattal egyesitése; a hiively tampo-
nozisa. Beteg ‘mindamellett mély coma ¢és elvérzés tiinetei
kozott, épen hdromnegyed ordaval a miileges szilés megkezdése
utdn, meghal.

A lbonczolds linyeges eredmenyei:

Magas tetem; erds csontrendszer; a napnak Kitett részeken .

erdsen festenyzett, kiilonben halavdny koztakard; csekély zsirpdrna j
tégilt has, sok terhességi heggel. A jobb alszdar kozépsé harmada-
ban nem egészen tenyérnyi terjedelemben a bor kékesvorosen
elszinesedett, s bemetszésnél a boralatti szovet a sipesont belsé
szine felett, részhen a ldbikrdra terjedéleg, véromlenyt6l dthatott.
Ugyanez kisebb terjedelemben a bal konyok és a bal triceps felett.

Vérszegény agy és agyburkok. Kozépmenmyiségii tiszta savo
a gyomrocsokban. Puffadt 74ddk, melyek csak kevéssé hizédnak
vissza és a szivburkot nagy terjedelemben elfedik; dllomdnyuk
mindeniitt j6 légtartalmi, csak a jobb tiiddcsucson heges behuzo-
dds, palds keményedéssel ; kozép-vértartalom, igen csekély vizenyd.
Az erdsen Gsszehtzédott szév, a jobb fiilese kivételével, majdnem
teljesen ires. A /p petyiidt, vérszegény, burka rinczos. A vesék
nagyok, petyiidtek, kozép-vértartalmuak; a kéregdllomdiny kevéss¢
homdlyos és a metszlapon gyengén kiemelkedé; a velG-dllomdny-
ban kevés homdlyos csik; a gomolyok egy része belovelt; a vese-
szemolesokbél nyomdsra nagymennyiségli  tejszer(i zavaros folyadék
Uriil. A bal vesemedencze tégult, nydkhdrtydja belovelt, duzzadt,
finoman szemcsézett; kisebb fokban a kelyhek is tdgultak. Az
elobbiben mandolanagysdgy, ovalis, sdrgds-fehér ko, mely feliletén
finoman szemcsézett; fiirészlapjdn ped\g sirgds-fehér héjat és ken-

dermagnyi barnds magot mutat (melyben gércsﬁxleg nagymennyi-
‘ségli, elég j6) conservdlt voros vértestecset is latni). A jobd vese-

medencae’ olyan mint a bal, nydkhdrtydja azonban erdsebben be-

l6velt; a hugyvezets beszdjadzdsihoz kozel, valamivel kisebb, de

egészbeén a baloldalival egyez6 k6; két madsik, rendetlen alaky,
még kisebb k& megfelel6 szamu kehelybe van beékelve Mindkeét
higyvezetd mérsékelten _tdgalt, nydkhdrtydjuk Kissé belovelt. A
Adlyagban, melynek nydkhﬁrtyé)a halavdany, kevés zavaros hugy
A mdj tomott, vérszégény. A gyomorban és bélrendszerben semmi -
kiilonos. Puerperalis, szerfelett petyidt méh. A méhnyak jobb-

oldaldn 15 cm. hosszu, czafatos széli szakadds, mely a fornixon

ithatol és a hiively jobb felében végzodik. A hasirben kevés

tiszsta savo; a hashdrtya mindeniitt ép, azonban ]obb csiptanyér-
beli, nemkiilonben 4gycktdji részlete fel a vesékig igen vastag,
hullimz6, sotétkék rdnczok alakjaban kiterjedt véromleny dltal
felemelt, mely utébbival az egész retroperitonealis, medencze és
jobb széles-szdlagbeli laza kotszovet kocsonyaszeriien besziiremke-
dett; a vérben pedig, melynek &sszes mennyisége a masfél litert
joval meghaladja, Aizépmennyisigié szabad zstrcseppek dssnak. A
petefészkek nagyok, duzzadtak, nedvdisak; a jobboldaliban egy
nagy sdrga test.

A tidok goresoi mz:galala kxsebbfoku zsiremboliét mutat,
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mely kizdrélag az aprébb, 0:02—0°03 mm. dtmérdji’ hajszdl-iitereket
illeti (k. b. 2z [Jem-nyi felilleten 10-—14 €ltomeszelt iiterecske).
Mads szervekben, nevezetesen a vesékben zsirembolia mnem volt
taldlhato. Az utébbiak kéregdllomdnya azonban a hdmsejtek homd-
lyos duzzadidsit, s az elzsirosodds kezdetbeli szakaszainak ismert
képeit mutatja; a velGdllomdnyban ellenben, nevezetesen igen szd-
mos egyenes hiigycsatorndeskdban ‘és Henleféle kacshan az elzsi-
rosodds mdr oly teljes, hogy ezek friss metszeteken osmiumsavyal
barnds-feketére festetnek. Hyalin- -hengerek elég gyérek; a velo-
allomdny interstitialis szovete gvér mennyiség gombsejtet is mutat.
E két eset (7. ¢és 8.) a zsirembolia tekintetében is Osszevdg.
Utébbinak mennyisége mindketténél oly csekély, hogy annak az
asphyxidt novels, s a haldlt kézvetve eldsegité szerep is alig tulaj-
donithaté. Felesleges volna fejtegetni, hogy az elsé (7.) esetben a
haldl-ok a nagy vérveszteség-és genyes meningitisben keresendd,
(melylyel killonben a beteg, ki hdzi teénddit a sziilfijdalmak be-
alltdig végeste, fehnjdrt), s hocrv a mdsodik, (8.) esetben a nagy
h'xemorrhagrimkwul haldlhoz6 az uraemia lett, melynek felvevése a
szamos vesekd, a nagyfoku albuminuria, a gores6 dltal is igazolt
pyelonephntxs (ealculma) és a jelzett mnotek alapjdn teljesen
jogosult.
~ De ezek mdsodrangu dolgok ; mert itt els6 sorban az érdekel,
hogy tirgyunkra mindkét esethél érdekes tantlsdg vouhatd le, s ez
az, hogy a zsirszévetnek ardnylag kisebb foku zizoddsai is, milye-

nek a fennforgok, (melyeket a sziilfogo okozott) ha nem is hald- |

los, de jol érzékelhets zsirembolidt Iétesitettek, még pedig mdr pdr
ora alatt;
kacds és a zsirszovet-ztizéddsra hirom negyed ordval allott be, az
alszarbeli zsirszivetnek el6rement, igen kis fokd roncsoldsa miatt
(I b. j) e tekintetben kifogdsolni akarndk is: az els6 (7.) esetben

a zsirembolidnak mmdenesetre két ora alatt, mennyi a zsirszovet

zlizéddsa ¢és a -haldl kozott lefolyt, kellett annyival inkdbb kifejld-
nie, mert mds, forrds ki volt zarhato.

~ Ha ezt szembesitjiik egyrészt azzal, hogy egyes szerzék a
zsirszOvet erémiivi zizasa dltal eredményteleniil igyekeztek zsirem-
bolidt eldidézui (Halm, Flourney, Pelis) és hogy mdsrészt kisérleti
uton legkordbbi id6pont gyandnt, mikor a bor ald hozott olaj a
tidSkben megjelen, az 6todik nap lett nagy hatdrozottsdggal oda-
dllitva (Wiener): gy e két esetbsl vonhaté tanulsig még inkdbb
kidomborodik ; mert ezek Wrencr kisérleteivel ellentétben és Busch,
Flourney, Ha/m és Scriba-nak a csontiirésekre vonathozs tapaszta-
lataival 6sszhangban nemcsak a zsirembolia lehetGségét altaldban,
de képzédésének gyorsasigit is bizonyitjdk, a zsirszovet egyszeri
‘mechanikai roncsoldsa utdn.

Mdsodik (8.) esetiinkben az als6 lireges viszér gondosan lett
kikészitve, az egész adventitia lefejtve, azutdn a vér pontosan meg-
tisztitott pipette-tel hasonléan tiszta edénybe felfogva, végre gor-
csGileg részletesen dtvizsgdlva. Ez Gvintézkedések mellett az alsé
tireges viszér vérében a vértestecsek nagysdgdt sokszorosan feliilmul6
zsireseppek — mindenesetre ardnylag csekély mennyiségben — voltak
kimutathaték. E tapasztalds értékére eseteink végén, a zsirszovet
2izoddsa utdn felléps zsirfelszivodds modjanak és boncztani 1itjai-
nak kérdésénél fogok visszatérni. |

(Folytatdsa kovetkezik.)

A budapesti kir. orvosegylet rendes iilése 1884.

majus 1o-dikén.

— Goldzicher Vilmos r. tag bemutat beteget, kinél
a Forster-féle retinitis syphilitica van jelen, s ez esetbol
kiinduldlag kifejti, hogy ezen bantalmat & nem retinitis-
nek, hanem inkabb chorioditiinek tartja, melyhez a béanta-
lomnak utolsé szakaban 1ép csak retinitis. Felemliti azon
beosztast, melyet ¢ a syphilitikus szembantalmakra nézve
maganak felallitott, s ezt ajanlja a tagok figyelmébe.

— Babes Victor r. tag mutat be kérboneztani készit-

ményeket, melyeknek leirdsat lapunk legkozelebbi szama-
ban ko6z6Ini fogjuk.

- — Csapodi Istvan tr-nak a massagenak a szemé-
szetben alkalmazasardl tartott eléaddsa lapunk legkdze-
lebbi szamaban kdzoltetni fog.

o

mert ha a mdsodik (8.) esetet, hol a halal a cérvix-sza-

Szlr Adolf tr. erésiti eléado azon nézetét, melylyel
a kené-gydgymadot idiilt szemhéj bajoknal oly elénydsnek

tartja. A sarga szemkendes is az 6 nézete szerint ble-
pharadenitisnél csak a dorzsolés daltal hasznal. A szem-
héjak massage-at akként végezi, hogy a bal hiivelykijja-
val az ellenkez6 szemhéjat rogzitvén, ezen Ujj koérmére
htzza fel a dorzsdlendd szemhéjat, s a massage-t a jobb
kéz tdjjaival eszkozli. Ekként a szaruhartyat kiemeli, s a
dorzsolésre a kdrmén jo, szilard alapot nyer.

A kolozsvari orvos-természettudomanyi tarsulat
utolsé kozgyiilése.

(Folytatis.) :

A magy. tud. akademia felszolitotta tdrsulatunkat, hogy a
kiilfold szdimdra szint » Mathematisch naturwissenschaftliche Berichte
aus Ungarne czim( villalat szdmdra = dllitsuk 6ssze az 1882-ben
megjelent természettudomdnyi értekezéseinknek kivonatat. Ezen 6ssze-
dllitdst Parddi Kdlman tagtirsunk volt szives magdra vdllalni, s a
valasztpdny a jovore nézve azt hatdrozta, hogy minden szerzé fzi-
szolitandé  értekezésének  kivonatban benyujtdsdra, s a szerkeszts
bizottsdgra bizta ezen kivonatoknak az emlitett folydirat szimdra
leendd oOsszedllitdsdt. A vdlasztmdny végre kiildottel dltal a tdrsu-
lati pénztart tobbszor megvizsgdltatta.

Népszeri természettudomdnyi estélyt az 18831k évben Gtét
rendezett tarsulatunk.

Szakiilésiink Osszesen 14 volt: 1. m. 8 orvosi, melyen 1r
szerzG  Osszesen 20, s 6 természettudomanyi, melyen 14 szerzo
Gsszesen 23 eléaddst tartott. Orémmel *constatdlhatjuk, hogy mig
egyfels]l tarsulatunk régi tagjai nem lankadé buzgalommal vesznek
részt mint eldadék estélyeinken ¢s szakilléseinken, addig mdsfel6l
az ifjabb nemzedék folytonosan 1j és 1ij eréket szolgdltat:

Tdrsulatunk kladvényanak az Orvos-természettudomanyi Erte-

| sitének 1883-ik évi VIIL kotete, melyet a fenntebb megnevezett

harmas bizottsdg szerkesztett, 39 Otnyolczad ivre terjeds kotetet
képez, mely az e]oxranyzott terjedelmet 5 nyolczad ivvel haladja
til, s hozzd 10, részint ké-, részint fény—nyomatu miimelléklet van
csatolva.

A 127 ivre terjed6 I—IIL orvosi szakfiizet tartalmaz 9
szerzO6tGl 12 eredeti értekezést, szakirodalmi oOsszedllitdst és szak-
iilési jegyzokonyveket; a 167 ivre terjedd I—IIL természettudo-
médnyi szakfiizet 10 szerz6t6l 14 eredeti értekezést, 2 konyvismer-
tetést, 7 kisebb kozleményt, szakirodalmi Osszedllitdst és szakiilési
jegyzOkonyveket, a népszerli szakfiizet o7, iven 35 népszerii eld-
addst. Ezen kiadvdnyainak nyomdai koltségei 1161 frt. 93 krra,
a kiszolgdltatott szerzoi tiszteletdfjak pedig 513 frtra rigtak. Halds
elismeréssel kell e helyen kiemelnem, hogy br. Bdn/fi Addm az
Ertesitsben megjelent két értekezésének tiszteletdijat a tarsulat
tokéjének gyarapltasara volt szives dtengedni.

A hazai orvosi és terméstettudomzinyl tarsulatokkal folytatott
csereviszonyt a mult évben is fenntartotta tirsulatunk, s a mult
éyrsl is megkiildotte kiadvdnyait a minden hazai tudomdnyos
mozgalom irdnt a legmelegebben érdeklGdo kozoktatdstigyl minister,
Trefort Agosion tir 6 nagyméltésigdnak, valamint tdrsulatunk o6rg-
kitG tagjinak Markusovszky Lajos tr. és Ssdsz Kdroly ministeri
tandcsos uraknak.

T4rsulatunk tagjainak szdma az elmilt év végén 271-re
ment; volt ugyanis 1 Orokits, 134 helybeli és 137 vidéki tagunk,
kik kozil 96 az orvosi €és 175 a természettudomdnyi szakhoz
tartozik. Tagjaink gyarapoddsa 19. .

(Vége kovetkezik.)

KONYVISMERTETES. .
Mittherlungen aus dem  karserlichen Gesundhertsamte.
Herausgege&m von Dr. Struck, geheimen Ober-Regierungs-
rathe, Director des katserlichen Gesundheitsamtes. Zweiter
Band. Berlin 1884. Verlag von August Hirschwald. Negyed-
rét. 499 lap, 13 cizramolzt/u)gmplzzkus tablaval. Ara 44 mark.

(Folytatds.) .
A sorrendben mdsodik Wiirzburg Arthur tr. statistikai kozle-

ménye , Ueber den Einfluss des Alters und des Gesehlechles auf
i :
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die Sterblichkeil an Lungenschwindsucht.“ Szerz6 nagy szorgalom-
mal osszedllitott kozleményében a porosz kirdlyi statistikai hivatal
adatait haszndlta fel.

Szdmitdsaiban akként jart el, hogy a giim6kor haldlozdsi per-
centjének megdllapitasakor a kulonbozo életkorban elhaltak szimat
az ugyanazon kort él6k szdmdval hozta viszonyba, mert — mint
mondja — csak ekkor lehet helyes dttekintést nyerni a giimékdros
haldlozds nagysdgdrol a kiilonbozé életkorban. Feltevése minden
esetre helyes, csakhogy sziikségesnek tartottuk volna, ha tiizetesen
felemliti, hogy miként dllapitotta meg a kiillonboz6 életkori €16k szimadt.

Szamitdsi eredményei a kovetkez6k: A giimdkéros haldlo-
zasok stlypontja kivétel nélkiil a magasabb életkorra esett; a kozon-
ségesen legnagyobb halanddsiagtnak tartott életkor a zo-diktdl a

25-dik évig csak koriilbeliil az dtlagnak megfelel6 haldlozdst muta- |

tott. Mig a 60-—70 évig a haldlozds 9318 volt 10000 Elbre,
addig a 20—25. évig csak 30°24.

Ellenmondanak adatai azon, sokak dltal elfogadott hitnek is,
hogy a giimokorban elhalt néknek a szima nagyobb, mint a férfiaké.
O ellenkezsleg kimutatjia szdmok 4ltal, hogy a férfiak nagyobb
szammal esnek a mondott betegségnek dldozataul. <

Végiil, ésszehasonlitva szdmitdsait mds orszdgokra vonatkozé
megfeleld modon nyert adatokkal, véleményét a kovetkezokben
foglalja Ossze.

1. Az egész porosz dllamban dltaldban, tugy a vdrosok és
kozségekben kiilon-kiilon, a giim6kéros haldlozds akkép hefolydsol-
tatik az életkor dltal, hogy a legels6 gyermekévekben mutatkozo
magasabb haldlozds utdn, az 5-dikt6l a ro-dik évre esik a haldlo-
z4s1 minimum, ett6l kezdve folytonos emelkedés mutatkozik egész
a 60 —70. évig, mely utin gyors leesés 4ll be. Hasonl6 viszonyok
mutatkoznak az Eszak-amerikai Egyesiilt Allamokban és Svéd-
orszdgban, mig Anglia e tekintetben kivételes 4llist foglal el.

2. A gimokoros haldlozasi ardny Porosz- és Svédorszagban
a férfiakndl nagyobb mint a néknél; Anglidban és az Egyesiilt
Allamokban kisebb.

3. Poroszorszdgban a vdrosokban nagyobb a giimékéros hald-
lozds, mint a kozségekben.

4. A giim6koros haldlozds Poroszorszigban a kiilonbozs tar-
tomdnyok szerint tetemes kiilonbséget tiintet fel; dltaliban a keleti
tartomdnyok kevésbé ldtogattatnak giimékor dltal, mint a nyugotiak.

Ezekbsl kovetkezik, hogy a giimGkéros haldlozds egészben
véve rendkivill kiilonboz6, s részben mdskép alakil, mint azt iddig
felvenni szoktdk. Ezeknél fogva azon befolydsok sem lehetnek min-
denkor egyenlok vagy ugyanazok, melyek a glimokér terjedésére
elgsegitGleg vagy hdtrdltatélag hatnak, Hogy. milyenek ezen be-
folydsok, s mily erélylyel kell azoknak jelentkezni, hogy érvénye-
siilhessenek, az még felderitve nincsen.

A harmadik helyen kozoltetnek Gaffky tr. kopet-vizsgdlatai.
o Bin Beitrag sum Verhalten der Tuberkelbacillen im  Sputum.®
Ezen koézlemény mindenesetre a legkisebb értékd az Osszes 11
kozott; sem tudomdnyos értéke nincs, sem mint adatgyujtemény
nem szerepelhet, mennyiben osszesen csak 12 betegre vonatkozik.
Azt hiszem, jogosan mondhatjuk rola, hogy a tuberculosis bacillu-
sok megjelenésének ¢és azok szimdnak prognostikus értekéhez a
kopetben, alig szolgdltatot valami figyelemremélto adatot.

A negyedik dolgozat. , Ueber die Desinfection des Aufwurfs
der Phthistker von Dr. Ernst Schill und Dr. Bernhard Fischer.*
Nevezettek tobb desinficidld szert megkiséreltek a tuberculotikus
kopetek fertGztelenitésére. Az eredmények kovetkezok voltak. A
szaraz h6 behatdsa csak akkor mutatkozott eredményesnek, ha a
100 C° homérsék tobb 6ran dtal hatott a kopetekre, illetsleg, az
azokkal fertozott tdrgyakra. roo Cou vizgbznek 15 perczig tarté
behatdsa utdn a friss kopetek hatdstalanoknak bizonyiltak.

Sublimat még 1:3500 concentraticban sem mutatkozott hatd-
sosnak, a kopetekkel egyenlé mennyiségben alkalmazva, miért is
kisérletez6k azt ezen esetben, t. i. tuberculotikus kopetre nézve
fertéztelenitésre alkalmasnak nem  tartjdk.

Igen jonak bizonyult ellenben a carbol, mennyiben a kisér-
letek mutattdk, miszerint a phthisikus kopetek desinfectidjdra elég-
séges a kopetek mennyiségének megfelelé 39,-0s carbol-oldatnak
24 Ordig tarté alkalmazdsa.

Anilinviz, tizszeres mennyiségben alkalmazva, szintén desinfi-
cidlo hatdsu ugyan, de nagy dra és kellemetlen szaga miatt nem
haszndlhatd.

Kisérletek tétettek ezenfelil creosotos vizzel (1:100), thy-
mollal alcoholban oldva (5:100), arsenessavval (1:100), telitett
naphthalinos vizzel, bromos vizzel (1: 100), iodos vizzel (1 : 500),
telitett iodoformos vizzel, telitett vizes salicylsav-oldattal, iodoform
gOzével, kalium- €s natrium-higgal (1:100 illetve 10:100) ered-
mény nélkiil.

Eredménnyel alkalmaztdk még az alcohol absolutust, eczet-
savat (31°87°,), ammoniak-gdzt (166, ).

(Folytatdsa kovetkezik.)

LAPSZEMLE.
N—1. A vildgrahozott sérvek gySkeres miitétérél,

Sonnenburg tr-nak az a nézete, hogy ezen mfitétnél mindig :

meg kell kisérteni a here megtartdsit, s6t a legnehezebb esetekben

| inkdbb elhagyandé vagy modositasokkal végzendé a mitét, mivel

eredményében nugy sem lehet mindig biztos sikerre szdmitani. Nem
tagadhato, hogy gyermekeknél sokszor csak a here sajat hiivelyé-
nek felnyitdsa utin is csak dtes6 fénynél fedezhetSk fel az edények,
de ugyan ekkor a sérv-zacské sem killonithets el, midon azutdn
csak arra szoritkozhatni, hogy egy nagy darab beléle kimetszessék,
s varratokkal utélagosan elzdrassék. Ehhez jarul még az, hogy
gyermekeknél a novés alatt a sérvkapu lassankint Gsszehuzdédhatik,
s6t ossze is nohet. Hahn esetében megtortént, hogy a gyokeres
miitét utdin a here eliiszkosodott. Ujabban H. a séry-zacskot, mint
ilyent tgy igyeckezett eltiintetni, hogy a savés hdrtyit az edények
kimélésével tobb catgut-fondllaly egymadstél kis tdvolsdgban, leko-
totte; igy a gyogyitis hat esetben sikeriilt. Kiister is ezen eljardst
a here kiirtdsival szemben jobbnak tartja. Bergmann szintén elfogadja
ezen eljardst, kivéve oly eseteket, melyekben a savos hdrtya annyira
aszott, hogy a lekotések a vongdlds és nyomds 4dltal az edényeket
veszélyeztetnék. Altaldban oly esetekben alkalmazandé, hol a here
miikodése teljesen kizdrhato, s a hol ez az egyetlen biztos eljdrds.
(Berl. klin. Wochenschrift. 1883. 48. sz.)

TARECZA

Heti szemle.

Bupapest, 1884. mdjus 15-dike.

— Egyetemiink Ujjaalakitasanak évforduléja. F. ho
13-dikdn iinnepeltetett meg egyetemiink ujjaalakitisdnak (IV-dik év-
forduléja, mely alkalommal Szabs Jozsef tur, annak e. i. rectora
terjedelmes beszédet olvasott fel a mozgalmakrol viligszerte az
egyetemi rendszer iigyében. Ismertette a felsG tanitds rendszereit
a kiilénbozé orszdgokban, s azon eredményre jut, hogy legjobb az
Németorszigban, Itt azzal meg van elégedve mindenki, s véltozta-
tisra nem torekesznek; mig a tobbi orszigok, fels6 tanitdsi rend-
szereikkel sehol sincsenek megelégedve, s ezért azon folytonosan
véltoztatni akarnak, mindinkdbb el6térbe lépvén a torekvések a
német rendszer meghonositdsara.

A felolvasis egy ora hosszant tartott, s ez id6 alatt Tréfort
Agoston vallds- és kozoktatdsiigyi minister tir is jelen volt.

Ezutdn kovetkezett a pdlyadijak kiosztdsa.

A gyermekgyG6gydszati pdlyadijat a Pasquich-alapbol Gréza
Konstantin és Briick Miksa nyerte meg; a szemészeti pdlyadij a
jequiritynek értékesitésérél Baumerth Gyuldnak adatott ki; a kor-
szovettani Aranyi-dijat pedig Lenhossék Mihdly kapta meg.

A legjobb boncz-jegyz6konyy szerkesztéséért az Ardnyi-alapbol
Perémi Dezsé az els6 dijat kapta, mig az ahhoz legkozelebb 4llo
boncz-jegyzGkonyvért a mdsodik dijban Lenhossék Mihdly része-
sittetett.

: A Schopper-alapitvanybil a 42 forint jutalomdij Danninger
Adamnak itéltetett oda.
Orvoshallgatok bolcsészetkaron is nyertek pélyadijat, igy
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Apdthy Istvinnak a 200 frtos Margé-jutalom adatott oda, Szigeti
Karoly pedig 4dllattani pdlyamunkdért jutalmaztatott.

Murakozy Karoly okleveles gyogyszerész vegytani pdlyadijjal
tlintéttetett ki.

— Koch tr. fogadtatasa Berlinben. Koch R. tr-nak
Berlinbe visszaérkezésér6l mar lapunk mult szdmdban tettiink emli-
tést, jelenleg pedig jelenthetjik, hogy & és tdrsainak minden
oldalon fogadtatdsa dltaldnosan a legnagyobb mértékben kitiintetd-
nek mondhaté. S Koch tr. tarsaival egyiitt meg is érdemli az
. elismerésnek e nyilvanuldsit. Midon pedig ekként nyilatkozunk, ezt
nem a comma-bacillusoknak, mint cholera-tényeziknek kedvéért
tessziik, mert az idevonatkoz6 tapasztalatok messzevivé kovetkezte-
tésekre aligha elégségesek. Az e téren taldltaknak még szigoru
targyias birdlaton kell keresztil mennick, s erre épen Kochnak és
tdrsainak Calcuttdbdl  tdvozdsuk 6ta, miutdn a cholera itt ismét

hevességgel kitort, b6 alkalom nyilik, mint erre — a Keletindidb6l

érkez6 hajok irdnyiban a veszteglésnek Igyptomban laza kezelése
folytin — ndlunk is kozelebb konyen nyilhatik. Azonban elismerd
kifejezésiink azon kitarté buvdrlati torekvéseket illetik, melyekkel
a német choleravizsgdlé bizottsdg tagjaiban taldlkozunk. S j6l esik
latnunk, mint jutalmazza egy nagy nemzet komoly-torekvési tudd-
sait; mint vesz abban részt a fejedelem ¢és az orszdgos képviselet
egyardnt, s mint jarulnak ehhez az illetknek tiszviselGtdrsai és tigy-
felei 4dltaldban véve, Ez nemcsak nekik, hanem mdsoknak is
buzditdsil szolgdlhat a tudomdnyos pdlydn a legeréfeszitébb torek-
vésckre. Némctorszdg tudomdnyos f6lényénck megalkotdsdhoz, tudé-
sainak buzgé munkdssigdn kiviil, az dllam és a kozvélemény elisme-
rése, s tdmogatdsa is egyardnt hozzdjdrdl ; ez pedig nemcsak akkor
mutatja magdt, midén biztosan haszonhajté eredmény 4dll eléttiik,
hanem akkor is, midén jéirdnyt torekvéseket kell elGmozditani.

A német csdszdri tronérokos Kochot és tdrsait mdjus 5-dikén
fogadta, midén Koch tr-nak a .mdsodosztdlyt, tdrsainak pedig a
harmadosztdlyti koronarendet adta 4t. Ezutdn a cholera-bizottsdg
osszes tagjal a tronorokosnél ebédeltek.

Midjus 6-dikdn a »Gesundheitsamte tagjai fogadtdk vissza-
érkezett tarsaikat, s Kochot a német csdszdr mellszobrdval, mig
tdrsait az utébbinak diszes fényképeivel tisztelték meg.

Mdjus 8-dikdn a kormdny a birodalmi gyiilés elé torvény-
javaslatot terjesztett, melynek értelmében 135.000 mark bocsdttatik
a csdszdr rendelkezése ald, hogy azzal a cholerabizottsdg tagjait
jutalmazza.

Mdjus ¢-dikén a német csdszdr § felsége dltal fogadtattak.

Mdjus 13-dikdn a Dberlim orvosok diszlakomdt rendeztek
visszatért igyfeleik tidvozlésére. Ez alkalommal du Bois-Reymond
¢s Virchow tandrok mondottak pohdrkészontést, Koch tr. pedig
vilaszaban kiemelte, hogy az dltala a cholera élGsdije tdrgydbau
tett felfedezés nem az 6, hanem vizsgdl6-médszerének érdeme,
melynek segélyével azt mds is megtehette volna.

— Az egészségiigyi kidllitas South Kensington-ben.
Lapunk miilt szimdban mdr jelentettiik a south kensington-i kidlli-
tdsnak Cambridge herczeg dltal megnyitdsdt, ki Wales herczeget,
annak nemcsak névszerinti, hanem val6ban munkds elnékét helyet-
tesitette.

E kidllitisnak azon czélja van, hogy a kozonségnek a koz-
egészségiigy irdnt érdeklodését a legtdgasabb korékben felébressze
és biztositsa, mert csak a koézonségnek meggy&z6désbsl eredd
kozremiikodésével lehet nagy-kiterjedésti és mélyenhato kozegészség-
tigyl sikereket elérni. S ezen kidllitis eszméje, bdrmily messze-
horderejti is az, elég késén ért meg, ugy hogy a végrehajté bizott-
sdg csak mult novemberben alakilt meg, midén azutdn erdfeszités-
sel ldtott feladata teljesitéséhez. A végzett munkardl némi fogalmat
alkothatunk, ha meggondoljuk, hogy az egészségiigyi kidllitds sok-
kal nagyobb teriiletet foglal el mint a hal-kidllitds, mely mult év-
ben ott tartatott. Kiterjed az a Guilds’ Technical Schoolra, az
Alberts Hallra és egy toldalékra, mely egyediil Belgiumnak enged-
tetett 4t. Ezen dllam ugyanis felettébb sok és igen érdekes tirgya-
kat dllit ki, Ggy hogy részére kiilon helyiségek dtengedése elkeriil-
hetleniil sziikségessé vilt.

A bizottsig majdnem oOtven iilést tartott, s Wales herczeg
nemcsak hogy azokon tényleg elnokolt, hanem az épitésnél és a
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rendezésnél naponta rendesen megjelent, a feliigyeletet legnagyobb
tapintattal és nagy ismeretgazdagsdggal gyakorolya.  Mellette nem
kisebb eréllyel mikodott Sir James Paget, Buckingham herezeg és
Chandos, valamint a bizottsdg tobbi tagjai is.

A mi a kidllitott tdrgyakat illeti, a tapszerek legnagyobb
figyelemben részesiiltek. Ugy a nyers tapszerek mint egyszersmind
ezeknek készitésmodjai felettébb diisan és tautlsdgosan vannak
képviselve, mig azoknak Osszerakdsa igen izletes. Sultonoknak kidl-
litdsa ez irdnyban minden mdst felilmul. Mindig nagy kozonség 4ll
tovdbbd a siit6kemenczék el6tt, melyek folytonos miikodésben van-
nak. Nem kevesebb érdekeltséget kelt a gépészeti osztdlynak a
tapszerek készitésére vonatkozé része.

A vendéglék és csemegekereskedések gy vannak berendezve
és felszerelve, hogy azok a tdpszer-osztdly alkotdrészeit tegyék, s a
kozonség ldssa, miként lehet a tdpszereket a legjobban értékesiteni.
Bertram és Roberts angol konyhdt tartanak ; mig Du Val, hires
parisi czég, franczia konyhdjit mutatja be. :

A szakdcs-iskola Osszes jé tulajdonsdgai szemlélhetGk, s lat-
hatni, hogy az angol konyhdn mennyit javitott az ; tigyszintén megtanul-
hatni Lockhardttol, hogy miképen kell j6 ¢és mégis olesé ebé-
det f6zni. d

Ezeken kiviil gondoskodni fognak vegetarianus konyhdral, va-
lamint kés6bb a chinai konyha is képviselve lesz. Az oroszok pedig
a végtelen pusztdikrdl hozott tatdr lovakkal fognak megjelenni, me-
lyeket a kozonség cl6tt fejnek meg, s készitenek a tejb6l kumiszt.

A Jakdsok osztdlya a kidllitds legterjedelmesebb részének
latszik, s kivdlo érdekeltséget kolthet mdr azaltal, hogy azok tor-
téneti fejlédésiikben vannak feltiintetve. A city felépittette ott a
régi London egy részét oly hiven és festien, hogy az a kidlli-
tds egyik remekét képezi és Birch épitésznek legnagyobb dicsére-
tére vdlik. Nemesak az dltaldnos kinézés, a kiils6 formdk ragadjdk
meg a figyelmet, hanem a belsé felosztds és a részletek egyardint a
maguk teljességében dllanak elSttink. S ha a kacskaringos sziik
utezdkra, az apré ablakokra és az el6rugs fedélzetre egy szempil-
lantdst vetiink; ha ldtjuk a levegé ¢és a vildgossig hidnydt és a
piszok felhalmozdsdnak konyliségét, nem csoddlkozhatunk a fekete
haldl, a veriték-kér, a pestis és mds jarvinyos bdntalmak pusztitd-
sai felett. S London kozegészségligyének mindenesetre az 1666-
diki nagy tiiz tette a legjobb szolgdlatot. Siralmas volt ez ugyan
a polgdrokra, kiket kozvetlentil ért, dmde innét kezdédott a nagy
vildgvdrosnak egészségesebb felépitése, mely azutdn a XIX. szdzad
épitkezéseire vezetett. Két percz alatt a régi Londonb6él a mai
Londonba ériink, s kiilonosen egymds mellé helyezett két hdzat
taldlunk, melyeknek egyikén a mai épitémod osszes hibdit szem-
léThetjiik, mig a mdsikban vildgosan és koényen felfoghatélag lathat-
juk, hogy miként lehet mindazon hibdkat elkeriilni.

Ezen osztdlyban a hdzak szerkesztésére, felszerelésére és diszi-
tésére szolgdlé iparczikkek a legnagyobb béségben vannak kidllitva ;
hdzakhoz tartozé kilonbozo egészségiigyi szerek pedig kiilon pavil-
lonban dllittattak ki.

A physikai nevelés hathatos eszkozével, a gymnastikaval is
taldlkozunk, habdr ez csak mellékesnek tiinik fel szemiink el&tt.

A késziilékek, eszkozok és szerek, melyek a betegeknek és
sebestilteknek torténs elsé segélynyujtdskor vétetnek 1génybe, tovabba
a jar6-korhdzak szintén sok érdekeset szolgdltatnak.

A ruhdzatok osztdlydban a brit polgdri viselet torténeti gyiij-
teménye nemcsak a szemnek nyujt érdekes ldatvanyt, hanem a
tanulmdnynak bé tdrgydt is képezheti az. Lewis Wingfield e téren
mdr azel6tt is Osmert jdrtassiganak KitiinG jeleit adta. Mds részrél
Trevesnek mozgékony szelleme vezérelte a tudomdnyosan késziilt
ruhdk Kkidllitasat.

—th. A pneumonia genuina a berlini belgydgydszati
congressuson. A congressus elsé napjdn Jiirgensen tandrnak, mint
eldadonak, a pneumonia genuina felett nézeteit réviden a kovetkezék-
ben foglalhatjuk Gssze: A pneumonia fert6z6-betegség, melynek
virusa eldttiink ismeretes, mennyiben ismerjik az azt el6idéz6
microorganismust. A meghiilés, eseteiben csak 4'19),-ban képeste a
bantalom keletkezésének okdt. A bdntalom nem annyira a teljes
erejében 4ll6 férfiui életkort lepi meg fGleg, hanem inkdabb a gyen-
gébbeket timadja meg. A talaj nedvessége a betegség fejlodését
noveli. A pneumonia szerinte hdzi betegség. Minden pneumonia
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egységes megbetegedés.‘
tiidkre helybelisittetik, hanem a vérrel eljut a kiilonbozo szervekbe.

A betegség fertGz6 anyaga nemcsak a

A therapidra nézve kijelenti, miszerint annak részben pro-
phylactikusnak kell lenni, mennyiben a lakdsok és lakéhdzak egész-
ségligyére fofigyelem fordittassék, részben pedig symptomatikusnak.
Ez utébbinak foszabdlya az legyen, hogy soha mulékony haszon
kedveért oly eljardst ne alkalmazzunk, mely a szivmiikodést gyen-
giti. J6 eredményeit a hidegvizes kezelésnek és a b6 boradagolds-
nak tulajdonitja.

A masodik referens Fraenkel volt, s relatidja a kovetkezok-
hen foglalhaté &ssze. A pneumonia coccusa  tiszta-tenyésztés ttjdn
isoldlhaté az emberi szervezettél, midén azt kilonbozo dllatokra
oltva, ezek, mint a hdzi nyulak, vagy teljesen ellentdllanak hatdsd-
nak, vagy pedig valamiféle fert6zé-betegedésnek esnek dldozatdul.
Hogy ezen kétféle viselkedésnek mi az oka, ezt késdbbi vizsgdla-
tok fogjik csak kideriteni. A coccusok burok-képzése, valamint a
tenyészeteknek félhold-alaki novekedése nem specialis sajitsig. Az
emlitett burkok mds apré szervezeteknél, foleg a kopet-septicimia
micrococcusaindl is megvannak. A félhold-alaki névekedés csak kiilo-
nis fejldési  tineménynek tekintendd, mely mds hasad6-gombdk-

ndl is valdszin(iséggel felléphet. Mindezek szerint az emlitett jel-
lemz6 két sajatsighol még a pneumonia coccusdt jellemezni
nem lehet.

A vitdban részt vett Friedlinder, ki a burok-képezést és a
félholdszerii novekedést igen fontos criteriumnak tartja, azonban
figyelmeztet, hogy ezek egyikébdl magdbol diagnosist ne esindljunk.
Pneumonids beteg vérébol vett és tenyésztett coccusokkal egereket
beoltva, ezeknek typikus pneumonidban és pleuritisben meghetegedé-
sét ‘és elpusztuldsat észlelte.

Rosenstein és Leyden nem tart minden pneumonidt fert$zo-
betegségnek.

—th. Hysterids noék egy farfangja. A hysterids néknek
az orvosokkal szemben elkovetni szokott furfangos csaldsi kisérletel
koziil egy érdekessel ismertet meg Du Castel tr. Osztilydn
fekv hysterids nonél egyszerre igen magas homérséket kezdet-
tek észlelni, anélkiil, hogy arra ok lett volna. A hémérdk meg-
vizsgdltatvdn, pontosaknak taldltattak. A dologrél maguknak fel-
vildgositdst szerezni eleinte nem tudtak, azonban csakhamar Kitiint,
hogy itt”valami médon eclkovetett csaldssal van dolguk, mennyi-
ben a héméré 43, majd 44, 48, 56t 76° C. fokot mutatott. Hogy
miképen torténik a csalds, sokdig felderitetleniil maradt, noha a
beteg erds megfigyelésnek tétetett ki, s a homérs majd a honaljba
majd a vagindba helyeztetett. Végre azonban egyik segédorvos
redjott, hogy a beteg, mialatt a hémér6t mintegy megtekinteni
akarta, ezt kezével megfogta, s red kis iitogetéseket mért. A kisér-
letet ismételve, kideriilt, hogy a héméré végére gyakorolt gyenge
iitogetéssel a higanyoszlopnak tetszés szerinti felszalldsat lehet eld-
idézni, mi anndl gyorsabban torténik, minél magasabban 4ll az.

—th. A hamamelin A brit pharmacopoea a virginiai
hamamelist, melyet lapunk f. é 17. szdmdban a 457. hasibon
mdr emlitettiink, hivatalos szerei kozé felvette. Szdraz kivonatot
készitteta kéregb6l, melyet hamamelin vagy hamamelideis-nek nevez-
nek, s 0°06—o0°12 gm-os adagokban piluldkban vagy suppositoriumok-
ban alkalmaznak, mint mdr emlittetett a nydkhartydk vérzéseinél
vagy azok tulsdgos elvdlasztdsaindl. Festvényt is készittet borszesz-
szel (28:280), melylyel kendcs szintén dllithaté el6 unguentum
simplexxel (3'5:35).

VEGYESEK,

BUDAPEST, 1884-diki mdjus 15-dike. A f6vdros t. féorvosinak
.mdjus 13-dikdval végz6dG hétr6l sz0l6 jelentése értelmében meg-
betegedett kanyaréban 294 (meghalt 10), vorhenyben 17 (megh.
-2), himlében 16 (megh. 4), hagymdzban 5 (megh. 4), croupban 4
(megh. 5), roncsolé torokgyuladdsban 4 (megh. 1). — A fGvdrosi
-statistikai hivatalnak madjus 3-dikdval végz6dé hétrsl szolo jelentése
.szerint 285 élvesziiletéssel 347 haldlozas 4ll szemben, még pedig
tiidogiim6  és sorvadds go, tiid6-, mellhdrtya- és horglob 60, mig
a bélhurut 16 esettel van képviselve. Gyermekdgyi bdntalmak nem
fordiltak el6. A vdrosi. kozkérhdzakban a milt hét végén volt

i lommal megvilasztatott elnokké Entz Géza tor,
| Klug Nandor tnr., tovdbbd az orvosi szakosztdly elnokévé let:

1531, a szaporodds.
végén 1477. } oo

— Az erdélyi orszdgos mwuzeum--gylel, természelludominyr
ssakosstdlya f. h6 11-dikén tartotta alakuld kozgyiilését, mely alka-
titkdrrd pedig

501, a csokkenés 55z, s.maradék a hét

Genersich Antal tor., jegyzové Bokai Arpdd tor., vilasztmanyi
tagokkd pedig Purjesz Zsigmond tnr.,, Nagy Jozsef tr. és Belky
Jénos tnr. ;

— Pavay Vajna Gdbor trtol, a pozsoni m, kir. orszigos
korhdz szorgalmas fSorvosdtél megjelent » A tid6vészrol és a Koch-
féle bacillus tuberculosis-rél«. Ezen, 40 nyolczadréti lapra terjedd
fiizet kiilonlenyomata pozsoni természettudomdnyi tarsulat 1884-diki
évkonyvébal, s ujabb adatokkal bévitve azon eldaddst tartalmazza,
melyet szerz6 a pozsoni természettudomdnyi tdrsulatnak r883. évi
majus 30-diki ilésén tartott. Az értekezés jo tajékozottsiggal €s

* targyias critikdval van irva, sazt ligyfeleink figyelmébe ajanlhatjuk.

A fiizet Pozsonban Wigand Fr. nyomddjdban dllittatott ki.

—y. A Herkulesfiirdi vendégforgalma az 1883. évi idény
alatt volt belfoldi 2663, kiilfoldi 2040, dtutazé 1479, szegény 163,
cseléd 102 = Gsszesen: 6448. A betegségek alakjai szerint légzo-
szervek betegségel g4, emészté-szervek betegsézeli 1035, higyszervek
betegségei 48, ivarszervek betegségei (120 férfi, 74 nd) 194, az
idegrendszer kozponti betegségei 127, korzeti idegek betegségel 143,
mozgdsi szervek betegségei 1104, idilt fertézési kérok 104, dlta-
linos tdpldlkozdsi rendellenességek 125, dltalinos elgyengiilés és
idiillok 46, kiilsértésck 84, egyéb betegségek 266, = Osszesen :
2400. A firdsidény mdjus h6é t5-én veszi kezdetét. A firdében
mint kir. klncstdri firdSorvos Csabatdry Endre tr, van alkalmazva,

— A stubnyar fiirdiben Koérmoczbanya vdros, mint a furdd
tulajdonosa fiirdGorvosi dllomdst rendszeresitett, melyre ifj. Horvit
Arpdd tr,a IL belgyogydszati kéroda gyakornoka vilaszfatott meg
ki a mult éyben mint furdGorvos Uj-Tétrafireden miikodott. ng
uttal jelenthetjiikk, hogy Kormoczbdnya vdros a fiirdGben épitke-
zésekre és beruhdzdsokra 300.000 forintot szavazott meg, melynek
elsé harmada, vagyis 100.000 forint mir a jelen éyben tétetett
folyovd, s ugyanennyi fog a kovetkez ké: év mindegyikében a
firds emelésére fordittatni. A stubnyai firdé bévizii meleg forrdsok-
kal rendelkezik, s madr eddig is j6 hfrnévnek orvendett, mennyi-
ben nemesak a szomszéd megyékbsl, hanem Szilézidbdl is sokan
litogattdk azt; a javitdsok pedig, melyek a jelen évben egy tikor-
fird6 és vendégfogadé épitésébdl fognak dllani, a litogatok szdmadt
kétségteleniil nagy mértékben fog ]é.k szaporitani.

— Az orvosi segélyegylet pénztérdba aprilis 3—23-ig kovet-
kez6 befizetések torténtek. Ivdnchich Victor alapitvinya Bécs 100
frt.; Borbély Jozsef alapitvdnya Budapest 1oo frt.; id6sb Bokai
Jdnos kir. tandcsos Budapest 5 frt. — Egyenkint 2 frtot: ifj.
Bokai Jdanos, Budapest; Bloksai Ferencz, M.-Kdszon; Ldnyi Bene-
dek, A.-Maros; Lowy Mor, Tamdsi; Wieneberg Gdspdr, Csdszdr-
toltés ; Guttmann Lipot, Gyér; Agyagdsi kéroly, Nydrdad-Szereda ;
Szaiff Jozsef, Nagy-Megyer. Osszesen 221 frt. Zorday Ferencz tr.,
pénztirnok. VIII kerepesi-it 1. sz. a nemzeti szinhdz bérhdza.

— Az orvosi segélyegylel pénstdrdba aprilis 23-t6l mdjus
15-ig kovetkezd befizetések torténtek : Cstigedi Pap Samn fiirds-
orvos Also-Tatrafireden 500 frtos alapitvinydra 150 frtot; Dumi-
trenau Agoston Budapest 6 frt. Petz Lajos Gyér 4 frt. — Egyen-
kint 2 frtot: Troll Jozsef, Siklos; Neubauer Henrik, Szt.-Andrés;
Rozs Istvin, Budapest; Biczé Benjamin, Kispest; Patrubdny Antal,
Erzsébetviros ; Mester Attila, Verespatak. Osszesen 172 frt. Zorday
Ferencs tr., pénztirnok. VIIL kerepesi-it 1. sz. a nemzeti szinhdz
bérhdza.

— Thurdesy Karoly tr., kimutatist kozol a Nyitra-megyei
kozkorhaznak 1883-dik évi betegforgalmdrdl; még pedig 188216l
maradt 87 beteg, a szaporodds volt 1392, igy tehdt dpoltatott
1479. Ezekbdl elbocsdttatott gyogyilva 960, javilva 163, gyogyu-
latlanul 68 ¢s meghalt 188, minélfogva az apadds 1379-et tett ki.
A halottak koézé 20 oly beteg is be van szimitva, ki haldokolva
hozatvidn be, kezelésben nem részesiilt. Tovabbi dpolds alatt 100 beteg.

Szerkesztdi levelezés.
B. tr, urnak Illavan. Koszonjik a szives megemlékezést. A

.czikkeket kozelebb adni fogjuk.
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& Dzx. Szemere Albert, Szliics kinevezett
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Eggenberg

vizgydgyintézet Graz mellett, kiviloan ideg-betegek szdmara,
gyonyori fekvés — észszerll vizkara, villamos gyogymod — massage

-

és diaetetikus gyogykezelés,

Dr. Schleicher A,

R

PALYAZATOK.

A lemondis folytin iiresedésbe jott Promontor és Albertfalva kozség
kozegészségiigzi kororvosi allomdsnak palydzat Gtjdn leendd betoliésére
hatdridoiil f. évi mdjus h6é 30-ik napjinak d.e. 10 6rija Promontor kozség-
hizihoz tizetik ki.

A kororvos évi fizetése 600 frt.; litogatdsi dijja 40 kr.,, helyben
Albertfalvan kocsibérrel 1 frt. 20 kr., ha pedig érette kocsi kildetik, 50 kr.

Felhivatnak mindazok, kik ezen dllomdst elnyerni dhajtjik, hogy
szabilyszerlien felszerelt kérvényeiket f. é. mijus hd 26-ig aldlirotthoz anndl
is inkdbb nydjtsik be, mert a kés6bb beérkezett folyamodvinyok figyelembe
vétetni nem fognak.

Tinnye, 1884. évi mdjus 2-in.

Galambos Antal, -s. k. segédszolgabiro.

Gomor-megye nagyroczei jardsban Ratki székhelylyel rendszeresitett
8991 lélekszimmal biré kororvosi dllomdsra ezennel pilydzat nyittatik.

A kororvos javadalmazisa 10.0 frt. o. é. készpénzfizetés; melyért
tartozik a koréhez tartozd kozségeket kéthetenként egyszer megliatogatni, s
az 1876, évi XIV. t. cz. dltal a kororvos ténykedési koréhez utalt osszes
teenddket pontosan végezni.

A fentebb jelzett hivatalos litogatisok idején és székhelyén kivil
tett litogatdsok alkalmival, — mennyiben eléfogattal természetben el nem
lattatnék — jogositva van megfeleld fuvarbért felszimitani,

Felhivatnak mindazok, kik ezen dllomdst elnyerni Ohajtjik, hogy
orvostudori oklevél, s egyéb bizonyitvanyokkal felszerelt pilyazati folya-
modvinyaikat alblirott szolgabirésighoz legkésdbh folyd évi junius hé 15-ik
napjiig nyujtsik be.

Végil megjegyeztetik, hogy a hivatalos magyar nyelven kiviil még a
t6t nyelvnek Dbirisa is megkivintatik.

Jolsvin, 1884, mdjus ho 8-in.

3—1 Maléter FEdv, szolgabird.

Dr. Barts Jozsef 6-bébai kororvosnak allomdsiro] tortént lemondisa
folytdn megiirilt kororvosi allomasnak vilasztis tjdn torténendd betoltésére
a palyazat ezennel nyittatik azon felhivissal, miszerint a pilyizni szindékozok
a tdrvénynek megfeleld felszerelt folyamodvinyait folyd évi junius hé 7-ig
mint a vélasztist megeldz6 napjin aldlivott szolgabirésighoz bekiildhetik.

A vilasztds folyd évi junius ho 8-dn délelotti g orakor tartatik meg
O-Béba kozséghazéndl, ezen &llomdssal osszekotott készpénzfizetések ¢és
jarandosigok kaveikezdk : a korhoz tartozd kozségéktdl 4335 frt. o. €.,
tovibba O-Béba uradalomtél 280 frt. o. & készpénz, 13 hktl. biza, 5 hktl.
drpa, 19 hktl. zab, 5 hktl. szemestengeri, 2 hktl. 6 Dbor, 1 hold tengeri
vetés ali valo fold, ezenkivil szabadlakds, (5 szoba, konyha, éléskamra,
istilld és kocsiszin), 1 hold teriiletii hézikert, a megvilasztott orvos kiteles
dllomdsit folyd évi junius ho 30-in elfoglalni, egytttal megjegyeztetik, hogy
ha a megvalasztandd orvos tr ellen az uradalomnak kifogdsai lennének, az
uradalom a kozségektdl elviland és kiilon orvost tart, mely esetben a fennt
kituntetett uradalmi jirandodsigok elesettnek tekintendék.

T.-Kanizsin, 1884. évi majus hd 3-dn.

B==1 A szolgabirdi hivatal,

A selmecsi m. kir. binyvakérhdsndl egy segédorvost dlomds betoltends.

Ezen dllomassal jar 6tszdz (500) frt. évi fizetés és egy lakszoba hasznd-
lisa a koérhdzban,

Ezen #llomdst, mely ideiglenes két évre toltetik be csak notlen
orvos, ki az dsszes orvosi tudomanyok doctora, nyerheti el. A segédorvos
koteles, ha a szitkséz Ggy kivdnja, a betegeket a korhdzon kivil is meg-
litogatni, és a hivatalos magyar nyelven kiviil kivinatos, hogy a tot nyelvet
is legalibb annyira ismerje, hogy magit a betegekkel megértethesse.

Pilydzni kivanék felhivatnak, hogy folyamodvinyaikat, orvosi és
sebész doktori, sziilészmesteri okmdnyokkal, tovibba erds testalkatot igazold,
végre az eddig teljesitett orvosi szolgilatot és nyelvi-merctiiket kimutatd
hiteles bizonyitvinyokkal ellitvailleté hatésiguk atjan f. évi mdjus hé 23-ig
az alolirt banyaigazgatésighoz benyujtsik.

Selmeczen, 1884. april 23-én.

3—3 M, kir. binyaigazgatssig.

HIRDETMENYEK
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Dr». Dollinger Gyula, egyetemi magantanér

testeevenészeti magdngyogyintézete,
Budapest, VIII. Ker. zerge-iteza 6. sz. a.

A gybégykezelés targyai; I. A gerinczoszlop ferdiilései, 2.
Csigolyaszi. 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5.
A végtagok elgdibiilései : dongaldb, ladtalp, lolib, kampoéldb, ga-
csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziileti merev-
ség és izlobok.

Programmot bérmentesen kiild.
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nyira) v.Sehncezbi- va'.\un menetjegyek-
ft Fereny p . ; ~  nél. melyek a magy.
uya (2 6rivyi) m. K, 7 ¥ ar 0‘ T vasnin. minden allo-
all. vasut. ész, von, ‘I lll‘e dJl S-l“e ‘t‘. mésaik Garam-Ber-
Posta- és tavirda- 0y D., zenczéig  kiszolgal-
allomas, tatni.

Hatalmas fekvése, Vilgyvben fenyves erddk kézt Regdnyes vidék. Az 383 C.,
meleg vasasforeas, a kovotkezo hhteus(uzuknn‘-l jelesen hasznaltatik : a vérhidiny minden
nemében, sapkoria. Az vgynevezett nii betegségnél sat. hydm;{al. dllom. tej- és S:!\'I:)-
kura, pneumaticus és villamos gyogykezelés — a hidegviz — gyogyiitézet ismert hatasa-
val. Evenként a vendeégszama no, a lakdasok szaporitattnak, ez idén is 3 nagyobb szillo-
dik elkésziilnek, A mialt évben eikészillt marviany-fiirdohelyiségek, igyinint a nagyobbi-
tott ¢s fénvesen renovalt fiirdd-vendégld, (mely megbizhaté kéznek dtengedett) oz évad-
ban kinyilnak. Bvad kezdése majus 1-jen. Firdboryos Dr. dezséri Boleman Istvin.
Lakdsokra megrendelést elfogad. — Kivanatra bérmentesen killd programmot

a Mlirdo-ignzgatésas.
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Déli vasutallomas: Pdltschach.

Hirneves glaubersavas savanyuviz. Hidegvizkura. Savo-
kura. Féindicatio: az emésztési szervek megbetegedése.
Kényelmes tartozkodas.

Vizféraktar : Hoffmann Jozsef-nél Budapest, akadémia-utcza.
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Gyogyhely Hevesmegyében.

Vas-timsés firdokkel, égvényes-kénes, és vasas-sava-
nyviz forriasokkal, a Mitrinak erd8koszoris hegyei kizt, 190 mé-
ter tengerszin feletti magassigban a parddi vélgy délnek nézd magas-
latin, teljesen védett helyen.

Tekintve Paradnak enyhe hegyi légkorét, mértfoldekre terjedd
idité hegyl sétaitait, gyonyordi parkjdt,
egyike a legelényosebb fiirddinknek.

Evad kezdete: junius 1-én:
utoljin.

A magyar dllami vasit Kadl-Kidpolna dllomdsa és a parddi
fitrdo kozt a nappali személyvonatokhozi csatlakozissal, egész évad
alatt kényelmes kozlekedés tartatik fenn, kévetkezo utidijjakkal.

A kozos hintofogatokon egy utas fizet 4 frtot.

» » két » » O
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clére megrendelt kialon fogat dra 8§ v
Utimalhdk, melyek a fogatokon konnyen elhelyezhetok, dij nélkil
szallittatnak, ellenben silyos s nagyobb darabokndl kilogrammonként
3 kr. viteldij szamittatik.

A parddi fiirddbe utazé vendégek részére, a m. kir. 4llamva-
sutak igazgatésiginak engedélye fu]\tan. a vasati viteldij 33,4
mérsékeltetik, mirdl az allomasokon kifiggesstett ]nr(lctmcnyck
bdvebb tijékozdst fognak nyajtani.

Firdéorvos : Dr, Lesteiner. Lakismegrendeléseket elfogad,
s minden mas Parddot érdekld megkeresésre készséggel vilaszol
Pariadon

és czélszert Dberendezését :

évad vége: szeptember
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a fiirdo-igazgatosag,
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Buzias gyogyl"urdd

legkozelebbi vasiti dllomis Temesvar ¢ Lugos.

Az idény médjustdl octoherig tart.

Ujonnan berendezve a legjobb fiirdokésziilékekkel aezél-, @

Iép- ¢és tikorfiirdok szimdra hideg dsvanyviz uszodival és zuha-

nyokkal a legerosebb vasforrisok \l.wmrlmnh.m biztos sikerrel

viérszegénység, sapkor és minden ndi bajnal, hélyaghurut, k-
biantalom, emésztési és alhasi bajoknil és idegességndél

Hirneves fiird6orvosok, olesé lakdsok, jo étterem, nagy, drnyé-

kos park, fedett sétik, csarnokok mdis dsvinyvizek ¢és savo szdmira.

A buzidsi dsvinyvizeket szétkiildi mindég friss t6ltéshen, firds

leirdst ingyen kiild és mindennemi, felviligositissal keszségesen szolgdl

0(0]00(9|0] Qm‘ "FTTOLT

A - és frirdébérleti-igazgatosdg
Buzidason Ternesvar mellett.

Raktdr Budapest és kirnyéke szamira Edeskuty Lajos.

(018/010/0e! sloicclecioicicivecievieioviveoscepdeeeesl]
EBLLUJL.AJL“.“, 0020002 200505055000800099%5224002009900 %4501 )

A bartfai gydgyfirdo

g
g elsorangn hazai gyogyhely majus hé 15-én nyittatik meg.
1
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A birtfai erds égvényes sosvasas savanyuviz-forrdsok hathatos
gyogyerejokrdl évszizadok 6ta ismeretesek I kitiing gyogyvizek (ivo
gyogymaod, mdc,; dsvi m) firdok s feny6fiirddk altal) bistos sikerrel hasz-

ndltatnalk : vérszegéuység, spkir ollen, idiilt ¢ gyomor-, bél- valamint lég-

zésszeryi ¢s hugyhilyag-huratoknil ; az ivarszervi bajox ¢s rendel!enessé-
gek ellen, kiilinisen az dllyd!llt‘hl\ﬂroklhll (s idegbajokhan. Kiting hely
adilo betegek szimdra. Ezen régihirii fiirddhely Sérosmegyében, sz ab.
kir, Bartf& varosatol egy fél ur.my:m fekszik, a Karpitok Lg)d\ hegy-
linczolata déli lejtdjén, gyongyori szdlas fenyveserddk. dltal kornye-
zett kies volgyben, a legtisztabb, iiditd, balzsamos erdei levegovel,
pompds erdei sétinyokkal. A legkdzelebbi vasuti allomds Eperjes,
menettérti jegyek 33'/,°/, drleengedéssel minden nagyobb vasuti dllo-
masndl vilthatok  Eperjesrol kocsin a kitind orsziguton 4 és [¢él ora
alatt a fiirdébe érhetni, Az eperjesi pédlyaudvarban kényelmes omni-
bus és jo bérkocsik mindenkor elegenddé mennyiségben taliltatnak.
Egy bérkocsi, melyben tobb személy podgydszszal egyitt utazhatik,
dija alku szerint 6—8 frt. Jol berendezett lakdsok mérsékelt dron,
(egy 10j szdlloda), egészséges izletes étkek olesé kiszolgdltatdsirdl
gondoskodva van. Pésta- és tdvirdaillomas helyben, mindennap reggel
és este tér-zene, diszes gyogyterem ésfedett sétiny, egy 1uj furd6héz.
Mindennemti felviligositdssal készséggel szolgil

a fitrdoigazgatosag.
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hidegvizgyogyvintézet

5 a dobsinai jégbarlang nelletti sztraczenai viilgyben.
15 A vadregényes sztraczenai volgynek a dobsinai jégbarlang mel-
lett fekvd része nyaralok épitésére felette alkalmas: — és hogy a
IEﬂ mér meglevék mellett minél nagyobb szdmu nyaralék épitettetnénel,
Dobsina véros esetleges vallalkozok részére — az erre nézve érvény-
| ben levd szabilyrendelet alapjan -- alegnagyobb mérvii kedvezménye-

0t fGaG

il ket kész biztositani. Az épitéshez sziikségelt fat felette leszallitott
[§ Aron szolgiltatja, gy hogy egy 12 méter hosszt és dtlag 25 centi-
il méter széles fenyd szilfa az épitkezés helyén 4o krba keril, — az
{l ¢pitkezéshez dtengedett teriilet [] Gle utin telekbér czimén egy
krajczir fizetendd, stb.

I Elfogadhato ajdnlatokkal szemben pedig oly villalkozok részére,
@ a kik ¢ helyen hidegviz gydgyintézet alakitisira hajlandok, — kész
Ejl Dobsina virosa az e¢ czélra igen alkalmas kériilbelil 6 R. foknyi hé-
# mérséktani vizzel bird forrdsoknak kizirélagos hasznilati jOf"\t is biz-
{#l tosftani és ugy a korcsmaltatidsi jog gyakorlata koril mint mds irdny-
I@I ban kedvezményeket nyujtani.

Dobsina varos taniaesa. '

Hldegm-, belegzesn-, savo- ds szollb-gydgyintézet
Marilla-volgyben

a regényes Anninaban Oravicza mellett.

o Ora, Bazidstol 3%y ora alatt elérhetd.
Az idény kezdeto majn.\ 16., a szilli-kura kezdete szeptember elején.

Temesvartdl -

magasan fekvi
gvogyhely.

— A valtéliz-mentes Marilla-volgy 2500 libnyira fekszik a tenger
& f))szine felett, siirii fenyds erddben, teljesen por- és szélmentes, tiszta
'_—5 balzsamos levegével és derult enyhe éghajlattal bir, alig észlelhetd
';— hémérsék ingadozissal. Foldrajzi fekvése miatt kora tavasza és igen
o |késG gyonyorli 6sze van, A berendezés kényelmes, bé alkalom ki-
E randulisokra. A lakés-hidnyon dj épilet dltal segitve van, az arak
mem | junius 15-t61 és augusztus 25-t6] mérsékeltettek.
O r— > o . e 4 v T . I I >
T Kozelebbi felvilagositdst 4d az alilirt, ki majus 12-¢ig N.-Bees-
e= |kereken lakik,
- — Dr lloffenreu,h.

Van szerencsénk a fiirdd helyiségiinkben (U116i-tt) berendezett,
s orvosi feliigyelet alatt 4ll6

villamos furddket
a t. cz orvos urak becses figyelmébe ajdnlani.
A t.echwmd féle részvénytirsasig firddigazgatosiga.

o Vas me ébcn. .Hm)mb;nht-lv és Aspan
TAR(J&A OYOngl do vasuti .iﬁzxxli\ oktol kocsin 4 éra -Iallt e{g-
érhets. Asviny vizei Dr, Ludw1g Erné, a bécsi egyetem vegytani rendes
nyil. tandrinak ez évben wjonnan (s7k0zolt vegyi elemzése szerint szénsa-
vas vaséleget és szabad szénsavat gazdagon tartalmaznak, kitind hatdst
a néi nem kiilonféle bantalmaindl, vérszegénységnél, a légzési és emész-
tési szervek idiilt hurutjaindl sat. A firdoben postahivatal és tiviré van.
Szimos 1j és divatos lakdsok. Olcso és jo élelmezés.
Fiirdé orvos Dr, Thomas Lajos. A {iird§ megnyitdsa f. év mdjus
hé 18-4n torténik, A fardd 1gazgatéség.
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{ Crigelkat LAJON-forrs

jodtartalmu-, szikéleges- komyhasis savamyuviz.
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Felilmalhatlan legdumbb szénsavas natron-tartalma dltal az
egesz vilag minden ismert 1svmy\|/m kozt, bo vastartalma és sok
szénsava miatt az égvényes-sos s-w.myuvucL kozt paratlan és leg-
kellemesebb valamint legkdnnyebben emésztheto vﬂamennyx jod-
tartalmu asvinyvizek kozt.

A Lajos-forras, mely rendkivill hatdsosnak bizonyult a gyo-
mor, bél, hugyholyag ¢s légutak bantalmainal s gorvélykérnal, minden
nagyobb asvianyvizkereskedésben kaphatd.

Toltését a czigelkai forrasok igazgatésaga eszkozli; utolso
posta Bartfa, mely kivinatra a forris maginrajzitingyen kildi meg.

Szetkiildg foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti 4llomison Eperjesen: Gallotsik J. W. kereskedonél.
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Csisz. a’% kir. H
L legmagasabb H¢? elismerés ﬂ
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Arany érem Paris 1878, Avany érem Amsterdam 1883,
Kitiint oklevelek: Radkersburg 1877. — PFiirstenfeld 1878. — Graz 1890, — E
Triest 1882.

| Gleichenberg gydgyhely |

ﬂ e fStir?a‘r.aatn : % oy ﬂ
ﬂ egy Orinyira a m. nyugoti vasut Feldbach allomdsdtol. E

" Az idény kezdete majus 1. “E

L I::gv(?n_\‘e.\ sO0s- és vasas savanyQ viz, fenyfiti- és porlasztott ~l
L forrdssé belégzések, nagy belehelési késziilék, szénsavas furddok, aczél, L
[]L fenylidr- ¢és édes vizfirdok, hideg fiirds és hydropathikus kezelés, H
kecskesavd, keesketej, frissen fejt tehéntej a kilon e czélra épitett

L tejgybgyintézethen. Az égalj dllanddan mérsékelt nedves meleg. Magas- I
sig: 300 m. a tenger felett. Lakdsok, dsvanyviz és kocsik s
igazgatosignil Gleichenberghen megrendelhetdk. ~|
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TEUFEI. VII.MOS
szabad. egyetemes testkotelékei

A Iegkwalobh orvosok
bizonyitvanyai tanus-
kodnak mellette.
Mint legkitiinobb és
e czélnak leginkabb
megfeleld van elis-
merve ¢s szabadal-
mazvaEuropa dllamai-
\ ban és Amerikaban.
Az egyedili eladdsi

leghiztosabb  ered-
meénynyel alkalmaz-
tatnak a terhesség
alatti ¢s utdni, vala-

mint az elgyengiilt ni
szervezet minden al-
testi bantalmainak le-

gybzésére és gyogyi-

jogot Magyarorszig
részére
Fischer Peéter és tarsa,
sebészeti miszerck és testegyenészeti gépek gyartdira
Budapnf hatvani-uteza 16. ruhdztam at.

tasdra.

DA A —A ~- P ey N2z

ha.plnto mmdon jobb gyd
az igazgatésagnal, Budapesten, vi

szertarban, rt:\g}'obb fiiszerkereskedésben és
zi-utcza 18. sz. alatt,

E “>
vegyelemzési eredményeit killf5ldi tekintdlyek a kovetkez8kben foglaljdk ossze . 7
3 |
PE.HZSI nrvnq akademla: f,r:‘m:,k‘],\k:‘]J:l::(11 u‘n;fi.us bevezetését Fraucziaorszig- ‘<
tobb  ha jtd sét tartalma mir 1ind ~
Boutmy Eugéne fands, Parishan! fuconncm vis ikray o TR
Sy viszonylik a Hunyadi vizhez, 5
Febling Hormann fanér, Stuttgarthan: 2isy 2100 shnaticher mint ascaon, |
a Friedrichshall-t pedig 4-szer felilmilja® (1882). b
kedvezi Osszetételéndl fogva kisebb adag k is
Attﬁeld JOhn mm‘. Lﬂndonhan. hasznalhatdk, ‘m'm't ‘vulu ke wlru\lu’-kh - ( ¥ 2).
AImir iden mas I\l‘! ret: hasonnemii asv: \
Bazzoni Carlo tandn, Milinghan: :5'oisn Summaiom bt gy "

l

Helyiség valtoztatas.
Garay Samu és tarsa

sebészeti, mi- és kotszergydrtok raktira mdjus 1-t6l, Ferencziek-bazara,
Hatvani-utcza 2. szam alatt, az utezai helyiségben van.
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OQLTO-ANTAG.

12 év o6ta Merényben, Szepes-megyében (péstai és tdvirdai
dllomdssal) fenndllé magdn-intézetembdél a himlényirk megifjitdsdra,
regeneralt és humanisilt olto-nyirk frissen és megbizhatéan,
fogamzdsi jotallas mellett, mindenkor kaphaté. Egy tivegese dra fvo-
csovel fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté [Zgressy R. Szt.-
Istvdnhoz czimzett gydgyszertirdban. V. Nador-atcza 3-dik sz.

Bétorkodom tisztelt figytirs urakat igen finoman dolgo-
zott oltd tiimre titartéval figyelmeztetni, mely azon nagy el6nynyel
bir, hogy olcsdsiga miatt gyakrabban kicserélhets. Oltotinek darabja
25 kr. igen czélszerii tiitarté 80 kr. drin aldlirtndl megrendelhetd.
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Kreichel Andor, orvos-sebész tudor.
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MAT TONI fele

GIESSHUBLER

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT.

B KIRALY
KESERUVIZE
-LAPSO
-LAPLUG
« soosteteprs FRANZENSBADBAN.

LAPFURDOK kényelmes pétiék.

Szer aczél- és sofirdiok eloallitasahoz.

4 ¥ LCRC S ke v
CSASZARFORRAS-SO
( H /4 8 H A 7—0 ) palaczkban és porokban

FORAKTAR

MATTONI es WILLE

Hérleg-uteza 12. sz. B lapest, Dinafirds-épiletben

EEEFES?&?S?ESERERRHRREESEEEME
Cs. kir, szabadalmazott

EGYETEMES EMESZTOPOR
Dr. Golis-tél.

Eddig még utél nem é€retett hatasara nézve az emész-
tés és vértisztilds tevén, s a test tdpldldsa és erositésére nézve.
Ezaltal naponkint kétszeri €s sokaig folytatott hasznalata
mellett valédi gydgyszerré valik szimos még makacs beteg-
ségekben is, mint p. o, emésatési gyengeség, mellégés, a gyo-
mor tdlterhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeséy, minden-
nemi aranyeres bajok, gorvély, guga, sdpadisdg, sdrgasdg,
palamennyi idilt birbaj, rak, idissakos fofdjdsok, férges és
kives betegségek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigadll kissvémy és mellbajhan (tuberculose).
Asvdnyviz gydgymédndl Ggy ezelGtt, mint annak hasznalata
alatt, valamint utdélagosan gydgyszer(l is kitiiné szolgala-
tot tesz.

Egy nagy skatulya ara: 1 frt. 20 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Féraktar Pesten. TOROK jOLSbF gyogyszerész urnal.
A hamisitdstéli megmenekiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a valdd: egyetemes
emésatopor Dr. Gilis pecsétjével van elzarva,

s minden skatulya a védbélyeggel, s ki-

Ry viilrdl ily czimmel van cllatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D. Gélis in Wien.
Fiszdllitohely : Bécséen Stefansplatz 6. (Zwetilhof).
252525252525252525252525252525252525252525
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Tamar Indien Grillon

frissité és hajto gyiimdales pastillak.

e

n

A dugulas ¢s annak kovetkezményei ellen, ugymint: arany-
érbantalmak, vértadulas, fejfajas, etvagyhiany, epe, gyomor és hélbajok.

Nélkiilozhetlen az asszonyokndl, kivdlt a szilést megel6zo, s
azt kovetd iddszakban, elonuyel alkalmazhaté elérehaladd koriakndl
s gyermekeknél. — Semminemil drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb.
gyiimolesébol van készitve.
azokndl,

nem tartalmaz, s csakis Tamar
Igen alkalmas a mindennapi hasznilatra

kik rendes szérulisban szenvednek.

A Tamar Indien Grillon

dltal  javaltatik, s a budapesti
s elokeld orvosok is eldszeretettel rendelik.

a tropicus

Francziaorszag elsd tekintélyei
egyetemi tandrok,

4525552525252 5252525252525252525

SeheseheScuesesesesesesesehieae

Magyarorszigi foraktir: Torok Jozsef gyogyszertira Budapest,
kirdly-uteza 12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr.
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:t&—‘ Udvos gondolat oldott &llapotban juttatni a pepsint a gyomorba

7o csakhogy legtobb pepsin még tilsok sav hozziadisira sem vihetd
oldatba, azért kétszeres orommel kell iidvozolni a gyogytan terén
Hottot és Boudault pérlzsi gyégyszerészek Pepsin borat, mecly tel-
jesen oldott pepsin és kitiing o-franczia borbol dll, § a legnagyobb &% |

tekintélyek dltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt. 50 kr.

Eredeli mindségben a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por,
oragdees, elixir) egyitt csakis Tordk Jozsef gydgyszerésznél kaphato
Budapest, kird/y-ulcza 12, szam.

R P15

R AR

~2,

gvx&csrﬁnmé

(Budapest, Budai oldalon.)

[zen ivo- és gydgy-firdd kiting sikerrel haszndltatik : g'drvély- esuz-,
kiszvenynel és a hlgany hasznalata utan fellépd bajoknal sapkornal, a
légzoszervek idiilt hurut]amal aranyérnél, a maj s lép hetegségeinél
sargasagnal, a gyomor és helek hetegsegemel a vese bajainal, noi heteg-
ségeknél, a hor, az izmok, a esont és az iziilletek betegsegeinel és vegre
csontfekeélyeknél.

A Lukacsfurdd kiildnlegességei
Az egyediili természetes meleg iszapfiirdd, mely némely részén
28° R. részén fokozatosan 45° R. héfokig rug; ezen fiirdében egy
villanyos késziilék is el van helyezve.
" M6 A herkules-fiirdd, mely timso- és jodtartalma miatt nevezetes,

mas

1 A természetes és sajit forrdsdn 4116 bugyogd torok-fiirdok noi
betegsegek ellen, 20" R.

“" Az ugynevezett nagy voszloi uszotla, magas természetes, zuha-
tagos vizeséssel urak és ndk szimédra. Ezen medencze tébb mint 10,000
hectoliter vilidgos dtlitszo folyd dsvanyvizet tartalmaz, m|gran €s |degesseg
ellen ¢s gyermekek szamara mint természetes erdsité es a novést eld-
mozdité hatany kilondsen ajinltatik, 21° R.

A fiird6k nagyok ¢s kényelmesek, hideg ¢s langyos zuhanyokkal
vannak ellitve.

;5 A Lukacsfiirdd .Budapesten az egyetlen fiirdd, ahol gdzgép
nincsen és akir meleg, akar langyos, vagy hideg fiirdésre csakis keveretlen
dsvanyvizek haszndltatnak. Innen ered ¢nnek feltiinést gyogyhatdsa,

" A magas kormany 4ltal legujabban a hazai gyogyforrisok és gyoégy-
firdok rendezésére érdekében kezdeményezett hazafias mozgalmat uljc\
mértékben méltinyozva, az igazgatdosig eme hazafias torekvéseknek a maga
részérdl az 4ltal is igyekezett megfelelni, hogy a Lukdcsfiirdében oly béven
kinalkozé gyogyhatinyoknak tudomdinyos okszeri alkalmazisit
lehet6veé, a mennyiben e czél clérésére

Dr. Purjesz és |

Dr. Liebmann | ,
kozremiikodését sikeriilt megnyernie, kik kozill az elébbi naponkint altala-
nos rendelést fog tartani, mig az utobbi hetenkint haromszor a né-bantal-
mak terén fog orvosi tandescsal szolgilni.

Massage és villamos gyogykezeles. —- Gyogyszertar, posta és tavir-
dai hivatal kozvetlen szomszédsigban. Lakds és vendéglok olesok, de jok.

JE A kbzlekedés esavargoziosok, goz quoh és lovonatu
vasutalkon minden varosrészbol felette olesé és kényelmes.

Az igazgatosag,
N O R S T A A Sk B B

(!l\(il()

és teszi

egyetemi magantanar urak.

e

JARGIT

gyogy-forras-viznek

novekvé fogyasztisa a viz kétségbevonhatlan gydgyhatdsinak kovetkez-
ménye ¢és szerencsés vegyi Osszetételének bizonyitéka. Mint unikum
killonos elismerést vivott ki csekély szabad de gazdag felig kotott
szensav-tartalma. Gyogytani tekintetben kiterjedt alkalmazdst nyer
dltaliban a |égzo-, emésztd stb. szervek hurutos bédntalmaindl,

c

Ez idd szerint Eur6pa legelsd és leglitogatottabb tiidd-
betegek klimatikus gyogyintézet

Grorbersdorf

a ,Margit“-forrds gyogyhatisirsl. — Sok oldald legkedvezdbl ered-
mények alapjin, melyeket én gyGgyintézetemben ,a _Margit“-forrds
gyogyviz* alkalmazdsa dltal a légutak idiilt hurutos bantalmainal
tapasztaltam, hivatva érzem magamat ezen betegeim dltal kedvesen
fogyasztott, és jol tirt gyogyvizet a legsiirgosekben ajdnlani.

1879. mdrczius 18-dn,

Dr. Rompler Todor,

Gorbersdorf,

Borral hasznalva kiterjedt kedveltségének drvend,

Kizérblagos féraktéar:

EDESKUTY L.

magy. kir. udvari szillitondl, Budapest.

gas iﬂ,ﬁ, 5E5R35

asad?

CHINAHEJ-BOR OK,

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

Az oly allando vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagoldst igen konnyilvé teszi; a bor nem keserdi, ha-
nem igen kellemes izli, miért is igen elényosen alkalmazhatd gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keseri szereket rosszul tiri. Szorulist nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglalatik. Ara sey sivegnek 2 frt.

Vastartalma kinahéj-hor, malagaborral, vilanysavas vassal
s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartéssdgu s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatdsi. Ezep alakban
hasonlé koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiri, s
hatdsa mégis biztos. TIgen elényds a sipkor s vérszegénység
ellen, tgyszinte silyos betegségek utin ldiilés alatt; tovdbbd mind-
annyizzor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt Lme]m és nz ideg-
rendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Ara egy divegnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) haszndt 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
Ggysz6lvin mysticus moédon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele Osszekotietést képezne, Ez azért volt szilkséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymissal Ossze nem fér, Az igen kellemes izl ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen eidnydsen lehet hatni az u, n. gor-
vélyes bantalmak ellen, melyek oly kiilonféle alakban nyilvanulnak,
hclyeuesm a csukamdj-olajt és igen nagy lmsznnnal adhat6 elsatnyilt,
golyvis és angolkdros gyermekeknek, Ezen 2 készitményben a
kina, iblany és vas foglaltatik, oly hatalmas szerek, melyek ugyszol-
van ommrmLh.m véve elc"uhenk ki az orvost a mai 1d0ben, mﬂ]y-

ben a vérszegénység minden betegségnek féoka, — Ara egy tiveg-
nek 2 frt. 50 kr. i 2
PESTEN a magyarorszagi féraktarban TOROK JOZSEF

CLTL LT EEMWWEEEWE&EEMH&ME

gyogyszertaraban, kiraly-dtcza 12. sz,
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K(")ZEGESZSEGUGY ES TORVENYSZEKI ORVOSTAN,

Melléklet az ,ORVOSI HETILAP¥ 20-dik szimédhoz.

Szerkeszti Fodor Jozsef tanar.

a5z

VY AsARNAP, MAJUS 18-1KAN.

1884,

TARTALOM : Fodor 7. tnr. Budapest csatornizisa. (Vége.) — Dr. Berenczer Kowdts S. A kolozsvari m. k. Ferencz Jozsef tud. egyetem torvényszéki
orvostani intézetéhol. Szinképi vizsgilatok kilonos tekintettel a vér szinképére. (Vége.) — Zury S. tr. Kozlemény Fodor Joézsef tnr. koz-
egészségtani intézetébdl. A kereskedésbeli dsvanyvizekrdl. — Kdsegdszségiizy : Emberi jirvinyok. Fertdzd betegségek Budapesten.

Budapest csatornazasa.
Fopor Jézse¥ tnr.-tol.
(Vége.)

Az wiczal gyiijidesalorna. Lépjink az utczdra s vizsgdljuk itt
tovdbb a csatorndzdst; annak netdn felmeriilé drtalmait s ezeknek
eleje-vételét. A hdzakbdl érkezi csatorndk az utczai gy(jtébe szd-
jaznak, a mely tova vezeti az Osszes szennyes folyadékot a f6-
gylijték felé. Az utczdn felmeriils egészségi drtalom forrdsai fGké-
pen a kavetkezok :

Az utczai csatorndkbol a hdzakba nyomilhat a csatorna le-
vegbje; tovdabbd az utczai csatorndgkbol az esGvizmyildsokon 4t
az utczdra dramol a csatornalég; az utczai csatorndkbdl a talajba
sziiremkedik szennyanyag; a csatorndk iszappal eltéltetnek, ugy
hogy a folyadékok lefolydsa megakad ; zdporok idején a gyiijték
nem birjdk meg a sok vizet s tulteltilnek, megrepednek stb.

Az utczai csatornikbdl a gdzoknak a hdzak lelsejébe nyomu-
ldsit elég keservesen tapasztaljuk Budapesten. Ez természetes; nd-
lunk ritkdn forditanak arra gondot, hogy a hdzi csatorna az ut-
czdtol teljesen elzdrassék. Ezt pedig jo csatorndzdsndl elvi szem-
pontil kell feldllitani. A hdzi csatorndin, még benn a hdzban, pl
‘a kapu aljdban czélszer(i syphont kell alkalmazni. E syphon kény-
nyen hozziférhets, konnyen tisztithaté s elégséges vizet fogé
legyen.

A hdzt6l az utczal csatorndig tobb méternyl 1t fekszik; a
hdzi csatorndnak ezt a részét tehdt nem szabad a syphon felé el-
zdrva tartani, hanem legaldbb egy, kell6 tdgassigu csivet kell a
csatorndtél a hdztetére felvezetni. Ez a berendezés egyébként szin-
tén 4dltaldnosan ismeretes, azért nem foglalkozom vele tovdbb.

A biiznek az utczai csatorndkbél az w/ezdra kiomlése fontos
dolog. Parisban kiilon6sen sok baj volt és van ezen irdnyban. A
csatorna belsejében a levegd sohasem oly tiszta, mint az utczai
légkor; barmily jol szellozik azt (mint Pdrisban), barmennyire ki-
zdrjdk abbol a fekdlidkat s csupin hdzi mocsokvizet, meg utczai
locsolé vizet bocsdtanak abba (mint Périsban volt), mégis rontja
az a csatornalevegd az utczik légkorét, ha ide feldramolhat.

Régebben arra gondoltak, hogy elzdrjik majd az es6viznyfld-
sokat mind az utczdn, elzdrjdk a hdzi csatorndkat is, most a csa-
torndkba bezdrt levegd hadd biizoskédjék ott magdban. De nem
jol ment a dolog. A bezdrt csatorndkban a levegé csak anndl bi-
z0sebbé vilt, s utat taldlt — Kkivdlt zdporok idején — az utczdra
s a hdzakba. Beldttik, hogy a csatorndk levegdjét nem lehet, nem
czélszeri bezdrni. Tehdt szabad mozgdst adtak neki; de nem az
utczdra ki, mint Pdrisban, hanem minden egyes hdzi csatornitol
csovet vezettek fel a hdztetre, (erre a czélra pl. az el6bb emli-
tett s az esének a hdztetér6l levezetésére is alkalmazott csovet
haszndlhatjdk) a melyen keresztil a csatorndk levegGje a korléggel
kicseréltetik. Hogyha pl. a nap reggel az utcza egyik oldaldt éri,
akkor ezen az oldalon a csatorndktol folemelkedd szell6z6 csovek-
ben a leveg6 megmelegszik ; most tehdt az utcza ellenkezs olda-
lin lev6 szell6z6 csoveken keresztiil a hiivosebb levegé lenyomiil
a csatorndk belsejébe s innét az utcza melegeds oldaldn fekvé
szell6z6 csovekbe, onnét pedig a szabadba nyomja a csatorna

Ao iy O -t

levegdjét.  Hogy ez a szellozés elégséges lehet, beldthatjuk, ha
elgondoljuk, hogy az utczdkban minden egyes hdzndl levg oly
szell6z6  csoveknek GOsszes keresztmetszete mily jelentékeny szel-
1626 felilletet ad; tovdbbd, ha tekintetbe veszsziik, hogy jol
elkészitett csatorndkndl a csatorna belsejében alig van rothadds,
alig van biiz, mint ezt pl. a frankfurti csatorndkndl igen jol tapasz-
talhatni.

Ha ezen modon szellGztetjiik a csatorndkat, akkor mdr bat-
tan becsukhatjuk az utczdra, az esbviz levezetésére szolgdlé nyild-
sokat; syphonokat rakhatunk redjuk, sirgyijtével, a melyet azon-
ban gondosan tisztitani kell.

Vegyiik fontoléra a szennyes folyadiknak a csatorndkbsl -
sziremkedését. A hygienia Kivdlé gondoskoddssal tekint e pontra s
¢és ebben az irdnyban eddigelé semmiféle rendszer 4ltal sincs tel-
jesen folmentve az aggodalomtdl. Valamennyi eddig javasolt rend-
szer mellett ugyanis — mint ldttuk elkeriilhetetlen utczai
falazott csatorndknak az épitése, melyek folyadék szdmdra mind
dtjarhatok ; elkeriilhetetlen az is, hogy e csatornikba szennyes

anyag — hacsak az esGviz s az utcza locsoldsa dltal oda mosott
utczai szenny is — bele ne Kkeriiljon. Azt pedig mir kordbban

kifejtettem, hogy a talaj beszennyezése, egészségtelenné tétele szem-
pontjabdl meglehetisen egyre megy, vajjon a kisziiremkeds szer-
ves anyag fekdlidkDol, avagy edények mosogatdsibol, gyarakbol
szdrmazik, avagy az utczdrél lemosott 16- és kutyaganajbél s e fé-
1ébsl dll-e ?

Folotte heves vita folyt régebben a (6l6tt: vajjon sziiremke-
dik-e szenynyes folyadék kifelé a j6l épitett csatorndkbél avagy
nem ! Az egyik pdrt azt mondotta: hogy ott nem sziiremkedik ki
a viz, mert a czementvakolat dtjarhatatlan a folyadékok szdmadra.
Ezekkel szemkozt az ellenpdrt attél tart, hogy a csatornafalakon
roppant mennyiségli szennyes folyadék foly ki, mert hisz szemmel
lathat6, hogy, ha a csatorna a talajvizben fekszik, e¢bb6l beszivd-
rog a viz a csatorndba. Anglidban val6ban tapasztaltdk, hogy az
ily médon a csatorndkba juté viz az Osszes csatornafolyadéknak
néha fs-dt, s6t 1/,-ét kiteszi.

Véleményem szerint a Kkiszivdrgds miatt nincs ok az ag-
goddsra.

A csatornafalakon kénnyen szivdroghat be a csarorniba ta-
lajviz, ha ¢z a viz a csatorna oldalain és tetdjénél is magasabban
dll. Ekkor majdnem az egész csatornafeliilet ki van téve a talaj-
viz befelé sziiremkedésének. De egészen mds viszony van a csa-
tornaviznek kifelé jutdsival. Ez a viz rendesen csupdn a csatorna
fenekén foly, tchdt csak itt sziiremkedhetnék kifelé; zdporok ide-
jén magasabbra is emelkedik benne a viz, de csak révid idére,
ugy hogy ez alatt alig juthat ki valami a csatorndbdl. A csatorna-
fenékén a kifelé szivargds tovdbbd sokkal lassubb, mint a csatorna
falzaténak egy¢€b részein, még pedig igen egyszerti okokndl fogva :
a csatorna apré lyukacskdit csakhamar betémi az igen finom iszap,
a mely ott lelilepszik, tovibbd betomik a falzat lyukacskdit apré
novényi szervezetek, bakteriumok zoogledi, a melyek a csatorna
fenekét bevonjdk.

Tobb kisérletem alapjan a dolgok ilyen 4llisdrsl mdr régen
meggydzodtem. Igy pl. tapasztaltam, hogy ha tégldt rothaddé hugy-
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nak keresztiil szfirésére haszndltam, a tégla csakhamar igen sokat |

veszitett permeabilitisdbol, holott mds tégldn, a melyre tiszta vizet
ontottem fel, a keresztil-sziiremkedés dllandé maradt. Az itt ldt
haté egyszerti kisérlet — a melyet a berlini egészségiigyi kidllitd-
son is bemutattam — teljesen meggy6z6 ebben az irdnyban.

Es igy elére is mondhatjuk, hogy a kellsen épitett, csator-
ndk nagyon kevés folyadékot fognak magukbol kibocsdtani; kivilt
ha a csatorndk elég vastag fallal birnak,s ha a téglik j6 czement-
vakolattal vannak egybefoglalva.

Azt is tudnunk kell, a mint ezt a bemutatott kisérlet is
tanusitja, hogy a csatorndbél a téglin s vakolaton keresztfil kristdly-
tisztan sziiremkedik ki a viz, s legfolebh oldott dllapotban vihet
magdval szetrves anyagot.

Mir régebben végeztem kisérleteket arra nézve, hogy mennyi
szerves anyag jut péld. egy ¢élre allitott — vakolat nélkiili —
téglan kereszt(l, ha a téglin csatornalét hagyunk dllani; tovdbbd

a dolog nem tgy dll. Az iszaplerakoddsok legf6képen egyrészt a
hdzi mocsokvizb6l szdrmaznak, a sirolé homoktél, a hamutdl stb.,
masrészt az esoviztél, a mely az udvarokbél és utezdrdl port, sdrt
mos a csatorndkba. Es igy, ha a csatorna rossz barmely drnyék-
szék-rendszernél meggyil a csatorniban az iszap, mert éppen min-
den rendszernél mellGzhetetlen a csatorna a mocsokviz, az utczdardl
lefolyé iszapos es6viz szdmdra.

A csatornarendszer gondos kiépitésénél tehat kivalod figyelem-
mel kell lenni arra, hogy — kivdlt egy kissé kevés viz(i s renyhe
folydsi csatorndkndl — az iszap a lehetGségig visszatartassék a
csatorndkbol.

A csatorndk Zfulteliilése ¢és megrepedése magyon fontos egész-

| ségligyl kérdés. Ha a csatornik nem elég tdgasak s nem birnak

ezt a keresztiil sziremkedd csatornafolyadékot pesti talajbol készitett |

foldprobdra engedtem csepegni, hogy lissam, mi torténik a szerves

anyaggal, ha a foldprébdn keresztil szivdrog. Az eredmény e kisér- |

leteknél érdekes volt. Azt tapasztaltam, hogy sokkal kisebb talaj-
felillet, mint a mekkora egy téglinak az élfeliilete, méter vastag
rétegben képes a téglan keresztiil szivirgé szerves anyagot meg-
kétni, illetsleg oxyddlni. Az itt bemutatott két csében foglalt
pesti talajprobak egyikére egy honapon keresztil feltoltetett csa-
tornaviz, olyan mennyiségben, a mint a kisérlet alatt 4ll6 tégldrdl
lecsepegett. A masik talajprébara ugyanannyi vezetékbél vett viz
toltetett fel. Ha a lecsepegé folyadékot vizsgdljuk, észrevehetjiik,
hogy a szerves anyag nem boOségesebb a megsziirt csatornayizben,
mint a tiszta vizben.

Es fgy e kisérletek nyomdn valészinfinek dllithatom, hogy a
jol épiilt csatorndk faldn egyre kevesebb szerves anyag szivdrog
ki, és hogy az a talajréteg,a melyen a csatorna felfekszik, rend-
szerint teljesen elégséges megkoté és oxyddlé erdvel  bir arra,
hogy a csatorna alatt mdr egy méter mélységben drtalmatlannd
tétessék a netdn kiszivdrgott szerves anyag.

Ezen experimentalis adatokkal egybevdg Wolffhiigel tapaszta-
lisa Miinchenben?). O ott 1j csatorndk al6l talajprébdkat vett
1868-ban és ujolag 1874-ben s megvizsgdlta. Azt lditta, hogy
1874-ben nem szivdrgott ki semmi a csatorndkbdl, a csatorna
feneke egészen szaraz volt, holott 1868-ban még nedvesnek mutat-
kozott az; a talajprébak pedig 1874-ben tisztdbbak voltak, mint
6 év elott

Mindezeknél fogva elmondhatjuk, hogy jdl épilt csatorndkndl
nem kell atidl tartani, hogy a talaj avagy a viz az egészségre
drtalmas mddon beszennyesteinék. Azonban ismételve hangsilyozom,
hogy »j61 épiilt csatorndkndlc, mert hogy a rossz csatornik nagyon
is szennyezik a talajt, azt fontebb magam kimutattam. Ebbél egy-
szersmind az is kovetkezik, hogy a csatorndkat — még pedig akdr
felveszik azok a fekdlidkat, akdr csupdn a tobbi szennyes folyadé-

kot — a lehet6 legnagyobb gonddal ~kell épiteni s megromlds |

ellen biztositani kell.

A jé csatorndkndl fundamentdilis dolog, hogy benniik Zszap-
lerakodds ne létesiiljon, s hogy fenckiiket dllanddan dramlé vyiz
boritsa. Ez biztositja a szennyes folyadékoknak gyors és teljes

lefolydsdt, — az el6zi meg a csatorndk belsejében az intensiv rot-
haddst és biizt. :

A technikdnak minden erdvel arra kell hatnia, hogy a csa-
torndk kell6 eséssel birjanak s elég vizet kapjanak.

Ha a technikus a hygiene szavdra hallgat, akkor nem az
lesz red nézve az irdnyads, hogy gépek és szivattyizds nélkiil
lefolyhasson a csatornaviz bizonyos magas folyédllasokndl is; hanem
inkdbb a mélyb6l emelteti fel a csatornavizet, csakhogy ezen
helyig elég erds eséssel lathassa el a csatornahdlozatot. Ugyszintén

elég eséssel a zdporvizek gyors levezetésére, akkor tilteliilve kiont-
hetnek, s elborithatjdk az udvarokat, pinczehelyiségeket; s6t he-
lyenkint megrepedhetnek a csatorndk. Allitjak, hogy pl. az Gjdonatdj
berlini csatorndkat sziikre mérték,igy hogy a mult évi nagy zdpo-
rok alatt tilteliiltek, megrepedeztek, s most ezeken a repedéseken
csatornaviz dramel kifelé, a mely alimossa a csatorndkat még

| nagyobb teriileten., Nem tudom, igazak-e ezek a silyos vddak, vagy

arra fog torekedni a technikus, hogy a csatorndkat elégséges vizzel |

ellissa. Helyes csatorndzds, valodi tisztasig, boOséges és olcso viz
nélkiill nem létezhet.

A csatorndk eliszaposoddsdt a csatorna-rendszernek hibdjdul
szoktdk felréni; mintha a fekdlidk okozndk a lerakoddsokat az
elégtelen esésti s tilsigosan rengeteg csatorndk belsejében. Pedig

1 H. 6. M. v. Peltenkofer, Vortrige uber Canalisation u. Abfuhr.
Miinchen 1876; 103. L

csupdn fanatikus csatorna-ellenségek ijesztgetései azok. Tény az,
hogy a csatorndk tilleliilése ellen a legnagyobl eldreldtdssal kell in-
Lézkedn,

A technika feladata e nehézségekkel megkiizdeni; hygienikus
szempontbol erre nézve a kovetkezd irdnyzo elvek 4llithatok fel:

A szennyes folyadékot dllandéan levezet§ csatorndkat nem
helyes oly uilsigos tdgasakra épiteni, hogy azok még a legnagyobb
zaporok vizét is befogadhassik. Az olyan tdgas csatornik konnyen
iszaposodnak, sok csatornalevegét tartalmaznak s nehezen épithetdk
teljesen kielégité médon. A csatorna — az én vélekedésem sze-
rint — ne legyen sokkal tdgasabb, mint hogy éppen a rendes
mocskos vizeket, s a kozonséges aprobb estzések vizét elhordhassa.
A nagyobb esék és ziporok elvezetésér6l mdsként kell gondos-
kodni: czélszerti 1. n. »vészkiontGke, taldin helyesebben »zdpor-
csatorndk« dltal. Az én meggyGzodésem szerint az a technikus
fogja leghelyesebben megoldani Budapest csatorndzasinak a kérdé-
sét, a ki a legsziikebb csatorndkat épiti s e mellett legczélsze-
riibben gondoskodik a zdporvizek levezetésérdl.

A ziporvizek elvezetésére a legrovidebb tton haladé csator-
ndk a legjobbak; azok, a melyek a vdros belsejébdl, merélegesen,
egyenesen a Dundhoz futnak.

Tudom, hogy e zdporcsatorndkat illetleg egészségi nehézse-
gek meriilnek fel. Vegyiik Gket szemiigyre.

Szabad-e a zdporvizet a vdros belsejében a Dundba vezetni?
hisz az a csatorndkban fekdlidkkal s mds szennyes folyadékokkal
is érintkezett? Minden habozds nélkiil azt mondom, hogy: igen.
A zdporviz roppant viztomeget képez; abban a zdpor kozben a
csatorndkba juté szerves anyag rendkiviil felhigittatik, 1igy hogy az
a zdporviz alig lesz sokkal szennyesebb, mint a miné vizet mai
napsdg a kiilsé vdrosrészek szdmdra italil szolgdltatnak. Ezt a vizet
bdtran a Dundba bocsdthatjdk még a varos belsejében. Erre egyéb-
ként a kovetkezd sorokban még behatébban reflectdlni fogok.

Vagy azt mondhatjak: ezek a zdporviz-csatorndk beszennye-
zik majd a levegdt, ha t 1. idérél idére viz foly benniik, azutdin
megint szarazon dllanak. En abban a meggyozodésben vagyok,
hogy ezekben a csatorndkban nem fog rothadds letrejonni, mert az
a viz, a mely bennok idénkint végig foly csak kevéssé szennyes;
nem képez lerakoddsokat a zdporcsatorna belscjében. FEzeknek a
leveg6jiik koriilbeliil olyan lesz, a milyen pinczéink levegdje. Mind-
azdltal nem akarom emlités nélkiil hagyni, hogy ezeket a zdpor-
csatorndkat épen ugy kell szell6ztetni, mint a rendes csatorndkat.

Attol is tarthatndnk, hogy a zdpor-csatorndk be fogjik szeny-
nyezni a talajt. Erre az aggodalomra sincs ok. Bdtran épithetjiik e
csatornakat egyszerfien ¢s olesén, a kiszivargas két okbol nem
fenyeget még sem. ElGszor azért nem, mert e csatorndkban ardny-
lag igen tiszta viz foly csupdn; azutdn meg oly rovid idén keresz-
til tartalmaznak e csatorndk vizet, hogy amaz id6 nem elégséges
arra, hogy akdr csak egy téglarétegen is keresztiil nyomulhasson
a viz.

Egy szoval! a szennyes folyadékainkat eltavolité csatorndkat
szikre, de igen tokéletesen kell épiteni; mellettitk azonban zdpor-



levezetoket kell alkalmazni, a melyek olesé épitkezéssel is birhat-
nak. A technikai szakért6k feladata megitélni, mennyiben volndnak
felhasznalhatok Budapesten .a zdporvizek levezetésére a mdr meg-
lev6, a Dundhoz merélegesen futé csatorndk,a melyek a rendszeres
csatorndzds kiépitése esetén szennyes folyadékok elszdllitdsara gy
sem volndnak tobbé haszndlhatok.

Ezekben vizoltam a szenny-elvezets csatorndk egészségi tulaj-
donsdgait ; megdllapitottam a feltételeket, a melyek figyelembe
vételével a csatornak ellen felmerils egészségi aggodalmak meg-
elézhetSk ; redtérek most a csatorndzds utolso, de egyszersmind
egyik legfontosabb keérdésére: a csatornaviznek hovd vezelésére?

A leghevesebben megvitatott kérdés a védrosok szennyes anya-
gainak eltdvolitdsindl azoknak végsé elhelyezése. Ha ldtjuk erre
nézve a mindennapi gyakorlatot a vildg megszdmldlhatatlan vdro-
siban, s ezzel szemkozt dllitjuk egynémely hygienikus energikus
koveteléseit, a kit nem is lehet mdsképen kielégiteni, mint ha min-
den hulladékanyag, az elhaszndlt kabdttél, csizmatél kezdve a
csontokon, zoldséghulladékon, emberi és dllati iiriiléken végig az
utczdrél az eso dital lemosott szennylg mind porrd égettetik: azt
kellene hinmiink, hogy a gyakorlat és a hygicne igényei e téren
soha sem fognak Osszeegyeztethetdk lenni. Pedig a dolog még sem
all oly megoldhatatlan ellentétben. A szennyes anyagok — neve-
zetesen a szennyes folyadékok — eltavolitsa bizonydra nehézséggel
jar,de nem oly legydzhetetlen a nehézség, mint némelyek allitjdk ;
csak megfontoldssal és higgadtan dllapitsuk meg a czélt, s hatdro-
zottsdggal torekedjiink annak eleget tenni.

A legtobb vdrosndl, igy Budapesten is, a szennyes folyadé-
kok végsé elhelyczésénél eloszor is az a kérdés meril fel: nem
bocsdthatok-e azok egyszerlien a legkozelebbi folyéba; péld.
a Dunidba.

Igen hangosan tamad erre mindjart két ellenvetés is: egy-
részt, mondjdk, a folyé vize a csatorndk tartalma dltal — neveze-
tesen a fekdlidk dltal — veszedelmesen beszennyeztetik; mésrésat
— mondjak — kdrba vesz oly mddon a fekdlidk trdgyaértéke.

Mind a két ellenvetés igen nyomatékos; mindkett6 alkalmas
arra, hogy megdontson valamely rendszert, a mely ellenck vét s
magasra emeljen olyat, a mely azokat teljesen Kkielégiti. Fejteges-
stk azonban, mennyiben és mikor jogosiult ama két ellenvetés a
csatorndzdssal szemkozt. Vegylik elGszor is fontoléra a folyé vagy
egyéb viz beszennyezését.

Foly6knak, patakoknak szennyes folyadékok dltal megrontd-
sdt szdmtalan esetben tapasztaltik. Kiilonosen Angolorszdgban egé-
szen hihetetlen példdkat hoznak fel ebben az irdnyban; azonban
egyeblitt is elég sok rosszat littak. Hivatkozom a Szajndnak mdr
fontebb leirt szennyezésére Pdris mellett; épp olyan szennyes vizek
a Spree ¢&s Panke Berlin mellett, a Wien-Fluss Bécs mellett, a
Senne Briisszel mellett stb,

A ki valaha litta ezcket a beszennyezett vizeket, bizonydra
sirgetni fogja egészségl, tisztasdgi, de még ipari, st aesthetikai
szemponthol is, hogy a foly6k és patakok olyan rit beszennyezésé-
nek eleje vétessék.

Kérdezziikk azonban, vajjon absolute Kkizdrjuk-e a szennyes
folyadéknak valamely vizbe, folyoba vezetését, vagy vannak-e viszo-
nyok, a middn a bevezetés j6 lélekkel megengedhetd ?

Vegyiik fel Budapestet; megengedhets volna-e itt rendszeres
csatorndzds esctén a csatornaviznek a Dundba bocsdtdsa® beszeny-
nyezné-¢ ezt a vizet a csatornafolyadék a kozegészségre, a koztisz-
tasdgra drtalmas mértékben ?

Ha elére is foltessziik, hogy a csatorna a vdroson alil
szdjazna a Dundba, akkor elesik az az drtalom, hogy a vdrosban
a parton, vagy a fenéken iszap rakédhatnék le, s igy a védros bel-
sejében a folyét vagy a levegit szennyezhetné.

De talin beszennyezné a csatornaviz a vdros alatt a Dundt;
taldn kiolné a halakat; iszapzdtonyokat képezne a Csepel mentén,
veszélyeztetné az alattunk fekvo kozségek egészséoét? Tekintsiik a
dolgot velejére, szdmok segitségével. Vizsgdljuk, miné mértékben
szennyezné be a Dundt a belevezetends csatornaviz.

El6szor is tudjuk meg, hogy ming az a Duna, a melyet csatorndink
szennyét6l meg akarunk kimélni.

En éveken 4t havonkint elemeztem a Duna vizét. Ezt a
vizet a Margit-parton meritettem, a vdrosi csatorndkon feliil.

A leveg6rol, a talajrol és vizrGl sz616 munkdmban részlete-

sebben meg vannak erre vonatkozélag az adatok; itt megelégszem
a végeredménynyel, s ez az, hogy a Duna, a vdros folott, a part
mentén, hdrom évi vizsgdlat alapjan dtlagban egy lAterre 63 milli-
gramm (chamaeleon dltal oxyddlhatd) szerves anyagot tartalmazoll.
De ne vegyiik ezt a szamot mérlegeléseink alapjail, mert mond-
hatnék, hogy a part mentén szennyesebb — iszaposabb — a folyo-
viz, mint beljebb. Birunk még elemzésekkel Ballf tandrtol is, a
ki a Dnna vizét a Margit-hid kozepe tdjarol meritette. ) azt tapasz-
talta 187 %,-ben, hogy 11 havi dtlaghan 1 liter viz 48 milligramm
szerves anyagot tartalmazott.

Bizonydra elég mérsékelten jarunk el most a Duna szerves
szennyének megitélésében, ha a parton s a Duna kozepén meritett
vizek szerves anyagainak az dtlagos mennyiségét veszsziik irdny-
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milligramm szerves anyagot tartalmaz egy liter vizre. — Keresstik
most, mennyi szerves szennyet teszen ez ki az egész Dundra nézve,

Klimm tandr szivessége dltal kapott adatok szerint a Duna
mdsodperczenkint e kovetkezé mennyiség(ivizet hord Budapest alatt :

adoéul, vagyis ha folteszsziik, hogy a Duna dtlagban

Alacsony vizdlldsndl 700 kébmétert.
Kozepes » 2300 »
Legmagasabb » 11,000 »

Ezek nyomdn szimitva, a Duna 24 O6rdnkint magdval visz
Budapest alatt 60z, illetSleg 1981 és 950 milli6 kébméter viz-
ben legaldbb is 335.775, illetdleg 1.104,000 és 5.274,720 kilo-
gramm szerves anyagot.!) Az a kérdés most, mennyire névelné a
Duna szerves anyagainak ezt a mennyiségét, ha belebocsitanék a
csatornavizet ? )

A fontebb — Bailey Denton nyomdn — kimutatott adato-
kat alapil véve, tovabbd Laewes és Gilbert szerint a csatorna Osz-
szes szilard anyagainak /,-dt szdmitva szerves anyagil, az ered-
mény Budapest 400.000 lakosa mellett e kovetkezd :

A csatornaviz Gssses szerves anyaga 24 Ordnkint, a fekd-
lidkkal egyiitt: 24.000 kilogramm, a fekdlidk nélkill: 15.600
kilogr. Ezek a szerves anyagok novelnék tehdt a Duna vizének
szerves anyagdt literenkint e kovetkezé mértékben :

Minimalis vizdlldsndl, fekalidkkal: 55516l 50°4 mgr.ra.

» » fekdlidk nélkil: » » 3582 )
Kozepes » fekdlidkkal : » » 8§67 »
» » fekdlidk nélkil: » » 56°2 »
Legnagyobb  » fekdlidkkal : RS I L S
» » fekdlidk nélkiil: » » 556 »

Mindenki ldthatja, hogy a Duna szennyezése oly csekély
mértékben noveltetnék a csatornaviz dltal, még pedig akar bele-
vezetjitk a fekdlidkat, akdr nem, hogy mai elemzési mddszereink nem
is wvolndnak képesek kiilinbséget kimutaini ason dunaviz kizitl, a
melyben még nincsen csatornafolyadék, és a kizitt, a melyben mir
benne van az egéss [fovdrosi csalornaviz.

Ezt a szimitds dltal nyert eredményt teljesen megerdsiti a
tapasztalds. Ugyanis Bal/é tanir nem csupan a Margid-hid tdjdn,
de a vdmhdz alatt is meritett a Dundbdl’ vizet és megelemezte ;
az eredmény az, hogy a Duna itt, a varos alatt, poshadt csator-
ndink beiiriilése utdn. teljesen ugyanannyi szerves anyagot tartal-
mazott, mint fent, a Margit-hidnal.

Ezek utdn arrél beszélni, hogy a csatorndk majdan veszedel-
mesen be fogjdk szennyezni a Dundt, nyilvin nem jogosilt. Be
van ez a Duna szennyezve midr a vdros folott annyira, hogy ama
szenny mellett a févaros hulladékai elenyésznek.

Honnét ered a Dundnak az a szennye? Oly forrdsokbél, a
melyek emberi erével nem zarhatok el. Az es6, a zipor, a mely
a mezdket, szintofoldeket dztatja, lemossa a feliiletr6l a tragydt s
belehordja a Dundba; ugyanaz az esd,zapor a Duna mentén fekvo
falvak, védroskdk utczdir6l, hdzai mell6l, mogiil lemossa a sok
szennyet, emberi s allati triiléket s beleviszi azt is a Dundba; a
sok kisebb-nagyobb viros foléttiink, Uj-Pesttsl, Vacatél Bécsen 4t
fel Regensburgig, Kehlheimig és még tovabb, csatorndibol a Du-
ndba bocsdtja mocskos folyadékait, bdrmily tisztin tartanck mi

) Alig kell bévebben fejtegetnem, hogy e szimok alsolut értékekiil
nem vehetSk. Alacsony vizdllasndl valészinfileg tébb lesz a szerves anyag,
mint a mi itt kiszdmittatott ; a legmagasabb dlldsokndl ellenben a kiszdmi-
tottnal kevesebb,
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magunk vizeinket, — végre a sok mocsir a Duna mentén, a sok
€16 4llat a Dundban s koritlotte mind szennyezik annak a | vizét.

A Dundnak teljesen tisztdn tartdsarél sz sem lehet. Neveze-
tesen sz6ét kell még itt oszlatnom azt a téves gondolkoddst, hogy
csupdn a csatorndzdisndl kell a foly6nak a szennyezésétdl tartani,
— hogy miés rendszereknél a folyé sziiz és tiszta marad. Errél
sz6 sem lehet. A mocsokvizek minden rendszernél — hacsak ugy
mint a csatorndzdsndl, mez6ontozés dltal nem ftisztittatnak — azon
szennyesen a folyoba vezettetnek. A fontebb fejtegetettek alapjin
nem kételkedhetiink abban, hogy a horddés meg tonnds vdrosokban
majdnem ugyanannyi szennyet — csakhogy rothadébb dllapotban —
kapnak a folyék, mint a csatorndzott vdrosokban.

Meg kell tehdt alkudni a hygienének a lehetdségekkel. A
vdros levegojét szennyezi a fiist, a por, a biiz, s6t a lélekzet is, a
melyet kileheliink, és még sem fogjuk kovetelni, hogy a kéménye-
ket elzarjuk, vagy a Ilélekzetet elfojtsuk. A helyes czél mindezen
szennyezésekkel szemkozt csakis az lehet, hogy tgy rendezziik be
haztartdsunkat, hogy ama beszennvezés asz egéssségre nézve artalmas
mértékel ne Gltson. Ma és még sokdig ily mértékii szennyezéstol
Dundnknal nem tarthatunk.

De ha a csatornaviz nem is szennyezi észrevehet6 mértékben
a Dundt, nem fog-e ez a vizhe juté [fekdlidk altal typhust meg
cholerdt zuditani az alattunk fekvé kozségek népességére ? nem
vilik-e a csatorndzds éppen ezdltal az egészségre nézve veszedel-
messé ?

Ez az aggodalom elmélsti szempontb6l valéban okadatolt, a |

mennyiben még nem tudjuk, vajjon nem marad-e meg fertozésre
képes dllapotban, pl. a typhusnak, a cholerdnak bacteriuma a
folyovizben is, ha az az iriilékkel s a csatornavizzel egyiitt pl. a
Dundba keriil. Mindazaltal az egészségligyl tapasztalds teljesen ne-
gativ arra nézve, hogy typhus, vagy cholera, vagy mas betegség
foly6viz kozvetitésével, a fekdlidk dltal terjedett volna. Ebben az
iranyban kiilonosen tanulsigos a Pettenkofer dltal tobb izben han-
goztatott indiai tapasztalds Kassim-bazar és Naya-bazar vdrosokban.?)
E két varos a Ganges partjan, egymds alatt egy angol mérfold-
nyire fekszik. A fels6 vdrosban kitor a cholera; az indusok lakd-
sainak minden szennye, a fekdlidkkal egyiitt, lefoly az alsé vidros
felé; ez a Ganges vizével €l s mégis nyoma sem tdmad a chole-
ranak.

De nem kell a példit oly messze keresniink. Budapestet
illetéleg egészen hasonlé dolgokat mutathatok ki. Zormay Kdroly
pesti f6orvos egybehasonlitotta 1854/5-ben a Pest koril fekvs
kozségekben a cholera pusztitisit. Az § szdmait vizsgdlva, arra a
feltinG eredményre joviink, hogy Pest és Buda folott fekvs kozsé-
gekben sokkal erdsebb volt a cholera, mint Pest alatt. [gy a lako-
sokb6l megbetegedett cholerdban: Ujpesten 4'61, Palotin 463,
Budakeszin 547, ; ellenben Albertfalvdn csupin 065, Csepelen
033 s6t Promontoron csupin 0°03%.%)

Az dltaldnos tapasztalds is ugyanezt bizonyitja. Ha a folyékba
jutott {irtilék specificus fert6z6 képességgel birna, akkor a nagy
virosok alatt fekvd kisebb vdrosok, kozségek mdr régen feltiintek
volna nagymérvii haldlozdsuk dltal, mert hisz Bécs, Berlin, Pdris,
London s még sok szdz viaros évek, hogy ne mondjam évszizadok
és évezredek ota a kozeli folyokba iiriti fekdligit, vagy legaldbb is
ezeknek egy részét. Olyan feltiind veszélyeztetésr6l azonban a
hygiéne nem bir semmiféle megbizhaté adattal.

Valéban, alig kételkedhetiink ezek utdn abban, hogy a folyékba
utott fekdlidk csakhamar elvesztik netdn birt drtalmas tulajdonsd-
gaikat. Miképen magyardzhaté ez? A legtermészetesebben nyilvan
oly médon, hogy folteszsziikk, hogy a nagymennyiségii viz, az erds
higitds, a vizben bOségesen felszorbolt oxygén, desinficzidljdk a
szerves, st a szervezett, a fertéz5 anyagokat is.

Ezekkel szemben tavolrél sem kivinom azt dllitani, hogy a
csatornavizcknek, meg a fekdlidknak bdrhol, bdarmely vizbe bele-
bocsdtdsa egészségileg kozonyos dolog volna.

Ellenkezoleg eldfordulhatnak,s sajnos, elég gyakran forognak
fenn viszonyok, a midén a szennyes folyadékokat s fekdlidkat nem

1) Verbreitungsart d. Cholera in Indien. Braunschweig. 1871, 81. L
%) Adatok az élet és haldlozisi viszonyok statistikdjahoz Pest viro-
siban. M. tud. akad. stat. és nemz. gazd. Kozl. 1867.

' lehet, nem szabad a folyoba bocsatani. gy ott,a hol a foly6 vize

a vdros nagysigdhoz ardnyitva kevés; a hol a viz folydsa lasst;
a hol a viz gitak mogott meg-megtorlgdik, poshad stb. Azt tehdt,
hogy valamely vdrosnak a szennyes folyadékai valamely folydba
vajjon bebocsathatok-e vagy sem, ezek szerint dltaldnos elvvel
nem, hanem csupdn esetrél esetre, a koriilményeknek szigori mér-
legelése alapjan donthetjik el. Budapesten  — annyi bizonyosnak
litszik mai ismereteink szerint — a csatornafolyadéknak a vdro-
son ahil a Dundba bocsitdsa nem okozna észreveheté vagy kimu-
tathaté egészségi drtalmat. Legaldbb ismereteink mai dlldsdndl effé-
lét nem mutathatunk ki. Lehet, hogy j6ni fog id6, a mikor kide-
riil, hogy a csatornaviz mégis drtalmas. Akkor idején is lesz
arr6l gondoskodni, hogy a Dundt olyan drtalomtsl megévjuk.

Szemkozt all azonban a csatornaviznek a Dundba bocsdtha-
tisdval a gazdasdgi érdek. Az emberi fekdlidk jelentékeny trdgya-
értéket képviselnek. Némelyek 5, mdsok 20 forintra is beesiilik
az embernek egy évi diriilékeit, a mi Budapesten, 400.000-nyi
lakossdigot véve fel, 2—8 millié forint értéket tenne ki évenkint,
Ha valaki ezt a pénzt Kkifizetné csengé eziistben, bizonydra Or6-
mest megalkudndnk vele arra nézve, hogy miként kivdnja 6 a feka-
lidkat megkapni: hordékban, avagy csatorndkban.

De s6t a csatorndkban elfoly6 szennyes folyadékok volta-
képen még tobb értékkel birnak, mint a mennyit a fekdlidk maguk
megérnek. Ugyanis kivdlé chemikusok (pl. Liebig maga) a konyha-
beli moslékvizek, az utczai szennyes viz, stb. trigyaértékét ugyan-
annyira becsiilik, a mennyit az emberi fekdlidk érnek; e szerint
csatorndinkban évenkint 4—16 milli6 forint folyna el a ten-
ger felé. :

Ezek a szdmitdsok azonban -— kell-e sokat bizonyitanom ?
— felhévdrak ; hidnyzik az alapjuk. Az alap t. i. az, vajjon mivel
fizetik meg Magyarorszagon, nevezetesen Budapest koriil a trdgyat
egydltaldn, s az emberi fekdlidkat kiilonosen. Bizonyitgatds helyett
nem régen tortént dologra kivanok emlékeztetni.

Par éyvel ezelStt spiritus-gydr telkén Oridsi mennyiségi kitiinG
marhatrigya gy(lt meg. A hatésdg ferde szemmel nézte a mnagy
trigyadombot, a miért a részvényes tdrsasig oleson kindlta az ér-
tékes halmot; de nem vették. Azutdn riijesstett a hatésig a tar-
sasdgra, hogyha el nem hordatja a tragydt, akkor az & koltségére
majdan elégettetik. Mily oridsi flistélés lett volna beléle, elgondol-
hatjuk. A tdrsasig ingyen Kkindlta a tragyat; senki sem vitte

— végre akadt okos ember, a ki megkonyoriilt a megszorult tir-

sasdgon s elhordatta a joszdgdra azt a drdga kincset. — A kiil-
vdrosi majorosok, a kiknek kocsijuk, lovuk van, meg foldjeik és
kaszdl6ik, annyira becsiilik drnyékszék-godreiknek concentralt, tehdt
értékes tragya-anyagat, hogy a megtolt gédorbél kiemelt sarat el-
dssdk a kertjitkben, a helyett, hogy trdgyddl haszndlndk.

Nilunk a csatornafolyadékok trigya-anyagdnak kdrba veszé-
sér6l szolni, ha ezt a folyadékot a Dundba vezetik, bizonyira nem
jogostilt.

Lehet azonban, hogy jon még idd, a mikor a fekdlidk s mds
szerves hulladékok trdgyaanyagait meg tudjik becsiilni ndlunk is.
Akkor azonban a csatorndzds éppenséggel nem fog utjdban dllani
sem a kozegészségnek, sem a gazdasdgi érdeknek. Vannak ugyanis
mdr ma is mddszerek, a melyek segitségével a csatornafolyadék
megtisztithatd, miel6tt a folyéba jutna, s a trigyaérték is gylimol-
csoz6vé tehet, mielstt a csatornaviz a hatdrt elhagynd. Ertem
els6 sorban a mesd-ontisést csatornafolyadékkal.

Ez a mezé-intizés ardnylag 1j dolog, s mégis jelenleg mar
150 angol vdros haszndlja csatornavize tisztitdsira; ugyanezt a
rendszert oridsi mértékben ¢épiti jelenleg Berlin és elvben elfogadta
s végrehajtja Pdris.

Berlin sokdlg s valédi német alapossiggal tanulmdnyozott,
mig ezelGtt mintegy 10 esztenddvel az dltaldnos csatorndzdst elfo-
gadta.’) A csatornafolyadékot azonban nem vezethették be a cse-
kély vizii Spreebe, azért azonnal a mezd-Ontozéshez is hozzdfogtak.
Berlin csatorndi a vdros belsejébol sugdrszertileg kifelé viszik a
szennyes folyadékot; a vdros periferidjdn vannak szivattyizo gépek,
a melyek az érkezd csatornavizet Berlintél messze mezGkre nyomjdk.

Y H. 6. Dr. P. Borner, Hygienischer Fiihrer durch Berlin. Berlin,
Pasch. 1882 : agyszinte : Festschrift zur XXIII. Jahresversammlung d. d.
Vereines von Gas- und Wasserfachminnern. Berlin, Springer, 1883.




Szivattyt-dllomds 12 lesz; jelenlez kész 7; 1) csatorndt a
viaros 1874—1882-ig 307,422 métert épittetett; ezekbe beszd-
jazott 1882 végelg 9482 hdz csatorndja.

A mezG-ontozésre szolgdlé gazdasigok korben fekiisznek Ber-
lin koriil ; még pedig 1882-ig megvdsdrolt a vdros arra a czélra
5370 hektdrnyi teriiletet, 10'. millié mdrkan. Ontoznek jelenleg
mintegy 2000 hektdron.

Nagyon szeretném a legrégibb s most mdr elég rendszere-
sen miikods ontozé-dllomdst, Osdorfoi, részletesebben lefrni; az
id6 és hely sziike azonban ezt nem engedi; azért rovid leszek.

A virosbol vascsoben érkezé csatornafolyadék a gazdasag
emelkedettebb pontjain zdrhaté és nyithaté torkolatokon kifoly s
szétiramol a kelloképen nivelldzott mezdn; elboritja a laza, homo-
kos foldet s lesziiremkedik a mélybe; itt, egy méternyi mélységben
drénezve van a fold; a talajcsovek felfogjak a leszivirgd vizet, s
nyitott drkokba vezetik, a melycken 4t az a folyéba jut. Az a
drénviz kristdlytiszta, szagtalan. Ittam beldle.

Az ontozott mez6kon répdt, kdposztdt, széndt, sét — a mi
Németorszdg ama tdjékain curiosum — kukoriczdt termelnek.

A csatorna-vizzel ontozés ott csoddt mivelt. Berlin kornyéke
siralmasan kopdr; futéhomok, a melyet elhord a szél, s csupaszon
hagyja a siliny burgonydt. E futéhomok kozepette oazis az Onto-
zott térseg. Hihetetlenl buja novényzete, nedvdus, zold minden
hajtdsa.

Ez az ontozés ma még nem teljes; hidnyai, fogyatkozdsai
vannak ; azutdn tavolrél sem fizeti ki magit az Ontozgetés; azon-
ban nem kételkedik senki benne, hogy idével a fekalidk s mds
szerves hulladék-anyagok trigyaértéke nyereséggel meg lesz ment-
het6 a gazdasigra nézve; abban pedig még kevésbbé kételkedhetni,
hogy az Ontozés dltal a hdzak és gydrak mocskos vizeitsl megsza-
badil a vdros, a mely vizek bdrminé drnyékszék-rendszer mellett
boségesen megvolndnak, s a melyeket semmi rendszer mellett sem
lehet a Spree gyér és lasst hullimai kozé driteni.

Ha valaha Budapest sziikségét érezi annak, hogy a csatorndi
vizét ne bocsdssa kozvetetleniil a Dundba, hanem el6bb megtisz-
titsa és tridgyanyagait megmentse, bdtran a mez6ontozéshez fordul-
hat; akdr a Csepel-sziget csticsa, akir a Soroksar felé s azon til
es6 foldek alkalmasak arra a czélra.

A mezoontozésen kiviil probat tettek killonbozé wvegyi elja
rdsokkal, a melyekkel egyrészt a csatornaviz drtalmas anyagait
desinficidlni, mdsrészt a tragydzdsra alkalmas anyagokat a vizbGl
kivonni akartdk. Egész sercge a patens-es eljirdsoknak prébdltatott
mdr meg; a behatobb vizsgalatndl azonban mindig kideriilt, hogy
ligy a viznek egészségi szempontbol epuratidja, mint a trigya kivo-
ndsa folotte tokéletlen. Ezekhez jarul a vegyi kezelésnek koltséges
volta; tigy hogy mindezek nyomdn ama eljirdsok figyelmet érde-
melnek ugyan a hol pl. gydraknak kevés, de nagyon is rothadé
vizét kivdnjik valamely vizszegény patakba belevezetni, vdrosok
csatornavizének tisztitdsdara azonban alkalmatlanok, s Anglidban is
mindeniitt clhagytdk a vegyi kezelést s a mez6ontozéshez folya-
modtak. De miként is akarnok fertozteleniteni pl. Budapestnek
naponta nyolczszdzezer akonyi csatornavizét?

Ezekben kimutattam, hogy az 4. n. kozos csatornarendszer
a kifejtett elovigydzati rendszabdlyok mellett képes az egészségiigy
kivinsdgdnak megfelelni; annak a segitségével a vdros Osszes
szennyes folyadékait eltdvolithatjuk oly mdédon, hogy levegdnk,
talajunk és viziinknek drtalmas mértékben beszennyezését meggdtoljuk.

Csak roviden akarok még szolni ‘falajunk drinezésérdl, a
melyet féntebb Budapestre nézve — nevezetesen a pesti oldalra
nézve — oly fontosnak allitottam.

A csatorndzdssal parhuzamosan oldandé meg a drénezés kér-
dése is. Véleményem szerint nem volna elégséges a talaj szdritdsa
tekintetébGl megnyugodni abban, hogy majd bele fog szivdrogni
az Ujonnan épitends csatorndkba a talaj felesleges vize. lly médon

csak kevés vizet volndnk képesek talajunkbol levezetni; talajunkat |

nem szdrithatnék elégségesen.

Ha alaposan akarjuk ¢ talajt a [6ld drjat6l megoltalmazni,
— ha azt akarjuk, hogy pinczéink vizmentesek, épiileteink falai
szdrazak legyenek drénhdlézat dltal kell mélyebbre siilyeszteni a
talajviz tiikrét. Kiilonosen sziikséges ez — mint fontebb kimutat-
tam — a Ferencz., Jozsef- és Terézvdrosra nézve.

wt
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A dréncsé-hdlézat egyiitt futhatna a csatorndkkal, s lehetéleg
mély fekvéssel kellene birnia. Ez utébbi kovetelés donts redm
nézve a csatornahdlézat irdnydnak megitélésénél is, vagyls annak
megitélésénél, vajjon mind irdnyban vezellessenck el a pesti oldal
ssennyes vizei; Ugy e mint Bazalgetté, Ritter, azutdn Lechner, Du-
rand-Clay és Mille, Vogler, Bodoky ajdnlottdk, vagyis pdrhuszamo-
san a Dundval, avagy tgy mint Beiwinkler tr javasolta, merdlege-
sen-a Dundba.

Véleményem szerint azt a tdjékot kell a leggondosabban s a
legsikeresebben drénezni, a melyr6l mondtam, hogy legfeliilletesebb
s legpang6bb talajvizzel bir; ez a tdjék az épitendS mdsodek Rird!
tdjéka.

A Dundyal parallel futé f6csatorndk mellett ezen tdjékon elég
mélyen fekvd gylijt6 hizédnék végig; abba szdjazndnak két oldal-
rél a magasabbrél érkezd csatorndk, Ugyanazzal egyiitt fekiidnék
egy fo-dréncsé is, s tehdt ide, mint mély helyre dréneztetnék a
kornyék. Ez dltal valéban legjobban javittatnék ama nedves talaji
vidék.

A merGleges csatorndkndl ellenben ezek a vdros kilsé részén
mélyen, a vdros kozepén — a legnedvesebb részen — magasan,
a Duna mentén megint mélyen fekiidnének, s igy — hacsak ellen-
tétes irdnyban nem vezetnék, s egészen kiilon nem rakndk le a
drén-hdlézatot — a vdrosnak ama népes, de nedves talaji, egése-
ségtelen része nem dréneztethetnék kell6képen.

Ez okokbél, valamint azért is, hogy a Dunapart a mer6le-
gesen beszdjazé csatorndktél, ezeknek alacsony vizdlldsndl kidramlo
leveg6ijétol, locsogé szennyes vizétdl megkiméltessék, tovabbd, hogy
a tdvol kiilvarosok szennyes vize, gydrvize ne hordassék a belsd
viaros ald: mindezekért ellene nyilatkozom a radialis, a merdleges
rendszernek, s inkdbb a parallel rendszer? javaslom. Ez a rendszer
azonban csakis a mdsodik korat kiépitése dltal valik kivihetove,
miért is cgészségiigyl szempontb6l a mdsodik korit megnyitdst
stirgosnek kell kijelententink,

Az elkiilinfté csatorna-rendszer.

Elsaddsomat ezzel befejezettnek tekinthetném, minthogy né-
zetemet Budapest csatorndzdsira vonatkozélag elmondottam. Nem
mulaszthatom azonban el, hogy legaldbb roviden ne reflectdljak
nehdny mds rendszerre is, a melyek segitségével némelyek sikere-
sebben vélik a koztisztasigot s a kozegészséget oltalmazhatni, mint
a kozOs rendszerii csatorndzassal. ‘

Szolok az elkilingd  csatorna-rendszerrdl (separating-system).
E rendszer — mint mdr emlitém - - lényegében abban 4ll, hogy
a fekaliak, a hdzi mocsokviz, gydri folyadék kiilon, sziik, zdrt csa-
torndkban tdvolittatnak el,s az esdviz, valamint a locsol6 viz megint
kilon csatornahdlézatba jut.

Ldssuk e rendszernck j6 és rossz tulajdonsdgait.

Elészor is azt mondjdk, hogy e csatornarendszernél nem
szenmyeztetik a hdz levegéje, a closeteken nem dramol fel csatorna-
lég, minthogy a csatorndk sziikek és elzartak. Kz a felfogds téves.
Ha a closet syphonjab6l kiszdrad a viz, éppen tgy feldramol a
csatorndb6l a biizos levegs, mint a kozos rendszerdi csatornabél;
€és ez az esetleges bedramlds az elkiilonitd rendszernél sokkal ko-
molyabb dolog, mint az dltaldnos rendszernél, minthogy a separild
csatorndk kevésbhé vannak szellgzve.

Azt is mondjdk, hogy a separdlé rendszer jobban tisztin
tartja a talajt, mert az agyagcsoveket vagy sziik csatorndkat pon-
tosabban lehet épiteni, mint az dltaldnos rendszer tigas clodkdit.
Ez az elsé pillanatra igaznak ldtszik; de egy nagy ellenvetés emel-
heté csakhamar: a separdl6 rendszernél az eséviz- meg locsoléviz-
csatorndk az elégtelen és rendetlen 6blitésnél fogva utczai szemét-
tel €s iszappal telnek meg; ez pedig megrothad, megbtizhodik s
rontja az utczdk levegdjét, sét anndl kénnyebben ronthatja még a
talajt is, minthogy ezeket a tigas vizelvezeté csatorndkat rendesen
igen egyszertien, olcsén épitik.

Alig sziikséges kiilon kiemelnem, hogy abban az esetben, ha
ezekel az esGesatorndkat egészen jol épitik s kelldképpen 0bligetik,
akkor egészségi szemponthél nem lehet ellenck kifogdst tenni.

Azt mondjik a separalé csatorndzdsrol, hogy oly esetekben,
a mikor a csatornavizet szivattytikkal kell felemelni, olcsébb ez a
rendszer, mint a kozos csatorndzds, mert mig ennél a zdporokra
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szamitdsb6l dllandéan nagy gépeket kell készen tartani, addig
amanndl mindenkor csupdn a fekdlidkat és a moslékvizeket kellvén
szivattylizni, a gépek kicsinyek és dllandéan egyforma munkdjiak
lehetnek. Ez az elsébbsége az elkiilonitd rendszernek nem tagadhato
el ott, a hol az es6viz mindig lefolyhat feliletesen, gépek nélkiil,

mig a csatorndk mélységében folyé vizeket — s igy az czekhez
bocsdtott estvizet is — nem lehet szivattyuzds nélkiil levezetni.

Vajjon ez a koriilmény Budapesten fenforog-e avagy sem, azt
technikai szakérték hivatvdk megitélni.

En azt tartom, hogy az eséviz onkéntes lefolyhatdsa magas
Dunadlldsndl nines = biztositva, s fgy es6viziink szivattylzdsdra el
kell késziilniink. Ebben az esetben pedig alig van valami nagy
gazdasdgi haszna a separdlé tendszernek a kozos rendszer felett,
mert ennél berendezhet6k a mdr fontebb emlitett zapor-csatorndk,
a melyek az erGsebb esék vizét kiilon levezetik, tgy hogy a szi-
vattytizo gépek rendesen csakis a closet €és a moslék vizet s a
bizonyos mérsékelt mennyiséget meg nem haladé esévizet kényte-
lenek emelni; tehdt szintén meglehetdsen dllandé mennyiség(i vizet,

Végre még azt emlitik a separdlo rendszer els6bbsége képpen,
hogy azon esetben, ha mezdontés van, nem drasztjdk el esGvizzel
a mezGket. Alig sziikséges utalnom arra, hogy, ha a kozos rend-
szernél kiilén zdporcsatorndkat épitenek, akkor ennél a rendszernél
sem drasztja el a csatorndk zdporvize a mezOket, mert a zdpor-
csatorndk kozvetetlentil a foly6ba viszik a béségesebben esett vizet.

A mig fgy az elkiilénité rendszernek csakis a fontebb emlitett
esetben — a hol az esdviz feliiletesen és szivattyizds nélkiil leve-
zethet6 — van hatdrozott haszna, mdsrészt nem szabad feledniink,
hogy ez a rendszer jéval koltségesebb, és komplicdltabb, mint a
kozos csatorna-rendszer. Ennél ugyanis az esOvizet nehdny olcsé
szerkezet( zdpor-csatorndval elvezethetjiilk, a separdld rendszernél
ellenben utczdrol-utczdra, s6t hdzrdl hdzra ‘iettos és tikéletes szer-
kezetti  csafornd? kell épiteni: egyet a fekdlidk, moslék és gydr-
vizek szdmdra, s egyet az esévizek levezetésére.

A separil6 rendszer foképen ott bir eldnynyel, a hol az esd-
viz elvezetésérGl nem kell killonosen gondoskodni, a hol ez a viz
az utczdk s udvarok talajiéba beszivdroghat, mint pl. kovezetlen
alfoldi vdrosainkban. Itt valéban nagy elénynek mondhatd, ha sziik
€s olcs6 csatorndk dltal a legveszedelmesebb szennyet — a fekd-
lidkat s a moslékvizet — eltdvolitjuk; az esGvizet egyeldre biz-
vast az elszikkaddasra bizhatjuk.

A hordd- vagy fonna-rendszer.

Az ugynevezett hordd- wvagy lonna-rendszerrel még rovidebben
végezhetiink. Elfogadjuk, hogy a fekdlidk meggy(jtheték hordékban
vagy mas edényekben; értékkel is birhatnak, tgy hogy gydtijtésik
és elszdllitdsuk még jovedelmez§ is; és mégis az ily rendszerek
Budapesten szoba sem johetnek.

Hitranyuk ugyanis, hogy az drnyékszék Dbiidos és piszkos,
egészségtelen, mert nem lehet water-closeteket alkalmazni, nehogy
a hordék naponkint egypdrszor is megteljenek; a mai miivelt ember
pedig nem tiir 6romest oly drnyékszéket, a melyben szeme el6tt
szdrad meg porlik mdsok tirtiléke. Hatrdnyuk a piszkos manipulatio
is a hdzban, a folytonos ki-be-hordozdsndl ; — gondoljuk csak meg,
hogy egy Orczy-hdzban hdny hordénak kellene szép sorjaban
dllani !

A legnyomdsabb érv azonban e rendszer ellen az, hogy
mellette mégis csatorndzni kell a vdrost, a moslékviz, a gydrvizek,
az esoviz, a szennyes utczai viz levezetésére. A rossz csatorndk e

rendszer mellett ugyanazon drtalmakkal birndnak, mint a kozos |

csatorndzdsndl a rossz csatorndk; ha pedig jo csatorndkat épitenek,
akkor folosleges beldliik kizdrni a fekdlidkat, mert ezek — mint
lattuk — sem a szeuny mennyisége, sem artalmassiguk szempont-
jabol nem rosszabitjdk szobavehetd mértékben a csatorndk tar-
talmat. i

Es igy a horddrendszer egészségi szempontb6l kétségen kiviil
hdtrdnyosabb, mint a j6 csatorndzds; ugyanis a hordérendszernél
egyrészt. meg van ugyanaz az drtalom, a moslékviz csatorndk iltal,
a mi a kozos csatorndzdisndl tohbé-kevésbbé elkeriilhetetlen; mds-
részt hozzdjarul ehhez a horddrendszernél a horddkban kiilon gyiij-
togetett és manipulalt trillékek drtaima,
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A hordé-rendszer varosiasan Kkiépitett és iparral biré varosba
tehdt nem valé. Mindazdltal lehetnek viszonyok, a mikor a hordg-
rendszert vdlasztjuk inkdbb, mint a csatorndzdst. Igy alig lehet-
séges csatorndzni magdnosan dll6 ¢piileteknél, falvakban, vagy oly
szerteszéjjel €pitett vdrosokban, a milyenek a mi nagy alféldi vé-
rosaink, a koltség s a viz hidnya miatt; ott helyén lehet a hordo-
rendszer, anndl inkdbb, mert a kevés hdzi moslékvizet a kertekbe
ereszthetik, az esGviz pedig a kovezetlen udvarokon, utczikon
ugyis felszikkad. Kiilonosen czélszerii lehet ily viszonyok kézott a
hordorendszer, azért is, mert a meggy(jtott emberi trdgydt igen jol
felhaszndlhatjik a' mezégazdasdgra.

A Liernur-rendszer.

Igen sokat emlegetik a Ziernur-rendszert is. A hatvanas
években merilt fel, mig pedig egészen hasznavehetetlen alakban ;
kés6bb mdédositottdk s azéta pdrtoléi vannak.

Az eredeti Liernur-rendszer e kovetkez6 vala: a fekalidk
minden hdzban vascsébe jutottak, a mely az utczdra vezetett;
5—600 lakos szdmdra volt az utczdn, a kovezet alatt egy nagy
vasszekrény, ebbe szdjaztak a hdzakbél ]ovo csappal elzdrt vasesovek.
Ejjelenkint két kocsi dllott eld: egy szivattyis é egy hordés; a
szivattyis a leveg6t megritkitotta a vasszekrényben; most megnyi-
togattdk a csapokat s az egyes vascsovek tartalma avasszekrénybe
tiriilt; innét a szivattyG azutdn a kocsin levé hordéba emelte az
tiriiléket. En mdr 1869-ben teljesen elitéltem ezt a rendszert » Az
drnyékszék-rendszerekréle  sz616 munkdmban. Azonban ugyanott
egy modositdst javasoltam, a melynek elfogaddsa esetén a rend-
szer bizonyos kirilmények kizitt elfogadhatévd vdlnék. Az utczai
vasszekrények, szivattytk és hordék helyébe azt ajanlottam, hogy
vascsoveket alkalmazzanak és ezeken keresztdl szivattyizzdk ki, a
vdros végére a szennyes anyagokat. Ezt az elvi moédositast azéta
— persze annélkil, hogy az én j6 tandcsomrdl valamittudtak volna
— tényleg végrehajtottdk.

A Liernur-rendszer ma a kovetkezé: a fekdlidk syphonnal
ellatott closetbe hullanak; e syphonokon keresztil vascsébe csusz-
nak le, s innét az utczdn fekvé vascs6hdlézathoz jutnak. E vas-
csovek a vdros kiilonbozo pontjain elhelyezett foldalatti nagy vas-
szekrényekhez futnak s ezekb6l egy-egy cs6 kivezet a vdrosbél,
szivattyu-telepekhez, a melyek az egész cs6hdlézatbol folytonosan
szivattytiznak. A villalat emberei sorra jdrjdk a hdzcsoportokat,
sorra nyitogatnak csapokat, a midén a megnyitott csapon 4t a
fekdlidk a ritkitott levegGjli vasszekrényekbe rohannak s innét a
szivattyl-telephez jutnak. ZAerlier ILyonban és Pdrisban annyiban
moédositotta ezt a berendezést, hogy a hdzi vascs6be kautsuk
goly6-uszot tett; a mint a fekdlidk meggytilnek, felemelik a kautsuk
golyot és most az tiriilék a folytonosan ritkitott levegéjli utczai
csatorna felé rohan; majd lesiilyed megint a golyé s elzdrja a
csovet. /

Mind a két rendszernél a vdros végére szivattyizott fekdlid-
kat azutdn ugyanolyan gépekkel, a mintkkel a czukrot szdrogat-
jak, beszdritjak és mint poudrettet eldruljak, vagy pedig — mint
Hollandidban 4llitélag kénytelenek voltak tenni — belebocsé.ty.ik
a kiszivattytzott fekdlidkat valami vizbe.

Tekintsitk a rendszer j6 tulajdonsdgait s hidnyait. Mar alphd-
jdndl, a closetnél olyan hibdt taldlunk, a mely az egészség s tiszta-
sdg szempontjdbdl teljesen elitélia rendszert jelen alakjiban. Ugyanis
a closet medenczéje €s syphonja piszkos, bilizos, mert vagy €pen
nem o©blogeti- azt tiszta viz, vagy legaldbb is nem o&blogeti ki
oly tisztdn az a kevés viz, a melyet Liernur a closetba bocsat,
mint az dltaldnos csatorndzdsndl a b&séges vizdramlds. A bosége-

| sebb vizelhaszndldst, tehdt a tisztasdgot a szivattyuzds koltségeire

valé tekintettel Liernur nem engedi meg. — Toyabba a syphonban
is nem tiszta viz 4ll, hanem annak a béliiriiléke ¢és vizelete, a ki
eldttiink a closetet haszndlta, legfolebb egy kevés vizzel felhigitva,
leontve. Ez nemcsak utdlatos dolog, de egészségi szempontbol kiros
is. Fejtegettem, hogy az ember iiriilékének akkor tulajdonit a tudo-
mdny mai napsdg fert6z6 képességet, ha frissen szétfecskendezik
vagy elporlik, s kozvetetleniil bevitetik az ember testébe. Erre
pedig a nem eléggé tisztitott Liernur-closeteknél véghetetlentl in-
kibb meg van az alkalom, mint a vizzel j6l kioblogetett closetek-
nél, a csatorndzasndl.
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Tckintsiik a rendszernek mds részét. Mondjdk, hogy ez a
rendszer teljességgel megoltalmazza a talajt a szennyezést6l. A kik
ezt dllitjdk, megint megfeledkeznek egy igen fontos koriilményrél:
arrol, hogy a Liernur-rendszernél is elkeriilhetetlen a csatorna a
mocskos hdzi- és gydri- valamint eséviz szamdra. Kimutattam {6ntebb,
hogy a fekdlidknak visszatartdsa a csatorndkbol ardnylag csak kis
mértékben csokkenti a csatorndk rothadé anyagainak a mennyisé-
gét; kimutattam, hogy azokban a vdrosokban, ahol nem Dbocsdtjdk
a fekdlidkat a csatorndkba, ezeknek a folyadéka ugyanannyi nit-
rogéntartalmu szerves anyagot €s még tobb ammonidkot tartalma-
zott, mint ama vdrosoknak csatornavize, a melyekben a fekdlidkat
a csatorndkba belebocsitottdk ; véglil mondottam, hogy a talaj
egészségtelenné tétele szempontjdbol alig tehetiink kiilonbséget a
kozott, ha a talajt fekdlidk avagy egyéb rothadé anyagok szennye-
zik. Es igy a Liernur-rendszernél az dllftott talajtisztantartds félre-
értésen és tévedésen alapul, vagy legaldibb is, a csatorndzdssal szem-
kozt, folotte tulzo.

Azt is mondjdk, hogy a Liernur-rendszernél nem szennyezik
be a foly6t, mert a fekdlidkat nem -bocsdtjdk oda. Azonban erre
nézve is fejtegettem mdr, hogy nemcsak a fekdlidk drtalmasak a
foly6k szennyezése szempontjabol, de egydltalin a szennyes folya-
dékok. mind, s arra nézve a hygiene alig bir ma biztos feleletet
adni, hogy drtalmasabb-e sokkal a fekdlidkkal vegyes csatornaviz
mint a fekdlidktol megdrzott viz. A Liernur-rendszernek ez az elénye
problematikus tehdt, kivdltképen pedig ilyen az Budapesten,aDuna
érids viztomegével szemkozt.

Végre emlitik a Liernur-rendszer gazdasdgi elonyct, hogy t.
i. e rendszernél a fekdlidkat, akdr frissen, akdr poudretté feldol-
gozva cladhatjdk, s igy a gazdasdg szdmdra értékesithetik. Erre
nézve megjegyzem eldszor azt, hogy e rendszer mellett a nem fekd-
lidknak jelentékeny trdgya-értékiik veszend6be megyen, mig a csa-
torndzdsndl, az Ontozés dltal a fekdlik értékén kivil ez is meg-
menthetd ; tovabbd figyelmeztetek megint arra, hogy ha valamely
részvényes-tdrsasig Budapesten fekdlidkat kivdnna szdrogatni, hogy
abbél poudrettet druljon, valdszinleg sokkal hamardbb beszdradna
a tékéje, miut a closetek és fekdlidk ronda anyaga.

Egy szoval, a Liernurréndszer még mai szerkezetében is,
és kivalt Budapesten nem pdrtolhats, anndl kevésbbé, mert a
rendszerrel Oridsi poudrette szdrogaté telepeket kellene feldllitani
a vdros kozvetlen kozelében, a hol — a Hollandidban kicsinyben
tett prébdt véve fel irdnyadéul — évenkint mintegy 400 milli6
kilogramm fekdlia-folyadékot kellene mintegy 7—8 milli6 kilogramm
szdraz poudrettere beszdrogatni. — Hova dllitandk ama poudrette-
gydrakat Budapesten?

Nem mondom azonban, hogy nem volna ez a rendszer még
tovdbb is mdodosithato.

Klimm tandr multkori el6addsiban meg is emlitette mdr ezt
a modositdst. Azt mondta: kossék egybe a Liernur-féle closeteket
és vascsoveket a vizvezetékkel, s oblitsék éppen tgy, mint a
water-closeteket €és csatorndkat; tovdbbd mondta, hogy bocsdssik
a vascsovekbe a fekdlidkon kiviil a tobbi szennyes foiyadékokat is,
a konyhavizet, gydrvizet, esGvizet, valamennyit, és az egész szeny-
nyes dart szdllitsik ki a vdrosbdl Liermur pneumatikus vascsovein
keresztiil.

Valéban legujabban ilyen médozatban ajdnlja Liernur rend-
szerét,’) s ez ellen a rendszer ellen egészségs szempontbél mdr
kevesebd a kifogdsom,

Ez a rendszer azonban, ha ugyan val6ban kielégit6 médon
épittetnék, nem volna tébbé Liernur-rendszer, hanem csaforndzds
lenne wzas-csatorndkkal.

Az ilyen vascsatorna-rendszernek az épitett csatorndk felett
az az els6bbsége volna, hogy igenis képes volna még inkdbb tisz-
tin tartani a fa/ejf, mint az agyagces6, meg a falazott csatorna. A
kérdés ¢ vascsévekkel szemkozt azonban az, vajjon egészségligyi
szempontbdl komoly sziikség van-e olyan csovekre ?

Nem hiszem, hogy csak egy szavahiheté hygienikus is volna,
a ki azt ma megkovetelné, anndl kevésbbé, mert a hygienikus nem
utopidkért kizd ;
sebb, hanem a mi az adott viszonyok kozétt a kivihetd j6, mert

1 Lisd Dr.
eaux. Paris, 1883.

Van Overbeck de Meijer. Les systemes d’évacuation des

nem azt keresi, a mi elméletileg a legtokélete- |
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igen jol tudja a hygienikus, hogy nem csupdn egyetlen egy tdrgyra
van a kozegészségligynek sziksége, hanem rendkiviil sok minden-
félére; és ha a hygiene egyik irdnyban tilsigos kovetelései dltal
kimeriti a kozonség dldozatkészségét, anyagi erejét, akkor sok, az
egészségre nézve CEpp olyan fontos {igy ¢ppenséggel nem nyer
semmiféle megolddst.

Midr pedig kétségtelen dolog, hogy a Liernur-rendszer, tokeé-
letesebb alakjdban, mint »vascsatorndzdse véghetetlentil sok pénzbe
keriilne, holott egészségi el6bbre valésiga a jol falazott, illet6leg
agyagesoves csatorndzdssal szemben csak csekély és inkdbb theore-
tikusan dllithatd, mint tényekkel bebizonyithaté lenne.

Mindezek nyomdn véleményem roviden egybefoglalva a ko-
vetkez6 :

Budapest kizegésaségiigye ¢ kiztisztasdga szempontjibdl a
csalorndzds jelenlegi dllapotdban tovdbb nem tdrhets meg;

a kizds csatornarendszer gondos s szakértd kilpités esetén
megfelel a kizegiszség bs kiztiszlasdg igényeinek ;

azért e rendszer Budapestre nézve elfogadandd ¢s minél elobd
kiépttendd.

A kolozsvari m. k. Ferencz Jozsef tud. egyetem
torvényszéki orvostani intézetébdl.

Szinképi vizsgdlatok kiilonos tekintettel a vér szinképére,
Dr. BEreNCZEI KOVATS SANDOR tandrsegédtdl.

(Felolvasta a kolozsviri orvos-természettudomdnyi tdrsulat 1884. mdrezius
24-ikén tartott orvosi szakilésén.)

(Vége.)

Anilin szinek kozil a kovetkezokkel végeztem vizsgdlatokat.

a) Fuchsin. Szinképe egy elnyelési csikot mutat a zoldben a
scala 3—4 pontjai kozt, mely hasonlit a reducdlt haemoglobin
csikjahoz; vérrel kevert fuchsin a tulnyomé rész szerint adja
spectrumdt, s bizonyos keverésnél egy elmosédott spectrumot nye-
riink, hol egyik résznek csikjait sem vehetjiik ki tisztdn; ha vérrel
kevert fuchsin-oldathoz Stokes-féle reducdlé reagenst adunk, pusz-
tin a reducdlt haemoglobin csikjdt ldtjuk, mig ugyanezt CO vérre!
téve, a COHD. csikjai maradnak.

b) Gentianviola. Alcalikus ~vizben oldva megszakitott szin-
képet ad, még pedig egy sotét, élesen hatdrolt csikot a narancs-
sdrgdban, a scdlin 2—2'5-ig. Reductiéra a cstk megmarad.

¢) Eosin. Igen higitott oldatban egy elnyelési csikot tfintet
fel a zoldben, a scdla 4—4'6 pontjai kozott; a szinkép Stokes-
reagenssel valé reductiéra nem viltozik.

d) Methylkék. Szinképe: egy karcsu élesen hatdrolt csik a
vorésben, a scala 0 pontjdnak megfelelsleg, mely sav (sok hig.
kénsav) hozzdaddsdra eltlinik, de alcalival kezelésre nem viltozik;

| Stokes-féle reagens az oldat egyideji megzoldiilése mellett, szintén

eltiinteti az elnyelési csikot.

€) Methylanilin. Szinképe egy elnyelési csikot ad a narancs-
sirgdban, a scdla 2. pontjgndl. Stokes-féle reagensre az oldat a
csik eltiinése mellett megzoldiil.

f) Methylzold, Szinképe: egy elnyelési csik a vorosben, a

scdla 1—1'5 pontjai kozott. A folyadék zold szine s az elnyelési

cstk gy sav, mint alcali hozzdaddsdra elttinik; Stokes-féle reducdlo
reagens a csik eltiintetése mellett a folyadék szinét sdrgdra vdl-
toztatja.

g) Cyanin; kozombos borszeszes vizes oldata kék szinii s
egy elnyelési csikot ad a Fraunhofer-féle 2 vonal koriil; savra a
folyadék szine s elnyelési csikja eltiinik; folos mennyiségt alcali
hozzdaddsira mindketté ujbol megjelenik; Stokes reagens semmi
vdltozdst nem idéz elé.

h) Aicalikék kozombos vizes borszeszes oldata egy diffus
elnyelési cstkot ad a sdrgdban és zoldben, a scaldn 2—3's5-ig;
ammoniak hozzdaddsdra a csik s a folyadék szine mindinkdbb hal-
vinyodik, mig végre a csik eltiinik; ellenben kénsav hozzdaddsdra,
ellentétben ‘a tobbi anilin szinekkel a folyadék szine telitettebb
kék, s az elnyelési csik sotétebb, hatdrozottabb és szélesebb lesz;
Stokes reagensre zoldes elszinesedés mellett az elnyelési csik
eltiinik.
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1) Poncean; kozombos vizes oldata biborpiros szinti; két
diffus elnyelési csikot mutat, melyeknek magvai a zoldben és kék-
ben a scdla 32 és 5. pontjainak felelnek meg; sem sav sem lig
¢ csfkokat nem tiinteti el; mig Stokes-féle reducdlé reagensre bar-
nds-zoldes csapadék jon létre, mikoézben az elnyelési csikok el-
tlinnek.

k) Cerise; kozombos vizes oldata cseresnyepiros szinii; egy
elnyelési cstkot dd a zoldben, a scdlin 3—3'5-ig; gy sav mint
g hozzdaddsra az oldat rogton elszintelenedik s az elnyelési csik
eltiinik ; Stokes reagenssel szemben a ponceanhoz hasonlé maga-
tartdst mutat.

1) Nigrosin; kozombos borszeszes oldatdnak szine ibolyiba
jatsz6 fekete, dichroiticus. Szinképe négy elnyelési csikot mutat,
melyek kozil azonban az els6 (¢) nem dllapithaté meg biztosan ;
fekvésik a kovetkezg: a (0) o's-nél, § 1'5-nél (metahdmoglobin
cstkja 1'4mél) a vorosben; y és d a zoldben 2+5.illetéleg 38
pontjaindl a scdldnak (OyHba=2'3, #=32-—3'5). Sav hozzdad4-
sara az oldat szine nem szenved viltozdst, ellenben az « és O csik
eltlinnek, ugy hogy a szinkép olyanformdn néz ki, mint egy, a
rothadds elérehaladt stidiumdban levé hig véroldat, melynél a
higitds miatt csak az O;Hbe, és a metahamoglobin csikja ldtszik ;
liggal kezelve a folyadék vorosbe jdtszé szint vesz fel, s a két
csik a vorosben eltiinik. A Stokes-féle reagenst az oldat tisztin
borszeszes volta miatt ennél nem lehetett alkalmazni.

ségii vérrel keveriink, s azt rongyon beszdritjuk, ujbél feldztatva a
kett6t isoldlhatjuk oly mddon, hogy ha a feldztatdsra vizet hasznd-
lunk, az csakis a vérfestenyt vonja ki, s annak csikjait is nyerjik
a szinképben; mig ha borszeszt haszndlunk, a nigrosint kapjuk
jellegzetes elnyelési csikjaival.

Mint megszakitott szinképet adé anyagokat felemlitem tovdbbd
a Rosolsaval; ammonidkos vizes oldata czinnober vords szinii; szin-
képe egy elnyelési csikot ad a zoldben, a scdlin 3-—4 kozott;
novényi savak hozzdaddsdra e csik eltlinik, mig 4svdnyi savakkal
(HNOs) kezelve az emlitett csik eltfinik ugyan, azonban egy 1uj
(diffus) csik lép fel a kékben 5-—6 kozott.

Az Indigo kénsavban vagy forré chloroformban oldva egy
szép, karest elnyelési szalagot mutat a narancssdrgdban 1°5—z-ig.
Lig hozzdaddsa csak a higitdsnak megfelel6 elvdltozasokat hozza
létre, tigy a folyadék szine, mint elnyelési csikjdra nézve.

Igen érdekes szinképet nydjt még a felmangdnsavas kdlium
vizes oldata 1. m. 6t keskeny elnyelési csikot a szinkép z6ld részé-
ben, az O,Hb 2 csikjatol kezdve a kék felé; lig vagy sav e csi-
kokon mnem viltoztat, de a reducdlé képességgel biré anyagok
egész sora, az ibolyavorosszin eltiintetése mellett e cstkokat rogton
eloszlatja ; ily anyagok a kozonségesen haszndlt reducdlé anyago-
kon kivill az alcaloidok kéz6l a morphium, aconitin, strychnin,
brucin, nicotin, coniin, és még tobb mds szerves anyag. A vérrel
szemben valé magatartdsa is figyelemre mélt6: ha vér oldathoz
par csepp felmangdnsavas kdlium oldatot adunk, a vorésben fellép
a metahdmoglobin csikja, még pedig teljes intensitdssal, mint ezt
Preyer is felemliti classicus mivében?).

Ha az eddig emlitett vizsgdlati adatokra pillantunk, azt taldl-
juk, hogy a noévényi szinek (az anilin szineket kivéve) vagy nem
adnak megszakitott szinképet, vagy pedig ha adnak, az elnyelési
szalag mindig a Fraunhofer-féle Z vonalon til, a szinkép kék
része felé esik és csakis savi kivonatban ldthatd ; kiveendd a lak-
musz, mely még a 2 vonalon is innen adja csikjdt még pedig
alcalicus oldatban ; ezen kiviil az indigo.

Az anilin szinek nem mutatnak ugyanily egyez6 magalartdst
azonban ezeknél is — legalabb a tilnyomé résznél — sav az el-
nyelési csikokat eltiinteti; a melyeknél ez nem torténik, mint a
poncean-vords, alkali-kék, s részben a nigrosinnél, csak az els§
johet tekintetbe, mint taldn a vérfestenynyel vagy annak derivatu-
maival osszetéveszthetd, mivel a két utébbi vizben nem oldhatd ;
azonban amaz is a reducdlé Stokes-[éle reagenssel szemben a vér-
t6l egészen eltér6 magatartdst mutat s ez 4ltal is konnyen meg-
kulonboztethetd

1) W. Preyer: Die Blutkrystalle, Jena 1871, 100. L

Erdekesnek :
_tartom felemliteni, hogy ha ilyen nigrosin-oldatot egyenlé mennyi- |

. chloroform, amylalcohol vagy aetherrel ;

Egy anyagrél kell még szélanom, melynek szinképe tudtom-
mal eddig nem volt ismeretes: ez az denyitelt guajac-gyanta fec-
teny. Ismeretes, hogy ezen festeny élenyitd anyagokkal kezelve
kék szind lesz; ha ezen kékszint folyadék szinképét vizsgdljuk, azt
taliljuk, hogy egy igen hatdrozott, szélességében intensitisdban a
folyadék toménysége szerint vdltozo elnyelési szalag 1ép fel, a mely
a voroshen kezdGdik a scala 1. pontjandl s egészen a zildbe be-
terjed a scala 3. pontjdig; ha a folyadékot higitjuk, eme szalag
mindkét oldalrél vékonyodik, s bizonyos higitdsndl csak egy kes-
keny csik marad vissza a Fraunhofer-féle C és D vonalak kozott,
a scala 2 pontjdnak megfelelleg. — Ha ezen kisérletet huzamo-
sabb ideig akarjuk észlelni, ajanlom, hogy a keveréket kezeljik
ez anyagok a kék szine-

| zést ugyanis felveszik, s képesek Ordkig megtartani, mig anélkil a

guajac-festeny kék szine alig 'y ordig marad meg. — Egészen
hasonl6 csikot ad a chromoxyd, csakhogy e vegyiilet fizold szine,
s complicdltabb genesise dltal konnyen megkiilonboztethetd.

Ezeket elorebocsdtva dttérek a vér jelenlétének a guajac-
ozon proba dltal valé kimutatisdra, s e préba haszndlhatésdgdnak
birdldsdra.

A préba maga tudvalevéleg abban 4ll, hogy ozént-tartalmazé
anyagokat, (terpentint) guajac-gydnta festenynyel elegyitiink; ha ezen
keverékhez a legkisebb menyiségli vér is jon, a vérsejtek, mint
oz6n-atvivek szerepelnek, s az ozént a guajac-tincturdnak dtadva
ezt élenyftik, a mi kék szin fellépte dltal 4rulja el magdt. Igaz,
hogy ez a reactio rendkiviil érzékeny, s még akkor is elgdll, midén
semminem{i mds eljards dltal vért nem vagyunk képesek kimutatni,
de csak negativ bizonyit6é erével bir, mert, mint késébb redtérek,
a vér nem az egyeddli anyag, melylyel emez élenyiilés elo-
1dézhet6.

Azonban a gyakorlatban f6leg a vasvegyek azok, melyek a
préba bizonyité erejét erdsen veszélyeztetik. E részben végzett vizs-
galataim tehdt oda irdnyultak, hogy oly eljardst iparkodtam hasz-
ndlni, melylyel kimutathaté legyen, vajjon a guajac-tinctura kék
szine vér, vagy pedig vasvegyek dltal idéztetett-e €l6.

E czélra vettem egyrészt vér, mdsrészt kozombos vaschlorid
oldatot, mindkett6t oly higitdsban, miszerint szabad szemmel a két
folyadék viztisztinak mutatkozott s mindegyikbél koriilbelil egy
kobcentimétert ; erre mindkét folyadékhoz pdr csepp -— huzamo-
sabb ideig nyitott iiveghen tartott — terpentinolajat adtam, s
végre mindkét folyadékot 1—2 kem. frissen készitett guajac-gyanta
festenynyel hoztam &ssze.

A kék szin mindkét folyadékndl fellépett, még pedig a vas-
chloridosndl (mely kiilonben terpentin nélkiil is élenyit) azonnal;
azonnal ; a szinképben is egyforma elnyelési csik mutatkozott; ha
az igy megkékiilt folyadékokhoz kevés jégeczetsavat adtam, a vas-
chlorid dltal élenyitett festeny kék szine igen rovid idé alatt
eltlint, mig a vér dltal megkékitett csak kés6bb vesztette el kék
szinét. Megjegyzem itten, hogy Huenefeld directe ajdnlja a guajac-
ozon vérprébandl, ha az ozonizatié renyhe, azt eczetsavval elémoz-
ditani; s6t terpentinliquorjdnak — melynek azonban semmi Kkiilo-
nos elényét nem tapasztaltam — egyik alkatrésze  jégeczetsav. Ha
nem eczetsavat, hanem sésavat haszndlunk, mindkét préba gyorsan
elyesazti kék szinét; az eljards sikere azonban megkivdnja, hogy a
savak lehetfleg concentrdlva alkalmaztassanak s a probafolyadék-
b6l keveset vegyiink egyszerre, mert ha a savak nagyon meg-
higulnak a kék szint csak hosszas behatds utin enyésztik el. Ha

| most az igy elszintelenitett folyadékokbdl egy pdr cseppet porczel-

lan-csészébe tesziink, s egy csepp sulpho-cydnkdlium oldatot adunk
hozzdjok, az egyik t. i, mely vérrel kezeltetett, nem vdltoztatja
szinét, mig a vaschloridot, habdr csak nyomokban is tartalmazo,
vérpiros szint vesz fel. — Mint czélszeri, de elég kiilonos médon
eddig ritkdn alkalmazdsba vett eljdrdst, felemlitem a Huenefeld
elkiilonité eljardsdt, mely abban sarkal, hogy a kivont folyadékot
kénammoniummal kezeli, az esetleg jelenlev§ fémek dltal okozott
csapadékot lefiltrdlja, s a sziredékkel azutin megejti az ozon pro-
bdt; ez eljirdsnak egyik hdtrdnya azonban, hogy a kivdlé csapa-
dék a vérfesteny jo részét is magdval rdntja, mi igen csekély
mennyiségli  vér jelenléténél az ez tuton valé kimutatdst erésen
veszélyeztetheti,

Azt hiszem, ezen eljirdsok 4ltal a guajac-ozon préba bizo-
nyité erejét, ha nem is egész positivvd tenni, de mindenesetre egy




fokkal magasabbra lehet emelni, s a vérkimutatdsi modszerek ko-
z0tt polgdrjogot szerezhet neki mdr ama koriilmény is, hogy egy-
szerii volta miatt, vidéki torvényszéki orvosok 4ltal is, kik nem
rendelkeznek koltséges és complicdlt eszkozokkel, konnyen alkal-
mazhat6; — a gyakorlatban ugyanis f6leg a vasvegyek azok
— mint mdr emlitém — melyek tévedést okozhatnak.

Adott esetben pl. ugy a spectroscopicus mint mikrospectro-
scopicus, valamint a géres6i s haemin-préba negativ eredményt
adhat, a guajac-ozon probdt megejtjiikk, hogy ezzel a vér tavollétét
bizonyitsuk. De tegyiik fel, hogy a guajacpréba mégis sikeriil, a
fenntebb emlitett eljdrdsok dltal azonban képesek vagyunk kimu-
tatni, hogy a guajacfesteny dlenyiilését vasvegyek idézték el6, na-
gyobb val6szintiséggel kovetkeztethetiink vér tdvollétére, mig ellen-
kez§ esetben a vér jelenlétének esélyei szaporodnak.

Hogy vannak még mds anyagok is, melyek a guajacfestenyt
szintén élenyfteni képesek, mar fenntebb emlitém. Altaldban meg-
jegyzem, hogy ezen anyagok nagyfoku higitds mellett, nem adjdk
a prébdt, ugy hogy pl. a vaschlorid s a vér még igen prompt
elsidézik a kék szin felléptét oly higitds mellett, melynél a fel-
mangdnsavas kdlium azt mdr nem képes létrehozni. Ily anyagok a
véren s a vasoxydvegyeken kiviil az élenyitd anyagok egydltaldban,
tovabbd némely réz-, mangdn- s aranyvegyfilet; chrom- és zink-
vegyek igen kis mértékben reagdlnak s akkor is zoldes szint hoz-
nak csak létre; némely novény szintén bir ily képességgel, de
forré vizzel kezelve elveszti azt. Mds dllati anyagok a vérfesteny
alkatrészein kiviil, mint fehérnye, nydl, verejték, nydk, sperma stb.
teljesen kozombosek.

Hogy ezen anyagok jelenlétét miné eljardsok dltal lehetne
kimutatni, illet6leg kizdrni, az tovdbbi vizsgdlatoknak van fenn-
tartva. Amily val6szintitlen el6forduldsuk torvényszéki orvosi con-
crét esetekben, mégsem hagyhatok egészen figyelmen kivil s e
részben a guajac-ozénpréba tovabbi tokéletesbitésre var.

Kozlemény Fodor Jézsef tnr. kozegészségtani
intézetébdl.

A kereskedésbeli asvanyvizekrél.
Irta TURV SANDOR tr.

Kereskedésbeli dsvdanyvizeink némelyike mdr puszta megtekin-
tésnél eldrulja, hogy nem tartalmazhatja azt a hatdsos anyagot, mit
réla hirdetnek. Behatobh vizsgdlatok dltal igyekeztem a kozegész-
ségtani intézetben ebben az irdnyban a ténydlldst felderiteni. Meg-
elemeztem e véghdl szdmos lel- Js kilfildi dsvanyvizet, még pedig
els6 sorban az dsvanyvizek két gydgyitdsi szempontbdl legfigyelemre-
méltébb és legdrigdbb nemét 4. m. a jddos és a zasas vizeket.

A vizeket a févdros legjobb dsvanyviz kereskedéseibél hozat-
tam, s azonnal elemeztem, még pedig az elmult télen keresztiil.

Minthogy értekezésem czélja csupdn az, hogy kideritsem dl-
taldban a ténydllist az dsvanyvizeket illetéleg, azért nem fogom
megnevezni a forrdsokat, melyeknek vizét ellendrzés ald vettem ;
csupdn azt fogom kimutatni, mennyiben felelnek meg a keres-
kedésbeli dsvanyvizek a forrdsok elemzésénél tapasztalt tartalomnak,
hogy ebbél kovetkeztetést vonhassak 4svinyvizeinknek kereskedés-
beli keselésére s ASv:in.vviz-kereskedésiink hidnyaira.

I. Jidos wvizek.

Megvizsgaltam frissen a megnyitott palaczk vizében a szabad
jodot és a Adtoitel.

Elébbire megsavanyitdis utin Kkeményitével kémleltem, —
utébbit Schwarz-Fresenius') modszere szerint elemeztem. A vizet
kénsavval savanyitottam, a mig ez teljes volt, azutdn a jédot salétromos-
savas kdlival felszabaditottam és szénkéneggel ismételve teljesen
kivontam. Az igy nyert kivonatot alkénessavas ndtrium oldatdval
titrdltam.

I. Vizsgdlat ala vettem egy jodtartalmdért keresett belfoldi
vizet. E viz forrisa brom nyomait és 0'0209 r. jédndtriumot tar-
talmaz 1000 részben.

) L. Muspratt E., Handb. d, technischen Chemie, ITI. kot. 1243. L

A palaczk jol dugaszolt; a viz alkalis hatdsu, s6sizi, iile-
déknélkiili, sem szabad, sem kotitt jédot nem tartalmaz. Ugyanezen
vizb6l egy midsodik elemzés szintén negativ eredményt adott.

A harmadik prébdndl az tiveg tartalma, 1000 kobcenti-
méterre szamitva 0'0001 gramm J-ot adott, a negyedik liveg pedig
0'000254-¢t.)

II. Egy mds forrds vize. Ennek hdromféle iivegie s ugyan-
annyl elemzési tdbldja van, mely hdrom clemzési tdbla koziil azt
dllitja igaznak a forrds egy ismertetGje, mely 0'015 gr. jodndtriumot
tartalmaz 1000 kem. vizre.

Megegyeznek e vizek abban, hogy zavarosak, iszaposak és
sem kilotl, sem szabad jédo! nem tartalmaznak. Taldltam mégis egy
tiveget, a mely 0-0005 gr. jodot tartalmazott rooo kobcentm.-re
szdmitva. )

[I. Harmadik jodos viz. A kis kék {ivegen vignetta nincs.

A forrds mintegy 10—12 éve elemeztetett, a mikor 0:030 gr.
jodndtriumot tartalmazott 1000 kcm. vizre.

A dugasz részben €p; részben tormelékké vals, dohos szagi.
A viz barnds iszapot mutat; szivés utdn alkalis hatdsv, sésizd. Jédja
00175 gr. (0002067 NaJ.) 1000 kem.re. Egy mdsodik, jobban
dugaszolt iiveg 0018 gr. Jot (00212 Nal.) tartalmazott 1000
kem.-re.

IV. Attérek egy kulfoldi jidos vizre.

A vaskos, villas tiveg fémkupakjdn a tulajdonos czimere, a
firdé neve és a toltési év olvashat. Az iiveg jol van dugaszolva.
Ezen dsvdnyvizet az elemzés kozlGje gazdagnak mondja brém- és
jodban, mégis épen e két alkatrészt az elemzést mutats tdbldbol
kihagyja. Annyi tény, hogy kevés kotott jod mellett mindig wil-
sulyban van a szabad jod. Ugyanis ez a viz csupdn kénsavval sava-
nyitva a szénkénegnek o005 gr. jédot ad, rooo kecm. vizre, mig
ugyanaz a viz azutdn salétromossavas kdlival kezelve s szénkéneggel
kivonva 0'003 J-ot tiintet €l§, 1000 kem. vizre.

V. Egy mids jodos viz. A gondosan dugaszolt kék liveg fém
kupakjdn a név és zéltési ¢v olvashaté. Vize tiszta; alkalis hatdsuy,
sosizii. Szabad jodja nincs. Hivatalos elemzés szerint 0’05 gr. jod
magnesiumot tartalmaz 1000 gr-ra; mds adat szerint 0°039 gr.
jod van 1000 gramm vizben. Vignetteje nincs. Ez a viz dsmételt
etemzésndl mindig 0042 gr. jodot (=o0'054 Mgls) adott 1000
kem.-re.

VI Sotétsdrga, vastag, jol dugaszolt iivegek. Az iiveg nyaka
koriil és a dugasz felett, ennek rogzitésére fonal van vezetve. Vize
tiszta ; alkalis hatdsu; sos. Szabad jodot nem tartalmaz. A forrds
elemzbje 00242 jédndtriumot taldlt 1000 részben.

A mult évben végezett elemzéseknél ismételve o023 gr.
jodot (= o0r0271 Na]) kaptam 1000 kem. vizre, Mir az ¢z évben
elemzetteknél ingadozotta jodtartalom. gy az egyik tivegben 0'022 gr. .
volt 1000 kcm.re, mig egy mds iivegben: cro7728 gr. ]. taldltatott
1000 ke. vizre.

Méltin timad kétség a felett, hogy a forrds jodtartalma ily
ers ingadozdst mutatott volna az egy és ugyanazon esztendGben
végezett toltéseknél. Sokkal valdszintbb tehdt az akaratos — még
pedig fivedissel egybekapesolt — hamisitas.

Lithatni ezekbél, hogy a hirdetések adataiban, a forrds-
elemzések szdmaiban épenséggel nem lehet megbizni. Némely viz,
a mely épen jodtartalmandl fogva drdga, keresett, semmi, vagy csak
esekély mennyiségti jodot tartalmaz. Mds viz megint, ha tartalmaz is
jodot, meg van romolva, haszndlhatatlan; — ismét mdsok ugy-
latszik egyenesen meg vannak Zamisitza.

Ezek mellett vannak azonban jodos vizek,a melyek a forrds
elemzésének megfelel6 mennyiségii jodot tartalmaznak, a melyek
tehdt minden valoszintiség szerint tiszta, értékes dsvdnyvizek.

II. Vasas wvizek.

A vasas vizekben az oldott alakban jelenlevé oxydulsé bir
csak értékkel. Ha a vas oxyddlé hatdsoknak van kitéve — levegd,
dugasz, novényi rostok stb. — a vas oxyddlédik és kicsapédik.

1) Ugyanezen dsvanyviz egy itivege, a kozegészségtani intézetben ré-
gebben megejtett: elemzés  alkalmival szalmasdrga szindl volt, s keményitd
dltal sotétkék szind lett, jeléiil annak, hogy a viz sok ssabad jodot tartal-
mazott, vagyis megromlott volt, s a forrds elemzésének épenséggel nem
felelt meg. Fodor .
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Minél nagyobb a vas kicsapoddsa, anndl inkdbb vesziti a viz érté-
két, mert a vasoxyd nemcsak hogy nem kivdnatos az dsvdnyviz-
ben, hanem inkdbb kdros hatdsa.

Az elemzendé vizet az iliveg megnyitdsa utdn gyorsan filtrdl-
tam s a megsziirt vizben meghatdroztam az oxydulséf, a szlirén
meg az iiveg falain maradott oaydsé? pedig soésavban oldottam és
kiilén elemeztem.

A sosavval savanyftott folyadékot chlorsavas kdlival kezeltem,
féztem mig a chlér szaga eltlint; forrén ammonidkkal ligossd tet-
tem, f6ztem, azutdn eczetsavval gyengén megsavanyitottam, megint
foztem, végre ammonidkkal kozombdositve kicsaptam. A csapadékot
lesziirve kénsavban oldottam; a vasoxydot granuldlt zinkkel redu-
cdltam s azutin chamaeleonnal titrdltam.

Elemzéseim eredménye e kovetkezd volt:

I. A gondos kiallitdsi, fémkupakkal, etiquettel elldtott erds
tiveg nyakdn, a viz feliiletének megfelelsleg. barnayoros gyfirt ldt-
hat6. 1000 kem, vizben van: 00147 grm. vas oxydul é 0038
gramm vas oxyd alakjdban, egyiittvéve tehdt 00527 gr. vas. Lit-
hatjuk, hogy a vassé j6 részben kicsapddott volt.

II. A fémkupakon a forrds neve. A dugasz szélén kicsapo-
dott fehér sok; az iiveg fenekén bdven barndssirga iledék. A du-
gasz korhaddsnak indult. A viz savanyd, kissé csipds, de fanyar,
vasas izi. 1000 kem.-ben taldltatik :

00252 gr. vas mint oxyd
00288 » » »  oxydul
gsszesen 0°0540 gr. vas.

Ez a viz tehdt valamivel jobb mint az elGbbi.

III. A fémkupak lazdn fekszik az tiveg nyakdn. Az liveg vé-
kony, torékeny. A viz savanyl hatdsd, zavaros, sok iiledékkel. Az
livegen etiquette van, mely az elemzésen kiviil azt is tudatja, hogy
vaz liledékesindlds, a viz természete«. Kaphato fél- egy egyliteres
ivegekben. 1000 kem.-ben van:

00094 gr. vas mint oxyd
0'0I00 » 2 » oxydul
osszesen 0'01Q4 gr. vas.

A vas mintegy felerészben oxyddlva van, tehdt csekély értéki.

IV. Az iiveg etiquette nélkill. A fémkupakon, valamint az
iivegfenekén a forrds neve olvashaté. Vize savanyu, iiledékes.
1000 kem.-ben van: 0014 gr. vas mint oxyd

00174 » » s oxydul

osszesen 0'0314 gr. vas.

V. Az iiveg vaskos erds, fémkupakkal ellitott. Az iiveg jol
dugaszolt. Kiilonben tiszta vizében finom szemcsék dszkdlnak. Kel-
lemes savanyu izi. 1000 részben van:

00064 gr. vas mint oxyd
00065 » » » oxydul
0sszesen 0’0129 gr. vas.

Ezen dsvanyviz egyik livegében azonban rendkiviil meglepd
vastartalmat taldltam. A megnyitott iiveg tartalma dohos szagy,
kellemetleniil keseriis-sés iz(i. 775 kem.-nyivizében csupdn 000496
gr. vasat mint oxydult, ellenben 0'8186 gr. vasat mint oxydot
taldltam, — vagyis ez a viz 1000 kem.re 00064 gr. oxydul és
105 gr. oxvd vasal tartalmazott!! Es ennek a viznek az etiquett-
jére nyomtatjédk nagy betiikkel, hogy »moussirozo, legkellemesebben
idité, legkonnyebben emésztheté vasas dsvdnyvize.

VI. Karcst zoldszinii vastag iiveg. Az iiveg nyaka kordl és
a dugasz felett rogzité czinnezett drét van vezetve. A dugaszt
szurok boritja; a vizben apré finom szemcsék tszkdlnak. A barnult
de ép dugasz aljgn a forrds neve olvashatd. A viz kellemes izd.
Szénsav dis. 1000 kem. vizben van:

0'003 gr. vas mint oxyd
0009 » » » oxydul
0sszesen 0'012 gr. vas.

Ez a viz igen j6l van conservdlva, csakhogy a természettol
folotte kevés vasat kapott magdval.

VII. Mds vasas viz; az el6bbinek foldije.

A viz szagtalan, kellemes csipds, szénsavdus.

1000 kem.-ben van: 00034 gr. vas mint oxyd.
00096 » » v oxydul
gsszesen 0'0130 vas.

BupaPesT 1884, KHOR & WEIN KONYYNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz).

Ez a viz is j6l van conservdlva, csakhogy szintén szegény
vastartalomra nézve.

Az elGadott elemzések alapjdn meggy6zédtem, hogy a keres-
kedésbeli dsvanyvizek — még pedig nem csupin a belfoldiek,
hanem a kiilfoldiek is — igen gyakran nem felelnek meg a for-
rds elemzésénél tapasztalt chemiai tartalommal. Ez igy az orvos,
a ki az dsvdnyvizet rendeli, s a beteg a ki gyakran nagy dldoza-
tokkal megveszi azt, ki vannak téve a félrevezettetésnek, ami annil
sajndlatosabb, mert ezdltal nem egyszer a beteg egészsége is szen-
ved, a ki azt a Kkitviznél néha sildnyabb vizet johiszemiileg
megissza.

Ezen kdros dllapoton, okvetlenfil segiteni kell: egyrészt a
kozegésaségiigy érdekében; mdsrészt forrdsvizeink hitele végelt. Bz a
cz€l véleményem szerint gy volna legsikeresebben elérhetd, ha az
dsvdnyvizek ellendrzésére dllami laboratorium dllittainék fel, mely
egyrészt a még eddig meg nem vizsgdlt hazai vizeket olcson ele-
mezné, mdsrészt folytonos elemzésekkel az eldrusitott vizeket ellen-
orizné, a rendetlenséget, hidnyokat nyilvdnossdgra hoznd, és igy
egyrészt a forrds-tulajdonosokat a viz gondos kezelésére serkentené,
mdsrészt a betegeket megromlott, egészségtelen, vagy hatds nélkiil
valé vizek ellenében oltalmaznd.

KOZEGESZSEGUGY.

— Emberi jarvanyok. A M. Stat. Evkinyy szerint a m.
k. beliigyminiszteriumndl emberi jérvdnyokat 1881-ben e kévetkezé
szimmal jelentettek be:
Megbetegedett Meghalt

Hokburat oot el 248 31
VLRSS SO 645 96
Hagymdz: & oo il 10 180
Roncsolé toroklob . . 3,352 1479
Kanyard:« . 5o il atees 178 534
¥orheny: . SitL0 o8 ES8208 2086
HimlGi- 20 il S o an 4310

A hagymdz Beregben egy kozségben (8602 lakossal) 254
meghbetegedést és 37 haldlesetet okozott (egy beteg dpolds alatt
maradt); az epidemia tehdt elég heves volt. Két szathmdrmegyer
kozségben 1700 lakos mellett 97 megbetegedés 40 haldlesettel
fordult el6 s 1o dpolds alatt maradt. A haldlozds — az dpolds alatt
maradottaknak levondsa utdn — tobb mint 2 35 pro mille. Ugyfeleink
hasznot tennének a tudomdnynak s a kozegészségiigynek, ha ily-
nem{i rendkiviil heves epidemidk torténetét, habdr csak roviden is
megirndk s kozzétennék,

A ronesold lorokloh Arad, Békés, Temes megyékben, tovdbb4
Csik és Haromszék megyékben okozott legtébb pusztitdst.

A skarld! Békésben nyert nagy kiterjedést (2373 megbete-
gedés, 667 haldleset; 203 dpolds alatt maradt).

A legtobb dldozatot azonban a Aimlé ragadott el. A himlé-
ben megbetegedettek szdma Somogy megyében 1757-et, Zaldban
1146-0t, Krass6-Szorény megyében 1727-et, Hunyadban 1326-0t,
Pest megyében 1331-et, nevezetesen pedig Pozsony vdrosdban
1149-et, s6t Brass6ban 1482-6t tett ki. E vdrosok himl§-epidemidi
valéban a legsilyosabbak kozé tartoztak azok kozott, a minGket
az njabb id6ben tapasztaltak. Brass6ban ugyanis az Gsszes népes-
ségnek tobb mint g59,-ka fekiidt ama betegségben.

— Fert6z8 betegségek Budapesten. A tiszti orvosi hi-
vatalnak kimutatdsa szerint 188 3-ban — s ezzel szemkozt 1882-ben —
a fontosabb fert6z6 betegségekben a betegedés és haldlozds e ko-
vetkez6 volt:

Megbetegés Hal4leset

1883 1882 1883 1882
Himlében 302 1075 8o 401
Vorhenyben 753 1422 99 303
Diphtheritisben 456 669 125 216
Croupban 129 235 89 130
Hagymazban 599 1119 168 224
Kanyaréban 2136 2963 37 167
Hokhurutban 242 377 54 128
Osszesen 4617 7860 661 1570
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BuparesT. 1884,

ELOFIZETES] AR:helyben és vidéken egésyévre
10 fri., félévre § frt. A koziemények és fizetések beérmentesi-
tendok.

HIRDETESEKERT soronkint 15 0. é. kr.

/\Ast 25,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelhetd minden kir. potsahivatalual, o suerkesztoségned
nddor-uteza 13. szdm és Kilidn Gybrgy kdnyvkereskedésében
vitezi-uteza Drasche-féle hazban,

DRVOSI HETILAF,

ﬁom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE,

HUSZONNYOLCZADIK

EVYFOLYAM.

Felels szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kalmdn tanér.

TARTALONM ;

Széndysy S. tr. Kovies J. tnr. egy. I-56 sebészeti korodajabol. Az dlképletek kérismézése. (Folyt) — Babes V. Koérboneztani kizle-

mények., — Farkas F. tr, A malarialdz viszonyai Komdromban. (Vége.) — Padik 7. tr. A biintevék osztilyozisa azok koponyiin és

agyvelein (agyburkokkal egyutt) lelt abnormitisok szerint, — Adnywismertetds.

Mittheilungen aus dem kaiserlichen Gesundheitsamte.

Herausgegeben von Dr, Struck (Folyt) — Lapszemle. 1220 vas tumor albusndl. — Siilyedd tilyog csigolyalobnil.

TARCZA :

Heti Szemle. Tudominy és irodalom. A hagymdznak egy nagy fészke. A 1ép jelentdsége a szervezetben. Goldzieher tr., retinitis syphi-

litica plastica. A giimd-bacillusok felfedezése és a gimd kezelése. Wurtz haldla. Kairin ellenjavalata. A rikos betegek szaporodisa

Anglidban. — Vegyesek. — Pilyazatok.
MELLEKLET : A szemészet 3. szima.

Kovacs Jozsef tanar egyetemi I-s6 sebészeti koro-
dajabol.

Az dlképletek kirismézése.
SzENASY SANDOR tr. tandrsegédtol.

(Folytatas.)

Tilvezetne ezen Kkozlemény keretén kiilon felsorolni  azon
helyeket, melyeket mint a kiilonféle dlképletek kedvencz fellépési
helyeit megbizhaté statistikai adatok kideritettek.

A mi tapasztalataink e statistika adataival tébbnyire meg-
egyeznek, mert egyes kivételes esetek bar magukban érdekesek is,
az altalanos szabalyt nem dontik meg.

S igy korismézési eljarasunkndl felhaszndljuk ezen adatokat
is, utalva az csctek szamtalanja dltal mintegy megdllapitott ezen
szabvdnyossdgra. Az dlképletek kedvencz fellépési helyeinél kevéshé
fontos, kevésbé megbizhats, mert még sokkal inkdbb ingatag és
meg nem magyardzhaté az adat, melyet a bdntalom dltal meglepett
egyén kora nyujt. Mint szabdlyt iparkodtak feldllitani azt, hogy az
dlképletek tilnyomé része a szervezet hanyatldsi kordra esik,
midén a szervezetnek ellendlldsi képessége csckélyebb és az élet-
erd fogy. Elfogulatlanul vizsgdlva azonban, az esetek nagy szdmd-
ban ezen hypothesist igazolva nem ldtjuk azt.

Virul6 egészségii és kulsejti ifjak lepetnek meg gonou indu-
latu dlképletek dltal, s Virchow statistikai adatai azt mutatjak,
hogy az dlképletek el6forduldsi frequentidja a 71. életévig né,
mig azontul feltiinGen apad. Hdt a 70 éven til a szervezet
ellendllasi képessége talin novekeddben van? Mell6zve azonban
minden magyardzatot, tény az, hogy a hdmszoveti eredetii dlképle-
tek, s ezek €lén a rdk valdban tilnyomdlag az életkor hanyatldsi
id6szakdra esnek; mig a kotszoveti eredeti dlképletek inkdbb az
életkor fejléds idGszakdban vannak tilsilyban.

Ezen adatnak jelentGsége korismei szempontbél, mint a fenn-
tebbiekb6l lathato, csak ott van, hol a bdntalom mélyen van rejtve
a szervezetben; hol anmak jelenlétét bizonyos tiinetek kétségen-
kiviil helyezik, de a bdntalom maga a vizsgdlatnak csak csekély
mérvben vagy épen nem hozzdférhetd.

Kozvetlen értékkel bir a kérisme megdllapitdsdra azon adat,

mely a bdntalom fejlédési idejére, azaz a bantalom tartamdra
vonatkozik,

Auzt, hogy egy daganat, mely évek folytdn fejlodott, mely folyton
novekedve, soha regressio jeleit nem mutatta, lob-productum nem
lehet, azt bizonyitani is felesleges; de a bédntalom fejlédésének
ideje magyardzza meg azt is, hogy miért tartsuk a 15—20 éven
it fejlodott, elastikus tapintati és a bor alatt ide s tova csusztat-
hatd, emberfej-nagysigi daganatot inkdbb zsirdagnak mint sarco-
mdnak, Mit fog elsé pillantdsra anélkiil, hogy a daganatot csak
némileg is vizsgdlta volna gondolni az, ki az eml6bél kiindulé nagy
daganatrél azt hallja, hogy az 10—15 év 6ta fejlédott.

Rdk-e az vagy sarcoma vagy lipoma. Legkozelebb jdr a
val6hoz az, ki ily hosszi fejlodés mellett a rdk jelenlétét a priori
elejti. Az dlképletek fejlodésének ideje a legtdgabb hatdrok koézott
mozog ugyan, de bizonyos hatdrokon beliil czen fejlédési id6 az
dlképletek bizonyos fajdra mégis jellemzd.

Gyors fejlodéstiek, azaz rovid id6é alatt érnek el nagy dimen-
siokat pl. a medullaris sarcomdk és carcinomdk ; lassu fejlédésiiek
rendszerint  az  epithelialis carcinomdk, zsirdagok ¢s a rostdag;
novekedésiikben id@szakonkint majd megéllanak, majd elére halad-
nak a lymphomdk; bizonyos id6 miilva teljesen megdllapodnak
némely atherom- gy dermoid-toml6k.

Néha azt halljuk a betegt6l, hogy a daganat évek hosszu
sora alatt alig észrevehetdleg ndtt, mig egyszerre sajatsdgai meg-
viltoztak, nem fdjdalmasbol fdjdalmas lett, s ezen id6tol észre-
vehetGleg folyton vagy ¢pen rohamosan novekedik., Mit kovetkez
tethetliink ilynemi fejlédési lefolydsbol @ Kovetkeztethetjiik azt,
hogy az eredetileg lassi fejlodési dlképlet szoveti sajdtsdgaiban
olyképen vdltozott meg, a mint ez ily gyors fejlodésii dlképletnek
felel meg; hogy tehdt pl. a hosszi idéndt lassan fejl6dott zsirdag
a gyorsan novekvé sarcoma sajdtsdgait vette fel, azaz szdvet-
szerkezetében sarcomatosusan viltozott el

Hosszi fejlédési id6 és ardnylag csekély ijszéveti képzid-
mény vagy csekély szovet-pusztulds, ez az, mi a korisme megdlla-
pitdsdndl joindulali dlképletre vall; rovid, azaz gyors fejlodés és
sok tujszovet-képzidés vagy nagy destructio, ez az, mib6l sziveti
sajdtsdgaindl fogva roszindulatu dlképletre kovetkeztethetiink.
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Van az dlképleti természetd bdntalom fejlédésében még egy
més nevezetes ¢és a kérismére fontos mozzanat, s ¢z a gy6gy-beavat-
koz4s dltal eltdvolitott dlképlet visszatérése, a kitjulds.

Van az dlképleteknek egy csoportja, melyek kiirtdsit soha
kivjulds nem koveti, s ezek kiilonosen azok, melyeket a kornyezet-
t6l kiilon burok vdlaszt el; mint a mindk pl. a cystik. Ezeket
tehdt elézetesen a kitjult dlképlet korismézesénél ki lehet zdrni.
Van az dlképleteknek egy mdsik csoportja, melyek a legtobb eset-
ben kiirtds utdn ki nem tjulnak t6bbé, de némely ritka esetben
valéban visszatérnek, kitjulnak;
fogva ugyan szintén csak az ép szovetek kozé beckelt, de kiilon
burok 4ltal el nem vélasztott dlképleti fajok, mint a mindk a rostos

ilyenck a szoveti szerkezetiiknél

- romdkon kiviil az dlképleteknek még csak egy faja van, melyet

és a zsirdagok, a csont- és porczdagok ; leginkdbb pedig a sarcomdk. |

esetben irthaték tgy ki, hogy kitjuldsuk elébb-ut6bb be ne kovet-
kezzék, s ezek azok, melyek szoveti szerkezetiiknél, fejlodésiiknél
fogva a kornyez6 szovetekkel szorosabb Osszekottetésben vannak,
mintegy szovetileg Osszeolvadtak, mint a minék majdnem kivétel
nélkiil a rdkok, s a rdkkal kevert sarcom-fajok.

Ezekb6l ldthato, hogy helybelileg leggyakrabban djulnak ki
a rdkos dlképletek és sarcomdk, de kitjulnak a sokkal drtatlanabb
lipomdk és fibromdk is. :

Ezen kozosség a kitjuldsban az utébbiak részérdl a hidnyos
helybeli kiirtdsbol magyarazhato.

De a rdkos és bizonyos sarcomatosus dlképleteknek egészen
kiillonos sajatsdga az dltaldnos kiujulds,
szovetnedvnek specifikus fert6zése dltal van feltételezve.

A zsirdag csetleg csak ott ujulhat ki, a hol kiirtatott, de a
nyakon kiirtott melanotikus sarcomandl kitjulds a test legtdvolabb
es6 valamely részén is lehetséges.

Tgy értelmezhet6 és értékesitheté azon adat, mely az alképlet
kitjuldsira vonatkozik, s az ezen alapulé vélemény annal inkdbb
megkozeliti a helyes korismét, ha annak megalkotdsdndl a kivjulds
ismétlédésének szdmdt, s a kitjulds idejét is szdmba vessziik.

Viégre kiterjesztjiik figyelmiinket a korisme megallapitdsdndl
az egyén subjectiv érzetére.

Nem azt értjiikk ezalatt, hogy szdmba vegyiik, hogy az a kér-
déses bdntalom azdltal vdlt-e az egyénnek alkalmatlannd, mert oly
helyen fészkel, hol — mint mondjik — szépségi hibdt képez,
vagy oly dimensiékat ért el, hogy jelenléte az illetst aggasztja,
vagy épen egyik-mdsik életszerv mikodéseit neheziti, megakadd-

lyozza, hanem értjiik ezalatt kozvetlentil a fdjdalmat, melyet a ban- |

talom az egyénnek okoz.

Az, mit a betegekt6] ezen fijdalmat illetéleg megtudhatunk,
majdnem mindig megbizhaté, mert szemben dllva az annyira rette-
gett sebészi véres beavatkozdssal, magit az dlképlet dltal okozott
fdjdalmat tulozni soha nem fogjdk.

Miben kiilonbozik az dlképlet 4ltal okozott fdjdalom mds,
nevezetesen a lob dltal okozott fajdalomtol? A lob dltal okozott
fajdalom, kezdddve bizonyos fokon, a folyamat haladdsival ardny-
ban novekedik, s bizonyos tet6pont elérése utdn ismét csokken. A
fajdalom itt folyton tart, s a fdjdalmas részbél spontan mdil ugyan
ki, de érintésre, nyomdsra, fokozddik.

Az alképlet dltal okozott fajdalom typusa ettol egészen eltér.
‘Eltér el6szor mdr abban is,, hogy typusa egydltaliban nincs is,
azért az dlképleti dagok vagy egydltaldban nem is fdjdalmasak,
vagy ha fdjdalmasak, czen fdjdalomnak hatdrozott jellege nincsen.

Tobb kilogrammnyi zsirdagok semmi fdjdalmat nem okoznak,
mig kis borsényi neuroma szinte kétségbe ejti az egyént. E neu-

!

mely a vér, vagy mds |

rendszerint fijdalmassdg kisér, s ez ismét a rak.

A rdkos daganatok tobbnyire fajdalmasak, s e fdjdalmassdg
az dlképlet szoveti szerkezetével és novekedésével szoros kapeso-
latban van.

A rdkos dlképlet fejlédése és novekedése a rdksejteknek az
¢ép szovetek kozé beszirGdés dltal torténve, minden ily rdksejt-
emigratiét, a megtdmadott szovetrészek érzékenysége, a roncsolt
idegvégek fdjdalmassdga koveti.

Ezen fijdalom tehdt szintén spontan lép fel, azonban ép oly
spontan aldbbhagy, s6t el is marad, hogy egy id6 milva ismét
kisebb vagy fokozott mérvben visszatérjen.

Ezen fdjdalom azonban nyomdsra nem fokozodik, s fgy mdr

S van végre az dlképleteknek egy csoportja, melyek legritkabb | 2 fijdalom kiilolése dltal is kitiintethetjiik, hogy adott esetben nem

lobos terime-nagyobboddssal, hanem rdkos daganattal van dolgunk.

Kimeritve mindazt, mit az dlképleten magdn észlelhetiink,-

értékesitve azt, mit e bdntalom viszonyaib6l a megtdmadott szerv
mitkodéséhez, a helyhez, az egyén korihoz és subjectiy érzetéhez
kovetkeztethetiink, vizsgdlatunkkal elérkeztiink oda, hol a bantalom
jelentGségérdl az Gssz-szervezetre, az ¢letre kell dontentink.

Milyen viszonyban van a kérdéses bantalom a szervezet mifi-
kodésével és életképességével szemben, ez ismét oly kérdés, mely-
nek eldontése egyardnt fontos a sebészi beavatkozdsra, valamint a
kérisme megdllapitdsdra.

Némely dlképlet fellép a szervezet valamely részében, fejls-
dik, novckedik, éveken dt alig alkalmatlan, még az egyén subjec-
tiv érzetének sem, s a szervezet épségére, az ¢€let zavartalan fenntar-
tdsdra meg épen semmi befolydssal sincsen, mig egy mdsik dlkép-
let, fellépése ota megtdmadja a szervezet integritdsdt, alddssa az
egészséget, fejl6dése és novekedésével pedig az élet megszakitdsat
is eredményezheti.

Az dlképletek biologidja egyiittesen adjdk
az dlképletek ezen kiilonbozo sajdtsdgdnak magyardzatit a szervezet
épségével szemben. Miért nem tamadja meg a zsirdag az egyén
egészségét €s miért veszedelmes elso fellépése 6ta a rak, miért fej-
16dhetik oly nagyra egy toml6, s mégis azdltal vdlik veszélyessé,
mert mechanikus akaddlyt képez valamely fontos szerv mitkodésére,

szOvettana ¢€s

s miért satnytl, gyengiil az egvén a sokkal kisebb rdk novekedése
kozben. Mind ennek okdt megtaldljuk az emlitett dlképletek szoveti
szerkezetében és élettani, azaz fejlodési és szaporoddsi sajdtsdgaiban.
A zsirdag nem veszélyes az egyén egészségére, mert nem dll oly
szovet-clemekbdl, melyek szaporoddsa a szovetek pusztuldsdval
jdrna, s mert novekedése olyan, hogy dltala csak kozvetlenil az
illetd testrész szovetei szenvedhetnek kdrt, de kihatdsa az egész
szervezetre nincsen; mig ellenben a rdk alddssa az egyén erejét és
egészségét, megfertozi az egész testet taplalo vért azdltal, hogy
szovet-elemei nemcsak helyben pusztitanak, hanem a nyirk-vezeté-

kek dutjdn kivdndorolnak és a bdntalom hordozéivd lesznek. Ez ;

tehdt az oka, hogy a zsirdag jelenlétének tlineteit mdshol, mint
helyben nem taldljuk, mig a rdkot minden esetben eldrulja a kor-
nyez6 nyirkmirigyek elvdltozdsa.

Mily jelentGséggel bir valamely daganat vagy fekély kozelé-

. ben megnagyobbodott nyirkmirigy ? Tudjuk azt, hogy a nyirkmiri-
| gyek duzzaddsa és fijdalmassdga kisérni szokta a kiilonféle lobos

bdntalmakat az idiilt és heveny vérfertézéseket, dllandé tiinete azon
bantalomnak, melyet gorvélynek neveziink, s mint a fenntebbiek-
b6l ldthaté, a rdk fejlédésének ¢és tova terjedésének is egyik G-
ttja; azt tehdt, hogy adott esetben egyik vagy mdsik bdntalom
tiinetének tartandé-e, mindig a bédntalom -megjelenésénck egyéb
sajatsdgai dontik el.
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[gy a mirigy-nagyobhoddssal jdré fertézési ¢s alkati bdn-
talmakndl a mirigyek ily hajlamdt a test minden részében consta-
talhatjuk. A lobos nyirkmirigy-duzzaddst a felette nagy fijdalmassig
és a lob befolydsinak egyéb tiinetei jellemzik, mig a rdkos nyirk-
mirigy magdn viseli a rdkos terime-nagyobboddsnak minden jelle-
gét, fdjdalmas is, folyton novekedik és novekedése kozben tgy,

mint maga a rdk minden szomszédszovettel Osszekapaszkodik.
Semmi mds dlképleti bantalom ily jellemzetes nyirkmirigy-duzzaddst
nem mutat; ha tehdt kétség forogna fenn, rdk vagy sarcoma-e azon
daganat, mely pl. az eml6ben fészkelve és magdban véve, a helyi
viszonyokndl fogva sem az egyiknek sem a mdsiknak tiszta képét
nem nyujtja, Ugy a honalj-mirigyek dllapota azonnal minden két-
séget kizdrolag eldonti, ezen két dlképletnek melyikével van dol-
gunk. Mert nincs rdk, melynek kornyékében nyirkmirigyek duzza-
nata, majd dlképletté elfajuldsa ne lépne fel. Mig a véredények
utjdn terjed6 sarcoma Orids nagyra ndhet a nélkil, hogy e miatt
még csak legkozelebb esé nyirkmirigy is megduzzadna.

A nyirkmirigyek dllapota a bdntalom fészke koriil
befolydsnak egyik tiinete, melylyel az dlképlet a szervezet épségére
bir, s az alapos észlelések azt deritették ki, hogy a rdk azon dl-
képlet, mely ily médon inficidlja a szervezetet, iigy hogy tovdbbi
lefolydsiban eredményezheti azutdn azon dllapotot, mely régi idok
Gta senyv — cachexia — név alatt volt ismeretes. A szervezet decre-
piditdsa tehdt mindig tdémogat benniinket akkor, ‘midén az {dkép;
leti bantalom rdkos természetét korismézziik.

De nem egyediil a rdk az, melynek ily végzetes befolydsa
van a szervezet egészségére ¢s az egyén é€letére. Mdr emlitettiiks
hogy a sarcoma tovaterjedése a szervezetben a véredények ttjan
torténik, ugy hogy mig a rdkos bédntalomrél azt mondhatjuk, hogy
- tova harapodzik, addig a sarcoma tovaterjedésérsl inkdbb azt
mondhatjuk, hogy dtrakédik. S .ezen dtrakédds nem kevésbé veszé-
lyes az életre, nem kisebb meérvben timadja meg az egyén egészségét,
50t tinetei sokkal rohamosabban jelentkeznek, s az egyén elpusztil,
anélkiil, hogy a cachexidnak feltiing képét lithatnok. Az dlképleti
természeti bantalmak ezen tulajdonsdgairdl szélva, elérkeztiink azon
ponthoz, melynél kérismei
arra, a mit az dlképletek jo- vagy roszindulatisigdnak neve alatt
foglalunk egybe.

Mikor mondjuk azt, hogy az dlképlet jéindulati, s melyek
azon dlképletek, melyeket minden esetben roszindulatinak kéris-
mézni vagyunk feljogositva. Nemn egyes tiinetekre tdmaszkodunk itt
tobbé, hanem azon egész tiinetcsoportbol, melyet objectiv érzet
rendelkezéstinkre bocsdtott vonjuk le itéletiinket, melynek helyes
volta anndl nagyobb fontossdggal bir, mivel ezen pontndl czélt
érve, kell, hogy az elmélkedés helyet engedjen a tettnek, a helye-
sen okadatolt tervszerii sebészi ténykedésnek. Jéindulatinak mond-
hatjuk az dlképletet akkor, ha megjelenésének dsszes tiinetei olya-
nok, hogy azon egyén életére, a szervezet épségére kozvetlen veszélyt
nem képeznek. Azt mondjuk, hogy a jéindulati dlképlet tiinetei
kozvetlen veszélyességet nem mutatnak. Mit értink ezalatt? Ertjitk

azon

meghatdrozdsunkat ki kell terjeszteni

azt, hogy az dlképlet sem szoveti szerkezete, sem novekedése, sem
tovaterjedése dltal nem alkalmas arra, hogy befészkelve magdt a
test valamely részébe, innen kiinduldlag a szoveteket oly mérvben
pusztitsa és a vér vegyi alkatit vagy oly modon megviltoztassa,
hogy az az élet fenntartdsdra t6bb¢é nem alkalmas, vagy épen a
szervezet ezen tdplilé anyagit a bdntalom kozvetitd mediumjdivd
tegye. Ezen meghatdrozds alapjan mondjuk jéindulatinak pl. a
zsirdagot, mely a béralatti zsiros kotszovetbél indilva ki, évek

hosszit sordn 4t nd, fejlodik, sem a vér épségét meg nem rontja,
sem dtrakoddsi goczokat nem képez, s még az egyén

joérzetét

is csak csekély mérvben vagy épen nem zavarja; sot jéindulati-
nak mondhatjuk ezen meghatdrozds alapjdn a zsirdagot akkor
is, ha novekedésében oly fokot ért el, hogy nemcsak az egyén
subjectiv érzetének alkalmatlan, hanem a test valamely részének
pl. a végtagnak functiGjdt gdtolnd is, s6t még akkor sem viltoztat-
nok meg ezen elnevezést, ha oly helyen fészkelne, hol novekedé-
sével még az életet is veszélyestetné.

Ugyanezen okokndl fogva mondjuk jéindulatinak a rostdagot,
a legtébb porcz- és csontdagot, s a tomlés dagokat.

Mindezen dlképletek joindulatisdgdt, a szoveti szerkezeten
kiviil jellemzi egy bizonyos elhatdroltsdg, isoldltsig, még a kornye-
zeti képletek irdnydban is, s azon fontos tulajdonsdg, hogy Kkiirtd-
sukat kitjulds nem koveti.

Ezen hatdrozottan jéindulatii dlképletekkel szemben dll a
hatdrozottan roszindulati dlképleteknek egy egész csoportja. A
roszindulatusdg valamely dlképlet részér6l mindazon tiinetek ¢és
tulajdonsdgok birtokdbol dll, melyek az dlképletek kozvetlen veszé-
lyességét az életre mutatjak ki, Tehdt roszindulatiak azon dlképle-
tek, melyek szoveti, szerkezeti, novekedési és tovaterjedési médja
olyan, hogy a bdntalom Dbefolydsa az életet eldreldthatolag koz-
vetleniil veszélyezteti.

Ilyenek els6 sorban a rdk kiilonféle fajai, bar be kell valla-
nunk, hogy a roszindulatisignak itt is oly szdmos fokozatait lit-
juk, hogy ezek koziil némely ily fokozatot bdtran akdr a jéindulati-
sdg keretébe illonek mondhatjuk.

Taldlkozunk néha felhamrdk-alakokkal, melyek éveken at
fészkelnek a bérben, s nagy pusztitdsokat visznek végbe anélkiil,
hogy az egyén életét kozvetleniil veszélyeztetnék.

Kéroddnkon megfordult 60 éves egyén, kinél egy epithelialis
rdk 30 év alatt majdnem az egész hdt borét elpusztitotta, s kinek
szervezete birt annyi életerével, hogy a Paquelin-égetdvel kezelt
sebfeliiletben életképes, gyogyuldsra alkalmas sarjakat inditott meg.
Tel vagyunk-e jogositva ily esetben az dlképletet hatdrozottan
joindulatinak felvenni ? Hatdrozottan nem. A rdkos dlképlet ez adott -
esetben nem volt képes az egyén életét tonkre tenni, de ismerve
ezen dlképlet természetét, mindig fenndll annak lehetGsége, hogy
ezen végzetes fordulat ma vagy holnap valéban bedll, hogy fellép-
nek azon vérmérgezési tlinetek, s ennek kapcsdban ama dtrakodd-
sok, melyek a szervezet resistentidjit végkép megtorik. Ily hatéro-
zottan roszindulatu dlképletek a rdkon kiviil a festenyes — mela-
notikus — dlképletek.

A hatdrozottan roszindulati dlképletek egyik jellemz6 sajdt-
sdga tovdbbd azon makacs ellendllds a kiirtdsukra irdnyzott gyogy-
beavatkozdssal szemben, mely a kitjuldsban nyilatkozik. Igaz, hogy
¢ kitjuldst az okok végsé elemzésében a kiirtds hidnyossigdnak
tudhatjuk be, de épen az, hogy mig a legtigabb hatirok kozott
mozgé kiirtds mellett is a kivjulds lehet@ségét kizdrni nem vagyunk
képesek, épen ezen koriilmény, mondjuk szintén jellemzd sajatsiga
a roszindulati dlképleteknek.

A hatdrozottan j6, s a hatdrozottan roszindulati dlképletek
csoportja kozott van az dlképleteknek egy harmadik ecsoportja,
melyeket a kériilmények szerint hol az egyik, hol a mdsik cso-
portba tartozénak kell mondanunk. Létjuk azt, hogy egy eredeti-
leg joindulati rostdag éveken dt fenndll, fejlodik, novekedik, az
egyén egészségét jo érzetét hdtrinyosan nem befolydsolja, mig egy-
szerre csak ezen joindulatusigra vallé sajdtsdgal megvdltoznak, fij-
dalmassd lesz, hirtelen névekszik, vagy elligyul, szétesik, kifekélye-
sedik, széval oly médon fejlédik tovdbb, mint a hogy az a hatdro-

| zottan roszindulatu dlképlet szokasa.

Azt mondjuk ily esetben, hogy az eredetileg joindulatd dl-
21%
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képlet szoveti szerkezetében oly elvdltozdst szenvedett, melynek
kovetkeztében a roszindulatusig sajdtsigait tlintett elénk, az az,
hogy pl. a fennt felvett esetben, a jéindulatd fibroma sarcomatosu-
san vdltozott el, s mint fibro-sarcoma folytatja novekedését. E fel-
vétel nem theoretikus combination alaplt,
lyével utdlag igazolhato.

hanem géresé segé-

Az dlképleteknek e harmadik csoportjaban a legkiilonboz6bb
¢s egymdstol legtdvolabb es6 fokozatait taldljuk a jo és roszindu-
latisdg kozti dtmenetnek. Kezdve a jelentéktelen anyajegyen, mely-
bél idével veszélyes melanotikus daganat lesz, az alig észrevehetd
hegen, mely 1ujb6l és Gjbdl visszatéré cheloidnak képezi kiindulé
‘pontjit, s végezve a mdr képzédésének kezdete 6ta gyanus paro-
tidealis porczdagon és az osteomak kiilonféle fajan, mindezen osz-
talyba tartoznak, azaz mind oly dlképletek, melyeknél ugyan nincs

periculum in mora, de melyeknek idejekordn kiirtdsa prophy-

- lactikus szempontboél igazolt.

S evvel kimeritettiik mind azt, mit korisménk megallapita-
sdndl felkutatni ¢s felhaszndlni képesek voltunk, s birjuk igy a
biztos ttmutatét arra, hogy sebészi beavatkozdsunkkal mily irdny-
ban, mily médon, mily kiterjedésben, mily eszkozokkel kell eljar-
nunk. Megdllapitva azt, hogy a kérdésben forgé bantalom dlképlet,
meg van adva a javalat annak eltdvolitdsira; meghatdrozva az
alképleti bantalom fajat, sajatsdgait, az eltdvolitdsnal kovetend6
cljards modjat, az cgész procedura tervét nyerjiik; s tisztdba hozva
az eltdvolitand6 dlképlet jo vagy roszindulatisigit, beavatkozdsunk
sikerének prognosisit is megallapithatjuk.

Felesleges itt a korisme helyességének fontossdgat fejtegetni
¢és bizonyitgatni; a miitéti eljardsoknak pedig sem dltaldnos, sem
részletes tdrgyalisiba e kozlemény nem bocsdtkozhatik, s miutdn
kéroddnkon divé korismézési eljards mozzanatait a fenntebbiekben
vdzolni szerencsénk volt, még csak azt kell megjegyezniink, hogy
ez eljards helyessége és megbizhatésdga évrél-évre az esetek szazai
dltal bizonyittatik be, hogy midén macroscopikus észleleteink alap-
jan a korismét megdllapitottuk, biztosan szdmithatunk arra, hogy
goresével valé utdnnézésiink cserben nem hagy, s hogy ezek
alapjdn mindig vagy azon erés eltokéléssel nytulunk a késhez, hogy
a bdntalmat gyokeresen megsziintetjtik, vagy nem ringatva magun-
kat csaléddsban, azon biztos, bar szomori meggy6zddéssel mondunk
le a beavatkozdsrdl, hogy nem segitve a bajon, tétlenséggel leg-
aldbb nem drtunk.

Ily alapon dllva, végrehajt6 sebészkedésiink terén nem fogjuk
ugyan soha sem azt képzelni, hogy gyckeresen gydgyitottunk meg
oly bdntalmat, melyrél minden elfogulatlan észlelet azt bizonyitja,
hogy gyokeres meggydgyitisa a valdszinfitlenség hatdrait éri. Nem
csonkolunk félgyomrot, nem irtunk ki egész méhet, hogy carci-
nomdt gyogyitsunk, de birjuk azon alapos megnyugvdst, hogy min-

- dent megtettiink, a mit tehettlink, s hogy ndlunkndl t6bbet ugyan

tehet bdrki, de t6bb sikert elérni ugyan nem fog senki.

(A kovetkezokben pedig tobb, az idei tanév folyamédn koéro-
ddnkon megfordiilt és miitett dlképlet képét és kortorténetét adjuk
Oly nagy az itt évenkint megforduld dlképleteknek szdma,* hogy
valamennyinek egybedllitisit ¢és kozlését mds alkalomra halasztva,
itt csak olyanokat sorolunk fel, melyek vagy a kérodai korkép
feltiinG typicitdsdndl fogva, vagy ritkasdguk miatt mondhaték kiva-
16an érdekeseknek).

(Folytatdsa kovetkezik.)

Koérboncztani kozlemények.')
Bases VicTor tudortol,

Elsd eset. Mér 5 év elétt leirtam oly szivet, melyben csak 2
fliggér-billenty( taldltatott, s a nélkiil, hogy fuggér-lob lett volna
jelen, a felhdgo figgér nagyfoku tdgulata, s ennek kévetkeztében
repedése (aneurysma dissecans) fejlodott volt. Ezen eset alapjan
az eddigi felfogdssal szemben azt vélem, hogy csak 2 fiiggér-billentyfi
jelenléte magdban elegendé lehet a fuggér silyos megbetegedésé-
nek elgidézésére. A jelen készitmény fiatal embertSl van, ki fuggér-
repedésben, s ennek folytdn a szivburokba tortént véromleny
kovetkeztében rogton meghalt. A sziv minden dtméréjében nagyobb,
tagult; a fiiggérnyilds korfogata 1o'5 cm. A jobb és a hidtso
billentyti helyén csak cgy nagy billentyi van, melynek alapjan
Osszefolydsnak semmi nyomdt sem taldljuk. A billenty( nagy fokban
tidgult, 5'5 cm. hosszi, 28 mm. széles, s lefelé alacsony zsdk
alakjaban kivdjult; eredete lefelé nyomott, dllomdnya nagy fokban
vékonyodott, dttetsz6 €s ruganyos. Kozvetleniil annak keletkezése
felett kezdodik a felhdgd fliggér hdtsé jobb részletének majdnem
félgomb-alaku, 6°5 cm. dtmérdjii és 35 cm. mély, zsdkszerl tdgulata,
melynek megfelelsleg a kiilonben minden rétegében rendes fal
nagy fokban megvékonyodott (06 mm.); a Kitliremkedés pedig
szabadon beemelkedik a szivburokba. A bal oldalon fekvé billen-
tyl hasonléképen megnagyobbodott, 5 cm. hosszi, megvékonyodott, s
annak mells6 szoglete alatt van egy kis borsényi, dudoros, elme-
szesedett belhdrtyatol fedett gocz, mely ugy a billentyli alsé
feliletével, mint a szomszéd billentyfinek 2 cm. hosszii részletével
ossze van néve. E billentyd felett is a felhago fiiggér, csekélyebb
fokban ugyan mint hdtul, szintén kitiremkedett. Mig ezen két
figgér-tdgulat bal oldalt és hdtul elmosodottan egymdsba dtmegy,
melliil, kozvetleniil a két billenty(i érintkezési helye felett van 3
cm-nyire tdtongd, 8 cm. hosszi, hardnt irinyu belhdrtya-repedes,
melynek kovetkeztében a billentytik érintkez6 helye 2 ecmre a
szivfelé van tolva, ugy hogy annyival alacsonyabban all mint a
mennyire a megfelelé tiidéiitér-billentytik érintkezési helye van.

A belhdrtyanak folfele vongalt részlete kisebb fokban, mig
a lefelé vongdlt részlet korilbelil 3 mm-nyire levdlt, s befelé
kanyarodott. A bal koszoru-utéri szdjadék a repedés alatt fekszik,
mig a jobb, a nagy billentyii alatt fekvé szdjadék a repedésbe oly-
formdn esik, hogy annak a belhdrtyabol keépzett részlete leszakadt,
s felfel¢ vongdltatott, a szdjadék pedig a lemeztelenitett media
kozépsd részében koriilbelil 1 cm-nyire a billentyt széle felett
fekszik. A szabadon fekvé media lazult, hosszrinczokat képezd, s
rozsa szintien beivodott. A repedésnek azon részében, mely leg-
inkdbb hdtul és baloldalt fekszik, s az ez oldali tdagulat boltozatit
éri el, van 1!, cm. hosszi, hosszirdnyu, a szivburokba athatolo,
czafatos széli, véresen beivédott repedés. A tdgulat felett a fiiggér
vastagsiga €s korfogata rendes.

Ezen esetben kétséget nem szenved, hogy azon figgér-
tdgulat, mely szorosan a feltiinden nagy billenty( felett, kiilonben
egészen rendes falzat mellett fejlédott, azon nagyfoku vongdldsnak
a kovetkezménye, melynek ezen, kiillonben szabadon a szivburokba
nézé fiiggér-részlet a diastole alkalmaval — a nagy fokban nagyob-
bodott felilletre gyakorolt nyomds folytdn — ki volt téve. Kisebh
foku tdgulat képzédott a mdsodik, valamivel kisebb billentytinek
megfeleldleg a kiilonben nem szabadon fekvs fliggérrészletben.
Ezen esetben a fiiggér-tdgulat csakis mellil azaz a két fuggér-
billenty(i érintkezése helyén — mely diastole alkalmaval nagyobb
vongdldsnak nem volt kitéve, s mely részlet egyszersmind a tudé-
iitérrel szorosabban Osszefiige — nem tdgult, illetdleg hosszabbult
részlet dltal félbe volt szakitva. Epen ezen részlet azonban most a
figgér tdgulata utin nagyobb fesziilésnek volt kitéve mint a tagult
részletek, minek folytdn annak a tobbi hdrtydknal kevésbé ellen-
all6 belhdrtydja hardntul repedt, s 5 cm-nyire szétvdlt, midltal a
felhdg6 fliggér tdgulata legaldabb részben annak mellsé részletére is
kiterjedt. Ki nem zdrhaté teljesen azon lehetfség, hogy a fliggér
fala a rendesnél valamivel kevesebD, ellendllé volt; ez azonban a
fiiggér-tagulatot meg nem fejtené, mivel csupdn ezen rendellenesség
alig vezet fiiggér-tdgulathoz, kiilonben a nem tdgilt fliggér-részle-
tek teljesen épek voltak, mdsrészt oly szembeszoké a fiiggér-

!) Bemutatds a budapesti kir. orvosegylet 1884. mdjus ro-diki iilésébal.
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tagulat osszefliggése a rendellenes billentytikkel, hogy kétséget sem |
szenved, miszerint ¢ két vdltozds kozt okbeli Gsszefiiggés léteaik.

Masodik eset. Ezen Osszefiiggés mellett sz61 egy mdsik készit-
mény, melynél szintén csak két billentyti van jelen, a sziv csak
kevésbé nagyobbodott, s a jobb & bal billentyti helyett, van egy
nagy billenty(i, melynek alapjin egy alacsony lécz emelkedik ki. A
billentyii dllomdnya vékony, dttetszé. A hdts6 billentyii felett a fel-
hdgé fliggér azon része, mely szabadon a szivburokba néz, 4 cm. dtmé-
r6jli, 1 cm. mély, elmosédottan az ép térfogatba dtmend kittiremkedést
képez, melynek megfeleldleg a fiiggér fala valamivel vékonyabb. A
bal sziv csicsdban van egyszersmind egy majdnem didnyi, iddlt,
kortlirt, részben hegszer(i részben elmeszesedett falu tdgulat.

Ezen esetben az el6bbiek szerint is igen valészinii, miszerint
a fliggér-tagulat a visszaesGé vérnek nagyobb feliletet nyujto, s igy
a megfelel6 fiiggérrészletre nagyobbfoku vongdldst gyakorlé rend-
ellenes billentyi dltal okoztatott. A szivestcs tdgulatdnak oOsszefug-
.gése a szivbillentyi rendellenességével kétes elSttem.

Harmadik eset. A tek. orvosegyletnek Krick tr. dltal bemuta-
tott egyénnél, ki nem sokdra red meghalt, a bonczolatndl tigy, mint
a hogy az kérodailag is fel lett véve, a jobb mdjlebenyt teljesen
elfoglals, s azt sorvaszté, a Glisson-féle tok alatt fekvd, a terhes
méh  nagysdgat megkozelité echinococcus-tomls taldltatott, mely
szorosan a megvastagodott, s egész vastagsigdban hegektol
dthuzodott rekeszhez hozzd nott, mig ezt 1 cm. dtmérdji tompa, kot-
szoveti sz€lii nyildssal dtfirta. A tomlé e nyildson keresztil kozleke-
dik férfikolnyi iirrel, mely alul a rekesz, mig felil a kérge-
sen elvdltozott tiidGszovet dltal hatdrolt, s mely abba szabadon
benyil6, egyenetlen czafatos széli mdsodrangt horggel szabadon
kozlekedik. Ugy a nagy tomlSben, mint a vele kozlekeds iirben
szenyes. barnds-voros biizos ev, s benne szdmos, egész dionyi, Ossze-
esett echinococcus-hdlyag ¢és levegd taldlhato. A nyitott horgben
egy hossztira kinyilt, mogyorényi echinococcus-hélyag.

Negyedik eset. Egy oreg asszonyndl, ki nagyfokd icterusban
szenvedett, s ki az epe-hdlyag nagyfoki tdgulata miatt az orvos-
egyletnek be lett mutatva, ezutdn nem sokdra meghalt. Az epe-
hélyag tényleg majdnem gyermekfejnyinek taldltatott, s helyenkint az
omentummal OsszenGtt. A nyombélben a choledochus szdjadzdsa
kortil van egy mogyordnyi, sdnczalaki, a szdjadékot sziikits, sziirkés-
voros, kissé bolyhos feliletd, a mélyben tométtebb, fehéres rozsa-
szinfi, reczés, vakardsra tejszerii folyadékot iirits, a mélybe terjeds,
s a szomszédsigba folytatlagosan dtmend dag, mely egyrészt a
choledochus nydkhdrtydjara — mint annak dudoros reczés vastaguldsa
— az eldgaziddsig folytatodik ; masrészt a mélyben a choledochus
korili laza szovetben helyenkint borsényi, tométtebb goczokat képezd
besziirGdés alakjéban, mely vakardsra bo tejszerd folyadékot nyuit,
terjed tovdabb. Az epe-hélyag nyaka dudoros, kanyarodott, s benne
sdrgds-barna, térmelékesen szétmdll tomegek ; hasonlo, inkdbb réteg-
zetes tomegek és barnds zavaros epe az epehélyagban, melynek belfelii-
lete sima fala vékony, inszerien tomaétt, A mdj kicsiny, lapos, feliiletén
sima szives, kigylokGszeri rajzolaty, s szélétsl kiindulolag feliiletén
egész szalmaszdl-vastagsdgu vastag falu, tiszta folyadékot tartalmazo
csatorndk haladnak a hilus felé. A domborisigon van tobb egész
borsényi, feliiletén koldékkel ellitott, tomott, koriilirt, kozépso
részletében élénk sdrga, vakardsra tejfelszerdi anyagot nyujté gécz.

Eloado ezen bemutatds alkalmdval arra figyelmeztet, miszerint a
choledochus szdjadékdn ils elsdleges rdkok nem nagyon ritkdk, s
tobbnyire miel6tt még metestasist képezték volna, icterust idéznek eld,
s haldlhoz vezetnek. fgy Wagner tandr irndl el6fordilt esetben alig
mogyorényi rak az emlitettekhez hasonlo tiinetek kozt vezetett haldlhoz.
Ezen rdk az egyediili volt a szervezetben. Ugy ezen mint a leirt esetben
a rdk kiinduldsi helye a duodenum nydkmirigyeinek alapi része volt,
s a rdk maga inkdbb az adenoma destruens jelleget mutatta, s ez
utébbi dttéti géczaiban is megtartotta a mirigyes szerkezetet.

A malarialaz viszonyai Komaromban.

Irta FArkAS BENG tr., Komédrom-megyei féorvos.

(Vége.)
Komdrom virosénak ivivizer.
A virosnak két folyam kozti fekvése magdval hozza, hogy
a vizet a foly6kbol meritik,

s azt, sziirG-készilékek segélyével

tisztitva, ivovizil haszndljdk.

Tagadhatatlan, hogy a folyamok vizének szenyeztetése a csa-
torndk tartalmdnak a Duna és Vig-Dundba valé vezetése dltal,
nem felel meg az egészségiigy kovetelményeinek; ha azon-
ban a kitvizek minemitiségét tekintjiik, konyen meggyozodiink arrél,
hogy a folyamok vize a viz-szolgdltatds forrdsai koziil e helyen ki
nem zirhato. Kis vdrosok, melyek nagyobb folyok partjain fekiisz-
nek, nem ronthatjdk meg nagyobd mérvben a foly6 vizét; kivdna-
tos azonban, hogy a csatorndk tartalma ne olyan helyen vezettes-
sék a foly6ba, melynél aldbb még a lakosok a vizet ivdsra hasz-
ndljak.

Minden viz azon foldrétegre vall, melyen keresztiil veszi
folydsat. Mds a viz, mely a havasok bérczeirdl sziklahasadékokbol
kibugyogva tor a felszinre, s mds ama viz, mely népes vdrosok
tisztitalan talajin dtsziiremkedve, a kutakba keriil.

Midén a viz dtszivdrgdsa szenyes talajon keresztiil torténik,
ennek szir6 hatdsa dltal a veszélyes anyagok részben visszatartatnak
ugyan; a nitrogen-tartalmi anyagok és a s6k egy része azonban
az ivovizekbe felvétetik. A vdrosok kutjaibél meritett ivéviz elem-
z¢se mutatja, mily felette nagy mérvben be van szenyezve a kutak
vize a szenyes talaj dltal. A vizekben oldott szerves anyag, minj
folytonosan bomldsban levs test, jelentékeny mélységhdl szdrmazo
vizekben sem hidnyzik; a folyamok vizében pedig még nagyobb
mennyiségben forddl az el mint a talajvizben.

A Duna és Vig wvize,

1881. évi september 26-4n a Duna folydsinak a vadros
feletti és alatti partjdn viz merittetett, annak kutatisa czéljabdl,
valjon a folyéba beémlé csatorna tartalma a vizben meghatdroz-
hat6 mennyiségben mutatkozik-e vagy sem.

L wizek 100,000 silyrészében taldliattak?) :

—
o
$3e 53| 5 | 5 |
A viz eredete | . R 3| E& | = g | A merités napja :
B0 I = O 5
3 ol T I
A varos felett || 19°0| 0°37| 0'61| I 57" 1881. september 26-4n
A viros alatt 21°0| 0°84f 0°'gb| 0:98
A Vig-Duna vize | 13°0| ©0°12| 0°33l 0°'g8| 1882. martms 22-én.

A fenntebbi két viznek egymdssal valé Osszehasonlitisa mu-
tatja, hogy a partokon meritett vizben rohadds végtermékei nagyobb-
részt a folyamba bedmls csatorndk tartalmdbél szdrmaznak; hogy
a Duna vize a viros felett sokkal tisztibb, mint a vdros melletti
elhaladdsa utdn, a hol mdr az Osszes szilard alkatrészekben, chlor-
ban és a szerves anyagokban gazdagabb.

Mindamellett a szildrd alkatrészek mennyisége jelentéktelen-
nek mondhaté a Duna-vizben, s még csekélyebbnek a Vdg vizében.
A szerves anyagok is nagyobb mennyiségiiek a Dunavizben, mint
a Vdg vizében. A chlor-tartalom legkisebb a Vaghol meritett viz-
ben; ennél nagyobb a vdros felett meritett Dunavizben, s még
jelentékenyebb a Dundnak a vdros melletti folydsa utdn meritett
vizében,

Ezeknek elore bocsatisa utdn, tekintettel arra, hogy a kiilon-
ben elsé sorban ajdnlatos forrdsviz e vidéken rendelkezésre nem
all; a folyamviz, sziir6késziilék segélyével kellGleg tisztitva, 4ltald-
ban Kielégité jo viznek mondhaté, kivdlt ha a Duna felsébb part-
jain meritik.

A kitvizek.

A kitviz leginkdbb az firiilékek hidnyos eltavolitdsa dltal rom-
lik meg. Evszizadokon 4t népesitett virosokban a hdztartds és az
ipar kiillonbozo 4dgai sziinet nélkiil szolgdltatjidk a talajszenyezésnek
feltételeit; a szenyezett talaj azutdin a vizbe juttatja bomldsi ter-
ményeit. Azért a szenyezett talaji kitvizben akadunk oly anyagokra,
melyek a forrdsvizben, vagy a tiszta talaju vizben nem szoktak
eloforddlni. A kutvizek mindségének megitélésére vdlasztatott egy,
a vdrost6l némi tdvolsigban esé kiit, -melynek vize mint tiszta ivo-
viz ismeretes, s Osszehasonlittatott annak vizével a vdros kozepe
tdjin fekvé kit vize.

!) Schmidhauer Lajos helybeli gyogyszerész Gr vegyelemzése szerint.




Mindkél viz 100,000 sulyrészében taldliatolt :
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Ndador-vonal II. eréd
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Ez adatokbol kideriil, hogy a Nddor-vonal II. szdmi er6dé-
nek kutvize a j6 forrdsviz tulajdonaival bir, mig a vdrosban leve
katonai korhdz kutvize anndl szenyezettebb, E viz vegyclemzésénél
taldlt osszes szildrd alkatrészek, tovabbd a chlor-tartalom és a rohadds
végtermékeinek mennyisége azon talajnak nagymérvii beszenyezésére
vallanak, melybdl szdrmaznak.

Annak felderitése czéljabol, hogy a vdros kutvizei mennyire
felelnck meg a jo ivoviz egészségligyl kellékeinek, a vdros kutjai-

b6l meritett vizek egész sorozata megvizsgiltatvan, az elemzés
eredménye a kovetkezd Osszedllitdsban kozoltetik :
100,000 Silyrész vizben taldltatol! :
Ea g Ve
Ied g8 o[B8
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Augustus 2. | Anna-iitcza 193'7| 0°12/14°3 |
» 31. Rosalia-tér || 19070/ 077 |13 8 '
> | Gombai-sor 329°0/ © 21(33°8 |
September 13. Bardtok templomudvara || 230°0 0°1731'7
“ | To-uteza 38079 0 4638°7
October 15. |Nador-iiteza 143. sz. 270 7| ©°28{21°8
» Nador-tteza 142, sz 165 0, 0 1112°0
»  20. |Daldrda-kert 380°6/ 049287
»  22. |Jékai-uteza iskola 36570/ 0 38!26'4
» » Nédor-iteza 122, sz. 213 3| 0°14[16°9g |
» 26, |Nadrag-iitcza 202, sz || 165:0 o0°1811°8 |
» »  |Csapo-utcza §25. sz. {| 149°0! © II{ 9°8
» 31. |Betsek-titcza 1659. sz. || 242°0) 0°'2518°0| ]
November 16.Vig-rév-nitcza 320. sz | 151'o| 0°09 11°0| i
» » |[Viroshdz-utcza 189'0 ©0°39/17°0 | 3
» s |Fotér kiatja 160°0. 0°10{14°0
A 22./Bardtok-titcza iskola 381°0] ©0°35/27°0
3 104 Tiszti pavillon vér-sor 110°0 35 | 9'0
Tiszti pavillon Duna-sor | 280'0 5°4 26°0| 03
[Tlszti pavillon vdros-rész | 240°0 5°8 28:033°0 6'0
Katonai korhdz v. Molndr-
| féle haz 49'0| 2°2 | 0°6| 66|
Katonai kérhiz 180:0 3°7 130'0/28°0]{ 0°2|14"2
\VII. Erdd 480/ 16 ['0°8 5°0|
X | 1360/ 370 | 475l 7°5|

Ha a Nddor-vonal II. erddje kutvizét, mint az itt taldlhaté
legjobb ivovizek egyikét mértékiil vessziik, s azt a belvdros kut-
vizeivel Osszehasonlitjuk, a kovetkezd eredmény mutatkozik :

A védros kutvizei Ossz. szilard alkatrészeinek mennyisége
48'0—380'6, a szervi anyagok 0'7—35'8, mig a chlor 0°6—38'7
hatirok kozt ingadozik; kénsav egész 33:0-ig, légenysav pedig
egész 6°0-ig terjed6 mennyiségben taldltatott.

Tekintettel a Briisselben tartott nemzetkozi egészségligyi gyiilés
dltal a j6 ivévizekre nézve megszabott kellékekre, a vdros kitvizei-
ben eléfordulé szilird alkatrészek, ugyszinte a chlor mennyisége
kifogds ald esnek; minthogy a jo ivévizre nézve kovetelniink kell,
hogy egy literben a szilird alkatrészek 50, mig a chlor-tartalom 20
milligrammot tdl nc haladjon. Ha a chlorsavaknak csak nyomai is
taldltatnak oly helyen, a hol a vizet szolgdltaté kutak poczegddrok
és csatornak kozt vannak elhelyezve, a chlor jelenlét¢bdl a viznek
rohadé 4llati hulladékokkal volt érintkezésére vonhatunk kovetkez-
tetést. Ep ugy az ammoniak nyomainak, s a légenysavnak a viz-
ben jelenlétét gyanusnak kell tekinteni, s azoknak, mint a
szervi anmyagok rohaddsa végtermékeinek teljes hidnydt a vizben
kovetelntink.

Az elére bdesdtottakbsl kiderill, hogy a wvdros kutvizei a

" benniik taldltaté szilard alkatrészek tetemes mennyiségénél, tovabbd
a chlor-, kén- ¢és légenysav-tartalmukndl fogva, a tiszta ivéviz

kovetelményeinek nem felelnek meg, s oly talajbol erednek, mely

évszazadokon 4t hulladék-anyagok dltal lett beszenyezve.

S Ay Yo

Mindamellett nem mondhatd, hogy a kitviznek része van e
vidéken a vdltoldz kifejlodésében. Nem pedig, részint azon okndl
fogva, mert mint ivéviz alig van alkalmazdsban; leginkdbb pedig
azon kortilménynél fogva, mivel a malaria-jirvanyok kivdlolag a
nydr bedlltdval lépnek fel, mig a késébbi megbetegiilések az el6z6
nydri hénapokbdl szdrmazott visszaeséseknek tekinthettk. Tekin-
tetbe jon tovdbbd, hogy fordilnak el6 egyes évek, melyekben a
viltoldz csak rltkdn meril fel. Ha az ivéviz fejlesztené ki a mala-

ridt, akkor az év minden szakdban, st éveken 4t egyardnt els-
fordilna, minthogy mindenkor egy €s ugyanazon viz dll rendelkezésre.

Videkezés.

Valamint a homdly, mely a malaria lényegét és annak bac-
teriumait boritja, még eloszlatva nincsen, gy a chinin mikénti
hatdsinak kérdése is még megoldatlan; ennck védekezési szem-
pontbél valé alkalmazdsa azonban mindinkdbb gyakorlati jelento-
séget nyert. Ezért is védekezésre egészségtelen vidékeken dltaldno-
san alkalmaztatik.

Miel6tt Europa népei a china-héj hasznossdgdt megismerték,
a vdltéldzzal szemben annyira védteleniil dllottak, mint jelenben a
diphtheritis-szel és tuberculosis-sal szemben dllunk. Minden szer
alkalmazdsa megkiséreltetett anélkiil, hogy bdrmelyik is megbizha-
ténak bizonyult volna. A malaria millié életet oltott ki 1640 elétt,
mig a késébb idében a betegek meggyogyultak. Kétségbe vontdk
ugyan a chininnek véd6 hatdsdt a malaria ellen; megbizhato
buvdroknak, az irodalomban kozlott tapasztalatai azonban a chinin
hathatossdgdt kétségen kivilivé helyezik.?)

A chinin véd6hatdsdnak megdllapitdsa czéljabdl Poldban 18609.
évben kisérletet tettek, mely abbal dllott, hogy a tengeri laktanyd-
ban elhelyezett, s igy hasonlé viszonyok kozt €6 730 katona
kozil soo-at kivédlasztottak, s ezek mindegyikének naponkint egy-
egy chinin-oldatot adtak ; mig a szer védd hatdsinak ellenGrzése
tekintetébsl a tobbi 236 legény ily oldatot nem kapott. Junius
elején a szer adagoldsa megkezdetvén, az 500 legény fejenkint
ugyanazon évi september 20-ig 19'7 gramm chinint fogyasztott el.
Az eredmény az volt, hogy a szert fogyaszték kozil gr, tehdt
182 szdzalék betegedett meg, mig a chinint nem fogyasztott 236
legény koztl 68, tehdt 28'8 szdzalék, igy 10 szdzalékkal tobb
véltoldzas lett.®)

A chinin, mint az itt emlitett tapasztalatok mutatjdk, csoda-
szerli hatdst nem tanusitott ugyan; a vele elért eredmény azonban
kielégittének mondhaté.

A komdromi virban a chininnek Gvszerként rendszeres
alkalmazdsira nézve megbizhaté adatok hidnyoznak; csak annyi
bizonyos, hogy évtizedekkel ezel6tt a tinct. chinae compos. véds-
szeriil mindannyiszor alkalmaztatott, valahdnyszor a megbetegedési
esetek szaporodtak. A kozel miltban a legénység napjéban 2—3
deciliter bort ¢és reggel rdntott levest kapott, mid6én a malaria-
ldzak nagyobb terjedelemben mutatkoztak.

A lakossigndl mint 6vszerek nagy becsben dllnak a fiisze-
rek, a kdavé ¢s kiilonosen a paprika (capsicum anuum). Ezek
koziil az utébbi kivdlé figyelmet is érdemel, mert hatdsdandl fogva,
a vdltolaz ellen sikeresnek bizonyult szerek mddjdra, az antisepti-
kusokhoz szimithaté. Ezek soraba tartozik a mustdrolaj is, mely
mér régebben gyakran alkalmaztatvan a valtéliz ellen, s tjabb ido-
ben, nevezetesen az utolsé orosz-térok hdbortban is kitiing ered-
ményeket szolgdltatvdu, a buvdarok figyelmét 1jb6l magdra vonta?®).
A mustdrolaj, Koch szerint 1:333.000 higitdsban is meggitolja a

ismeretes.

A hdzak épitésénél keriilni kell a mély fekvést drtereket,
hol a lakdsok falai nedvesek és megnyirkosodnak, Hideglel6s tdja-
kon figyelni kell arra, hogy a lako-szobdk a pincze folé épiiljenek,
mert azok sokkal szdrazabbak, s ennélfogva egészségesebbek, mint
a csupasz foldon fekvok. Minthogy oda pinczét épiteni nem lehet,
hol a fold drja a padldig felszdll, a lakéhdzat csak is elegendd
magas talajra tandcsos épiteni, hol a talajviz nem jdr.

Utdnzdsra mélté a szegedi hdzak ¢épitési modja, melyeknél

1) Binz tur. Med. Blitter, 1383. 34. szdm.
%) Von Jilek, Verhalten des Malariafiebers in Pola. 8881, 67. 1

%) Fodor tnr. A szegedi ,Magyar héz¥. Term. tudom. kézl. 1882.
! 152. fiizet. ’ -

lépfene-bacillusok fejlodését, melyeknek nagy ellendlldsi képessége.
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rostély-racsozattal elldtott levert faczolopok mig egyrészrgl biztos
alapot nyujtanak, mdsrészrl a lakossdgot a talaj kdros hatdsaitél
meg6viak.

Legfobb védd eszkoz gyandnt tekinthet a helyi, valamint az
Osszes egészségiigyl viszonyok javitdsa. E téren elsé helyen dll a
mocsarak vizeinek levezetése, a lapdlyoknak kiszaritdsa, s a nyert
talajnak megjavitdsa, dpoldsa, nemesitése. Oltalmat nyujt tovdbbd
mély fekvésti lapdlyokon és berkeken, hogy a lakéhdz a lapdlyok
sikjindl magasabbra legyen épitve; mert a nyirkos, kados levegd
megfekszik a volgy fenekén, nem emelkedik fel, s eképen a
magasra épitett hdz lakéi az drtalmas levegd-fert6zéstél mentve
maradnak.

Megemlitendik még e helyt a mocsaras vidéken végzett koz-
munkdkndl a franczia kormdny dltal kidolgozott elévigydzati rend-
szabdlyok?).

I. Ezek szerint ily munkdkra oly ép és erGs egyének foga-
dandok fel, a kik még nem szenvedtek valtldzban, s e mellett
megszoktdak a gyanus vidéket.

II. Julius, augustus és september hénapokban az orszig déli
felében, s julius 135-t6] september 135-¢éig az északiban ily munkdk
nem végeztethetnek.

III. A munkdsok éjjel a kozelfekvG falvakban és vdrosokban
aludjanak ; vagy ha ezek tivol esnek, tdgas és nem repedéses fa-
éptiletekben (barakokban).

IV. Kunyhoik koriil reggel és este linggal-égé tiizeket kell rakni.

V. A munkdsoknak a betegség irdnt ellendllo képességét
novelni kell azdltal, hogy nekik az éhgyomorral dolgozist el-
tiltsdk, s erdsitd itallal és jo vizzel lassik el oket, s tdpldlo eledelt
és flannel-ruhdt adjanak nekik.

VI. A beteget azonnal korhdzba kell kiildeni.

VII. A korhdzbol kibocsatottaknak ruhdzatdra és tdpldldsdra
kiilonos gond forditand6. Ezenkiviil az idiilé beteg még par hétig
folytassa a sajdtlagos gyégykezelést.

VIII. Igyekezni kell a talajt feltoltés, drainage és egyebek
ltal javitani, '

IX. Az tjonnan rendezett talajfeliilet
mivelendé.

J

betiltetendd, s jol

Lgésaségesitési munkdlatok tirténete és azok eredménye.

Torténelmi adatokbol kideriil, hogy a mult szdzadokban a
viltoldiz Komdromban és ennek vidékén nagy mérvben uralkodott.
A  megyei kozgyiilés mdr 1657. évben elhatdrozta, hogy a
megyének akkor hdrom jdrdsibol egyenkint 20 kocsi és 150 gyalo-
gos egész hétre rendeltessék ki, a Duna és Csiliz téltéseinek helyre-
dllitdsdra. Nemkiilonben 1640-ben a megye az oreg és kis Csdzta-
csatorndk tisztitdsdra Osszes kozmunka-erejét kirendelte.

Kitetszik ebbél, hogy a csatorndk és védgdtak Csallékozben
mdr régéta fenndllo rendeltetésiiknél fogva a mezbgazdasignak
minél nagyobb teriiletet biztositottak ; a védgdtak pedig a folyamok
drjai ellen védelmet nyujtottak, s minthogy egyszersmind a pangé
vizek levezetése dltal a vdltéldz csokkenését el6mozditottik, foko-
zodott jelentiséget nyertek. Kz érdemben 1809-ben I. Ferencz
kirdly nevében felszolittatott Komdrom vdros hatésdga, hogy a
varos kozterein elteriilé viz levezetése irdnt intézkedjék.

A védgitak dllapota ez id6 folyamdn alacsony voltuknil
fogva kielégitonek nem mutatkozvdn, a megye 182z6-ban azoknak
nagyobb magassdgra emelését hatdrozta el, oly médon, hogy
a legnagyobb drvizzel szemben is kell6 védelmet nyujthassanak.

A meggyiilt belvizek kibocsdtdsa czéljdbol a védtoltéseknek
gyakran sziikségessé vdlt dtvdgdsa azonmban amellett, hogy nagy
munkaerét és pénzt igényelt, igen bizonytalan védelmet nyujtott;
mert tobb izben megtortént, hogy a még kell6leg meg nem iilepe-
dett, vagy €pen munkidba vett zdrtéltés a hirtelen megdradt folya-
mok dltal dtszakittatvan, a szigetet vizzel elontotte.

Ezen, felette kdros hidnyokon csakisa csatorndknak megfelels
helyen épitendS zsilipekkel kapcsolatba hozatala dltal lehetvén
segiteni, 1854-ben viz-szabdlyzasi tdrsulat alakdlt, mely megalakuldsa
utdn egy-két fG-zsilip épitését hatirozta el, s pedig a Vig-melléki
teriiletet elboritani szokott vizek levezetése czéljabol, Keszegfalu-
nil; azon belvizek levezetésére pedig, melyek a Duna melléke

!) Collin tnr. Orv. Hetilap. 1882.

délnyugoti részét szoktdk elonteni, szintén egy zsilip épitését 4lla-
pitotta meg, még pedig Kis-Keszinél,

Ezen zsilipekhez a  sziikséges csatorndk olyképen dsattak,
hogy a régen fenndllé vizmedreket egymdssal OsszekOtvén, s minél
tobb mocsaron és lapdlyon keresztiil, legrovidebb vonalban a f6-

csatorniba vezettetvén, a Dbelvizek a legtivolibb lapdlyokbdl is
gyorsan levezethetGk voltak. Ezen két szsilip épitése koltségére
holdankint 14 krjdval 45.514 frt. kivettetvén, a zsilipek 1865. év
tavaszdn el is késziiltek. Ezeket még hdrom kisebb zsilip épitése
kovette ; ugyanis Kulcsodndl, Csicsodndl és Komdrom védros hatd-
riban az 4. n. Kdnya-Fokon, mely épitkezésnek lehet6vé tétele
czéljabol 6 Felsége 100.000 frtot a vizépitészeti alapbol, mint
kamat nélkiili elsleget kegyesen utalvinyoztatni rendelt. E hdrom
zsilip 39.674 frtba keriilvén, 1861-ben elkésziilt, s mdr az utdna
kovetkez6 évi nagy 4radds alkalmdval, a hatalmas &raddsi vizek
kibocsdtdsdval a legkedvezbb eredményt szolgdltattdk.

Ugyanakkor a csatorndzdsi munkdlatok folytattatvdn, az egyik
focsatorna Kis-Keszittl, B66s irdnydban, Pozson megye széléig
elkésziilt ; még pedig Komdrom megyében 24.506 f. 6] hosszaban. A
mdsodik, a dodvagi zsilipre vezeté fGcesatorna is, mely a rakottydsi
lapost keresztiil vdgja, nagyobb részben kidsatott, s a csatorndk
kidsatdsdnak oOsszes koltségei 82.798 frtra rugtak-

A végbe vitt drmentesités jotékony hatdsa nem is maradt
el; ugyanis kordbban 5600 holdon elteriilt mocsar lecsapoldsa, s
a belvizek dltal boritott mintegy 70.000 holdnyi rét és legelonek
a vizt6l megszabaditdsa 4ltal a malaria csokkenése (mint a
diagrammdbdél kitetszik) mdr 18357-ben, tehdt rovid idével a viz-
mentesités foganatba vétele utdn mutatkozott. S ennek kovetkeaté-
ben a katonasdgnal a vdltéldzasok szdma 53 szdzalékrol 8- szdza-
lékra leszdllt. E kedvezd dllapot egy évtizednél tovdbb tartvin,
abban csak az 1862 év tesz kivételt, mikor is a nagy vizdradds
felsé (pozson megyei) Csallokozben a toltéseket atszakitotta.

Az 1860. év vége felé a csatorndk fokozatos eliszapoddsdval
a malaria-jdrvanyt ismét magas, sot ekkordig még el nem ért
fokra litjuk emelkedni. 1868-ban a megdradt folyamok magas viz-
dlldsa, rekkend hoségben, 15 hétig tartott; s ennek kovetkeztében
oly veszedelmes malariajdrvany lépett tel, hogy a 4940 katona-
létszdim mellett ugyanezen évben 4244 Kkatona, vagyis a létszamnak
85 szdzaléka vdltoldzas volt. Az 1870. ¢v elején a folyék vizének
csekély dlldsa, valamint a szdraz id6jards miatt a véltoliz is csak
csekély mérvben uralkodott.

Az 1876. évi februdrban a Duna vize 645 cm-re dradvdn,
az egész viz €és jégtomeg a Vdg medrébe oOmlott, oly rohané
sebességgel, minG eddig a legnagyobb vizdllis mellett a Duna
medrében sem tapasztaltatott, s ez annak volt tulajdonithat6, hogy
a Duna vizének szabad lefolydsa megakaddlyoztatvdn, a Vag vizét
felfel¢ szoritotta, s a Duna vizdrja a Vdg vizével 0Osszeiitkozvén,
Zsitva-tonek vette rohamos lefolydsit. A Duna és Vig toltései tobb
helyen elszakittatvdn, a Vig feloli toltésen dllott nagy zsilip falai
megrongdltattak.

Ennek folytdn a vdltoldz is annyira emelkedett, hogy a kato-
nasdg létszimdnak 50 szdzaléka vidltoldzas volt, mely azutin a
kovetkez6 1877-ik évben egész 73 szdzalékra novekedett.

Az 1880-ik évben ismét bekovetkezett dradds a vidéket és
vdrost sokdig veszélyeztette, s a jég, a Vdgnak Dundba om-
lésénél erdsen megtorlédva, a viz rohamos draddsit idézte el6 —
annyira, hogy janudr 7-én 611 cm. magassigot ért el. A Duna
vize sajit medrében szabad lefolydst nem taldlvdn, (az 1876. évi
esethez hasonléan) a Vdg medrébe 6mlott, minek folytdn a Vdg
felfelé vette folydsdt. Nem sokdra ezutdn a viz és jég rohand
sebességgel a Zsitva-volgynek vette itjat, majd hamar a vdg-dunai

toltés dtszakittatvdn, a Vdg vize zigé morajjal rohant a véros -

hatdrdba, eldrasztdssal fenyegetvén azt ¢és a Csallokoz nagy részét.

A feliilrsl folytonosan torlédé jég a médr emlitett torlaszt
meg nem mozditvdn, a viz a jég mozgdsival nGttén-nétt, s 669
cm-re emelkedett. KEzen 4radds folvtdn a viz a Duna védtoltését
tobb helyen dthdgta, s azt tobb helyiitt dtszakitvdn, rohané sebes-
séggel t6dult befelé. Martius 3-dn érte el a legnagyobb magassdgot

(679 cm.). Ezen pontrl aldbb szdllva, lassankint apaddsnak indult,.

s ezdltal a vdros két hoénapon tarté veszélytél megszabadilt.
Ezt kovette az 1882. évi decemberben, s 1883, évi janudr-
ban bedllott nagymérvii drviz, mely Komdrom vidékén, de kiiloné-




sen az udvardi jards Vdg-balparti részein elteriild kozségekben jelen-
tékeny pusztitisokat okozott.

Egy visszapillantds a Duna viszonyaira az utolsé 50 évre ter-
jed6é 1idgszakban, s az ebben elofordult drvizek gyakori voltara,
mutatja, hogy a folyam, kivélt az utolsé két évtizedben, fokozatos
hanyatldsnak indult; vizdraddsok és toltés-szakitdsok az utolsé két
évtizedben sokkal gyakoriabbak voltak, mint az ezeket megel6zd
idében.

Ugyanis az 1830. évi draddst kovette az 1850. évi drviz, s
azzal a tGltés-szakitdsok pozson-megyei Csallokozben; utdina 12
évvel, 1862-ben és tovabbi 14 év lefolydsa utdn kovetkezett az
1876. évi jeges drviz. Tnnét fogva, mind rividebb idékozokben
jott az 1878. és 1880. évi veszély. Ezekbil a folyammak zildlt
dllapotba jutdsa vildgosan kideriil. A hanyatlds okdnak bévebb
fejtegetését mellGzve, csak annyi jegyzendd meg, hogy mig kedve-
zotlen teriileti helyzetiiknél fogva Csallokoz és azzal egyiitt Komd-
rom vdrosa az drviz elleni kiizdelmet régota folytattdk, addig az
udvardi jardsnak drtéri vidékét csak 1876 Ota litjuk az drviztsl
mindinkdbb fenyegetve, létfeltételeit veszélyestetve. Ennek oka
pedig a Duna medrét csaknem dtszel§ zdtonyokban keresendé.
Ily zdtonyok, kivalt Izsa és Duna-Radvany kozott az drviz €s jég-
tomegek lefolydsdnak legjelentékenyebh akaddlydt képezik és okoz-
zdk, hogy a régi Zsitva medrén 4t a Dundba tédulé drvizek a
zdtonyok dltal feltartéztatva, nem lefelé, hanem fe/fell a Zsitvdnak
véve tutjukat, ekképen a vizek folydsiban egész korfolyds dll be,
miut ez az utolsé években ismételve tortént.

Mindezekbol azon kovetkeztetés vonhato le, hogy nemcsak az
egész megye Duna-menti részének kozos érdeke, de a csall6kozi
drmentesitési munkdlatok eredménye is a Duna miként szabdlyo-
zdsdnak kivitelétdl figg, s utébbival szoros viszonyban dll.

Minthogy pedig a malaria-lizak felmeriilésének vagy csok-

kenésének foka az drmentesités eredménycéhez egyenes ardnyban |

all, emlitett drmentesités a megye Duna-menti vidéke érdekeinek
sordban a valtoldzakt6l megszabadulds cgészségligyl  szempont-
jdbol sem képezi az utolsé ldncz-szemet; mert a vdltéliznak e vidé-
ken fontos szerep jutott, ett6l fiiggvén a lakossdgnak egészsége,
munkabirdsa és keresetképessége, mind meg annyi nélkiilézhetlen
alap-feltételel a megélhetésnek, az anyagi helyzet javitdsinak ¢s
oregbitésének. Toke-szegénységiik mellett a belterjes gazddlkodds és
termelés mdsik f6tényezdjére, a kell6 munkaeré emelésére kellenc
fogondot forditani; mert annak hidnya, a terménydrak képz6désé-
nél oly fontos szerepet jitsz6 munkabér nagysiga mellett, a gaz-
dasdgi productiéra mindenesetre zsibbaszté hatdssal van,

A megye kozigazgatdsi bizottsdgdnak a m. kormdnyhoz tett
felterjesztésébdl kitinik, mily befolydst gyakorolt a malaria-ldz
uralma  kivdlt Csallokéz lakossdgdnak halandésdgdra; abban
ki van tiintetve, hogy mig a megye népessége 1878-ban 1049 f6-
vel gyarapodott, s czen gyarapoddshoz a megye tébbi hdrom jdrdsa
986 fovel jdarult, addig a csall6kozi jdrds szaporoddsa csak 63 f6-
vel van képviselve. 1880-ban a megye népessége 403 fovel szapo-
rodvdn, Csallokéz ezen szaporulatndl nemcsak képviselve nem volt,
hanem 7 fényi apaddst tiintet fel népmozgalmdnak mérlegében.

Ezen fogyatkozdsban tagadhatlan része van az akkori évek
sildny termésével jir6 nyomornak is, mely a lakossdg nagy részé-
nek elsatnyuldsdt okozvdn, a vdltéldzak irdnti fogékonysdgot csak
fokozta.

S e szerint azon tapasztalatok, melyek a malaria-jdrvanyok
leszdllithatdsdgdra nézve tétettek, s melyek az 1856 ¢évi drmente-
sités utdn bekovetkezett csokkenésben szamokban is kifejezhet6
eredményt mutatnak, djjmutatdsul és intG jeliil vehet6k a jovore
nézve : mert mig egyrészrél a betegség kutforrdsainak valédi okaira
vezetnek, addig mdsrészrél betegségellenes védekezésre nézve is
kétségbe nem vonhaté dtmutatdssal szolgdlnak.

A blintevék osztalyozasa azok koponyain és agy-
velein (agyburkokkal egyiitt) lelt abnormitiasok
szerint.

BADIK JANOs tr.. m, k. fegyintézeti orvostol Illavin.

8—o¢ éve annak, hogy a Ferdindnd északi vaspdlydn tortént
rablogyilkossdg. Benedikt béesi tandrnak, s hazdnkfidgnak figyelmét

magdra vonva, azon eszmét keltette fel benne, vnincs-¢ a biintevék
agyvelein valami kiilonés abnormitdse > Nevezett tandr ur tobb
évig foglalkozott e kérdéssel, s az agyvel6kon — melycket részint
én, részint mds fegyintézeti orvosok szdllitottunk neki — lelt ész-
leleteit » Untersuchungen an Verbrecher-Gehirnen¢ czimii konyvben
adta ki. A bekiildott agyvel6k tartdlyait, a koponydkat pedig ¢én
vizsgdltam, tanulmdnyoztam és észleleteim eredményét (Eszleletek
a biintevék koponydin 1878.) az Orvosi Hetilap-ban kozoltem, mig
magukat a koponydkat pedig a budapesti I. boncztani intézet muzeu-

mdnak adtam. E foglalkozdsom kozben nem keriilték ki figyelme-

met a fegyenczek abnormis lelki dllapotai, s ezeket is 1877. és
1883. évben kozoltem az »Orvosi Hetilap«-ban.

Miutdn ily moddon egyrészt a boncztani jeleket a  kopo-
nydkon, mdsrészt a szellemi mikodés abnormitdsait constatdltam ;
azon kérdés tdmadt, hogy és mikép volndnak osstdlyozhatik a biin-
tevdk a koponydikon (s agyveletken észlell abnormildsok szerint.

Tiz évi orvosi mikodésem alatt az illavai m. k. fegyintézet-
ben koriilbelil 60—70 fegyenczet bonczolvdn, kivdlé megfigyelé-
sem tdrgydvd tettem a fegyencz fejét, s az itteni fegyintézet lakoi
az orszdg legnagyobb bfintev6i levén, kivdloképen ldthaték rajtuk
az abnormitasok.

Osztdlyozdsom. a kovetkezs

I. Rendes koponyaalak II. Asymmetrikus koponya

A) kis fej B) kozépnagysagu fej koros jelek az agy-

velén és hartydin nem

lelhetdk
koros jelekvaz
koros jelek az koros jelek  az agyvelén és
agyveldn és hir- agyvelon és har- hartydin.
tydin  zem lel- tydin
heték

Konyebb megérthetés végett most rendben leirandom az
osztdlyozott koponydk szerint a fegyenczek lelki dllapotit, azok
magaviseletét, sajatsdgait sth. Az agyvelén és hdrtydin lelt koros
jeleteket azonban egyiittvéve ezek utdn kiilon irandom le.

I. Rendes koponyaalak.

A mennyiben a koponya synonym alkatrészel mindkét olda-
lon nagysigukban és helyzetikben nem kiilonboznek egymadstol.
Ezek egyike:

4) A kis (ki nem fejlett) fej, hol a koponya nagys:igéhoz/

viszonyban, dll6 kicsiny agyvelén ¢és annak hdrtydin kéros tiinetek
nem taldlhatok. Hogy az ilyen agyvelSk volt birtokosai egyligytiek
és a szellemi miiveltségrél, valamint miikodésedly ndluk  alj ct
sz0, magdtol értetik. Rendesen jambor, sokat imddkezo, s csak
kozonséges munkdval foglalkozé lakosai czek a fegyifitézetnek, kik
szellemileg nem miivelheték, s rendesen ép oly lelki dllapotban
hagyjdk el a fegyintézetet, a milyenben behozattak. Bintényiiknek
nagysdgdt nem képesek felfogni, s megitélni. Fegyintézetbeli helyze-
tiket kozonyOsen veszik, s rendesen nagyevok. Biintényiik kovetkez-
ményét ¢s nagysigit nem lévén képesek felfogni, s az erkolesiség-
r6l, a torvényrél fogalmunk nem levén, fudatlansigukban, vagy
minl mdsok eszhiizer ‘s biintdrsai kovetik el a biintényt. Szellemiik
nem fejlddhetvén, mindenkor roszra hajlandok, s féleg ha mdsok
dltal elesdbittatnak, 0j biintényeket kovetnek el

B) kozépszeriien kifejlett koponya, koros tiinetekkel az agy-
velén és hdrtydin.

A fegyintézet lakosainak tckintélyes, de még sem legnagyobb
részét képezik e szerencsétlenek. Szellemileg fejlédottebbek az el6b-
bieknél, s biintényiik horderejét, nagysigit és kovetkezményét, képe-
sek megbirdlni. Rendesen jéviseletli fegyenczek, kik az elkovetett
biintényért megérdemelt biintetést tirelemmel viselik, tovabbd ren-
desen okot nem szolgdltatnak semmi roszra a fegyhdzban, s
rosz példdt nem adnak fegyencztdrsaiknak. Ezek rendesen szellemi-
leg és lelkileg javilt dllapotban hagyjdk el az intézetet, a kidllott
biintetés megfontolobbakkd teszi dket, s alig van eset red, hogy
visszaesGk volndnak.

A kozponti idegrendszernek rajtuk tapasztalt abnormitdsai a




kovetkezékben jelentkeznek. F6momentum, hogy kiillonféle angio-
neurolikus bajokban szenvednek, s szellemi mikodésiik csak idénkint
van fejfijdssal vagy szédelgéssel Gsszekotve; a motorius sphaerd-
ban pedig az abnormitds két szélsgségben nyilvdnul, t. 1. vagy rend-
kiviili er6t képesek kifejteni, vagy egydltaliban nem lchet dket a
munkdra birni, s nem is dolgoznak, munkakeriilésiiknek kiilonféle
betegségeket hozvdn okul.

Biintényiiket rendesen felhdborodott kedély-hangulatban kovet-
ték el, példadl szerelemféltésbél, vagy birtokuk védelmezésébél,
vagy sértett becsiilet-érzelmiik visszatorlasdbol, boszibdl stb.

11, Asymmetrikus koponya.

Asymmetrikus koponydval biré bilintevok két osztdlyba ren-
dezhet6k és p.

C) nem koros jelekkel az agyvel6n és hartydin.

D) kéros jelekkel azokon.

Asymmetrikus koponydk azok, hol a synonym alkatrészek a
koponya két felén nagysdgban ¢és helyzetben kiilonboznek egymds-
tol, mint ez az »Eszleletek a biintevik koponydine czimii érteke-
zésemben (Orvosi Hetilap 1878. ¢év) koriilményesebben le van frva.

C) A fegyintézet lakéinak legnagyobb részét az ily koponya-
alkattal biré fegyenczek képezik. Biinténylik rendesen nagy, de azt
szamba sem veszik; gondolkozasuk mindig csak rosszal foglalkozik ;
s ezek — mintha életiikbol az erkolesiség ki volna zdrva — csak
azl leszik, @ mi rosz, ok esaldk, rablik, zswdnyok, gyiltkosok, s mind
a mellett  kinyelmitk, vagy a szemielenségig kivelelok; egy széval
nincs az a rosz a vildgon, a mi agyvelejiikben nem sziiletnék. Ok
rendesen a bfinre csdbitok, kik fegyencztdrsaikat a roszra tanitjdk,
kik elégiiletlenségeket, felkeléseket, czivoddsokat, verekedéseket idéz-
nek €l6, s kik fegyencztarsaikr6l hamis vddakat terjesztenek a hiva-
talnokokhoz, kik mdsokat 6csdrolnak — széval minden gondolhatd
roszat cselekesznek. Ezek, kik soha sem mutatnak bdnatot az el-
kovetett biintény felett, kik fegvencetdrsuk felhivdsira és maguktdl
minden perczben késsek gyilkolni, rabolni, rombolni, tirni, suzni stb.
— szoval mindent elkévetni, min egy rendes gondolkozdsu
ember esze megall, mit felfogni, s mit megmagyardzni egy ember
nem képes magdnak. Csak a folottiik gyakorolt hatalom tartja Gket
vissza a mindenféle rosz clkovetését6l, dmbdr maguk kozt is —
noha ritkdn — torténnek véres verekedések.

Ezek a fegyhdz lakdinak azon tagjai, kiken se tanitds, se
tandcs, se religio, se biintetés (még taldn kinzds sem) segit, s ezen
okndl fogva ¢letiiket rosz tdrsasigban kezdvén, a fegyintézetek-
ben folytatjdk és végzik, mert az orszdg oOsszes fegyintézeteit be-
jarjak, mig egyikben — rendesen Ilavin -— életiikkat bevégzik.
Valoban egy erkolesos ember elgondolni sem képes, mily rosz az
ilyen ember, ha esztenddkig nem ldtja, s nem észleli gonosz tetteit,
roszra irdnyulé gondolatait. Az pedig a legsajnosabb, hogy ezek
képezik a fegyintézet lakoinak legnagyobb részét.

D) Asymmetrikus koponya az agyvelén és hértydin lelhetd
koros jelenetekkel.

A koros jelenetekt6l az agyvelon és hdrtydin fiigg az ily
fegyenczek egész jelleme. Ha csekély a koros elvd]tozds, akkor a
C alatt leirtakhoz hajlanak, ellenkez6 esetben nem egyediil az
angioneurosisos, - de kividltképen az epilepsids leghilinfelébh tiine-
tekben szemvednek. Valéban ki az epilepsids rohamok kiilonfélesé-
gét ldtni ohajtand, itt volna alkalma azt egy és ugyanazon egyénnél
kiillonféle alakban ldtni. Ezek azon fegyenczek, kik biintényiiket
— ha nem is mondhatom mindig, — de legnagyobbriszt onkivii-
leti (eszméletlen) lelki dllapotban iettéh, s az elkovetett blintényre
ugyan visszaemlékeznek, de csak 1igy, mintha dlomban kovették
volna el azt. Szellemi tebetségiik és mikodésiik gyarlé és életiik
40—50-ik €évében rendesen annyira apad, hogy butdk maradnak,
§ tortént mdr tobb esetben, hogy epilepsids roham kozben
haltak el. Hogy ezek szellemi miivel6désérsl sz6 nem lehet, vild-
gos, de hidba val6 is minden firadozds, mert szellemi tehetségiik
az €let éveivel notton hanyatlik és kevesbedik. Ezek véleményem
szerint azon szerencsétlenek, kik koriilbelil dtmeneti fokot képez-
nek az 6&rilt dllapothoz.

A fegyintézet lakGinak szdma ez irdnyban meghatdrozott
osztdlyozds szerint koriilbelul igy 4ll, s {gy viszonylik egymdshoz.

Miben 4llanak az agyvelén és az eunnek hérty.(un lelt kéros .

jelenetek ?

Azon 60—70 fegyencz, kiket fegyintézeti mﬁkodésem alatt
bonczoltam, s kiknek egy részén az emlitett kéros tiinetek lathatok
voltak, kovetkez6 képet mutattak, természesen egynél nehezebb
mdsndl kevésbé koros dllapotban.

A koponya a fegyhdzban hosszi idét kitoltott fegyencznél
gyenge, helyenkint atlatsz6 (?) (durchscheinend).

Dura mater kevés esetben volt az arachnoidedra kisebb
nagyobb helyeken rdtapadva. Ennek lehuzdsa utin a kovetkez6
— ¢rdekes — kép lathatd.

Az agyvel6, messzibbr6l tekintve, tgy néz ki, mintha
sgiirkés  dtldtssd hdriyival (arachnoidea) be wvolna fedve. E sziir-
kés hdrtydn keresztiil ldthatok hollétoll-vastagsdgi — és vasta-
gabb — kékes vonalak kiilonféle irdnyban, mint a pia mater kitd-
gull véredényei. Az arachnoidea és pia mater kozott chinin-oldat-
hoz hasonld, glycerin-consistensidju folyadék van jelen. Mindezen
jelek az agy hemisphaerdinak feliiletén ldthatok, de ugy, hogy
az emlitett folyadék a nagy hemisphaerdk kdzépsé részén leginkdbb
osszegylilt, mig a mellsé ¢és hdtsé részén mindig kevesbedik.

Az arachnoidea megszurdsdndl azt hinné els6 megtekintésre
az ember, hogy a hemisphaerdn levé folyadék a szirt lyukom
mind - kifoly, de ez nem torténik, mert vagy csak nehdny csepp
omlik ki (a folyadék consistentidja miatt), vagy ha a gyrus men-
tén vdg be az ember, e helyrél kiomlik, s a mellette levé gyrus-
ban tovdbb marad. Ebb6l kovetkezik, hogy az arachnoidea a pia
materrel az agyvelG tekervényeinek convex feliiletén Gsszen6tt.

A pia mater szirkés kinézésti, hollétoll, s jelentékenyebh
vastagsdgi véredényekkel ; az agy feliiletérdl annak sértése nélkiil
nem hiizhaté le.

Az agyveld szirke része, s annak tekervényei a szerint,
mennyi folyadék wvolt felettiik, kiilonbozé elvdltozdst mutatnak. A
sziirke rész kevésbé mélyen behatold, a tekervények resistensebbek,
a gyrusok mélyebbek. Az agyvel6 fehér része feltiing elvdltozdst
nem mutat.

Az agyveld kamardiban a bonczolt egyének kozt csak egy-
szer littam a szokottndl tobb folyadéktartalmat.

Mindezen, a fegyenczek hulldin, valamint életiikben rajtuk
észlelt tapasztalataimat és az 4ltaluk elbeszélt biintény elkovetése
maodjdt és indokdt Gsszehasonlitottam, tanilmdnyoztam €s 10 eszden-
dei tanulmdnyozdsomnak ez az eredménye. Kétséget nem szenved,
hogy e soraim sok olvasondl fejesovaldst €s kétségbevondst fognak
el6idézni, — mint mostandig minden, a mi csak 4j volt e vild-
gon; azonban nagyon konyd dllitdsaim igazsagarol meggyGz6dni
mindenkinek, a ki ép oly tiirelemmel, ép oly kitartissal akar e
tanulmanynyal foglalkozni, mint én, ki egyéb utdn nem torekedtem,
mint a biintény anatomiai és pathologiai természetes okdt — mint
mai nap az orvosi tudomdnyban mindenhol — felderiteni.

KONYVISMERTETES.
Mittheilungen aus dem katserlichen Gesundhertsamite.
Herausgegeben von Dr. Struck, gehetmen: Ober-Regierungs-
rathe, Director des kaiserlichen Gesundheitsamles. Zweiter
Band. Berlin 1884. Verlag von August Hirschwald. Negyed-
rét. 499 lap, 13 chromolithographikus tdblaval. Ara 44 mark.

(Folytatds.)

Az otodik kozlemény , Experimentelle Studien iiber die
kiinsthche Abschwichung der Milzbrandbacillen und Milzbrand-
infection durch Fiitterung® czim(, Koch, Gaffky és Loeffler kisér-
leteiket foglalja magdban, melyeket azok a Pasteur dltal meghono-
sitott lépfene-védoltdsok ellendrzésére ¢s felderitésére tettek.

Koch és tdrsai, Pasteur kisérleteit utdnozni akarvdn, csak-
hamar azon tapasztalatra jutottak, hogy Pasteur leirdsaban sok fon-
tos koriilményrél nem emlékezik meg, s utasitdsai csak dltaldnossdg-
ban vannak tartva, miért is azok utdn haladva, eredményre jutni
nem voltak képesek. Csak hosszas probdlgatdsok utdn hosszi id6
milva jutottak olyan eredményekre, melyeknek alapjan Pasteur

A B CD llitdsainak helyességérsl dltaldnossdgban meggy6z6dtek. Kideriilt a

153803,9795 kisérletekbdl azonban szerintiik az is, hogy egyes juhok a védoltd-
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- sok daczdra eipusztiltak a fert6z6 beoltds ntda, ha csak vala-
mennyire is erélyes hatdsi lépfene-virus haszndltatott.

Ezek utdn azt torekedtek kideriteni, hogy a természetes
uton létrejott fertGzésnek a fertdzg-virussal beoltds megfelel-e
hatdsossdgdra nézve.

Ezen kérdés eldontésére spords anyaggal etetési kisérleteket
tettek €s pedig olyan médon, hogy a szdj ¢és garat nydkhdrtydja
meg ne sértessék; a spords anyagot tehdt apré burgonyadarab
belscjébe helyezték el.

Az dllatok lépfenében elhullottak, mibél jogosan vélik kovet-
keztetni, hogy a spordk a gyomornedv dltal nem pusztittatnak el,
hanem a bélben bacillusokkd nének meg, mint ilyennek az ¢ép
nydkhdrtydn keresztil a szovetekbe jutnak, s ily moédon okoz-
zdk a gyors haldlos infectiot.

A mi azon dllitisukat illeti, hogy a szervezetbe csakis a
bacillusok nyomilhatnak he, mert a lépfenében elpusztilt dliatok
belsé szervei mindenkor csak tisztin bacillusokat tartalmaznak, s
spordzé bacillusok azokban nem taldlhaték, helyesnek nem tartha-
tom. Mert felvehet§ azon koriilmény, hogy a hullavérben a bacillu-
sok spordkat nem képeznek, taldn, mint Buchner is mondja, éleny-
hidny miatt. De ellene szélnak ezen felvételnek Hogyes tnr.
kisérletei is, melyekben a vér sokkal hamaribb mutatkozott fert6z6
hatdsinak, mint még miel6tt abban a legszorgosabb keresésre is
csak egy bacillust ki lehetett volna mutatni. Ha tehdt a lépfene
parasitikus eredését felvessziik, okvetlen fel kell venniink azt is,
hogy a mondott esetekben spordk jutottak a vérbe, melyeknek
kimutatdsa, mint tudjuk, alig, vagy €pen nem sikeriil a szovetekben
jelen lev szamos szemcse-tormelék jelenlétében. A kisérletek folyama
alatt kitlint, hogy a fertozott dllatok bélsara hatdsos spordkat tar-
talmaz, mennyiben vele egereknél beoltds dltal haldlos lépfenét
lehetett el6idézni.

Az etetési kisérletek azt is kideritették, hogy a természetes
fert6z€s a mesterséges mogott nemcsak hogy nem marad vissza,
hanem anndl még hatdsosabb.

A kisérletek bizonyitottdk, hogy a védoltisok dltal az dllatok
egy részénél tényleg teljes immunitdst lehet elidézni még a ter-
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mészetes lépfene-fertozés ellenében is. Az irdnt azonban, hogy
Pasteur 2-ik védolté folyadéka a természetes fertézés ellenében
mindenkor immunitdst okozzon, nagy kételyeik vannak, mennyiben
azzal beoltott két juh az etetési kisérletkor lépfenében elpusztilt.
Hasonlé meggy6z6dést keltettek benniink a Kapuvdrt, Pakisch-
ban é Francziaorszdg egyes helyein végezett oltdsi kisérletek
eredményei.

Az eddig gyakorolt védoltdst tehdt a praxishan nagyon
problematikus értékiinek mondjdk.

(Folytatdsa kovetkezik.)

LAPSZEMLE,
N—I. Izzé vas tumor albusndl.

Triboul szerint ezen eljdrds a tumor albus kezdet-szakdban,
egyidejileg egyenletes nyomds és rogzités alkalmazdsdval, igen szép
eredményeket hoz létre. Ha mdr szuvas folyamat és genyedés van
jelen, az eredmény csak annyiban jelentékeny, hogy minden mds
eljdrdsndl  jobb fijdalomcsilapité. Alkalmazdsa tgy torténik, hogy
az izz6 hegyes fémnek nem csak az izilet szomszédos szoveteibe,
hanem az iziletbe magdba, s6t a csontba is be kell hatolni.
Narcosis nem szikséges, mert a fijdalom rogtén sziinik. 12—24
ora alatt az égetett nyilds nyirkkal betometik, midltal a gyogyulds
per primam jon létre. (Theése. Paris 1883.)

N1, Siilyedd-tdlyog csigolyalobnal.

Lucharriére tr. a kezelésnél szigori Lister eljdrds mellett
a felnyitdst ¢s drainezést szembe dllitja a felnyitdssal és utélagos
kikapardssal. Az els6 eljdrdssal 28 esetet kezelt, s ezek kozil meg-
halt 3, tirjdrat nélkiil gyogytilt 14, mig bizonytalan eredményt volt g.
Az ut6bbi eljdrdssal 21 esetet kezelt; ezek kozil meghalt 2, gyo-
gyult 14, tirjdrat maradt vissza 35 esetben. Azon meggybzGdésre
jott szerzo, hogy a pyogen tdlyogfal a hdt- és ‘az dgyék-tdlyogndl
biztosan tdvolithaté el; mig a keresztcsont-tilyogokndl ez nem
sikeriil, s6t a kisérlet sokszor veszélyes. Az adatok azonban nem
elégségesek a két eljards kozotti eldnynek biztos megdllapitdsdra.
(These. Paris. 1883.)

TARGCE

Heti szemle.

Bupaprest, 1884, mdjus 22-dikén.

— Tudomany és irodalom. E napokban volt alkalmunk
a kolozsvdri orvos-termésyettudomdnyi tdrsulat és az erdélyl muzeum
természettudomdnyi szakosztalydnak 1883-ik évi Ertesitojét dtlapozni.
Szerkeszté bizottsdg tagjal, orvosi szak: Klug Nandor; természett.
szak: Koch Antal; népszerii szak: Entz Géza. Megjelent abban
eredeti kozlemény a kolozsvdri egyetem tanszemélyzete részérdl
5 az €let- és szovettani, 2 ‘a gyoégyszertani, 2 a belgylgydszati, 2
a sziilészeti, 7 az élettani és 4 az dsvdny-foldtani intézetbol.

Orommel constatdltuk az 1) egyetem fennt emlitett intézetei-
nek ezen itt nyilvdnilé tudomdnyos munkdssdgdt, anndl inkdbb,
mert az Ertesit6 természetesen nem egyediili organuma az egyetem-
~ nek, s mds, s6t ugyanezen szakok mds kozlonyokben is publicdljak
tantilmdnyaik eredményét.

Esziinkbe juttatd ezen olvasmdny a »Pesti Naplé¢ magyar
" Aesculdpjdnak azon szavait: hogy ezek az orvostandrok — kovetkez-
nek a nevek, koztik Klug, ifj. Purjesz kolozsvdri, Hégyes és Schu-
lek volt kolozsvdri, most budapesti tandrok, mind a tudomdny
szinvonaldn 4ll6 alakok ugyan, — de mindannyi sterzlis alak! —
S hogy a kolozsvidri tandrok, meg a pesti magdndocensek mi mdsra
sem vdgynak mint budapesti tandri székre, de kisérletet soha egy
sem tett koziilik azt irodalmi érdemek dltal elnyerni, hanem vagy
protectio, vagy Gsiségi jog, vagy privat praxisdnak sikerei dltal ipar-
kodik magdt oda sbecsempészniz.

S mivel indokoltatik mind ez a vad és ezen — nem sziikséges,
hogy megnevezziik. — Azzal, mert Zankinyvéket nem iriak. — Tehdt nem
cselekedeteik utdn itélend6k meg az emberek ¢és érdemeik, hanem
azutdin, a mit nem tettek? Mds nem irhat kényvet in usum del-
phini, csak a tandr? A tandrnak, a tudésnak nem volna egyéb,

némileg taldn fontosabb feladata is? A tudomdny mivelése, gyara-
pitasa, az észlelés és kisérletezés modszereinek meghonositisa ¢és
tokéletesbitése, széval az el6haladé tudomdnyos munkdlkodds, az
mind semmi? — Mi résziinkrol legaldbb a lelkiismeretes tanitdst,
tuddsok, buvirok, jeles szakemberek képezését &s az ismereteink
korét tagité munkdlkoddst nem kevésbé becsiljiik, sot ‘el6bbre
tesszfik azt a tankonyv-készitésnél, s dtalin a merdben irodalmi
miikodésnél. Joravalé irodalom gy tudjuk csak ott fejlodhetik, hol
tudomdnyos buvdrlat van, s azonkivill taldn még nagyszimi, a tudo-
madny haladdsdt figyelemmel kisérd, s a tudomdnyos munkalkoddst
inkdbb tiszteletben tarté olvasé, mint a milyennek magdt Aescu-
lapunk bemutatta, midén palczdat torvén tudomdnyunk képviseloi
felett, tudomdnydt és olvasottsigdt, embereink és viszonyaink isme-
retét azzal tantsitja, hogy Mihalkovicscsal kottant, ifj. Purjeszszel
naptdrt irat, orvosjelolteinket elavilt, a mult szdzad eszméit tartal-
mazé munkdkkal honuk alatt a vidékre, praxisra meneszteti, s a
konyvkiadé tdrsulatnak Kunze belgydgydszatdéhoz mellesleg adandé
konyveket »egy halmaz németb6l importdlt tuddkos szorszdlhasagato
munkdnak nevezi el«.

De hagyjan! A szindék j6 lehetett, s habdr nem lehetiink egy
értelemben Aesculdpunkkal sem az . n. irodalmi meddéség léte-
zésére ¢és okaira, sem jelentGségére nézve, abban megegyeziink vele,
hogy tankényvekre is van sziikségiink, a tanulék és azon collegdink
szamara, kik barmi okndl fogva a tudomdny fejlodését naprél napra
kovetni nem képesek.

S van is mdr, s lesz még anndl tobb; lesznek tan- és kézi
konyveink, mihelyt lesz kinek irni, s még egy, mihelyt tudésaink
szima annyira szaporodik, hogy a munkdt megoszthatjdk, s nem
egynehdnynak véllira nehezedik az gsszes tudds és tandri pdlydkra
hdaramlé teher. Ha a tudomdnyos munkdlkodds eddigi 1tjan halad,
s a hazai irodalom irdnti érdekldés mindinkdbb terjed, ez irdny-




ban is termékenyebb idét fogunk érni. Akkor esetleg Aesculdp sza-
vanak szintén lehet abban némi érdeme, minden esetre nagyobb annal,
mint melyet most elért azzal, hogy — unus ex omnibus —
Schwimmer tandrnak szolgdltatott alkalmat, nem épen rectificildsdra
annak, hogy Bécsbe tandrnak meghivatott, hanem constatdldsdra
azon elismerésre mélté ténynek, hogy & tankényvet irt, s hogy ha
a leukoplakia mint 6ndll6 mii magyar nyelven nem ldtott napvildgot,
annak nem 6 az oka, hanem azon snemes«¢ tdrsulat, igy czimezi a
»hozzdférhetlen konyvkiado tarsulatot« Aesculdpunk, mely kiaddsara a
koltséget meg nem szavazta. Egyébirdnt vigasztalodjék a tiszt. tandr ur,
valamint mi is vigasztalodunk, mert becses miive sem hazai iro-
dalmunkra nézve nem veszett el egészen, habdr Aesculapunk figyel-
mét elkeriilte, miutdn az OHL-ban kozoltetett, sem a vildg irodal-
méra nézve, minthogy Bécsben kiadtdk, s ¢ dltala a londoni nem-
zetk6zl orvosi congressus alkalmdval tdrgyalds végett beadatvdn,
neki ott nemcsak igazsdgot szolgdltattak az irdnyban, hogy a béntalom
létezik €s nem bujakoros eredetii, s nem psoriasis vagy ichthyosis,
a mit 6k is mdr tapasztaltak, hanem egy amerikai collega még
keresztelését is el akarta & tole vitatni.

— A hagymaznak egy nagy fészke. Idestova harmincz
éve lesz, hogy Murchison a hagymdznak okbeli tényez8i kozott az
osszezsufolt egyiittlakdst, a nélkiilozést és rosz taplalkozdst, kiilono-
sen pedig a velik jaré sajatsigos piszkot emlitette olyan okok,
melyek kivdlo figyelmet érdemelnek, s sziikségképen az elmének
eltompuldsdaval ¢s a kedélynek leverettségével tdrsilva, az annak
megfelelé korképet eldidézik. Mindamellett a jeles buvdrnak sajit
hazdjaban, még pedig a legnagyobb ¢és leggazdagabb védrosok egyi-
kében, Liverpoolban maisoly viszonyok lettek megdllapitva, melyek
Keletindidban is bizonydra feltiinnének, s anndl meglepébbek azok
Nagy-Britannidban. Példa ez arra, hogy az egészségesitési torekyé-
sek mily nehezen haladnak elére még oly helyeken is, hol jelen-
tékeny pénzerdk felett rendelkeznek, melyek messzeterjeds koz-
egészségligyi intézkedéseket tehetnek lehetove.

Lancashire-nek hatalmas févdrosa, Liverpool kozel 580000
lakosdval a masodik helyet foglalja el Nagy-Britannidban, s a hagy-
mdznak mindenkor classikus fészke volt. S nem volt ez mdskép
még 1882-ben sem, mely évben ott e betegségben 648-an  haltak
meg, mig a betegedések szdmdt koriilbelil so00-re tehetni. Ezen
siri betegedéseck ¢s haldlozdasok inditottdk Liverpool hatosdgdt
arra, hogy Stopford Taylor tr-t ezen iigy vizsgdldsdval megbizza,
s ‘az teljesitette is feladatdt, jelentése pedig oly adatokat foglal
magdban, melyek valéban szomoritéknak mondhatdék.

Liverpool népessége 1835-ben 234887 volt, s egy acre-on
(40,4974 ‘are; 1 are=100%" v. 27., 1% 45-en laktak,- mig
1884-ben ugyanakkora teriiletre 110 lakos esik, minélfogva ott az
emberek oly tomotten laknak, mint Nagy-Britannia egy mds vdro-
sdban sem. A vdros 5210 acre-on fekiidvén, a rakpartok, dockok,
drticsarnokok, nyilvdnos épiiletek és gydrak beszdmitdsival egy em-
berre 44 (] yardndl (1 yard a meternél majdnem 10 cm-rel kisebb)
tobb teriilet nem esik, s melyet az emberek tobb ezer 16val, te-
hénnel és mds dllattal osztanak meg; ezen felil még tobbféle
egészségtelen fizlet rontja a levegdt, s azon teriiletbe bele kell
szdmitani a magdn- ¢és nyilvdnos vagohidakat is. A kozlottek
azonban dtlagot képeznek, s még roszabb viszonyok taldlhaték, ha
a vdros egyes részei magukban vétetnek tekintetbe. [gy a régibb
varosrészekben egy acrere 1210 lakos esik, s ekként egy személy-
nek 4 [] yardndl tobb nem jut. S6t talin még ennyi sem. Akar-
hdny hdzon van emelet emeleten oly magassigig és oly sziik he-
lyeken, hogy azon id6t6l kezdve, melyben azt -felépitették, friss
levegé tébbé aligha jarta azt keresztiil csak egyszer is. S hogy az

ekkép épiilt ttczdkban az egészségligyl viszonyoknak nyomorusigo- |

saknak kell lenni, magdt6l érthet6. Nemcsak a hagymdznak disan
tenyészté goczal azok, hanem a haldlozisoknak dltaldban kivdlo
fészkei. Vannak Liverpool-nak ttczdi, melyekben az évi haldlozds
6%,, még akkor is, midén hagymazban senki sem halt meg.
Tekintsiink életképeket, melyeket a Lancet legkdzelebbi szd-
mdban taldlunk feljegyezve: 1. Butorozatlan szobdban egy ledny
fekszik rongyokon a legnagyobb tisztatlansig kozepette. Kiviile még
2—3 kiéhezett gyermeket lithatni, az anyit pedig egyetlen elron-
gyollott ruhadarab fedi. Az atya erételjes testalkati, azonban
iszakossagtol reszketd, s azt mondja, hogy gyermekének nem hagy-
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mdza van, hanem ¢hezik. Ezenfeliil gy tartja, hogy italt kényebb:
szerezni, mint ételt, s az utolsé két hét alatt az ivdshoz jol hozzd-.
latott. 2. 35 €éves nG, 5—6 nap ota beteg, s piszkos és utdlatos
helyen fekszik. A szoba, mely butorzatlan, rohadt szagu és szenyes;
nappal oly setét, hogy a beteget csak gyertyaviligndl vizsgdlhatni
meg. Annak tobbi lakéit rongyok fedik, s 2-—3 félig meztelen
gyermeken az €hezés nyilvanvalo jelei lathatok. 3. Alant tegnap-
elott egy gyermek Osszefolyé himl6ben halt meg, mig egy eme-
lettel feljebb 17 éves ledny hagymdzban a foldon fekszik egy:
ingben ¢és részben kicsiny zsdkkal betakarva. Butoroknak hire
sincs, s az egész csaldd a legnagyobb nélkiilozésekkel kiizd. Nem
élet, hanem éh-haldl az, mit az ember maga koriil l4t.

S Liverpool hatésdga €rezi, hogy a brit birodalom leggazda-
gabb vdrosai egyikének szegény- negyedeiben meghonosilt nyo-
morusdgon segiteni kell; mert a hagymdz és mds fert6z6bantalmak:
nem csupdn a ki¢hezett emberek kozil szedik dldozataikat, hanem
konyortelentl belenyulnak azok a legeldkel6bb csalddok kozé is.

— A lép jelentdsége a szervezetben. A lép még min-
dig rejtélyes szerv, azonban korunkban, miutdn a sebészek annak.
kiirtdsat miikodési koriikbe felvették, remélniink lehet, hogy ezen
kérdés hovahamardbb teljes megelégedésiinkre fog megoldatni. -~

Tiedemann 1883-ban az vélte, hogy a lép vérképzésre szol--
gdl, s kiirtdsa utdn a paizsmirigy veszi dt annak szerepét. E véle-
mény ellenében azonban Briicke kifejteni iparkodott, hogy a lép:
a nyirkedény-rendszerhez tartozik, s ehhez a paizsmirigynek nines
semmi kozé. Neumann és Erlich tovdbbd tagadja, hogy a lép a
vérképzésre befolydssal lenne. Schiff és Herzen pedig felvették.
hogy a lépben erjeszt-anyag képzddik, mely a hasnydlmirigy
emésztéképességének fenntartdsara szolgdl ; a 1ép-kiirtdsok utdn azon-
ban az emésztGképesség megtimadva nem 1évén, azon feltevés.
helyessége alapjaban meg lett ingatva. Schiff még azt is dllitja,
hogy a lép-kiirtds a szines vérsejtek szaporasigit, s ezeknek szdm-
beli viszonydt a veres testecsekhez semmiképen se viltoztatja meg;
holott Robin emberen tortént két kiirtds esetében a szintelen vér-
sejtek szaporoddsdt kimutatta, mig a szines testek nagysdgukban
igen nagy vdltozatossigot mutattak. Kozeleeb Winogradoff 1épjiik-.
t6l megfosztott dllatokban a nyirkmirigyeket a szokottndl ldgyab-
baknak tapintotta, s bennitk szines vértestecsek szabadon nagy
szammal taldltattak ; a csontveld szintén meg volt vdltozva. Hasonlo
Credé lelete, melyet 44 ¢. férfiben taldlt, kinek téml&sen elfajult 1épét
szerencsésen kiirtotta. Miitétel utdn két hdnap milva a vérben
szintelen vérsejtek nagy szdmdt lehetett litni, mig hdrom hé eltelte
utin ezek majdnem szokott szimmal voltak jelen. A nyirkmirigyek
nem voltak megnagyobbodva. Azt hisszi, hogy lép-kiirtds utin a szin-
telen vérsejtek nagyobb szammal csak addig mutatkoznak, mig a
paizsmirigy azoknak szines testecsekké viltoztatdsdt teljesen nem esz-
kozolheti. Zesas elismeri a 1ép azon képességét, hogy a szintelen vér-
sejteket szines testecsekké dtalakitsa, ezt azonban szerinte mds szer-
vek is teszik, minélfogva a lép kiirtdsa utin a paizsmirigy, a horgi
és bélfodri mirigyek annak ez irdnyd miikodését dtvehetik. Kisér-
leti eredményeibol kivont kovetkeztetéseiben oddig megy, hogy a
paizsmirigynek €és a lépnek egyidejii kiirtdsdt az élettel Osszeférhet-
lennek tartja, minthogy szerinte a nyirkmirigyek egy magukban a
lép helyettesitésére nem elégségesek. 3

Legkozelebb Virchow Archiv-jdnak utolsé szamdban Tauber,
varséi tandrnak idevonatkozo értekezésével talilkozunk. A sebészeti
irodalomban a lép-kiirtdisnak mdr 50 esete van feljegyezve, s 6
maga 1882-ben tdvolitott el egy lépet, mely tomlGsen el volt fajilva.
Miel6tt pedig e miitételt emberen vizsgdlta volna, egészséges dlla-
tokon sokszor kiirtotta az ¢ép lépet anélkiil, hogy azoknak egész-
sége szenvedett volna, Tizenotre megy ezen kisérletek szama,
melyek némelyikében csupdn a 1ép, mig mdsokban egyedill a paizs-
mirigy, a tobbiekben pedig e szervek mindketteje kivétetett. Hat
dllat halt meg, 1. m. egy kozvetlenil a miitétel, egy hashdrtya-
gyuladds, mig négy — a miitételre kovetkez6 3. héten — a sebek
behegedése utdn dltaldnos elgyengiilés kovetkeztében. Bonczoldskor
nyilvdnvalé bovériiség volt a mdjban, tudékben és a nyirkmirigyek-
ben, mig a belekben vérémlenyek voltak lathaték. Ezzel egyeznek
Kocher vizsgdlatai, ki dltala embereken végzett paizsmirigy-kiirtdsi
miitétek utdn a lépet csak egyszer észlelte megnagyobbodni.

Tauber a lépet vértarté szervnek tekinti, s ebbdl fejti meg
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kiirtdsa utdn a nagy bivértiséget a mdjban, vesékben, s kiilénosen
a nyirk-mirigyekben; koézte és a paizsmirigy kozott pedig semmi
élettani kapcsolat sincs. Ezenkiviil a koézépkort dllat a kiirtdst
konyebben kidllja mint az id&sebb, melyben vérzések konyebben
lépnek fel. A lép-kiirtds tovdbbd se az emésztésnek se a tdpldlko-
zdsnak nem drt, valamint a terhesség bekovetkezését és rendes le-
folydsdt sem akaddlyozza. Ellenben az dllat a lép eltdvolitdsa utdn
vérszegény lesz, mi mellett a szintelen vérsejtek szdma tigy dltald-
ban mint viszonylagosan szaporodik, mig a veres vértestecsek kiseb-
bek lesznek, valamint gyérebben mutatkoznak.

— Retinitis syphilitica plastica. A budapesti kir. orvosegylet
mdjus 10-diki iilésében Goldzieher Vilmos tr. rendes tag dltal ide-
vonatkozo eset mutattatott be, melyet mult-heti kozleményiink ki-
igazitdsa, illetdleg kiegészitéseként a kovetkezOkben adunk: A re-
tinitis syphilitica plastica igen ritka alakja van jelen. Eloaddsa
kezdetén fejtegeti, hogy ama kérkép, mely Foersier oly remekiil
leirt és mely a tankonyvekben retinitis syphilitica név alatt szere-
pel, nem retinitisnek, hanem tiszta choroiditisnek tekintends. A be-
mutatott beteg szemtiikrészeti képe hasonlit azon képhez, melyet
Lichreich »Atlas der Ophthalmoskopie« czimli munkdjiban kézol.
(A kép be lett mutatva). A jelen beteg né 18 éves, férj., mult nyd-
ron bujakért acquirdlt, s gyermeket sziilt, mely velesziiletett syphilis-
ben lett kezelve. Aprilis kezdetén jelentkezett azon panasszal, hogy
litdsa jelentékenyen csokkent, s hogy gyotré fejfdjasokban szenved.
Megvizsgdldsndl bujakoros fekélyeket taldlt a garatban és a Ko-
vetkezd szemtiikrészeti leletet :

A szem kozegei tisztdk; a ldtideg korongja nagyon hype-
raemikus; annak hatdran fehér, finom dlhdrtya mutatkozott, mely
az edényeket clfedte, s az edények mentén tovabb haladt a retina
peripheridjaba és végre igen finom sziirkés, csikos homdlyba kisu-
gdrzott, mely az egész szem-hdtteret elboritotta. Ezen elvdltozds G-
leg a jobb szemen volt kifejlodve. A bal szemen a hdrtyaképz6dés
csekélyebb volt, de a papilla injectidja és a szem-hattér sziirkés csi-
kos homdlyosoddsa ép oly j6l volt lithaté mint a mdsik szemben.
A beteg sublimatot kapott belséleg, minek kovetkeztében javulds
allott be.

— A giumds-bacillusok felfedezése ¢és a giimdék keze-
lése. Jaccoud tnr. a Pitié-korhdzban elGaddst tartvdn, fejtegette,
hogy a giimé-bacillusoknak csakis koérismerd értéke van, mig az a
giim6kor oktandt, tiinettandt vagy kezelését semmiben se modosi-
totta. A giimokort kiilonosen jelenleg is csak tugy kezeljiik, mint
kezeltiik azt a bacillusok felfedezése eltt. A mi a bacterium-
ellenes szereknek a tiidGkbe belehelését illeti, ezek eddigelé semmi
lidvoset sem eredményeztek, mig azoknak a tidé szovetébe befecs-
kendezését mint vad kisérleteket jellemzi, melyeknek kovetését
nem ajdnlhatni.

A giimokor ellenében védelmiil régebben is a szellGztetést,
a fertdztelenitést, s a giimés betegeknek a nem-giimds betegektdl,
illetoleg az egészséges emberektsl elkiilonitését tartottuk legezél-
szerlibbnek, s valéban gyakoroltuk is. Ismertiik, hogy valamely
korhdzban giimds betegeknek nem-giimGsokkel egyiitt-tartézkoddsa a
szerint veszedelmes vagy nem ez, mint a szell6ztetésrol és afertGz-
telenitésr6l gondoskodva van. A hegyes vidékeken a giimGkor
azért fordul el6 gyérebben, mert azokon a levegé élénkebben
mozog. A csalidokban az anya gyermekét ne szoptassa ha beteg,
tgyszintén akkor sem, ha a férj giimés. Ez az anydt, az utébbi
pedig gyermekét ragdlyozhatja. Ezt Jaccond szem elétt tartotta mdr
rég, még miel6tt a giimd-bacillusok felfedeztettek volna. A gyors
beleheléseket, kivdlt a siiritett levegd-belégzéseket hasznosaknak
tartja, hogy a tiid6k behatdn szell6ztettessenek ki. A tiidScsticsok
kivdlon azért lesznek a giimGk fejlodésének gécezaivd, mert ot a
szelloztetés legtokéletlenebb.

—th., Wurtz haldla. A tudomdnyos vildgot jbél nagy
vesztesség érte, — Wurtz a nagyhirli franczia vegyész, rovid betegség
utén vdratlandl kimilt. A kitiing tanitvany rovid id6 miilva kovette
nagyhiri mesterét, Dumas-t.

Wurtz Adolf, 1817. november 26-dn sziiletett Strassburgban.
1843-ban orvostudorrd avattatott fel ugyanott. Tanitvdnya volt
Licbignek, majd Caillot-nak. Rovid ideig (1844) a srassburgi egye-

temen vegytani tandrsegéd volt, honnét csakhamar Pdrisba kolto-
zott ¢s Dumas oldala mellett ugyancsak mint tandrsegéd mtkodott.
1852-ben helyettesitette fonokét a szerves vegytani és - gy6gyszeris-
mei el6addsokon, s mdr a kovetkezé évben, 1853. decemberben
utéda lett Dumas-nak és Orfilinak, kiknek tanszékei egyesittettek.

1866-t6l 1g875-ig az orvosi kar dékdnja volt. 1874-ben a bolcsé-

szeti kar hivta meg a vegytan tandrdnak, mid6n dékdni 4ll4s4-
16l lekoszont.

1856-ban az académie de médecine, 1867-ben pedig az aca-
démie des scienses tagjdvd valasztatott. Munkdi maradando be-
cstiek. O fedezte fel az Osszetett ammoniak-vegyiileteket és a gly-
colokat. Munkdi koziil legnevezetesebbek voltak: Discours sur la
théorie des atomes et la nouvelle notation chimique; Traités de
chimie et de philosophie chimique; Dictionnaire de chimie pure et
appliguée. Dolgozatai a franczia akadémia 4dltal a legnagyobb dij-
jal, két éven 4t 20000 frankkal jutalmaztattak és a Copley érem-
mel diszittettek fel.

Wurtz a franczia senatusnak tagja és a becsiilet-rend nagy-
keresztese, s szdmos bel- és kiilfoldi tudomdnyos tdrsasdgnak

tagja volt.

—th. Kairin ellenjavalata. Loye és Brouardel tanulmd-
nyoztdk a kairin physiologiai sajdtsigait. Eredményeiket a kovet-
kez6kben ismertetik a société de biologie mdjus 3. ilésén. Kairin
adagoldsakor a vér élenye, valamint szénsava csokken. Kairin mér-
gezésnél a veres vértestecsek vannak megtdmadva, mennyiben a
szinképi elemzés az oxyhaemoglobinnak teljes felbomldsdt mutatta
ki. A hémérsék csokkenése, a hugyany fogydsa, a véres vizelés, az
ajkak cyanosisa, a légvételek és a vérkeringés gyengiilése mind meg-
fejthetdk az oxyhaemoglohin elbontdsdbél.

Ezen tények felismerése hatdrozottan ellenjavalja szerintiik a
kairint ldzas megbetegedéseknél.

—th. A rdkos betegek szaporodasa Anglidban. Jesset
tr. a »Royal Medical and Chirurgical Society«-ben statistikai ada-
tok alapjin kimutatta, hogy mennyire novekedik a rdkos megbete-
gedések szdma Anglidban. A hivatalos statistikai lajstrombdl
ugyanis kitiinik, hogy 1872-ben 9945 rdkos haldl volt feljegyezve,
mig 1881-ben 13,542; 1872-ben tehdt 1.000,000 lakosra 431,
1881-ben mdr 520.

A rdk szerinte sokkal gyakoribb a nedyes, lapdlyos helyeken,
mindazondltal a vérrokonok kozotti hdzassigok valdsziniibben sok-
kal nagyobb befolydssal vannak annak keletkezésére, mint a helyi
viszonyok.

VEGYESE K.

BUDAPEST, 1884-diki mdjus 22-dike. A taval tartott szdinidd-
beli tanfolyam el6adoi f. hé 20-dn Markusovszky L., minist, tand-
csos elnoklete alatt értekezletet tartottak, melyen a jelen voltak
altal felhozott indokok alapjan elhatdroztdk, hogy ez évben is
rendeztessék szlinidei tanfolyam. Fodor [., Tauffer V., Bike Gy.,
K#li K. tandrok és Janny Gy. tr. a végrehajté bizottsig tagjaiva,
ennek elnokévé pedig Kordnyi Fr. tnr., alelnokévé Schulek V. tnr.,
mig titkdrdvd wjbol Miller K. tr. megvélasztattak. A bizottsdg
mdr a legkozelebbi napokban meg fogja dllapitani a programmot,
mely azutdn tigyfeleinknek meg fog kiildetni.

— A m. orvesi kinyv-kiadd tdrsulai kiadvényai kozott leg-
kozelebb megjelent » Az ideges gyomorbdntalmak. Irta Stiller Berta-
Jan tnr.e (Nagy 8wxét, 157 1) Ez Dollinger tr. munkdjival és a
legkozelebb megjelend Schuster-féle miivel a tarsulat kiadvanyainak
XLV, kotetét fogja képezni.

— A budapesti egyetemen a firodnyszéki orvostani tanszék
mellett az elsé segédi 4llds tiresedésbe jovén, azon orvostudorok,
kik azt elnyerni ohajtjdk, kellon felszerelt folyamodvanyaikat az
orvoskari dékdni hivatalban (IX. tllgi-ut 1. sz.) f. €. mdjus 29-dikéig
nyujtsik be. Ez dllas, melylyel 800 frt. évi fizetés és 150 frt.
szdlldspénz van egybekotve, két évre toltetik be, mely id6t meg-
hosszabbithatni.

— A m. tudomdnyos akademia IIl. osztdlydnak f. h6 rg-ikén
tartott tilésén Mihalkovics G. tnr. az ivarcsatorna vagy Miiller-féle
cs6 (kiirt, méh, hiively, sziizor) fejlodésérél értekezett, melyrél la-
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punkban terjedelmes kozlemény fog megjelenni. Fodor J. tnr. pe-
dig Er6s Gyula dolgozatit sA kiilsé hémérsék befolydsdrél a cse-
csem0 szervezetére« terjesatette el6. A szerzO vizsgdlatai 548
csecsemére terjednek ki, s taldlta, hogy korasziilétt és satnya cse-
csem@knél, kik rendesen alacsony homérsékiiek, a test homérsékét
kiils6 melegités dltal a rendes héfokig lehet felemelni; mig egy-
szeri bepolydzds vagy bekotozés dltal azt nem érhetni el, s6t a
komérsék folytonos aldszdllasit sem akaddlyozhatni meg. A mester-
séges uton elért melegedéssel az érverés és 1égzés parhuzamosan
szaporodik.

— A magyar orvosok és természetvizsgalok vdndorgyiiléseinek
dllandé kozp. vdlasztmdnya ezennel figyelmezteti a hazai orvosokat,
hogy a Szurmdk  Vilmos tr-féle palyadij (300 frt.) hatdrideje
1884. évi mdjus 30-dn lejar. A pdlyakérdés czime: »ElSterjesz-
tend6 a hazinkban honos kelevény (furunculus és pokolvar =
anthrax, carbunculus) okainak tapasztalati adatok nyomdn meg-
hatirozasa<. A pdlyamunka a kozp. vilasztmdny elnokségénél
(Budapesten, IV. vdmhdz-korit 4. sz) nyujtandé be. A jutalomdij
a pilyanyertes mi szerz6jének a XXIII-ik vdndorgyiilésen fog
kiadatni.

— Kain Kiroly, sebészmester és sepsi-szent-gyorgyi kozkor-
hdzi rendes orvosnak, a kozegészségligy terén a szenvedd emberi-
ség érdekében 50 éven 4t teljesitett buzgé szolgdlatai elismeréseill
az arany érdemkereszt adomdnyoztatott.

— Fresenius intézetében, Wiesbadenben, hygienikus dolgozda
fog feldllittatni, melynek kivdléan a bacteriologia lesz foglalkozdsa.
Az intézet vezetése Hiippe tr.ra bizatik.

— A fGvdrosi statistikai hivatalnak f. €. mdjus 1o-dikével
végzGd6 hétrdl szolé jelentése értelmében 281 élvesziiletéssel 317
haldlozds 4ll szemben, még pedig a tidGglimG és sorvadds 45, a
tiidG-, mellhdrtya- és horglob 77, a bélhurut pedig 13 esettel volt
képviselve. A vdrosi kozkoérhdzakban a megel6z6 hét végén volt
1477, a szaporodds 558, a csokkenés 564, mig a maradék 1471.

— Vaskovics Jdnos tr., a vizgyogydszat terén ismert és torekvo
tigyfeliink, a Svdbhegyen, kozvetlen az E6tvos-villa szomszédsagd-
ban diszes kinézésli és nagyszabdsi hidegvizgyogy-intézetet épitte-
tett és nyitott meg. Az intézet egy f6épiiletb6l és két nagyobb
villibol dll. A foépiiletben van elhelyezve a nagy koltséggel és
comforttal berendezett hideg-vizmedencze és egyéb, a vizgy6gydszat-
ban szokdsos gyo6gyeszkozok: mint begongyolé dgyak, fél- és 1db-
fiirds, kddak, zuhanyok stb. Mindazon tigyfelek, kik f6vdrosunk-
nak ezen leglijabb gyogyhelyét megtekintették, onnan elismer
megelégedéssel tdvoztak. Az épiiletek kozel 100,000 forint befek-
tetést képviselnek, s nem kételkediink, hogy itigyfelinknek buzgo
torekvésel az illet6k részér6l méltdnyos tdmogatisban fognak
részesiilni.

— Brandenburg porosz tartomdnyban a hus-vizsgdlok utasitdsit
akként viltoztattdk meg, hogy azok a frissében megolt disznokban
trichindkat mindenkor keressenek a szemizmokban, a gége és a
nyak izmaiban, a bordakozi és a rdgizmokban, a nyelv gyokerén,
kiilonosen pedig a rekeszizomnak dgyékrészén (pars lumbalis
diaphragmatis).

— Pasteur tor. hir szerint eljarast fedezett fel, melynek alkal-
mazdsdval a hydrophobidt megelGzhetni é gyégyithatni. Ez abbdl
4ll, hogy a viziszony fert6z6 anyagdt majmokon keresztiil ismételt
tenyésztés dltal oly médon szeliditi, hogy azzal sikeres beoltdsokat
tehet. Ily beoltds dltal a harapott egyéneken a bantalom kifejlodését
meg lehet akaddlyozni; ha pedig ez mdr kifejlodétt, meg lehet
sziintetni  ezt. Pasteur a megharapottakat felszélitja, hogy intézeté-
ben beoltds végett jelentkezzenek.

— A brit vereskeresst-egyle! 2000 fontot bocsdtott a londoni
hygienikus kidllitds jarékérhdzi bizottsigdnak rendelkezésére, hogy
a csatatereknek ¢jjeli villamos megyvilagitdsa tdrgydban kisérleteket
tegyen. E czélbél julius 135-dikén északa Wimpelton-ban nagy gya-
korlat fog tartatni a csataterek megtisztitdsa felett.

— A christianiai egyetemen a nGk az el6addsokat mdr két
év 6ta hallgathatjék, legtijabban pedig szigorlatokra is bocsthatok
és oOsztondfjakban részesithetGk.

—th. 4 franczia tudomdnyos akadémia a franczia cholera-
bizottsig tagjait: Strauss, Roux, Nocard és boldogilt Thuillier
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vizgyogyiniézei Graz melieti, kiviidan ideg-betegek szimira, |
gyonyorii fekvés — észszerli vizkara, villamos gyogyméd — massage
és diaetetikus gyogykezelés.

Dr. Schleicher A,

PALYAZATORK.

Gomor-megye nagyrdczei jdrasban Ratkd székhelylyel rendszeresitett
8991 lélekszammal bitd kororvosi dllomdsra ezennel pdlyédzat nyittatik.

A kororvos javadalmazisa 1000 frt. o. €. készpénzfizetés; melyért
tartozik a koréhez tartozé kozségeket kéthetenként egyszer meglitogatni, s
az 1876, évi XIV. t. cz. dltal a kororvos ténykedési koréhez utalt Ssszes
teendéket pontosan végezni,

A fentebb jelzett hivatalos litogatisok idején és székhelyén kiviil
tett litogatisok alkalmdival, — mennyiben eléfogattal természetben el nem
littatnék — jogositva van megfeleld fuvarbért felszdmitani.

Felhivatnak mindazok, kik ezen dllomdst elnyerni o6hajtjik, hogy
orvostudori oklevél, s egyéb bizonyitvinyokkal felszerelt palydzati folya-
modvényaikat alolirott szolgabirésighoz legkésébb folyé évi junius ho 15-ik
napjaig nytjtsik be.

Végiil megjegyeztetik, hogy a hivatalos magyar nyelven kiviil még a
tét nyelvnek birdsa is megkivantatik.

Jolsvin, 1884. méjus hé 8-dn.

3—2 Maléter Ede, szolgabird.

Dr, Barts Jozsef 6-bébai kororvosnak dllomdsird]l tortént lemonddsa
folytin megiriilt kororvosi allomasnak vilasztds utjan torténendd betoltésére
a palydzat ezennel nyittatik azon felhivdssal, miszerint a palydzni szindékozok
a torvénynek megfeleld felszerelt folyamodvinyait folyd évi junius hé 7-ig
mint a vilasztidst megel6zd nap)én al6lirott szolgabirésighoz bekiildhetik.

A vilasztds folyé évi junius ho 8-dn délelotti g orakor tartatik meg
O-Béba kozséghdzandl, ezen allomassal oOsszekotott készpénzfizetések és
jarandbsigok kovetkezk : a korhoz tartozd kozségéktsl 435 frt. o. €.,
tovibba O-Béba uradalomtél 280 frt. o. é. készpénz, 13 hktl, biiza, 5 hktl.
arpa, Ig hktl. zab, 5 hktl. szemestengeri, 2 hktl. 6 bor, 1 hold tengeri

tudorokat a Bréand-dijbél roooo franknyi Jutalomban részesitette. | vetés ald valo fold, ezenkiviil nzabadlakae, (5 szoba, konyha, éléskamra,
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istdllé és koesiszin), T hold teriiletdi hézikert, a megvélasztott orvos kételes
dllomasit folyd évi junius ho 30-dn elfoglalni; egyittal megjegyeztetik, hogy
ha a megvilasztand6 orvos ur ellen az uradalomnak kifogdsai lennének, az
uradalom a kozségektol elviland és kiilon orvost tart, mely esetben a fennt
kitiintetett uradalmi jaranddsdgok elesettnek tekintenddk.

T.-Kanizsin, 1884. évi majus hé 3-dn.

=3 A szelgabirdi hivatal,
Vadasz, Talpas, Bel-Zerind és Apati kozségekbdl alkotott XIX.
szdmu Vaddss kozség székhelylyel bird egészségiigyi korben a kororvosi

4llds tresedésben lévén, ezen dlldsra palydzat nyittatik és annak valasztds
utjdni betGltésére hatdridéil f. évi junius hé 18-ik napjinak délelétt 10
oraja Vadisz kozséghdzihoz kituzetik.

Pilydzni 6hajtok felhivatnak, hogy az 1871. évi XVIIL t. cz. 74-ik
§-a értelmében felszerelt a magyar és roman nyelv tudisit igazold okmany-
nyal ellitott kérelmilket folyé év junius hé 17-ig e hivatalnil anndl bizo-
nyosabban adjik be, mivel a késébben beérkezd kérvények figyelembe
vétetni nem fognak.

A kororvos évi javadalmazisa a négy kozségtdl 600 frt., beteglitoga-
tasért esetenkint nappal 20 kr., éjjel 40 kr., végre Vaddez kézségben mint
a kor székhelyén a halottkémlelést tetjesiteni koteles lévén, ezen vizsgdlatok
utén esetenkint 20 kr. dijjazdst nyer.

Kis-JTeno, 1884. mdjus 16-dn.

Péczely FElek, szolgabird,

Bies-Bodrogh virmegye almdsi szolgabirdi jirishoz tartozé B.-Madaras
kozségében lekoszonés folytin megiliresedett kozségorvosi dllomdsra, ¢zennel
palydzat nyittatik. Ezen dllomds ez évi junius hd g-én d. e. 10 6rakor B.-
Madarason a kozséghdzandl megtartando vidlasztds 1tjan fog betdltetni.

Az dllomissal egybekotott javadalmazis kovetkezo :

. Evi készpénz fizetés 400 frt.

2. Litogatdsi dij 20 kr.

A palyazok felhivatnak, hogy az 1876, évi XIV. t. cz 143. §-a
értelmében felszerelt folyamodvinyaikat ez évi junius ho 7-ik napjdig beza-
rolag aldlirotthoz bekiildjék.

Megjegyeztetik, hogy a kozség kozvetlen kozeléhen fekvd Madardsz
puszta uradalmi birtok cselédsége gyogykezeléseért, az uradalom altal a

kozségi orvosnak eddig kiilon 100 frt-nyi évi dij fizettetett; s igy a rendes
fizetésen feliil erre, Ggy kézigyogytir tartisinak engedélyezésére is a meg-
vilasztandd orvosnak kildtisa lehet.

Almds, 1884. mdjus ho g-én.

3—1 Dedk Zsigmond, szolgabiro.

Torontil-megyében a pancsovai,
levd trachoma betegek gydgykeselésére,
szemorvosi dllomds fog betdltetni.
napidij van egybekdtve.

A palydzék felhivatnak 50 kros bélyeggel és orvostudori oklevéllel
ellitott folyamodvanyaikat 1884. évi mdjus ho végéig alulirt bizottsignil
benyujtani. Azok, kik valamely nyilvinos korhdz szemészeti osztilydn szol-
géltak, elonyben részesiilnek.

Kelt Torontdl-megye kozigazgatisi bizottsiginak 1884.
5-¢n Nagy-Becskerek virosiban tartott ilésébol.

alibundri és antalfalvi jirdsokban
egyelére 3 havi tartamra még 3
Ezen dllomasok mindegyikével hat forint

évi majus ho

Tamdsy, alispan.

HIRDETMENYEK

-snlew

megrendelés azigaz-
gatosagnal.
*Auapr 119q0)00

Stdjerorszdg.

Délivasutallomas: Poltschach.
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Hirneves glaubersavas savanyuviz. Hidegvizkura. Savo-
kura. Féindicatio: az emésztési szervek megbetegedése.
Keényelmes tartozkodas.

Vizforaktar : Hoffmann Jozsef-nél Budapest, akadémia-utcza.

P e e P e

Van szerencsénk a fiirdé helyiségiinkben (Ulléi-ut) berendezett,
s orvosi feliigyelet alatt &llo
villamos furdoket
a t. cz, orvos urak becses figyelmébe ajdnlani.
A Gsth\\'ind-félc részvénytirsasig fdrdﬁignmatds;ig..
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Y Dy, Dollinger Gyula, egyetemi magantanar

¢ testegyenészeti magiangyogvintézete,

Budapest, VIII. Ker. zerge-uteza 6. sz. a.

== ngI>n<p

A gerinczoszlop ferdiilései. 2

LR s T

A gyogykezelés targyai; I.

Al oais

Csigolyaszii. 3. A mellkas angolkéros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5.
’-'% A végtagok elgorbiilései: dongaldb, ludtalp, 16ldb, kampélib, ga-

csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziileti merev-
ség ¢s izlobok.
Programmot bérmentesen kiild.

e s S I S S e 3 N S 5 i 3 i 3 s s % i, i

Szklenodi firdo (Bars megy)

megnyitasa majus 20-an.

Mindennemii e fiirdot illetd felviligositissal készségesen szolgal
Pr. Gasparetz Béla,

*3&
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KESERUVIZ-FORRAS

vegyelemzési eredményeit kitifdldi tekintélyek a kivetkezdkben foglaljik ossze.

Parizel oovosi akadémia: oo oinenai Graren

.tobb hashajtd =6 t al 3
Soutmy Eugéne tand, PARishaR! ficonnem A
\nzmnlm a. Hunyadi vizhez,

Febling Hetmann tandr, Stutbganthans s 124700, pitimaiehes mint 102 100

a Friedrichshall-t pedig 4-szér fe l(ixlmuh a* (1882). | ey
Jkedvezi Osszetételénél fogva kisebb adagok is
Attﬁeld Juhn tim. Londonhanl hasznilhatok, mint mds keseriivizekbl® (1882).

-minden mis ismeretes hasonnemii Asviny

Bazzml CMIO tanarp Mllanﬂhan. viz elitt eldnyisen feltinik* (1883).

Kz xph 1t6 minden jobb ;.\n'\ﬁzert arban, n.\g\ohb fiiszerkereskedésben és
az jgazgatosignil, Budapesten, viczi-utcza 18. alatt.

e e e e e e 1\ e e s i i

TEUFEL VII. MOS
szabad. egyetemes testkotelékei

A legkivalobb orvosok

bevezetését Francziaorszige

mint minden

toghlziunativ 1l ored- bizonyitvanyai tanus-
meénynyel alkalmaz- kodnak mellette.
tatnak a terhesség Mint Iegkitiim'ibh. és
alatti és utdni, vala- e czélnak  leginkabb
megfeleld van elis-

mint az elgyengiilt néi merve ¢s szahadal-

szervezet minden al- mazvaEuropa illamai-

testi bantalmainak le- ban ¢s Amerikaban.

gylzésére és gyogyi- Az egyedili eladdsi
i % 1 N ; jogot Magyarorszag
tasara. 1 | Eaed révé're

Fischer Péter és tarsa,

sebészeti miiszerek és testegyenészeti gépek gydrtoira
Budapest, hatvani-uteza 16. ruhdztam at
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hldegvizgyégylntézet B
i dobsinai jégbarlang melletti sztraczenai vilgyben.

A vadregényes sztraczenai volgynek a dobsinai jégbarlang mel- l

50

PLESrRliE

lett fekvd része nyaralok épitésére felette alkalmas: — és hogy a
mar meglevék mellett minél nagyobb szimu nyaralék épitettetnének,
Dobsina viros esetleges viallalkozok részére — az erre nézve érvény-
ben levl szabdlyrendelet alapjin -- alegnagyobb mérvii kedvezménye-
ket kész biztositani. Az épitéshez szikségelt fit felette leszdllitott
aron szolgiltatja, ugy hogy egy 12 méter hosszi és atlag 25 centi-
méter széles fenyd szilfa az é€pitkezés helyén 40 krba keril, — az
! épitkezéshez dtengedett teriilet [[] Gle utin telekbér czimén egy
]’ll krajczar fizetendd, stb.
& Elfogadhaté ajanlatokkal szemben pedig oly villalkozok részére,
& a kik e helyen hidegviz gyoégyintézet alakitisira hajlandok, — kész
‘E—j} Dobsina vdrosa az e czélra igen alkalmas koriilbeliil 6 R. foknyi ho-
» mérséktani vizzel bird forrasoknak kizirdlagos haszndlati jogdat is biz-
@ tositani és ugy a korcsmaltatasi jog gyakorlata kéril mint mds iriny-
ban kedvezményeket nyujtani.

PELE R

Dobsina varos tanacsa.




Kitszerek.

Tiszta vegyszerek.

Detsiny1 Frigyes.

Drogeria, vegyszer és gyogynivenykereskedése
Budapesten Maroklkoihdz, a sugdarat datellenében,
ajanlja sajit készitményeit, 4. m.

Fehérnye kémpapir 30 kr,

Chinavasbor kis dveg 75 kr,, nagy uveg 1 frt 50 kr.

Pepsinbor » > B0 » » » 1 frt 20 kr.
tovabba raktiron tart

Dr. Brunengriiher K. rostoeki egyetemi gyogyszerész malita
és hirneves milvegyi carlsbadi s6 készitményeit.

..Cabos‘-féle gyermektapszer doboza 70 kr.

tyogynivenyek. | | Kilonlegességek.

Koritnicai gyogyfiirdo.

Liptomegye, vasiatdallomdas Rozsahegy.
Evad-megnyitas majus I5-én.

Asvényvxz-h)ogymud. fenys-firdsk, juhsavo,
zet. Elsérendi gy6gyhely gyomor s majbetegségek, aranyeres bantalmak,
ziha és tiid0légdag, sipkér, ndi betegségek és idegesség ellen,

Gyonyorii fekvésénél fogva kitiinG id6z6 hely idiil6 betegek szi-
mdra. Posta- és tivirda-dllomds, gyogytir helyben.

Az elo- és wutoévadban : majus 15-t6l julius 1-ig, s
augusztus 15-tol szeptember végeig teljes ellatas lakassal
egyitt naponkénti 2 forintba szamittatil.

S~ Menet-térti-jegyek 33%/,%, drleengedéssel minden nevezetesebb
vasiti dllomdsndl vélthatok. Fiird6-orvos: Dr. Ormay Jézsef.

Asvanyviz-foraktir : BEdeskuty L., Emmerling és Rabsch
Budapest; Zsolczay ILiajos Miskolcz; ILiavotta Beszterczebdnya;
Makoviczky Rozsahegy.

hidegviz-gy6gyinté- |

Minden bévebb tuddsitissal szolgdl és lakdsokra megrendelést elfogad |

a fiirdé-igazgatosag.

== el =T
Za & kir. ﬂ
legmagasabb elismerés L
Avany érem Paris 1878. Avany érem Amsterdam 1883.
ﬂ Kitiint oklevelek: Radkersburg 1877, — Fiirstenfeld 1878. — Graz 1880. — n
ﬂ Triest 18§2.

Gleichenberg gyogyhelyﬁ

Stiriaban i
nyugoti vasut Feldbach A&llomdsdtol, ‘H

I_ egy Orinyira a m.
l INE" Az idény kezdete méjus 1. “PME ﬂ
Egvényes sbs- és vasas savanyt viz, fenyiitii- és porlasztott q
L forrissé belégzések, nagy belehelési késziilék, szénsavas firdék, aczél, L
|L fenyiidr- ¢és édes vizfiirdok, hideg fiirdd és hydropathikus kezelés, E
kecskesavd, kecsketej, frissen fejt tehuxte] a kiillon e czélra épitett j
U tng\ ogyintézetben. Az égalj dllandéan mérsékelt nedves meleg. Magas- L
L sdg: 300 m. a tenger felett. Lakdsok, dsvinyviz ¢s kocsik a fﬂrdu- H
y |¢.l7zalo~.lgmil Gleichenberghen megrendelhetdk.

91610/@

jodtartalmu-, szikéleges- konyhasds savanyuviz.

Feliilmulhatlan legdsabb szénsavas ndtron-tartalma 4ltal az

egeész vilag minden ismert dsvinyvizei kozt, bo
szénsava miatt az égvényes-sés savanylvizek kézt paratlan és leg-

kellemesebb valamint legkdnnyebben emészthetd valamennyi  jod-
tartalmu dsvinyvizek kozt.

vastartalma ¢és sok

A Lajos-forrds, mely rendkiviil hatdsosnak bizonyult a gyo-
mor, bél, hugyhélyag é¢s Iegutak bantalmainal s gorvélykornal, minden
nagyobb dsvinyvizkereskedésben kaphato.

‘ Toltését a ozigelkai forrasok igazgatésaga eszkocli; utolso
3 posta Bartfa, mely kivinatra a forras magdunrajzit ingyen kildi meg.

Szétkiildd foraktara Magyarorszag szamara a legkozelebbi
vasuti 4llomison Eperjesen Gallotsik J. W. kereskedonél.
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Gyogyhely Hevesmegyében.

Vas-timsés fiirdokkel, égvényes-kénes, ¢és vasas-sava-
nytviz forrasokkal, a Matranak erddkoszorts hegyei kozt, 190 mé-
ter tengerszin feletti magassigban a parddi volgy délnek nézé magas-
latén, teljesen védett helyen.

Tekintve Paridnak enyhe hegyi légkorét, mértfoldekre terjedd
iidit6 hegyi sétattait, gyonyorii parkjit, ¢és czélszeri berendezését:
egyike a legelényGsebb fiirdoinknek.

Evad Kezdete: junius 1-¢én: évad vége: szeptember
utoljin.

A magyar dllami vasit Kadl-Kipolna dllomdsa és a parddi
filrdo kozt a nappali személyvonatokhozi csatlakozdssal, egész évad
alatt kényelmes kozlekedés tartatik fenn, kovetkezd utidijjakkal,

A kozos hintofogatokon egy utas fizet 4 frtot.

» v két » » 6 »

» » —4 > » 8 »

elére megrendelt kiilon fogat ara 8
Utimdlhdk, melyek a fogatokon konnyen c]hel)clhuul\, dij nélkiil
szdllittatnak, ellenben mj]yos s nagyvobb daraboknil kilogrammonként
3 kr. viteldij szamittatik.

A paridi fiirdbbe utazé vendégek részére, a m. kir. 4dllamva-
sitak igazgatésiginak engedélye folytin, a vasiti viteldij 33%/,9
mérsékeltetik, mirdl az 4llomisokon kifiiggesztett hirdetmények
bovebb tdjékozist fognak nyijtani.

Fiird6orvos: Dr. Lesteiner. Lakdsmegrendeléseket elfogad,
s minden mds Paridot érdekld megkeresésre készséggel vdlaszol
Paridon

a fiirdo-igazgatosag,
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(Chloral Perlé de Limousin.)

tokocskidkban.

Kellemesen idézi elo az dlmot, kiilonosen oly esetekben, hol
a morphium adagolisa nem indokolt; gyermekeknél minden utébaj
nélkiil alkalmazhato.

Idegbintalmakndl mint fijdalomcsillapité joétékonyan hat,
goresoknél pedig kitind hatdsa mellett az emésztést legkevésbbé sem
zavarja,

A chloral hydrat solutibban és szorpben sajitsigos kellemet-
len izii, s gyakran a légcsdben oly oOsszehuzddasi érzést idéz eld,
mely némely betegnél a chloral hydrat haszndlatit lehetetlenné teszi.
Tokocskdkban a chloral konnyen vehetd be, s a nydlkhartydkat leg-
kevésbbé sem tdmadja meg.

Egy negyven tokocskit tartalmazo iiveg dra 1 frt., 50 kr.

Csak is orvosi vényre szolgdltatik ki.

Magyarorszagi foraktar : T('f)R(':)K JOZSEF
Budapest, kirdly-utcza I2. szdm,

gyogyszertar.

BESFEH e H T T HFCFTIEF A H

ROZSNYAY MATYASNAK
a magyar orvosok és természetvizsgilok fiumei nagygyiilése ditac
pdlyakoszorusott készitményei, n. m.

Chininchocolade 100 av. 4 frér.
Chininczukorka 1oo db. 4 freér.

Melyekb6l minden darab 0.08 tiszta chinint tartalmaz, tovabba:

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

Valamint teljesen izetlen

Chininum tannicum insipidum

a chininsulfit idészerd 4rinak koriilbelil 55—60%, -aért kaphatd.

Rozsnyay Mdtyds gyigyszerésznél Aradon, valamint iltala a
birodalom minden droguistaindl és gydgyszerészeinél,

Mivel készitményeim elismert jelességok dltal kozelismeréss
nek Orvendenek, ¢és tobbfélekép utinoztatnak, mely utdnozatok
kivétel nélkul kozonséges chinintannattal vagy chinidin tannattal ké-
sziilnek és kesernyés iziiek ; kérem a rendelo orvos urakat arrdl meg-
gydz6dni, hogy csak a teljesen édes és kellemes izt Ro..:uva)' -féle pnlyn-
koszortizott készitmények tartalmaznak teljes mérickii és tissta chinint,
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MATTONI
ERZSEBET SOSFURDOJE

gyégyvhely Budapesten (Budin)
ldény majus 1-t8l september 30-ig.

A gydgyhely forrdsai ajdnlhaték: a belek béntalmaindl, alhasi és
4ltaldnos vérb8ségnél, mijbajokndl, aranyérnél, tidlsdgos elhizdsndl,
(kszvénynél és ndi bajokndl Rendeld Dr. BRUCK J.
vigado -tér, bizt, épiilet,)

Egészséges fekvés, jutanyos lakdsok, jo vendégld. Pontos kozlekedés
a fovirossal tarsaskocsikon, reggeli 5 oOritél kezdve.

Tulajdonos: Mattoni Henrik.

foorvos :

Tamar Indien GPl]lOIl

frissito és hajto gyiimdles pastillalk.

A dug ulas ¢s annak kovetkezményei ellen, ugymint: arany-
erhantalmak vertodulas, fejfajas, etvagyhnany,epe, gyomor és belbajok.

Nélkillozhetlen az asszonyokndl, kivdlt a sziilést megelézd, s
azt kovetd iddszakban, elénnyel ulkuhnnzh;ll(') eldrehalad6 kortakndl,
s gyermekeknél. — Semminemii drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyiimolcsébdl van készitve. Igen alkalmas. a mindennapi haszndlatra
azokndl, kik rendes szoruldsban szenvednek.

. B0
A Tamar Indien Grillon
Francziaorszig elsé tekintélyei altal javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s eldkeld orvosok is eldszeretetiel rendelik.
Magyarorszagi foraktir: Torok Joézsef gyogyszertira Budapest,
kirdly-utcza 12. Egy doboz 4ra 1 frt. 50 kr.
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Hidegviz-, belégzési- savo- €s szollo-gyogyintézet

Marilla-volgyben

a regényes Amninaban Oravicza mellett.

Temesvartol 4/, 6ra, Baziastol 3!

Az idény kezdete mdjus 16., a szolli-kura kezdete szeptember elején.

A vAltoliz-mentes Marilla-volgy 23500 libnyira fekszik a tenger
))szine felett, stiri fenyds erddben, teljesen por- és szélmentes, tiszta
balzsamos levegivel és deriilt enyhe éghajlattal bir, alig észlelhets
hémérsék ingadozissal, Foldrajzi fekvése miatt kora tavasza és igen
késé gyonyorii Gsze van. A berendezés kényelmes, b6 alkalom ki-
randuldsokra, A lakds-hidnyon 1j épiilet 4ltal segitve van, az arak
junius 15-ig és augusztus 25-t6l mérsékeltettek.

Kozelebbi felviligositist 4d az aldlirt, ki mdjus 12-¢éig N.-Bees-
kereken lakik. 2
Dy,

vhely.
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g Ora alatt elérhetd,

magasan fekvo

a-voley

Hoffenreich.

Marill

wn
N,
[

o Ao z . " e 0 e
(s, és Kir. leemagasabb elismerés,
Disz-okméany Graz 1880. Disz-okmany Trieszt 1882. Arany-érem
Pdrizs, 187¢g. Arany-érem Amsterdamban, 1883.

GLEIGHENBERGI

Constantin-forras.

lljg\'«"-nyl-'\ és sosavas savanyuviz,

hasonlitva, kétszeresen

csakis feladag

kilonosen a
gyomorhurutok ellen.

.
Emma-forras.
Hasonldan osszedllitva

alkati egyének kasonbajaindl.

Johannisbrunnen.

Legjelesebb és legegészségesebb  iditd ital; szabad szénsay
tartalma, az emésztést elGsegitd, elegendd mennyiségii kettds szén-
savas natron ¢s konyhaséja, valamint csekély, a gyomrot terheld mész-
osszetételénél t'ugv:'l a Johannisbrunnen kiilonésen ajinlhaté gyomor-
és holyagbajoknal.

KElausner aczélforrids.

Tiszta vasas

azonban az emsi vizzel egybe-
ez utdébbindl, s hasonld kéreseteknél
mindennemi nydkhdrtyds hurutok, s
emésztoszervi bajok, tehdt a torok-, mell- €s

erdshb
alkalmazando
]t:“,j. S

gyongeébb gyermekek és gyonge test-

savanyuviz. Hasznos a sapkdr, vérszegénység &s
erotlenségi bajok ellen.
Toraktiar Budapesten :

EDESKUTY L.

magy. kir. udv. dsvinyviz-szillitondl.

Ugyszintén kaphatéo minden gyogyszertarban és fi-
szerkereskedésben.

R 0 E IR RS
LUEKEACSFUORDO

(Budapest, Budai oldalon.)

Ezen ivo- és gyogy-fiirdd kitind sikerrel hasznaltatik : gorvély- csuz-,
kdszvenynél és a higany hasznalata utan fellepd bajoknal ; sapkérnal, a
légzdszervek idiilt hurutjainal, aranyérnél, a maj s lép betegsegeinel,
sargasagnal, a gyomor és belek betegségeinél, a vese bajainal, n6i beteg-
ségeknél, a bhdr, az izmok, a csont és az iziiletek betegségeinél és végre
csontfekeélyeknel.

A Lukacsfiardd kiilénlegességei :

iMF~ Az egyediili természetes meleg iszapfiirdd, mely némely részén
28 R. mds részén fokozatosan 45° R. hofokig rug; ezen fiirdében egy
villanyos késziilék is el van helyezve.

i~ A herkules-fiirdd, mely timso- és jodtartalma miatt nevezetes,
26° R.

A 'umu/uu ¢s sajat forrasan 4116 bugyogd torok-firdok noi
hetegsegek ellen, 20° R.

Az ugynevezett nagy voszlo: uszoda, magas természetes, zuba-
tagos vizeséssel urak ¢és ndk szimdra. Ezen medencze tobb mint 10,000
hectoliter vildgos atlitszo folyé dsvinyvizet tartalmaz, mlgran és |degesseg
ellen és gyermekek szamara mint természetes erdsitc es a novest eld-

. mozditd hatany kilondsen ajinltatik, 21° R.

A firdok nagyok ¢és kényelmesek, hideg ¢s langyos zuhanyokkal
vannak ellatve,

i®F A Lukacsfiirdd Budapesten az egyetlen fiirdd, ahol gdzgép
ninesen és akdr meleg, akdr langyos, vagy hideg firdésre csakis keveretlen
asvinyvizek haszndltatnak. Innen ered ennek feltiinést okozd gydgyhatds

A magas korminy dltal legujabban a hazai gydgyforrasok és gyogy-
firdSk rendezésére érdekében kezdeményezett hazafias mozgalmat teljes
mértékben méltinyozva, az igazgatdsig eme hazafias torekvéseknek a maga
részér6l az altal is igyekezett megfelelni, hogy a Lukdcsfiirdében oly b&\'cn
kindlkozo gy6gyhatinyoknak tudoményos ¢ okszerii- alkalmazésat teszi
lehetdvé, a mennyiben e czél elérésére

Dr. Purjesz és |
Dr. Liebmann f

kozremikodését sikeriilt megnyernie, kik koziil az elébbi naponkint altala-
nos rendelést fog tartani, mig az utébbi hetenkint haromszor a nd-bantal-
mak terén fog orvosi tandcscsal szolgélni.

Massage és villamos gyogykezelés. — Gydgyszertar, posta és tavir-
da| hivatal kozvetlen szomszédsigban. Lakds és vendéglék olesok, de jok.

= A Lkozlekedés csavargézosolk, gozhajok és lovonatu
vasutakon minden varosrészbol felette olesd és kényelmes.

Az igazgatosag.
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egyetemi magantanar urak.
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A jequirity-r6l és hatasa médjardél.
Csaropr IstvAN dr. szemklinikai gyakornoktol.

(Félolvasta a m. kir. orvosegyesiilet 1884. évi februdr 23-iki gyiilésén.)
(Vége.)

A kisérletezésre haszndlt tengeri nyulakra a jequirity igen
drtalmas hatdsi. Igen konnyen elpusztulnak, ha csak valamivel
nagyobb foki a szemiikon elidézett gyuladds. Ezt némileg annak
1s lehet tulajdonitani, hogy a nyulak szokott mosdé miiveletiikkel
a jequirityt lenyaljak. A szemgyuladds is némileg eltér az ember
szemén elGidézettsl. Nyulak szemén dltaldban olyan béven nem
szoktak hdrtydk képzGdni, mint ember szemén, ellenben a szem-
héjak besziir6dése nagyobbfoki, szinte megkeményednek téle a
szemhéjak, a sz6r kihull beléliik, kisebb-nagyobb résziik el is hal-
hat; a nyulak cornedja igen koénnyen elzavarodik, sét nem is szo-
kott ép maradni, s6t nagyfoku elvdltozdsok, besziirédések, kifoszl4-
sok, a szemteke sorvaddsa is konnyen bekovetkeznek.

Mi a haté rész? E fontos kérdésre az volna a legtermésze-
tesebb felelet, hogy a magvak bizonydra valami haté anyagot tar-
talmaznak. E gyanut mdr annak is fol kellene kelteni, hogy a
magyvak pordnak és a beldlik készitett dztatisnak bizonyos sajdt-
szeri szaga van. Mégis az a szakember, kire a jequirity haszn4ls-
sanak elterjesztGje a kérdés megfejtését bizta, azzal lepte meg
Eurépa orvosait, hogy a piros babszemeknek azért kellett a széles
ocednon dtkelniok, hogy itt a mi levegénkben mdr epedve vdra-
koz6 bacillusok 1j életre kelve toliik hatalmas gyulaszté erdvel
tdmadhassik meg a szem kot6hartydjat. Valoban annyira meg-
hokkenté e magyardzat, hogy a sok kdros folyamatra nézve sok
valészin(iséggel bizonyitott bakteriumos theoria miivel6i is érezhetik
ama régi mondds igazsdgdt, hogy »ments meg uram a bardtaim-
t6l« ; mert ha mdr ennyire altalinositjdk a bakteriumok hatdsdnak
korét, akkor még az eddigi erdsségek 1s meg fognak inogni. Hisz
tekintetbe kellene azt is venni, hogy még az oszl6-gombdk miiks-
désébol szarmazé rohadds is azért drtalmas az emberi testre, mert
termékei chemiai mérgekiil hatnak. Ha tehdt a jequirity-ben va-
lami méreg hat, miért kelljen ennek létezését avval komplikdlni,
hogy kozbenjirokul bizonyos €16 lényeket tekintsiink ?

Mikor a jequirity-vel foglalkozni kezdtem ¢s dztatdsiban
bakteriumokat taldltam, a legelsé, a mi figyelmemet megragadta,
az volt, hogy az Abrus precatorius a hiivelyes novényekhez tarto-
zik, tehdt a rokon bab ¢s borsé példdjara sok fehérjét tartalmaz-
hat s igy a jequirity-babbdl késziilt folyadék b6 fehérje tartalmd-
nil fogva lehet igen alkalmas bakterium-tenyészté, meg hogy
e szerint valgszintien a kozonséges bab és borso dztatisdban is
hasonlé oszlé-gombdkat fogok taldlni.

Viarakozdsomban nem is csalédtam, borsé és bab vizében
egészen hasonlé alaki, hasonlé nagysdgu, hasonlé mozgdsi bacil-
lusokat taldltam. Kiilombség csak annyiban mutatkozott, hogy a
bab és borsé igen hamar rohad, harmad-negyed napra mdr biidos.
Ehhez képest a gombak tenyészete is gyorsabb, a bacillus-parok
szdmosabbak, a folszinen hamar alkotnak bG hédrtydt, gyakoriabbak
a tobbtagi, s6t igen hosszu linczok s
bakteriummal vannak Osszevegyiilye. A jequirity-éihez hasonlé bacil-

dltaliban sok mindenféle |

lusokat taldlt Hippel is a széna €és borso dztatasiban, az anilin-
festékek irinti maguktartisira nézve is. Es azt mondja, hogy
»mindaddig, mig nem sikeriil a jequirity-bacillusrél alak és fejlédés
tekintetében egészen jellemz6 sajatsdgokat megdllapitani és olvan
festoszert taldlni, mely azt mdsokt6l hatdrozottan megkiilonboztet-
heti, nincs jogunkban, hogy specifikusnak tartsuk.« A

Sattler 1j fert6z6 bdntalomnak nevezi a jequirity-s Szemgyu
laddst, a nélkil hogy incubatiérél sz6 lehetne. Igaz, a betegek
nem panaszkodnak, hogy a szer beontéskor csipné a szemiiket;
de csakhamar ldtni, kivdlt nyulak ép koétShdrtydjdan, hogy ez bels-
velkedik s aztin a gyuladds tunetei lassanként fokozoduak. Tehdt
az elsd érintkezéskor csak gyongén izgaté szer a kotShdrtydval
folytonosan érintkezvén, mindinkdbb fokozza az izgatdst. Ilyen
fokozatos izgatdst létesitett és a jequirity-éhez hasonlé erds gyula-
dassi fokozta Hippel gyonge sublimat-oldattal. Altaliban hartyds
kotGhartya-gyuladdst sokféle szerrel el lehet idézni. Igy dr. Ottava,
ki a Pagenstecher-féle sirga kendcs hatdsdt tanulmdnyozta s réla
a »Szemészete idei els6 szdmdban el is mondotta tapasztalatait,
figyelmeztetett rd, hogy a sdirga kénesé-oxyd, valamint a vaschlorid
is igen erds, a szemteke sorvaddsit eredményez6 hdrtyds gyuladdst
tdmaszt, a mint err¢l nyulszemeken magam is meggy6zédtem. To-
vdbbd Baumert Gyula szigorlé orvos, a ki nyulakon tett kisérle-
teivel igen nagy segitségemre volt, demonstrdlta, hogy a jequirity-
hez teljesen hasonlé hatdsi a ricinus-babbsl készitett emulsi, mig
a ricinus-olajbél készitett emulsié teljesen hatdstalan, a mint hogy
tudva is van, hogy a sajtolds ttjdn nyert ricinus-olaj nem tartal-
mazza azt a mérges anyagot, mely az emulsi6ban a beleket meg-
tdmadja. El Jurado euphorbia-félékbél nyert készitmények, Badal
korisbogdr-emulsiéval idézett el6 hasonlé gyuladdst; d4mbdr Wecker
ez utébbiak tapasztalatit »durva tévedésc-nek nyilvdnitja,

E gyuladdsoktol kiillombozé természetiinek sehogy sem lehet
a jequirity-s gyuladdst tartani, legkevésbbé fertszéses bantalomnak.
Lehet-e fertGzé bdntalomrél szé, mikor, a mint Sattler is elismeri,
a gyuladdsos vdladékkal és hdrtydkkal mds szembe gyuladdst dtol-
tani nem lehet? Ezt ugyan Sattler igy magyardzza, hogy a bacil-
lusok a gyuladdst el6idézvén nyugalomra térnek, spérds dllapotba
jutnak s igy elvesztik jabb gyuladas, fert6zés eldidézésére valoé
képességiiket; csakhogy mds helyen meg ugyancsak Sattler szerint
a bacillusok fejlédését akaddlyozé sublimdttal kevert folyadék azért
marad hatdsos, mert mikrosképpal folfedezhetd szdmos spordt tar-
talmaz, melyek olyan kedvez$ talajon, mint a szem kotShdrtydjan
bacillusokkd fejlédhetnek. 3

A jequirity alkalmazdsdban szdindékosan eltértem az eredeti
utasitdstol, nem 24 Orai dztatdssal késziilt, bakteriumtartalmi folya-
dékot haszndltam. Mégis er6s hatdst birtam el6idézni. S6t legerd-
sebb, szinte ijesztd hatdsi volt a gyuladds, a mikor az dztatdst
egészen melldzve, szdraz jequirity-port hintettem a kotShdrtydra, a
fontebb ismertetett (4.) kortorténet szerint. A kisérletet nyul szemén
ismételtem. Az eredmény itt is heves gyuladds lett, melynek teljes
kifejlédése el6tt elpusztilt a nyul. Ehhez a bizonyitékhoz sorol-
hatjuk magdnak Sattlernak azt a tapasztalatit, hogy lehetbleg dva-
tos elzdrdssal sikeriil a folyadékot hetek hosszan bacillustél mente-
sen eltartani, s a készitmény mégis hatdsos marad. Ezt ugyan S.
| gy magyardzza, hogy a jequirityvel dztatott kotGhdrtydn a levegd-
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b6l raszdllé csirok szaporodnak el s idézik el6 a gyuladdst. Ter-
mészetesen ekképpen meg lehetne az én bizonyitékaimat is ingatni.
Azonban ennek ellenében elég, ha rdmutatok a S. kozlésére, mely
szerint bacillusok 24 Orai dztatds és megsziirés utin nehdny o6ra
mulva kezdenek el6bb egyenként, aztdin mind nagyobb szimban
fejlodni. Sajdt vizsgdlataim, melyekkel mdr amaz dztatds idején
belil vettem szemiigyre a folyadékot, szintén azt bizonyitjdk, hogy
e 24 Ora alatt bacillust nem taldlni benne, vagy legalibb oly kis
szdmmal lehetnek, hogy kikeriillték figyelmemet. Mdr pedig a ko-
z0lt kortorténetek szerint a készités utdn mindjdrt a szembe Ontott
folyadék mdr néhdny éra mulva izgalmat kezdett okozni, 8—12
6ra mulva pedig mdr typusos gyuladdst fejlesztett, sGt a szembe
tett por mdr 4—s5 Ora mulva igen heves hatast fejtett ki. Ide
vag Osio kozlése is, a ki szintén nem bakterium tenyésztd dztatds-
ban, hanem vaselina-kendesben alkalmazta a jequirityt, mégis nem-
csak hogy hatdst ért el, hanem olyan heves is lett a gyuladds
(xr panophthalmitis, 1 cornea-attorés, 1 nagyfoku corneai elzavarodds),
hogy az elért eredményt a jequirity alkalmazhatésiga ellen hasz-
nédlta fegyveriil.

Nézziik, mit bizonyitanak a folyadékra haté beavatkozdsok,

U, m. a melegités és a szepsis ellenes szerek. Az egyik kozolt Kkor- |

torténetben (2.) is van arrél sz6, hogy a melegitett készitménynek
nem volt kellg hatdsa. Csakhogy a hofokot nem hatdroztam meg

s azért e kisérletnek nem is tulajdonitok nagyobb fontossigot. Tet- |

tiik azonban azt is, hogy ugyanabbdl a rdzdssal készitett megsziirt
készitményb6l szobai hémérsékd, tovabbd s—s5 perczig 509 70°
& 100° C. hevitett folyadékot oOntottiink lehiités utdn egy-egy
nytlszembe. Az elsé két folyadék tiszta, dtlatszo volt s a nytlsze-
men eldidézett hatisuk csak abban kiilombozott, hogy a hideg ké-
szitmény el6bb idézett el6 hdrtydsoddst és corneai zavaroddst, de
tovdbbad a korkép alig tért el egymdst6l. A mdsik két készitmény
a melegitést6l megzavarodott a kicsapodé fehérjétsl, s ez fenékre
szallott. Hatds tekintetében pedig a 70 foki készitmény jelenték-
telen hurutot s csipdsoddst okozott, a 100 foku pedig teljesen ha-
tastalan maradt. A forralds tehdt megbontja a hat6é anyagot, a mi
abban nyilvdnul, hogy a fehérjenemt alkoté rész megaludva kivd-
lik, e mellett esetleg valami ill6 rész is elszdllhat. Az csak mel-
lékes koriilmény lehet, hogy a fehérje-kivdlds megfosztja a folya-
dékot attél a tulajdonsdgdtél, hogy bakteriumok tenyésztésére al-
kalmas maradhatna. A hémérsék hatdsira nézve Sattler azt tapasz-
talta, hogy 34—36° C. nagyon eldsegiti a bacillusok fejlodését,
ellenben jegesszekrényben a fejlédésiik egészen elakad. Ellenben a
hatdst illetdleg ugyancsak Sattler arrél gy6z6doétt meg, hogy kolté
kemenczében 33—36° C. homérsékben a folyadék hatékony-
sdga gyongfil, mig jegesszekrényben még 24 Orai 4llds utdn is
teljesen hatdsos marad. Hippel megerdsiti a hémérséknek a bakte-
riumok  fejlédésére valé hatdsat, ellenben azt tapasztalta, hogy
a jequirity hatékonysdga bizonyos hatirok kozott a hémérséktél
fliggetlen.

Antisepticumokkal kisérleteket nem tettem, de tdmaszkodha-
tom Hippel ez irdnyt érdekes kisérleteire. O sublimdttal, karbolos,
salicylsavas €s borsavas vizzel macerdlt jequirityt. A sublimdtot
csakhamar mellézte, mert a fehérjét kicsapja. *s—29,-0s karbol-
lal készitett dztatasbol ismételt megsziirés utdn szép tiszta folyadé-
kot nyerhetni, melyben bacillusok nincsenek. Taldlni ugyan apré
szemeséket, melyek kozil némelyek spordkhoz hasonlok, de belélitk
bakteriumokat tenyészteni nem lehet. Hasonlé a 49/,-0s bérsavas
készitmény, csakhogy ez rovid id6 mulva megpenészedik. Az
15135 9)y-0s salicylsavas készitmény tejszerfien zavaros, a mennyiben
olajcsoppekhez hasonlo testecskéket tartalmaz. E készitmények hona-
pokig eltarthaték bacillus-fejlédésnek nyoma nélkul; mindaziltal
ugyanolyan heves gyuladdst keltenek, mint a bacillusokt6l hemzseg6
vizes maceratio.

Friss készitmények hatdsosabbak, mint régiek. Igen régiek
majdnem egészen elvesztik hatdsukat. Ezt Sattler gy magyardzza,
hogy a fiatal bacillusok élénkebb mikodésiiek ; aztan pedig spords
dllapotba térvén dt, mikodésiiket vesztik. Azonban ennél a koriil-

ménynél sokkal fontosabbnak tartom, hogy a bakteriumok elszapo- |

roddsdval a folyadék fehérjetartalmdt vesati, folemésztik az oszl6-
gombdk, mig életfolyamatuk korét befejezik. Mdar most, akdr ebben
a fehérjenemi anyagban van a gyulaszté tulajdonsdg, akdr mds
alkot6é részben, valdszintinek latszik, hogy azok az apré lények a

| Jjequirityvel sem tesznek kivétell, benpe is csak azon makidnek, hogy

alkols részett meghonisik, @ mivel astin a jequirity sajdtsdgos hald-
sdt 1s megrontjdak. Az anyag kiilonbozOségétdl van az, hogy az
oszl6-gombdk tenyészete bizonyos tekintetben mds a jequirityben,
mint a babban vagy borséban, ugyszintén az, hogy a bomlds mis
természetii, termékei nem olyan biizosek.

A jequirity hatdsitél gyuladdsos szem vdladékdban nagyszdmu
genyedség-sejtet, epithel-sejteket, olajesoppszerii gomboket, voros
vérsejteket és élénken rezgh coccusszerfi szemcséket taldlni. Az
izzadmdnyhdrtydk csupa gombolyded sejtb6l vannak osszeszerkesztve
(fehér vérsejtekbal), melyek kozt megaludt fehérjeszdlak lathatok.
Némely sejtekben apré erfs fénytorést élénken rezgbé pontokat
latni. Lattam egy duzzadt sejtet, mely a benne rezgb coccusoktsl
forgdsnak indult, majd megpukkadvdn tartalmit szétlovellte. Baci/-
lust a szem wdladékdban sohasem taldltam. Coccusok kétségtelentil
vannak a vdladékban; csakhogy a mds tton, pl. sirga kénesG-oxyd-
dal eldidézett gyuladds valadéka és a jequirity-s gyuladds vdladéka
kozott mikroskoppal semmi kiilonbséget sem ismerhetni fol. Egyéb-
ardnt a S, leirdsibol is csak az ttinik ki, hogy 6 is csak kevés
spords bacillusra akadt a szem viladékdban. Ebb6l magyardzza 6,
hogy a viladéknak még ismételt dtoltdsival is csak gyénge gyula-
ddst, vagy mint nevezi, a jequirity-s gyuladdsnak »csak halvény
drnyékidte lehet el6idézni. Amde ez mindenféle infectié természeté-
vel ellenkezik. Hiszen fertizésbil épen az olyan folyamatokat szok-
tuk szdrmastaini, melyeknek lermékeiben a fertisd tulajdonsdg meg-
van, s ha a fert6zést bakteriumok okozzik, ezeket meg is kell,
még pedig nagy szdmmal taldlni a fert6zés ttjain keletkezett koros
folyamatokban. .

Tovdbbd a fert6zéses bantalmakrol tudjuk, mily kevés anyag
dtoltdsa elégséges a koros folyamat foltartéztathatatlan kifejlédésre,
holott a jequirityvel tortént . n. »fertézésc¢ dltal elgidézett gyula-
dds magdra hagyva csakhamar kialszik sijabb becsoppentések sziik-
ségesek, hogy kell6 fokra emeljiik. Meg aztdn a jequirity hatdsa,
legaldbb bizonyos hatdrok kozott a készitmény erdsségétsl is fiigg
tehdt dozisozds lehetséges, a mi épen nem tulajdonsdga a fertdz0
bantalmaknak.

Hogy a jequirity-s szemgyuladdst mint talin valami fert6z6
bantalmat nem lehet magdval a blennorhoedval 6sszehasonlitani,
arra nézve fontosnak tartom, hogy az egyetemi gy6gyszertani inté-
zetben (Bokai Arpad, Onodi) tett kisérletek szerint a tengeri
nyulak kotGhdrtydja immunis a legvirulensabb blennorrhoea beol-
tésa ellen is, holott a jepuirity irdnt csak dgy viselkedik mint
egyéb hdrtyds gyuladdst tdmaszté szerek irdnt.

Tenyészté  kisérletekkel Sattler arra az eredményre jutott,
hogy a jequirity-s vizb§l vett bacillusok alkalmas tenyészté anya-
gokban pl. vérsavo-kocsonydban elszaporodnak, a kocsonydt elfolyo-
sitjdk. Az ilyen bakteriumos anyag a szem kotShdrtydjdban szin-
tén okoz gyuladdst, bdr sokszorta kisebb fokit, mint maga a jequi-
rity. Ez mindenesetre meglepd volna, ha Hippel be nem bizonyitja
vala, hogy néhdny napos bors6 vagy szénadztatds, tehdt efféle
boml6 anyagok ismételt bekenésével is idézhetni el nyulak szemén
meglehetGs erds gyuladdst. Ennél nagyobb jelentGsége, tehdt a
tenyésztett »jequirity-bacillusnak« sincs.

Hogy az tj, jequirity-s gyuladds miképen tiinteti el a régit,
tehdt a trachomdt, arra nézve Sattler olyan magyardzattal szolgil,
hogy valamint a jequirity-s vizben a beléje hullott bakteriumok
kozill épen csak Dbizonyos bacillusok jutnak uralomra, melyek a.
tobbieket elnyomjdk, tigy a trachomds kotGhdrtydn is a  trachomdt
fonntarté bakteriumok tenyészésének talajat elhodito jequirity-bacil-
lusok elvonjdk amazoktol a létezhetésiik foltételeit; az fgy elnyo-
mott bakteriumok tehdt elpusztilnak s a régi gyuladds termékei
is az 1j gyuladds sziintével eloszlanak. Azonban e szellemes magya-
rdzat nem lehet meggy6z6, ha meggondoljuk, hogy épen Sattler
szerint a blennorhoedt és a trachomdt ugyanazok a gombdk okoz-
zdk. Nem volna érthetd, hogy a hevenyés blennorrhoea dtoltdsdnak
oszlaté hatdsdban miképen torténhetnének ugyanazok a bakteriumok
egymds, illetéleg onmaguk é€lete ellen. Tovabbd, ha akut blennor-
rhoea visszamaradé bakteriumai tarthatnak fonn chronicus blennor-
rhoedt, lehetne-e azt varni, hogy az amazok kiszoritdsira beoltott
4j bacteriumok nem fognak visszamaradni chronicus gyuladds tovabbi
fonntartasdra ?




En tehdt az oszlaté hatdst sem tarthatom bakteriumok kiiz-
delme eredményének ; hanem gy magyardzom, hogy az elGidézett
4j gyuladds termékei 4t meg 4t itatjdk, megduzzasztjdk, follazitjdk a
vdltozdsra nem igen hajlé régi termékeket, széval olyan dllapotba
‘juttatjdk, mintha ujonnan képz6dott termékek volndnak. A heyenyés
gyuladds termékei kiillonben is hajlandébbak az eloszldsra, ezt pedig
még eld is segiti a rendkiviil fokozott vér- és nedvkeringés. E magya-
rizath6l egyszersmind az is kovetkezik, hogy a jequirity hatdsdval
valoszinien lehet eredményeket elérni, de nem igazolhatok a
Wecker vérmes reményei, hogy a trachomdt igy biztosan meg lehet
gyogyitani.

A jequiritynek Aatd anyagdt még eddig nem ismerjiik. A
sziiretlen jequirity-készitményekben nagy szdmmal taldlhato olajszer(
csoppek azt gyanittattik velem, hogy talin ezek a hatéanyag csépp-
jei, annyival inkdbb, mert a gyuladdsos szem vdladékdba is dtmen-
tek. Hogy azonban ez az alkoholban oldhaté olaj nem lehet a
hat6 anyag, arrol meggy6zott, hogy a megszirt folyadékban olyan
csoppek nem taldlhatok, s hogy az alkoholos kivonatbol kivdlé
sOtétsarga gydntds anyag hatdstalan, Hippel kapott Gihtgenstol
olajszerii aetheres kivonatot, a melynek erfs jequirity-szaga van, s
a bel6le készitett emulsiéval sikerdlt typus szerinti gyuladdst
tdmasztani.

Lehetne talin, véleményem szerint a jequirity hatdsa modjat
a mustdrliszt analogidjara is értelmezni. Erre nézve vannak érintkezd
pontok. f[gy a mustdrmag ill6 olaja a fehérjenemt myrosin hatdsdra
vilik szabaddd; a myrosin 60° C.ndl megalszik, tehdt hevités meg-
sziinteti a mustdrliszt hatdsit. A megnedvesitett liszt a boron erds
gyuladdst tdmaszt, mint a hogy a jequirity pora a kotShdrtydn.
Azonban a “jequirity mindenesetre sokszorta gyongébb hatasi, mint
a mustirmag. Prébdltam vallyon a jequirity is hat-e a bérre. Gyors
hatdsa nincs. Ennélfogva, hogy kell6 ideig nedvesen tarthassam,
jequirity-port nyillal Gsszegyurva kis oraiivegben collodium és gya-
pot segitségével hermeticusan illesztettem karomra. Két nap mulva
levettem ; a bér csak érzékeny volt. Ujra arra a helyre kotdttem
két napra; ennek elteltével a bor vords volt s papulds emelkedé-
sek mutatkoztak rajta. Harmadik folkotés utin mdsfél nap mulva
kellemetlen égetést éreztem karomban. Levételkor a hor igen voros
volt az Orativegtdl elkeritett helyen s ez alapon szdmos csoportos
genyedéses holyag székelt, melyek részben nagyon lapos, vékony-
falu holyagokkd folytak Ossze. Egyszerii védokotés alatt a  kinyo-
mogatott hélyagok barndn elvarosodtak s aztin egy hét folytin
lehdmldssal gyogyultak, fényes folszintes hegedéseket hagyva vissza.
Ebbél az egyetlen kisérletb6l nem mernék ugyan messzevdagé ko-
vetkeztetéseket vonni s nem is akarndm elvitatni, hogy hdtha csak
mechanikai izgatis utjan timadt ¢z a boérgyuladds, annyival ke-

vésbbé, mert jequirity-s viznek hermeticus folkotése a viznek a bérén |
at tortént felszivoddsa miatt eredménytelen lett; de ha ama bor- |

gyuladds csakugyan a jequirity hatdsinak bizonyulna, akkor analé-
gia is lenne a hélyagos borgyuladds és hdrtyds kotGhdrtya-gyuladds
tekintetében a jequirity-s gyuladds és a pemphigus kozott, melynek
kotohartyali croupos esetét kozolt volt klinikdnkrdl is Somogyi
Zoltan dr. a »Szemészet« 1882-iki évfolyamdban.

A jequirityvel elérhetd eredményekril mdr is szamos kozlés
jelent meg; de a kisérletez6k nem hogy a kérdést tisztdztdk volna,
inkdbb csak a bizonytalansdgot novelték. A Weckert6l »kétségte-
lenekiil« kitlizott tételeket jo részben megingatta a tapasztalds.
Még olyan kozlések is torténtek, melyek szerint jequirity-vel nem
is sikeriil gyuladdst elGidézni. Viszont pl. Osio igen szerencsétlen
eseteket irt le. Némely leirdsok szerint a gyuladds csak a pannus
foltisztuldsdra hatott, a koétShdrtyai béntalom véltozatlan maradt;
mdsok szerint a pannus maradt véltozatlan a kétShdrtyai bantalom
gyogyult. Az irant sincs megegyezés, hogy a kotohdrtyai bdnta-
lomnak melyik alakjira van oszlaté hatdssal; Wecker ugyanis a
valédi trachoma ellen ajdnlja, Deneffe éppen ilyen esetekben nem
litott hatdst. A kozlések nagy része arrél szol, hogy még a leg-
ersebb gyuladds utdn sem littak semmiféle j6 eredményt.

Klinikai tapasztalatainkat nem fogom ez alkalommal taglalni,

csak annyiban szolok’ még réluk néhdny szot, a mennyiben a |

Wecker-féle tételekre viligot vethetnek. Az elsé tétel, hogy t. i.
jepuirity-vel hdrtyds gyuladdst lehet tamasztani, s hogy ennck fokdt
szabdlyozhatjuk, csakugyan kétségtelen. Ellenben tarthatatlan a md-
sodik tétel, hogy a gyuladds a cornedt nem veszélyezteti. Olyan
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nagyfoki chemosisok timadhatnak, melyek a cornea tdpldlkozasdt
csak gy megakaszthatjdk, mint pl. blennorhoea acuta esetén. A
részben pannusos cornea nemcsak pannusos részén, hanem tiszta
részén is mindig f6lazik, folszintesen elzavarodik, bdr aztdn ismét
megtisztul. Ldttuk azt is, hogy makacs idiilt blennorrhoedban szen-
vedd szemen kisfoki, de azért heves fdjdalmakkal jiré gyuladdstol
az el6bb egészen tiszta cornedn homdlyok tdmadtak és maradtak
vissza, bdr szerencsére kis fokuak. Az egyik fontebb koézolt esetben
(3.) pedig a nagyfoki gyuladds kiterjedt elhegedést okozott a cor-
nedn, melynek azel6tt a felsé részén volt vaskos pannus, de alsé
fele tiszta volt. A harmadik tétel szerint gyorsan gyégyulndnak a
granulatiék, bar ezt a srapidemente kifejezést kés6bb sziikségesnek
litta Wecker tgy értelmezni, hogy e régi orvoslé modhoz képest
mondta a gy6gyuldst gyorsnak. A mi tapasztalataink szerint valami
gyors gydgyuldsrél sz6 sem lehet. A 2—4 hétig kérhdzban tartott
betegek koziil egyetlen egyen sem ldttunk teljes gydgyuldst, még a
legnagyobb foki gyuladds el6idézése utdn sem. Nem igen viltozik
kivdlt a pannus, ugy hogy csak egy esetben ldttuk, hogy a ldtds
tetemesen javult. Azonban a trachoma-csom¢k hatdrozottan kiseb-
bednek. Nagyon sajndlatos, hogy az illet6 betegek, bdr sziviikre
kotottiik, riem tudésitanak tovabbi sorsukrol; pedig az egyik ujra
litott esetbél azt lehet kovetkeztetni, hogy az oszlds processusa
még hosszu ideig eltart. Egy mdsik esetbdl pedig valoszini, hogy
a jequirity-s gyuladds utdn az argentum nitricummal ecsetelés vagy
a kékkovezés eredményesebb, mint a nélkiil.

Ezekben foglaltam Ossze, a miket tapasztaltunk. Megyontam
kovetkeztetéseimet, melyekre vizsgdlataim és a mdsokéi, kivdlt Hip-
peléi jogositottak. Tparkodtam bebizonyitani, mily hibds eljdrds az,
mikor a bakteriumok szereplését rdntjdk eld még olyan hatdsok
kimagyardzisira is, melyek sokkal egyszerGbb, természetesebb
médon értelmezhetk.

A jequirity-re is kimondta egy oly neves szakember, mint
Sattler, hogy bakteriumoktdl van a hatdsa. Az e folfogdssal rokon
dltalanos orvosi gondolkozds hitelt d4d neki s taldn szdnakozva
tekint rdm, a ki a bakteriumos theoria kompromittdldsdnak tekin-
tem, ha még a jequirity hatdsit is ugyanarra a kaptdra iparkod-
nak verni. Kisérleteimb6l meritett erds meggy6zédésem, hogy a
jequirity hatisa nem bakteriumoktél van; dmbdtor ismerve a
meddé vitatkozdsokat, melyeket bakterium ellenesek és bakterium
védok Liebigtél Kochig folytattak, nem igen kecsegtethetem ma-
gamat avval a reménynyel, hogy az ellenkezi véleményiieket mds
meggybzédésre birhatndm. Alig is lehet mai napsdg remélleni, hogy
az egyik folfogds véddje a mdsiknak hivét meggyGzhesse, Bizonyos
pontig objectiv erdsségekkel harczol egyik is, madsik is, de azontil
csak a meggydzodés vértje védi, mely mindig hdgy megtdmadhaté
helyeket.

Mennyire értem e fololvasdasommal czélt, azt a t. Orvos-
egyesiilet béles itéletére bizom.

Fiiggelék. Ertekezésem kidolgozdsa utdn jelent meg a »Fort-
schritte der Medicine 1884-ki 3. szdmdban két wjabb kozlemény,
mely fejtegetéseimet megerdsiti. Kz utclagosan tudomdsomra jutott
kozleményeket kivonatosan itt ismertetem.

Neisser (Boroszl6) kisérletei szerint 1. a bakteriumtél mentes
készitmény ¢éppen olyan hatdsos, mint a friss, bakterium tartalmu
folyadék, és hatdsos marad, mig bakteriumtél mentesen eltarthato,
a beléje juté bakteriumok megrontjdk a hatdsossdgit; 2. tenyész-
tett bacilusokkal lehet ugyan hurutot el6idézni, de typus szerinti
gyuladdst nem; 3. sem a gyuladdsos szem vidladékdban, sem a
gyuladt szévetekben bacillusokat taldlni nem lehet, a taldlhat6 coc-
cusok ugyan olyanok, mint a milyenek az ammonidkkal tdémasztott
szemgyuladds védladékdban is megvannak és bel6lik bacillusokat
tenyészteni nem lehet, a gyuladds pedig a jequiritys szemrdl mds
szemre 4t nem olthat6; 4. hogy a gyuladdst egyszer kidllott szem
kevésbbé fogékony tjabb gyuladds keltése irdnt, ezt megmagyardz-
zdk a szoveti viltozdsok, és ez sehogy sem tekinthetd azonosnak
a fert6z0 betegségek utdn bekovetkez6 immunitdssal. Bakterium
hatdsa ellen sz6l az is, hogy az el6idézhet6 gyuladds erdssége a
készitmény erGsségét6l és a bekenések szamdtol fiigg. N. szerint
bizonydra valami alaktalan névényi erjesztd van a jequirityben. Az,
hogy a leveg6ben levé drtalmatlan mikroorganismusok a jequirity-
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ben nyerhetnének fertéz6 tulajdonsdgot, teljesen bebizonyithatatlan
4llitds.

Salomonsen és Dircknick-Holmfeld (Kopenhdga) hasonloxép-
pen mindenben ellene mondanak Sattler dllitisainak. Cornil és
Berlioz ama fejtegetéseinek pedig, hogy  jequirity-befecskendéssel
megolt dllatok vére tele van Dbacilussal, elleniikbe 4llitjak, hogy
bakteriumtél mentes jequirity befecskendése is megoli az dllatokat
s ezek vérében akkor bacillust nem taldlni, meg hogy a bacillusos
vérrel nem lehet conjunctivitist elGidézni. A jequirityben foglalt
hat6 anyag valészintien novényi erjeszté (enzym), melyr6l azt kide-
rithetni, hogy vizben és glyczerinben konnyen oldédik, mig alko-
holban, aetherben, chloroformban és benzinben oldhatatlan. A haté
anyagot tugy lehet kivalasztani, hogy glyczerinnel készitett kivonat-
ban alkohollal csapadékot idéziink els, ezt a folyadék lesziirése
utdn alkohollal megmossuk, megszdritjuk ; aztdn lepdrolt vizzel ont-
jiik le, a lesziirt vizben wujra alkohollal és szénsavval idéziink el
csapadékot, ezt alkohollal megint megmossuk, megszdrogatjuk és
végiil vizzel vagy glyczerinnel készitiink kivonatot. E tiszta folya-
dék fehérjenemi anyagokat tartalmaz, sem keményit6t élesztd
(diastase) sem fehérjét éleszté (peptonosité) hatdsa nincs, de erds
méreg, melynek igen kis mennyisége elégséges conjunctivitis kelté-
sére, bor ald fecskendve pedig megoli az dllatokat. A haté anyag
egy ordig 60—70° C. hevités utjin megbomlik. A bacillusok szin-
tén megbontjdk, azért is a glyczerinnel készitett kivonat tartésabb.

A reductio bulbi tandhoz.

Kozli FEUER NATHANIEL honvéd-ezredorvos és bécsi egyetemi magdntandr
(Szabadka).

Nem azért fogok tollat, hogy a fenti tdrgyrél valami djat
irjak, hanem tizenegy éve megjelent munkdmnak koteles védelme-
zése kényszerit rd.

Goldzieher dr. tr a m. kir. orvosegyesiilet milt évi dprilis:

7-ikén tartott iilésén (1. Orvosi Hetilap 1883. 17. sz.) igen hatdro-
zottan a szemteke mesterséges kisebbitése ellen nyilatkozott. Mint-
hogy pedig a fololvasé méltonak taldlt, hogy a reductioért én kap-
jak ki téle, azonnal akartam is enunciatiojira felelni. Azonban ille-
tékes helyrdl értesiiltem, hogy a budapesti egyetemi szemklinikdn
a kérdésre vonatkozélag gyiijtott tapasztalatok a kozlésre elékészit-
tetnek ; ennélfogva ezeknek akartam az els@séget dtengedni. A »Sze-
mészete 1883. 5-ik és 1884. 2-ik szdmdban Schulek tandr maga
kozol 23 reductios esetet, melyek klinikdjan kell6 sikerrel végez-
tettek. Ez ardnylag nagy szdmu tapasztalat alapjin Schulek tandr,
kinek folszélitdsira én 12 évvel ezelStt ezt a mitevést néhdnyszor

végrehajtottam volt, most is ragaszkodik az eljardshoz s egyszersmind t
Goldzieher dr. ellenvetéseit is megfosztja jelentGségiikt6l. Lényegi- |

leg tehdt az iigy be volna fejezve s részemre nem marad mds
hdtra, mint a személyes védekezés ez€éljdbol helyreigazitani némely
félreértéseket, melyek alapjin Goldzieher dr. 1ir olyan nyilatkozdsra
ragadtatja el magdt, melyet nehéz mdsnak mint személyeskedés-
nek venni.?)

A kérdéses tdrgyrél ri1 évvel ezeldtt megjelent értekezésem-
b6l (»Ueber die kiinstliche Verédung des Bulbus;« Wiener med.
Presse 1873. kiilonlenyomat) G. kiilonbséget olvas ki az ¢én eljd-
rasom és a Graefe-¢ kozott, hogy t. 1. Graefe a fonal dthuzdsival
chorioiditis suppurativit iigyekezett elsidézni, mig én dllitélag meg-
elégszem lassi folyamati plasztikus gyuladdssal. Hogy pedig ez
utobbinak rémséges voltdit annal inkabb foltiintesse, nem az én
valamelyik esetem anatémiai leletét ismerteti —— hiszen ilyent &
sohasem ldtott — hanem minden kovetkeztetését egy olyan eset-
b6l veszi, melyben a budapesti szemklinikdn a- fonal korai, 11y
ora mulva tortént kivétele utdn — ez egyetlen esetben — areduc-
tio nem siker(ilt és az eljards ismétlésére egyelre semmi ok sem
volt. Leir egy olyan kérgesedett szovetli szemet, mely lassu folya-
mati plasztikus iridokyklitis ttjdn évek mulya sorvadt és folteszi,
hogy minden t6lem operdlt szem ilyen anatomiai viszonyokat tiin-

1 G. dr. uir ugyanis azt irta volt, hogy Feuer dr. eljirisit sminden
gondolkozd orvosnake el kell vetni. Ime, most kideriil hogy Feuer dr. azt
nem is ajanlta a mit G. dr. neki tulajdonit. E szerint én a reductiérol irt
czikkemben, G. dr. idézetében megbizva, dltala szintén hiitelen idézetbe
kevertettem. Schulek V.

tet fol. Csakhogy nem veszi észre, hogy az én eseteimben a zsu-
gorodds mdr a mdsodik héten megkezd6dott, a mi koztudomds
szerint csak genyedéses chorioiditis kovetkeztében dllhat el6. Nem
litja meg sem azt, hogy én az idézett értekezésemben szorosan
Graefe nyomdokain haladok, sem azt, hogy ismételten hangozta-
tom, hogy csak chorioiditis suppurativa utjdn érhetjilk el a szem-
teke megkisebbedését, sem azt, hogy a kilencz operdlt szem koziil
hatb6l a genyedség az els6 két hétben ki is iiriilt, egyben ott ldt-
tuk a colobomdban és a szirds helyén, kett6ben pedig a szaru-
csapnak és magdnak a szemtekének gyors kisebbedésébdl vildgosan
kitetszett a gyuladds genyedds természete. A fonalat is addig hagy-
tuk benn Graefe utasitisa szerint, »mig a kotGhdrtydn kis chemo-
sis nem fejl6dott a chorioiditis suppurativa megkezdddésének elsé
jeléiile, a mi a ¢ esetben leghamardbb 4, legkésébb 34 6ra mulva
kovetkezett be.

Miben rejlik tehdt a kiilonbség az én eljardsom ésa Graefe-¢
kozott* Miért mond én rdm anathemdt G. ur s miért nem mond
Graefere, Schulekra is, miért nem Arltra is, kit6l szintén littam e
miitevést, miért nem Stellwagra is, a ki klinikai el6dddsaikan rit-
kdn mulasztja el, hogy az ¢én a szemteke Kkisebbitésére vonatkozo
kolozsvdri tapasztalataimra ne utaljon? Vagy talin ama hdrom
enyhébb lefolydsu eset-e az €én vétkem, melyben a genyedés, a
mint emlitettem, vildgosan megvolt, csak 4t nem tort?

Joénak litom értekezésemnek e hdrom esetre vonatkoz6 részét
idézni: »Ha eseteink sordn végig néziink, fol fog tlinni az 1., 5.
és 6. esethen a nagyon enyhe lefolyds, a mennyiben a chorioidi-
tis suppurativa kiilséleg csupdn mérsékelt ciliaris injectioképen nyil-
vanilt és a beteg részér6l semmiféle panaszra okot nem adott;
mindamellett az eredmény a lehet6 legkedvezébb lett. Ugyanis
mind e hdrom esetben sugdrtdji fijdalmakat okozé synechia ante-
rior miatt tortént a fonal dthizdsa; a fijdalmassig gyorsan meg
is szlint,a szemteke pedig kivdnatunk szerint csak kevéssé kisebbe-
dett meg. Nem habozok némi érdemet tulajdonitani ez enyhe le-
folydsban magdnak a javallatnak is, a mennyiben a szem hdtulso
része, az érhdrtya, még €p lehetett; hogy pedig a hasonlé javal-
lati 8. esetben a genyed@s chorioiditis valamivel nagyobb fokot
ért el (olyant mint Graefe lefrt), ez erSsebb hatdsnak taldn abban
rejlett az oka, hogy a fonal alkalmazdsinak idején a szem még
nem nyugodott meg a szarthdrtya-genyedés izgalmdtol, a mtevés
elhalasztdsa pedig a folytontarté heves cilidris fijdalmak miatt lehe-
tetlen volt. Graefe, a ki sajat kijelentése szerint csupdn szemteke-
tdgulds ellen kisértette volt meg e miitevést?), tgy ldtszik, nem ta-
pasztalt amolyan enyhébb lefolydste.

Ha még hozzdteszem, hogy épen ebben a hdrom esetben a
fondl tovabb maradt a szemben mint a tobbi esetben (34, 10, 20
6rdig) és csak akkor vétetett ki, a mikor mdr hatdrozott chemosis
és heves fijdalmak jelentkeztek, megtettem mindent, hogy a G.
urt6l nekem tulajdonitott érdemet, a hdrom eset enyhe és a mint
még hiszem, sok tekintetben kedvez6bb lefolydsdt illetdleg magam-
rél elhdritsam. Viszont nem vonakodom elvédllalni mindazon kifo-
gdsokat, melyeket azok ellen tehetni; mert meg vagyok gy6zddve,
hogy ez esetekben sem fejl6dott sem tobb sem kevesebb kérges
hartya a suprachorioideiban, mint minden mds ezer meg ezer
szemben, mely akut folyamat Wtjan elsorvadt és tulajdonosdinak
semmit sem alkalmatlankodik®). Kilonben maga Graefe is a mér-
sékelt foki reactiot és reductiét védte, s6t ennek a mfitevésnek
épen azt tekintette egyik kivdlé j6 tulajdonsigdnak, hogy a szem-
teke sorvaddsa mérsékelt lesz, ha ugyan a kell6 idét megvilasztjuk,
melyben a fonalat ki kell venni.?)

Ez utébbi mondatbol az is kittnik, hogy a mit G. az én
nézetemnek tekint, hogy t. i. a fondl rovidebb vagy hosszabb
ideig valé benhagydsdval a gyuladds fokdt hatalmunkban tarthat-
juk, Graefe-t6l szdrmazik. Részemrél meg kell vallanom, hogy e
tekintetben semmi tudomdst sem szereztem, minthogy kisérleteket
mellézvén, egyszerlien Graefe utasitdsa szerint a fonalat kivettem,
mihelyest csak chemosis mutatkozott. Ha azonban a klinikai tapasz-

1) Tulajdonképpen : csupin ilyen esetekben volt rd alkalma; mert &
a tobbi javallatot is szamba vette.

% V. 6. Schulek, A reductié bulbi értékérél »Szemészet« 1884, 2. sz.
38. lap. )
%) Arch. f. Ophth. IX. 2. 1035. 1.




e S 3
RS 114
e RELE ggavs o>y, <
4_.:# ‘AA.L AERILAY

' talds biztos révébél tivozni akarnék és G. dr. ur példdja szerint
a spekulatié ingé hajojara akarnék szdllani, a sz6ban forgé kérdés-
16l ilyen okoskoddst alkotnék: Mindenesetre az dthizott fonal
kelti az izgalmat az érhdrtydban, hogy hogyan azt nem akarom
itt fejtegetni, had legyen elég terik G. dr. dr kivinsiga szerint
az elkeriilhetetlen bacteriumoknak is. Megtorténhetik néha, hogy
kezdéd6 chorioiditis suppurativa ismert tiinetei (chemosis, fdjdal-
mak, sot hdnyds) mutatkoznak és a fondl kivételét javalljak; csak-
hogy néhdny 6ra alatt a veszély elhdrul, a szem megint megnyug-
szik. Ha ilyen szembe egy id6 mulva ismét hizunk fonalat s ezt
tjabb ijeszt6 tiinetek mellett is valamivel tovabb benne hagyjuk, el
fogjuk érni a szdandékolt eredményt. Tehdt meg lehet azt a kovet-
keztetést engedni, hogy mennél tovdbb marad a szemben az drta-
lom, anndl erdsebb lesz a hatds vagyis az érhartya izgalma. Nem
donti meg e kovetkeztetést az, hogy vannak esetek, melyekben,
mint mdr kozleményemben «kilonlenyomat 12. 1) kifejeztem, az
érhdrtya koros viszonyai miatt a gyonge izgatds (a fondl gyors
kivétele) folytdn kezdetben enyhe gyuladds tovdbbi onkéntes foko-
z6ddsdban nagy fokot ¢ér el, mdsrészt meg némely szemen, bar a
fondl mindaddig a szemben marad, mig csak a genyedés nyilvdn-
val6vd nem lesz, még sem fejlédik valésigos panophthalmitis, —
mint ezt az utolsé id6ben egy esetben észleltem — hanem szelid
genyedd chorioiditis ttjdn 4ll elé a phthisis. Aunyi bizonyos, hogy
ha elég vastag fonalat nem holmi 1dguldsos helyek elvékonyodolt
(atrophids) érhdriydjdn huzunk 4t, néhiny ora vagy nap alatt
chorioiditis suppurativa tdmad, akdrmilyen tokéletes antisepsissel
jart is a miitevés. Ennélfogva nem értem, hogyan tarthatja G. az
eljardst megbizhatatlannak. Olyan esetre, melyben sorétszem min-
den baj nélkiil maradt betokolva az tivegtestben, vagy tvegszdlkdt
tirt el a szem a mellsé csarnokban, szemészhallgatok el6tt nem
igen hivatkozhatnék anélkiil, hogy zajos ellenmonddst ne keltene.
Kozombos chemiai hatisu fémdarabka, mely a szemtekébe hatolt,
és ott mozgds nélkiil az fivegtest aljdn vagy csak a mells§ csar-
nokban van (s az is ritkdn marad minden izgatds nélkiil), mégis
csak mds mint egy vastag duzzadhaté fondl, mely két helyen is
benne van a szem faldban. A Wecker-féle igen vékony aranydréttal
valé ©sszehasonlitds is a mondottak szerint teljességgel helytelen, s
G.is igen jol tudja, hogy a Wecker-féle drainezéssel is éppen azért
hagytak fol, mivel gyakran még az aranydrét is tetemes izgalmat
okozott. Wecker elsé kozleményében, melyet a szem drainezésérdl
frt (Annales d'oculistique 1877. p. 140) hivatkozott az én tapasz-
talataimra is, hogy mennyire elbirja a szem a faldba fiizott fona-
lat; de a hivatkozds megboszulta magit, mert még az aranydrétra
nézve is velem egyiitt az ellenkez6t kellett tapasztalnia.

Tovdbbd G. dr.tdrnak az én kozleményemre vonatkozé még
egy tévedését helyre kell igazitanom. En ugyanis o esetrsl adtam
szamot, melyek mindegyikében létre hosta a fondl a kivint ssem-
lekesorvaddst, illetoleg a miitevést javalld fajdalmak megsziintetését,
még pedig a legrividebb id alatt (2—3 hél alatt). Az egyik eset-
ben (az s-ikben) a fonalat nagyon is hamar kivettilk volt, azért
4 nappal késébb a mitevést ismételni kellett, még pedig teljes ered-
ménynyel; 5 esetben kedvezének van féljegyezve, hogy az izgalom
és zsugorodds mérsékelt volt (de megjegyzendd, hogy ezek koziil
3 esetben fiiriilt ki genyedség); végre hdrom esetben panophthal-
mitissd fokozédott a gyuladds. G. dr. ur pedig olyan értelemben
tiinteti fol adataimat, hogy Graefe szerint csak a 3 utébbi eset-
ben volt az eredmény teljes és 5-ben »kozepes (mérsékelt P« ellenben
egy esetben minden izgalom elmaradt (!). Sapienti sat!

Idézett kozleményemet a kovetkezé mondattal fejeztem volt
be: »Ilyen a laikusok gyongeségeivel megalkudé eljardssal termé-
szetesen néha-néha egy-egy szemet, mely végre is enucledlds sor-
sdra jutna, elvonunk a tudomdnyos vizsgdlatt6l, azonban a helyett
sok bajt elhdritunk el6reis vagy még ideje kordn, még pedig anndl
is konnyebben, mert a fondl dthizdshoz olyan kevés iigyesség is
elégséges az orvos részérdl, hogy mindegyik orvos (segéd ¢s alta-
tds nélkiil) hozzdfoghat, s a beteg nem kénytelen sok alkalmatlan-
siggal valami messzefekvd szemkorhdzat keresni fol.«

Természetesen G. dr. 1ur is, miutdn egyes esetekben a fondl
dthuzdsdnak sziikségét mégis elismerte, fontebbi mondatomnak taga-
ddsdval végzi elGaddsdt, mondvdn: »a szemészeétben nem KitiinGen
iskoldzott orvosok a mifitétet éppen ne végezzék, miutdn megtértén-
hetik, hogy a kisebbitendé szem utékezelése kozben a mdsik szem-

nek netaldn fenyegeté sympathikus lobjit nem eléggé méltd-
nyoljdk. ¢

Hogy, ha a mdsik szem rokonszenvi izgatottsiganak legkisebh
nyoma konstatdlhatd, a fonalbevezetés legszigoribban mellozendd,
ezt kozleményemben kiilonosen hangsilyoztam; azon koriilményt
illet6leg pedig, hogy a chorioiditis suppurativa maga a mdsik, addig
ép szemet sympathikus lobbal fenyegetné, erre nézve is idéztem Graefe
kijelentését, hogy akut genyeds chorioiditis »semmiképen sem jdir
sympathicus megbelegedés weszélyfvels ; utaltam egyszersmind Arlt?)
és Stellwag®) hasonlé nézetére is. Olyan kérdésben, melyre csak
klinikai tapasztaldssal lehet megfelelni, ilyen dus tapasztaldsi em-
berek nézetét mindaddig irdnyadénak kell tekintenem, mig akdr
én, akdr mds megbizhaté megfigyel az ellenkez6t nem litandja. Tudo-
masom szerint eddigelé senkisem nyilatkozott ellene; ha azonban
G. dr. ur latott akut genyedd chorioiditist, mely mdr lefolydsdban
sympathicus bdntalmat tamasztott a mdsik addig egészséges szemen,
akkor 6 minden szakembert hdldra fog kotelezni tapasztaldsinak
kozlésével; de semmiképen sem vdg Ossze végszava a panophthal-
mitisnak értekezése elején adott leirdsdval,a mely a szemnek min-
den belsé idegét elpusztitia és a szemnek magdnak az o6rokos
nyugalmat megadja (I. c¢. 431. 1.). Ha ott a chorioiditis suppura-
tiva szertelen dicsoitése a télem foltételezett plasztikus gyuladdssal
szemben helyes volt, minek kisebbiti emitt? Ne a tények illesz-
kedjenek a vitatkozds menetéhes, hanem a vitatkozds a tényekhez.

Egyszemi vaksag kérdése.
Feliilvélemény ScHULEK VILMOS tor.-tol

I.. M. 1882. apr. 30-ikdn ittas dllapotban ment haza falujdba.
Diil6 uton, a szekéren mogotte hajté B. F. gunyoloddsdra, vele
osszeszolalkozds, majd tettlegesség tdmadt, mely abban tetdzott, hogy
B. a szekérrél lekapott nyeles »falszélyez6 vassale L.nek fejére
er0s csapdst mért.

A kezelésre felkért kozségi orvos mds napon kidllitott latlele-
tében leirja, hogy a jobb falcsontdomb tdjin és a jobb homlok-
dudor tdjon egy.egy titongé boérseb van, hogy a jobb felsé szem-
héj a kinyithatatlansdgig dagadt, hogy csontrepedést nem kutaszol-
hatott ki, de hogy az lehet jelen, mert agynyomds tiineményei
mutatkoznak szédiilés képében, és hogy az érverés 1 percz alatt
csak 48. Véleményezi, hogy a sértés silyos mert gyogyuldsa
3 hetet igényel, és pétvéleményre jogdt fentartja, mivel csontrepe-
dések, véromlenyek az agyhdartydkon és agyon is lehetnek jelen,
mely esetben tokéletlen gydgyulds s6t haldl is kovetkezhetik be,
és csak utdlag lesz mondhat6, hogy a mar is silyosnak mondandd
sériilés é€letveszélyes volt-e. 15 mnappal késébbi pétvéleményben
mondja ugyancsak a kozségi orvos, hogy a fejsebek gy6gyuldsnak
indultak ugyan, azonban hogy a jobb szemgolyé fekete hdlyoggal
bir és latdsdt az elszenvedett rdzkodds és a szemfirben torténhetett
véromleny kovetkeztében elvesztette. Véleményezi, hogy a vaksigot
egyenesen a jobb homlokfélen szenvedett erds ztzott sebzés okozta
és hogy az gydgyulhatlan,

Ezen orvosi vélemények alapjan L. a jdrasbirésigndl bin-
keresetet inditott meg és kdrtérités megitélését kérte. Az ligy tor-
vényszéki targyalds ald keriilt. A tigyész az iités és a vaksig ko-
zotti okozatos Osszefiiggést kellsleg igazolva nem taldlvdn, a pana-
sz0s L.nek a torv.orvos dltal megvizsgdlisit és megvéleményezését
foganatositatta. Ezen mdsik, 1883. febr. 7-ikén kelt orvosi véle-
ményben leiratnak a fejen taldlt hegek és a jobb szemrsl elmon-
datik, hogy kiils6 képletein koros elvdltozds egydtalin nem észlel-
het6, a léta rendesen reagdl, benne valamely homdlyosodds észre
nem vehetd, a szemtiikorrel megejtett vizsgdlat oly leletet, mely-
lyel a szem latdsi képességének elvesztését megdllapitani lehetne
nem szolgdltatott.

Az ligynek torvényszéki végtdrgyaldsanal L. fentartotta alli-
tisdt, hogy jobb szemén a sértés 6ta nem lit, holott az régen j6
lit6 volt, mit a katonasigndl (1880-ig) tett szolgdlata bizonyit.
Mivel ezen dllitdis a torv. orvos feliilvéleményével, mely szerint a
szemben semmi nyoma annak, hogy nem litna, ellentétben 4ll, a

1) Arit, Ueber sympath, Augenentziind. Wien. med. Wochenschr. 1873.
%) Stellwag, Lehrb. d. prakt. Augenheilk. 4. kiadis 333. L




torvényszék a végtargyalast félbeszakitotta, mig ezen kortilményre
(és egyebekre nézye) pétvizsgdlati credmény lesz beszerczve.

A vizsgdlé Dbiré a torv. orvos belefoglaldsdval 3 orvosbél
4ll6 tandcskozmdnyt hivott egybe és L.en a hivatalos helyiségben
szakért6i szemlét és vizsgdlatot végeztetett. Az egybehangzoan ki-
dllitott véleményben az orvosok oda nyilatkoztak, hogy a panaszos
jobb szemén nem taldlnak ugyan olyan kéros viltozdsokat, melyek-
bol a latdsi képesség elvesztésére lehetne kovetkeztetni, minthogy

‘azonban nem vélik kizdrandénak a lehetGséget, hogy az dllitélag

megvakult szem mélyebben fekvé képletein a sértés folytdn oly
koros elviltozdsok jottek létre, melyek a szem vizsgdlati médszerei-
ben nagy jartassiggal biré szemész dltal lennének kiderithettk :
azt ajanljdk hogy L. utasitass¢k dllitélag beteg szemét a budapesti
egyetemi szemkorosztalyon vizsgdltatni meg.

Idokozben L. litdsanak kideritésére a vizsgdlé biré tanukat
is hallgatott ki, kiknek vallomdsdbél mint az tigyben ugyan mel-
lékeset de lélektanilag kiilonoset, a kovetkezoket emlitem fel. Egy
bardtja L.nek elmondja, hogy tudja annak gyermekkordtol, hogy
szemeinek semmi baja nem volt, miéta pedig megvorosodott
»¢jszaka a j6szdg utdn nem ‘tud menni, mert egyik szemével nem
lat« !!

Végre L.,személyazonossdgdt bizonyité hivatalos irattal 1884.
jan. 16-ikkdn a szemklinika rendelési ordjiban elGttem megjelent.
Egyszersmind hivatalos titon a. periratok is velem kozoltettek és
feliilvélemény kéretett.

A vizsgdlat mdr ezen egy alkalommal teljesen tiszta ered-
ményt advdn, L. még aznap déli id6ben el volt bocsithato.

Litlelet.

1. A jobboldali falesontdomb tdjon kissé karélyos 40 mm.
hosszit bérheg van, mely alatt csonthorpaddst nem tapinthattam.
A jobb homlokdudor tdjan szintén bérheg van, mely ki és hdtra-
felé nytlik, a szemoldokkel valamint a szempilldkkal semmiképen
Ossze nem fiigg és az alapon j6l eltolhaté. 2. A szemhéjak épek,
a szemtekék is kiilsé ldtszatra, a pupilldk mozgdsit mechanice
gatlé viltozds nincs, a kozegek tisztdk. 3. A jobboldali szemgolyé
belsejében a ldatoidegfé behorpadt, kékesfehér szint, élesen hatdrolr,
a rostds lemez likacsai heges kotoszovettel kiteltek, az arteria-dgak
nagyon sziikek, az érhdrtydban jelentéktelen szoveti és festeny rit-
kulds van. 4. A jobb pupilla fényre semmit sem hat vissza,
azonban megmozog midén a mdsik szemen vagy alkalmazkodds

idéztetik el vagy szemmozgdsok végeztetnek vagy fény és drnyék |

vdltakozik. 5. Midén valamely tirgy tavolbol kozelbe hozatik, a
bal szem a tdrgydlldst koveti, a jobb szem azonban ekkor nem
Osszehajlo hanem pdrirdnyos mozgast végez. Nyugalmi helyzetben

egyébként a jobb szem dlldsa kissé kifelé kancsalits. 6. Midén.

hasdbiiveg éllel az orr felé tartatik a magdban nézésre kényszeri-
tett jobb szem elé (mialatt a bal szem eltakarva tartatik), ez nem
végez semmi a hasibhatdst kiegyenlité mozgdst, milyent nézésre
képes szem az egyén akaratitol fliggetlen médon okvetetleniil tenne.
Midén hasdbiiveg a két szemnek nyitvatartisa mellett a bal szem
elé tétetik, a bal szem a kiegyenlité mozgdst megteszi, de a jobb
szem emellett nem -marad veszteg mint azt néz6 ép szem tenné,
hanem mint a vak szem a mdsikat pdrirdnyos mozgdssal kiséri. 7.
A bal szem ép és ldtdsa rendes (visus= %).

Vélemény.

1. A jobb szem teljesen vak és az egyén semmiképen sem
tuloz vagy dmit.

2. A megvakulds legkozelebbi oka ldt6idegsorvadds (régi,
mdr elavult kifejezés szerint »fekete hdlyog«).

3. A latéidegsorvaddst olyan lobfolyamat idézte els, mely-
nek székhelye a latoidegnek szemurbeli és nem koponyabeli
darabja volt.

4. A latéidegsorvadds legaldbb 1 éves és legfeljebb 3 éves.

5. A ldtéideglob a haldntékon és kivdlt a homlokon szenve-
dett iitéssel hozandé kapcsolatba.

6. A széttéré (habdr épen nem kirivé) kancsalitisnak nin-
csen a megvakuldsban része hanem az, ellenkezbleg, a megvakulds-
nak kovetkezménye.

—— 60 e
Indokolds.

Ad 1. Hogy a jobb szem vak, azt az egyén j6 vagy rossz
akaratatol filiggetleniil, végleges hatdrozottsdggal bizonyitja a hasdb-
tiveggel végezett kisérletek eredménye. Ugyancsak a jobb szem
vaksdgat bizonyitja mdsodsorban az is, hogy pupillija a fénynek
viltozdsakor egyenesen nem, de igenis a bal szemnek felvdltott
fény- és drnyékba hozatalaval egyiittérzoleg (consensualiter) vissza-
hat. — Az orvosi litleletek egyikében mondatik, hogy a pupilla
a jobb szemen rendesen hat vissza. Ez ma nem dll és véleményem
szerint akkor sem dllhatott mid6n azon vizsgdlat megejtetett. Ugy
hiszem, hogy a vizsgdlé nem vette figyelembe miszerint a pupil-
laris visszahatdis (heveny idegbajoktél eltekintve) 4 féle mddon
johet létre: alkalmazkoddssal, osszetéritéssel, egyenes dthajlds utjdn,
és a tiloldali litoidegnek fény ingeriiletére egyiittérz6leg (consen-
sualisan). Az egyenes visszahatdst csak akkor lehetett constatdlnia,
ha a pupilliris visszahatdsnak mdsik *hdrom médjdt biztosan kizdrta,
mi kiilonésen az alkalmazkodds tekintetében nehezen sikeriil meg-
gyozGen. Iis tényleg a széban forgé egyénnél a pupilldnak alkal-
mazkoddsi mozgdsa meglepéen és egészen szokatlanul élénk volt,
ugyhogy kifogdstalan eredménynek nyerése nem volt olyan egy-
szerli mint azt mds vizsgdltakr6l megszoktuk. Egyébként azt sem
hallgathatom e¢l, hogy vannak kivételes esetek, melyekben biztos
megvakulds mellett az egyenes pupillaris mozgds megmarad: gy
hogy még a direkt pupillaris mozgds meglétele sem bizonyitana a
vaksdg ellen és ha ilyen az egyén dltal dllittatnék, — a simu-
laldsra.

Ad 2. A sorvaddst a ldtéidegfének szemtiikorrel lithato
lehorpaddsa, éles hatdroltsiga ¢s kékesfehér szine kételyen Kkiviil
bizonyitja.

Ad 3. Hogy a sorvaddst a litéidegnek ¢pen szemiirbeli
darabjdin volt lob okozta, azt a verGerek megsziikiilése €s a rostds
lemez likacsainak tomor fehér kotdszovettel kitelése bizonyitja. Ez
hidnyzik midén sorvadds mds okokbél tdémad vagy midén a sor-
vaddst okozo elvdltozds a latéidegnek mds darabjdban pl. annak
koponyabeli részein fészkelt, — még ha e helyen lobfolyamat lett
volna is.

Ad 4. A felhozott szamok nem feltétlen érvénytick ugyan,
azonban sok eset észlelésébol hasonlésag szerint elég megnyugvissal
kovetkeztetheték., A sorvadds el6haladott foka kizdrja, hogy az
csak néhany honapos. A sorvadt feliilletnek ardnylagosan fénytelen,
még nem sima volta kizdrja, hogy az mdr sok éves.

Ad 5. A kidllott tompa {ités alkalmas wvelt arra, hogy vagy
szemiirbeli, esetleg latoidegbeli vérzés utjan, vagy egyenesen rdz-
kodds dltal, vagy a véredényeknek (bdr mulékony) reflex bénuldsa
ltjan vértorlodast és lobot elGidézzen.') Hogy kiilon fdjdalmakat,
melyek a litéideg-megbetegedést eldrultdk volna, nem panaszolt, az
onnan van hogy a ldtéideg bajai nem is fdjasban hanem rossz-
litisban nyilvdnulnak. — Mivel iitések a fejre mem mindig vannak
kovetve latoideglobt6l és mivel latoideglobok mds okokbol is szdar-
maznak, ezért az oki Osszefiiggés a sértés és a ldtéideglob kozott

nem mondhatd oly magas logikai érdemben kimutatottnak mint a

1—4. sz alatti kovetkeztetések. Azonban be kell érniink annak
megdllapitdsaval, hogy valamely esemény részletei szerint megtor-
tént, a hol az emberi felismerés nem képesit annak bizonyitdsdra,
hogy azon esemény részleteinek kimaradhatlanil igy kellett ossze-
sorakozniok. Ks valéban tekervényes okoskoddsnak kellene tartani,
ha valaki az oki Osszefiiggés ellen azt hozna fel, hogy a fejen sé-
riilt egyénnek szemén ugyanazon idében mds okokbol eredt lato-
ideglob is keletkezhetett, igyhogy a kettd egymdstol fiiggetlenil és
véletlen szerint esett volna azonos idébe, — vagy hogy a kedve-
z6tlentil lefolyt latdideglobot felderitd szemtiikor-vizsgdlat csak ma
ejtetvén meg, mégsem bizonyos, hogy ez a lob valoban a sériilés
idejébe, sem el6bbre sem késdbbre, teends. Az elsore felelndk,
hogy a ldtsideglobnak lehet6 okai kozil a sérillés az ismert, a
tobbi ismeretlen, tehdt a kiilon (concret) esetben csak az ismert,
a sériilés, vehets létezonek s fgy a ldtéideglobot elGidézonek. A

') Tompa iités a fejre megvakuldst sokszor ugy okoz, hogy a fora-
men opticum felsd hatdrolisit képezd kis szimy az ikcsontrol letérik, a
litdideget zlizza ¢és neuritis optica orbitalist vagy egyenesen nyomdsi atro-
phiit gerjeszt, — a mi mellett egyéb agyi tiimemény hidnyozhat. Ezt azon-

| ban az ¢16n csak gyanitani lehet, ezért fent nem ‘is sz6lok réla.
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mésodikra valaszolnok, hogy a sérdlt kevés nappal az esemény
utdn panaszolta litdsa hidnydt és hogy jézanon nem lehet combi- |
ndlni sem azt, hogy akkor csak simuldlvin utélag mégis megvakult,
sem azt hogy a még régibb megvakulist addig elhallgatvdn, a
seériilés alkalmdval, ennek aggravaldsira, kedvezben felhaszndlta.
Ad 6. Mivel a kancsalité szem latdsit kevés év alatt nagy

fokban elveszti, felvetendé a kérdés, hogy vajjon L. M. nem volt-e
régota tudtdn kiviil kancsalité és rosszlato, és hogy a sériiléshél
fejlodout litéidegsorvadds nem amigyis hasznavehetlen szemet ért-e ?

katona volt, tovdabbd hogy a szemtiikorrel valé vizsgdlat rovidlatdst
(melybsl a  széttéré kancsalsdg fejlédni szokott) kizdrni engedett,
végre hogy nevezhetG szemizom gyengeséget egy irdnyban sem
taldltam. Igy a kancsalitis az egyénen csak a megvakult szemek
izomkényelmessége kifejezésének ¢s a ldtdsvesztés kovetkezményé-
nek tekintendd.

Budapest, 1884. jan. 16.

A massage a szemészetben."
Fololvasta a m. kir. orvosegyesiillet 1884. mdjus 10-iki iilésén

Csapopt ISTVvAN dr. szemklinikai gyakornok.

Tisztelt Orvosegyesiilet !

Mult heti iléstinkben Dollinger tagtirsunk igen meglepd
sikerekrdl szolt. Meggy6z6 tapasztalatokkal igazolta egy tulajdon-
képpen népies eredetii eljardsnak therapiai jogosultsigdt, melyet
népiink kends néven ismer s miivel, mi pedig talin kifejez6bben
gyurogaldsnak nevezhetiink.

A hogy ezt a népies massage-t dltaldban sokdig figyelmen
kiviil hagyta volt az orvosi vilig, ugy annak a szemorvoslisban
alkalmazdsira sem gondolt senki; pedig egy egészen Osztonszert
miivelet, a hurutos eredetii eldlmosoddst, -kifiraddst megsziinteté
szemdorzsolés  utdn tapasztalt jobbanldtds Columbus tojdsaként
kindlta. Mégis e kindlkozé természetes miivelet alkalmazdsira nem-
csak nem gondoltak, hanem még drtalmasnak is tartottdk. [gy pl.
Weller »Diaetetik«-jében olvastam, hogy »szabdly, hogy reggel fol-

keléskor a szemiinket sem nyomogatni sem dérzsolni nem szabad« ; |

ezt pedig avval okolja meg, hogy nemcsak hogy pillaszéroket dor-
zsolhetiink bele a szemrésbe, hanem még elrettentd példat is lat-
hatunk a Beer elbeszéléséhen, mely szerint egy ember hirtelen
megvakult, mert bardtja kétekedve hitulrél befogta a két szemét.

Napjainkban, nem ugyan az ilyen er6szakos nyomds, hanem
a mondhatnam, 6vatosan alkalmazott rendszeres traumds beavatkozds,
a szemnek gyurogatdsa, elfogadott orvosi mfivelet s mint ilyen a
therapia egyik hathatés fegyveréil igérkezik, “Természetesen hogy
se kelleténél tobbet ne vdrjunk az eljdrdst6l se igazsdgtalanil két-
ségbe ne vonjuk a haszndt is, kellsképpen meg kell a javallato-
kat dllapitani; erre nézve pedig mentiil tobb rendbeli tapasztalat
kozlése sziikséges. Ez inditott engem is rd4, hogy bdr nem nagy
szdmi tapasztalataimat a tisztelt Orvosegyesiilet elé terjeszszem.
Teszem ezt anndl inkdbb, mert a hogy a hozzdférhet6 irodalom
dtlapozdsa meggyozott, eddigelé nagyon kevés kozlés tortént, A

Y Az ide vonatkozé irodalom :

Graefe-Saemisch. GGesammte Augenheilk. 4.

Weller, Diaetik fiir Augen. 1821.

Donders a londoni szemészgyiilésen 187
natsbl. X. 302. L.

Pagenstecher,
deczember,

Pagenstecher. Ueber die Anwendung der Massage be1 Augenerkran-
kungen. Knapp Archiv f. A. 1881. 225. L

Chodin. Jahresberichte f. d. Ophth. 1880. 389. 1.

Schenfk!. Jahresb. f. d. Ophth. 1882. 2q90. 1.

Kiein. U. o.

Julian. Revue gén. d’ophth. r882. g40. 1.

Abadie. Revue gén. d’ophth. 1882. 554. 1.

Fonseca. Revue gén. d'ophth. 1883. 182. 1.

Lirtaud. Revue gén. d’ophth. 1883. g11. L

Ottava. Tapasztalisok a hydr. oxyd. flavum-os szemkendcsrél. Szemé-
szet 1884. 1. sz.

Mauthner. Centralbl. f. p. A. 1883,

2. lasd Zehender Klin. Mo-

Uecber die Massage des Auges. Centralbl. f. A. 1878.

157. sz
1882,

Goldsieher. Lymphadenitis conjunctivae Centralbl.
RZ2T. L

fps Al

. mdlyainak orvosldsira. Azonban kovetdje, ugy latszik, csak 1878-
Ezen lehetGség ellen azon tény szol, hogy nevezett kevés év elstt |

szemészek, gy ldtszik, vagy nem igen foglalkoznak a massage-zsal
vagy pedig az elért eredményeket annyira inkdbb a sdrga kéneso-
oxyd hatdsdnak tulajdonitjdk, hogy a mechanikai behatdst nem
méltatjdk érdeme szerint. Valéban sajdtsigos, hogy a massage ily
mostoha sorsban részesiilhetett mds eljardsok pl. a hirtelen nagy
irodalmat tdmasztott jequirity-zés mellett.

A massage-nak a szemészetben Donders volt els ajanlGja. O
ajdnlotta az 1872-iki londoni szemész-kongresszuson a cornea ho-

ban akadt, a mikor Pagenstecher episcleritis sajdtszerti esetében
alkalmazta ayval a szdndékkal, hogy a nagy kotGhdrtyai és cilidris
beloveltséget foltételezhet6 vérkeringési akaddlyt megsziintesse. A
gyurogatds utdn azt tapasztalta, hogy a szem fesziilése csokkent és
néhdny nap alatt a szem gy6gyult; a bajnak tdjabb kitéréseit pedig
idejekordn végzett gyurogatdssal sikeriilt elhdritania. Gydgyitott
tovdbbd ily médon kozonséges episcleritist és keratitis parenchy-
matosa utdn zavaros cornedban foltisztuldst létesitett. Eljardsa abban
all, hogy hiivelyk- vagy mutaté-ujjival a szemhéjat a széle kozelé-
ben fogja meg és radidlis irdnyban gyors dorzsoléseket végez ko-
roskoriil haladva a cornea egész teriiletén, aztin néhdnyszor kor-
korosen teszi a dorzsolést. Utobb a dorzsoléshez a réla nevezett
sdrga kénes6-oxydos kenGesot kezdte haszndlni, melynek izgatdsa a
hatdsban szintén kozremiikodik. Egy-egy nap nem szokta egyszer-
nél tébbszér gyurogatni a szemet s egy-cgy helyet 1—2 perczig
dorzsol. Ajdnlja pedig eljardsit a cornea homdlyainak, kivdlt a
pannusos természetieknek, sét régi homdlyoknak is foltisztitdsdra,
idiiltebb csomds conjunctivitis €és conjunctivitis marginalis hyper-
trophica (ophthalmia catarrhalis), tgyszintén episcleritis partialis
eloszlatdsdra, tiguldst eredményezhet6 idiilt scleritis gydgyitdsdra, a
mikor a szem fesziilésének csokkentése is mnagy fontossigi hatdsa
a massage-nak; szép hatdst ért el részleges cyclitis ellen is. Ellen-
ben akut gyuladdsok ellenében nagy Ovatossigot ajdnl, s6t ha a
dorzsolés nagy izgalmat sziilne vagy az iris is bdntalmazva volna,
nem is alkalmazza. Az elért eredményt meglepének mondja,

A szemorvosi massage ez alapvetd tdrgyaldsa utdn Gradenigo
az elsobbség kérdését vetette fol Pagenstecher ellen. Kiilonben 6
foleg a szem fesziilésének csokkentésében ldtott kedvezd hatdst.
Chodin ldgy hdlyog discissiGja utdn ajdnlja a massage-t; még
pedig az inhdrtya nyomogatdsdval el6bb a csarnokba szoritja a
lencse tomegét, aztin a szaruhdrtya suroldsival a csarnok vizében
oszlatja el s fgy birja folszivoddsra. Ennek haszndt erdsiti Beer is.
Schenk! kentes nélkiil vagy pedig kéneso-oxydos, atropinos
vany eserines kenGescsel gyurogat corneai homdlyokat, episcleritist
¢s ophthalmia catarrhalist. Ajinlja még csarnokbeli és kotShdrtya
alatti vérzések folszivatasara. Glaucoma esetében a szem fesziilésé-
nek csokkenése az § tapasztaldsa szerint nem szokott tartés ma-
radni; csak madsodlagos glaucomdban ért el dllandé csokkenést.
Klein kedvezd eredményre jutott massage utjdn episcleritis,
phlyctaena, keratitis interstitialis és ophthalmia catarrhalis eseté-
ben. Ajdnlja tovabbd nem operdlhat6 glaucoma, hydrophthalmus,
ciliaris ¢és szemgodorfolotti idegzsdbdk ellen.
Julian a cornea bajain kivill még /keszdids blepharitis ellen
is ajanlja, ha még nincsenek fekélyek (I7) a szemhéjak szélén.
Abadie két izben blepharospasmust gyogyitott meg gyuroga-
tdssal, miutdn mdr mds eljardssal nem ért volt czélt.
ZFonseca ugyancsak blepharospasmust a szemgodorfolotti ideg
nyomogatdsdval mulasztott el.
Mauthner a retinai verGér embolidja esetén a vérkeringés
helyredllitisira ajénlja a massage-t.
(Folytatdsa ¢és vége kovetkezik.)

Klinikai kézlemények.
b

Cataracta traumatica partialis egy ritkdbb esete. Creniceanu
Gydrgy dr., szemklinikai gyakornoktol.

A lencsét érd sériilések rendesen tokéletes elhomdlyosoddssal
végz6dnek s csak kivételesen szoritkoznak részleges homdlyoso-



ddsrat); még ritkdbban tisztul fel a mdr egyszer zavarodé félben
lev6 lencse?), s alig taldlhaté az irodalomban egy-két eset”), mely-
ben a lencse a benne székel6 idegen test daczdra sem homdlyo-
sodik el.

Az els6 helyen emlitett lencsehomdlyok a szemészeknek
ugyszolvin mindennapi tapasztaldsai; a mdsodik osztdlyhoz tar-
toz6 részleges hdlyogalakok, habdr nem nagyon ritkdk, mégis
az irodalomban csekély szamban vannak feljegyczve, — azért
véltem kozlendének az aldbb kovetkezé esetet. Az utolsé sorban
emlitett lencsesértésekhez azonban kétségbevon6é sz6 is fér, mert
a hdrom esetnek elsejében (Desmarres) az észlelés csak 4 hétig
tortént s igy lehet6, hogy a lencse késGbb zavarodott meg. Ugyanaz
all a kieli szemklinikdn csak 11 hétig észlelt esetrél is (Thaden).
Bizonyitjdk ezt Forlanini és Samelsohn ide vonatkozd észlelései).
Az elsé egy 19 éves munkds bal lencséjében észlelt egy kis
aczéldarabot, mely t6bb mint egy hdénapon &t semmi zavaroddst
nem okozott s csak ezen id6 elmultdval, miutdn csarnokviz hatolt
be a corticalishoz az utélagosan dttort tokseben dt, kezdett hélyo-
gos zavarodds bedllani. Samelsohn egy 22 éves lakatos hal len-
cséjében vasdarabot ldtott székelni 5 honapig minden zavaro-
sodds nélkiil, de ezen id6 utdn a hdlyog mégis gyorsan fej-
16dott.

Ezek utdn dttérek esetemhez. S. Ferencz, 39 éves m. dllam-
vastti hivatalnok f év dpril 27-ikén mint ambulans (f6kényv r101.
sz.) keresett orvosi tandcsot a bpesti szemklinikdn, mert utébbi
idében hosszabb id6n 4t folytatott irds ¢és olvasdsndl bizonyos
faradsdgot érez szemében. Litdsvizsgdlat tortént kovetkezs ered-
ménynyel : j. sz 9% Hm. o5 D.val v==24; b. sz 956142
D.-val v= %, ? szlik likkal v== %;5, mindegyik sz. -4 D.-val 100
mm.-ben olvas, még pedig j. sz. Schweigger I. nehézkesen, b. sz
csak Schw. ITI-st. A jobb szem csekély litdsfogydsinak okdt sem
kiilséleg sem szemtiikdrrel nem lehetett megtaldlni; de a bal szemé
mdr szabad szemmel nézéskor is feltiint, a mennyiben a cor-
nedn éppen még észreveheté foltocska, a lencsében pedig egy
sajatszer(i homdlyos csik s mellette kerek folt volt, melyeknek kiné-
zése majdnem olyan, mint a gorog @-¢, csakhogy ennek ut6bbi félive
a lencserajzban hidnyzott. Az egész homdly a lencse fiiggélyes dtmé-
r6jétol valamivel kijebb esett és a csik feliilr6l lefelé haladt majd-
nem pdrhuzamosan az emlitett dtmérGvel nem messze a mellsé
tokt6l, a kerek folt pedig a lencsemag felé s rézsitosan ald és
befelé irdnyult. Innen van a beteg azon tapasztalata, hogy ha
folfelé néz a szeme elGtt lebegé drnyék nagyobbnak mutatkozik.
Rendes vildgossdgndl a lita csak a csik als6 végét fedi be mig
concentrdlt fénynél mikor a lata erGsen sziikil az egész homdly
befedetik az iris 4dltal; innen magyardzhaté, hogy kozelbeni
olvasisndl részint az alkalmazkoddssal részint a fehér targyrol
(konyv) visszaverddott fénybehatdssal jaré ldtasziikiilet ardnylag jobb
latdsra képesiti a szemet mint tavolba nézésnél. Fontos volna tudni,
hogy sériilés el6tt hypermetropids volt-e a bal szem vagy nem, mert
ha nem,akkor a szem a sértés kovetkeztében (mikor kevés lencse-
tomeg liriilhetett ki) vélt hypermetropidssd; de a beteg ezen kér-
désre felvildgositist nem adhat, mivel a sértés kortlbelil 28 ¢
elért tortént, mikor pisztolybol 16tt. Azt sem tudja, vajjon csak
ling csapta-e meg ezen szemet vagy talin valami gyutacsdarabocska.
Habdr idegen testnek nyoma sincs, mégis a sértésalakjabol gyutacs-
csal csapdsra kell kovetkeztetniink, mely megcsapds, mint a beteg

natsbl. 1865. 14. L.

Kriickow, Ein seltener Fall der traumatischen Cataracte. Centralbl
f. pract. Augenheilk. 1878. marcz.

Purtscher, Ein Fall von Linsenverletzung ohne folgende Cataract.
Centralbl. f. -p. Augenheilk. 1881. 161. 1.

%) Peszkowski, Ein Fall von Cataracta traum. mit schneller und
vollstindiger Ileilung. Wiener med. Presse. 1876. 1260. L

Bericht der Wiener Augenkl. 87. L

Zeitschrift d. Gesellsch. d. Aerzte zu Wien. 1860. 40. sz,

Bresgen, Zur Kenntniss der Linsenkapselverletzungen. Archiv fiir
Augenheilk. X. 265. L

% Desmarres, Traité des maladies des yeux, Edit 2. T. IIL. 22. 1.

Pagenstecher, Mitth. aus Wiesbaden II. 122. L

Thaden, Ueber Fremdkorper im Auge. 1877. Inaug, Diss. 11. L

4) Forlanini, Un caso rimarchevole di corpo straniero infitto nel
cristallino, Annali di Ottalm, II. 323. L

Samelsohn, Zur Fliissigkeitsstrtomung in der Linse. Klin. Monatsbl.
I881. 273. L

1 Pag_enstecher. Ueber Verletzungen der Linsenkapsel. Klin. Mo-

mondja, par napi sotétedést (alkalmasint a csarnokviz kifolydsdt)
és vorosséget okozott; azutdn pedig azon drnyékoldst észlelte, mely
28 ¢év alatt tobbé semmitsem viltozott.

A Dbetegnek —1'5 D-ds pdpaszemet rendeltiink.

1L
Kdédarab a lencsében. Kozli Otfava 1. dr. tandrsegéd.

F. év febr. 25-ikén B. F. 27 éves kofaragé jelentkezett az
egyetemi szemkorosztily nyilvdnos rendelésénél. 12 nap el6tt aczél-
darab pattant b. szeméhez, azéta sair6é fijdalmakat érez. A j. sz
Hm. 1°5 dioptr. v="2s b. sz. Hm. 15 dioptria és v= %4 volt.
Mindkét szemen a conjunctivin régi hurutot taldltunk. A bal cor-
nedn szdmos, apré foltocska mellett a kiilsé felsé quadransban
koriilbeliil egy milliméter dtmérGjii hegedés volt. E hegedéssel
szemben a pupilla szélén kis hasadékot ldttunk. A pupilldt atropin.
sulf. cseppel tdgitva a lencse kiilsé felsé quadransiban a tokon kis
sziirke homdly volt, mely mogott a lencse kérgében egy mm.-nél
szélesebb sdrgasziirke kédarab volt ldthaté. A lencse tobbi része
teljesen tiszta maradt. A ldtds, mint mondok, *y4. volt.

IIT.

Orbanczbdl keletkezett periorbititis egy ujabb esete. Kozli
Karafidgth M. dr., klinikai gyakornok.

Kapcsolatban a f. €. »Szemészete elsé szdmdban kozolt eset-
tel, egy hasonlot kozlok ezen rovatban, melyet m. é deczember
havdban volt alkalmam a szemklinikdn észlelni s melyet practicus
becse mellett érdekessé lesz azon koériilmény, hogy a létrejott pro-
trusio mellett keletkezett papillitis fejlédését és lefolydsdt képesek
voltunk tigyszélvan lépésrol lépésre kovetni.

Herz Jézsef 11 éves tanulénak mult évi deczember 3-ikdn
délben plajbaszhegyezés kozben egy aprd, porszemmyi darabka ke-
rillt bal szemébe. Kellemetlen viszketés arra birta a fiat, hogy
szemét tenyerével tobbszor megdorzsolje. Mire hazatért, mdr elfe-
lejtette a dolgot, szeme nem is viszketett tobbé. Mdsnap reggel
bal szemének tdja s a pofacsont feletti arczbér ki volt vorosodve,
feldagadt, fdjni kezdett, majd annyira nétt a duzzadds, hogy
szemét -Oonként nyitni nem tudta, Folytonos hideg borogatds da-
czdra is egyre haladt a folyamat, borzongds majd ldz dllott be,
negyednapra rda a szemteke feltlinen ¢és igen rohamosan el6re kez-
dett nyomulni. Miutin a kezel6 orvosok mitsem tudtak a baj ellen
tenni, apja elhozta hozzink a kis beteget, kinek arczan a lob-
folyamat s a fijdalmak mdr eltlintek volt. .

Jelen dllapot deczember 13-ikdrél: A baloldali felsé orbita-
szél alatti tdj tytktojds-nagysigdban domborodik ¢l6; a fels6 szem-
tiri szél alatti  bardzda, tgyszintén az als6 szemhéjalatti teljesen
kisimult; a bels6 zug tdja az orrhdt felszinéig emelkedik. A felsé
szemhé¢j, mely a homlok sikjdnak majdnem folytatdsiban csiing le
¢s a szemgoly6t teljesen fodi, feszes, mégvastagodott, hire sotétes
voros, pikkelyzo. Pislogdsi kisérletnél legfeljebb 4 mm.nyire nyilik
a szemrés. Az alsé szemhéj nem duzzadt, csak kissé livid szinezetd,
és feszesen rdilleszkedik az el6renyomult szemtekére. A sulcus
palpebralis inferior bére vizenyds. Tapintdsndl a felsé szemiiri szél
alatt, a belsé zug kozelében egy keményebb, kissé rugalmas, a
a mélyben némi hulldmzdst gyanittaté helyet taldlunk, melynek
hatdrai elmosédnak ; maga a csontszél azonban szabad, a red gya-
korolt nyoméds nem fdjdalmas. Az alsé szemfiri sz€l és a szemgoly6
kozé fajdalom keltése nélkiil betolhatjuk a vizsgdlé ujjat.

A szemrés széttdrdsandl latjuk, hogy a szem maga kordl-

beliil 1 em.nyire elérenyomult, emellett a szem tengelye kis fok-.

ban kifelé is eltér, magassdgi eltérés nincs. A tekei kotShdrtya
fels6 felében csak dgazatos belovellést ldthatunk, a hardntitméré
alatti része azonban, mely a szemtckére erdsen redfeszils alsé
szemhéjszél felett lithaté, a szemrés irdnydban megnyult halvdny
sdrgdsvoros oedemds duzzanatot képez.

A fénytors kozegek egészen épek, tisztdk, a pupilla kissé
tigabb a jobboldalindl de fénykiilombségekre jol reagdl. A teke
mozgdsa fel- és lefelé valamint kifelé csak igen kis hatdrok kozott
lehetséges; az eldrediilledt szemteke visszanyomdsa nem sikeriil s
nagy fdjdalmat kelt.

Szemtiikorrel valo vizsgdlatndl a papillin, valamint az egész
szemfenékben csak nagyfoki venai vérbdséget taldlunk, a vénak
sotétek, igen teltek és kanyargok,




Joisz 8, Bm. forsocd, = b5

B. sz. %4, liveg nem javit.

A kovetkezé két nap alatt a fels6 szemhéj még jobban fel-
dagadt, a daganat az orbitaszél folé a homlokra terjedt s a belso
zug tdjan az orrhdt folé emelkedett, rajta biztos hullimzist lehetett
kitapintani, mialatt a beteg fdjdalmat érzett. A cornea kozepén
feliiletes hdmkifoszlds.

A szemfenéki vdltozdsok is el6bbre haladtak,a papilla voros-
sziirkés, vérbs, kis mértékben duzzadt, kiilonosen belss fele, szélei
mdr elmosodottak, a vékonyabb verderek gyenge hajldssal térnek dt
a retindra; a vendk még teltebbek és kanyarg6sabbak mint az-
elott; az egész retina kodszeriien borts.

Ezek utdn a fluctudlé genylir megnyitdsit nem halasztottuk
el tovdbbra, hanem a felsG szemiirszéllel parhuzamos metszéssel
ttat nyitottunk mintegy 2 evékandlnyi siirli zoldessdrga, rendkiviil
biizos genynek, melynek kitiriilése utin a szemteke joval vissza-
stilyedt az orbitdba. A kutats, melyet kozel 5 cm.-nyire tolhattunk
le és hatrafelé a szemteke mogé, az orbita felsé falan, kozel a
szabad szélhez nem nagy kiterjedésii érdességet engedett fel-
ismerni.

A geny kiiiritése utdn a lobos tiinetek naprél napra fogytak,
a fajdalom sziint, a cornea egészen feltisztilt, a szem izmainak
miikodése lassanként ismét helyredllott, szintigy a felsé szemhéj-
emeldjéé is. Negyed napon a punctié utdn a szemfenék hyperaemidja
mdr eltlint, a papilla duzzanata jéval kisebb, szine halvdnyabb,
kiilonosen kiilsé felében, szélei azonban még elmosédottak. A retina
még kiss¢ bords, a vendk még valamivel tdgabbak mint a jobb
szemen, de mdr vildgosabbak és nem oly kanyargésak. A vi-
sus = %;q.

Decz. 27-ikén a papilla kiilsé fele mar egészen lelapult, széle
csak Deliil s a fel- és lefelé haladé edények mellett elmosodo, a
retina is feltisztult; a visus = 9,.

Decz. 30-ikdn a papillitis nyomai még felismerhet6k voltak
ugyan, de a szemfenék eddigi gyors feltisztuldsa, mely minden sze-
relés nélkiil folyt le, biztos gydgyulds reményét nyujtotta, s miutdn
a megnyitott genyiir, melybe draincsovet helyeztiink volt s melyet

. naponta 2°,-0s carbololdattal kifecskendeztiink, egy alig 1% cm.-

nyi mély iirmenetig begy6gyult, a beteget haza bocsdtottuk.

Ezentil néhdny hétig jdarclag kezeltik; a felsd orbitaszél
belso felében egyideig még kitapinthaté babszemnyi, kemény, nem ér-
zékeny gob lassanként elenyészett s midén egy hénap mulva a
fiut ujra littam, semmi nyoma sem volt azon sulyos korképnek,
melyet deczember 13-ikdn ldttunk. A szemteke dlldsa rendes, moz-
gdsa, forgdsa minden irdnyban rendes, a fénytord kozegek épek, a
papilla belsé felsé és alsé széle kissé boris, a visus = ;.

Az eset bovebb magyardzatot nem igényel. A mik elsé ha-

sonl6 esetem kozlésénél elmondattak itt is érvényesiilnek. A tiine--

tek Osszessége amellett sz0l, hogy nemcsak a retrobulbaris kot-
szovet, hanem a csonthdrtya is megvolt tdmadva, a gyermek apjd-
nak szavai utdn pedig fel kell tenniink, hogy orbdncz képezte a
baj kiindulé pontjat, noha a boérén nem taldltunk oly kivdlé
elvdltozdsokat mint a mindk legtobbszor visszamaradnak orbdncz
utdn. Felteszsziik pedig kiilonosen azért, mert mds aetiologiai
mozzanatot nem leliink, legaldbb nem vehetjiik annak azon csekély
mechanicus ingert, melyet a graphit szemcse keltett, mert naponta
latjuk, hogy nagyobb, sértdbb, a kotGhdrtydjaba mélyebben behato
idegen testek is ardnylag csekély reactit idéznek els. A mi pedig
a szemfenéki viltozdsokat illeti, nyilvinvalo, hogy ezek csak a
nagyfoku vérpangds kovetkezményei voltak s hogy utébbinak ideje-
korin valé megsziintetésével maradé ldtdsi zavar okozdsa nélkiil
ismét visszafejlodtek.

IV.

Erdekes szemsériilés 16vés kovetkeztében., Kozli Karafidth
M. dr., Klinikai gyakornok.

K . . . Izidor, 19 éves kereskedGsegéd, f. €. janudrhé 8-ikdn
ongyilkossdgi szandékbol revolverral meglétte magdt jobb haldn-
tékdn.

Eszméleten kiviili dllapotban hoztik Lumniczer tnr. sebészi
klinikdjara. Az itten észleltekrsl Bartha dr. Ur volt szives kozelebb-
16l értesiteni.

A goly6 a jobb haldntékon kézvetetlenil a jarom hid felso
széle folott, 2 hardntdjjnyira a szemiiri szélt6l hatolt a fossa tem-
poralis ldgy képleteibe, csatorndjinak irdnydt azonban nem lehetett
kikutatni, a golyé megkeresése sikertelennek bizonyult. Feltting
volt mindkét szemtekén a nagyobb kiterjedésii véromlés a kiotéhartya
alatt, melyhez a legkozelebbi napokban kozépfoki chemosis és a
szemhéjak meglehetds duzzanata szegdott; a pupilldk emellett
mindkét (?) oldalon j6l reagdltak s a beteg maga ldtisi zavarrél
nem panaszkodott, protrusio nem volt.

Emlitésre mélto, hogy sem a szdjbél sem az orrbél eredé
vérzést nem észleltek, tovdbbd hogy sem a nyelven sem az iny-
vitorldkon s arczizmokon bénulds tiinetei nem voltak jelen s hogy
a gyogyulds folyamaban soha elhalt csontszdlkdk az orr- vagy a szdj-
tiregh6l nem valtak ki. '

Janudr 3o-ikdn a seb teljesen begyogyult s a beteg elhagyta
a kérhdzat, miutdn szemén csak a suffusio némi nyoma volt még
lathat6. A golvd [fejében maradt.

Csak néhdny nap mulva jutott véletlentl jobb szemének
eltakardsa dltal annak tudomdsdra, hogy balszemén, melyen azel6tt
nem olyan tisztdin ugyan, de mégis elég jol latott, tokéletesen
megyakult. E folotti aggodalmdban j6tt janudr zo-ikdn a szem-
klinikdra.

Itt a kovetkezd jelen dllapotot jegyeztem fel:

Sem a szemhéjak sem a szemtekék rendellenest nem mutat-
nak, kivéve, hogy a bal szemnek tengelye kevéssé kifelé van tolva,
pupilldja pedig a jobb oldalindl j6val tigabb és kozvetetlen fénybe-
hatdsra nem, csak consensualiter, a jobb oldali fel6l reagdl. Moz-
gdsa, kivéve a befelé forduldst, egészen szabatos a szemiir mélyébe
valé toldsa kiilonos fajdalmat nem kelt.

A jobb szem visusa — %, E,kézelpont: 110 mm.-ben olvas
Schweiger Nr. I-t. A szemfenék teljesen ép.

A bal szemen fényérzés sines; a szemfenék képe kovetkezd :
a papilla kékessziirke, aczélszinii, sekély tinyérszerien bemélyedt,
hatdrai elég jol kivehetdk, rajta edényeket nem ldthatni.

A papilla koriil nagy kiterjedésti, kifelé majdnem az egyen
litig elnyulé halvany sdrgdsfehér, itt-ott vildgosabb, majd sotétebbs
barnds pontoktél tarkdzott udvar van, melynek szélei helyenként el
mosédva mennek dt a sziirkésen borus, voros szemfenékbe, helyen-
ként azonban terjedelmes rozsdavoros, kozepiikben legsotétebb
vérzési foltok dltal elleplezettek, midltal az egész kép igen szabdly-
talan alakot tiintet f6l. Hasonlé vérzési helyek azontil is lathaték
a voros teriiletben, itt azonban nem csak széles foltok, hanem hosz-
szukds sivok alakjiban is. Az emlitett, vérzési foltoktol tarkdzott
sdrgds teriileten, sehol edények nincsenek, csak a szemfenék belsé
felében tinik eld két-harom fonalszerti sététes barna edénydgacska,
melynek centralis vége a vérzési folthan ldtszik elenyészni, illet6leg
innen kiindulni. {

A leirt kép tisztasdga sokat szenved az livegtesti zavarok
részérdl, melyek killonosen a teke kiilsé felében igen feltiinGen
jelentkeznek ; itt ugyanis egész gerendezetszer(, pokhdléhoz hasonld
képlet gyanant feliilr6l lecsiingve elfiggonyozik a szemfeneket,
mig a teke sagittalis sikja és belsé fele felé mindinkdbb ritkilnak.
Fzen siiriibb zavarok kozott diffus vérzés nyomai is lathatok. Az
tivegtest ezen elvdltozdsa akaddlyozott meg abban is, hogy a jel-
zett sdrgds teriilet plasticai viszonyairol ezen elsG-és csak egyszeri
vizsgdldsndl biztos fogalmat nem szerezhettiink magunknak ; a beteg
mdsodszor, kiilon felszolitdsunk daczdra sem jelentkezett ndlunk s
ezért ezen érdekes pont felol csak akkor tudésithatjuk az olvasét,
ha majd szerencsénk leend az egyént valahdra mégis szemtiikriink
elé keriteni.

A felette tanulsigos szemfenéki lelet magdban véve nem
keltette volna fel érdeklédésiinket annyira, ha meg nem lepett
volna legnagyobb mértékben azon kiilénos kériilmény, hogy a golyd
behatoldsdnak oldalin levG szem a legesekélyebb marad6 zavar
nélkiil menekiilt meg, mig az ellenoldalin a sériilés oly szomoni
kovetkezményel dllottak Dbe.

Sem Cokn, sem Zander ¢s Geidssler monogriphidjaban, sem
a szaklapokban hasonl6é gsetre nem akadtam, noha egész témegét
a lovés kovetkeztében megvakultaknak taldltam f6ljegyezve, ko-
zOttilk sok olyat, kinek egy goly6é mindkét szemtekét megvakitotta
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meg. A jelen esetet tehdt a maga nemében egyediilinek mond-
hatom ).

Nem kis zavarba ejtett azon kérdés megfejtése, hogy mily utat
kovethetett a golyd, mely koriilbeliil 7 mm. dtmér6ji hengerkip volt.

Hogy a jobb orbitdt is érintette, amellett vallana a szem-
héji duzzanat, a chemosis és kotShdrtya alatti vérzés, tinetek,
melyek edényrepedés és periorbititis mellett nem szokatlanok. De
hogy a tekén késébb legkisebb nyoma sem maradt vissza vala-
mely ‘orbitabeli sériilésuek, hogy az izmok sértetlenségét feltételezé
teljesen rendes forgdsa és dlldsa, a ldtds épsége, a fels6 szemhéj
szabad mozgdsa megmaradt, azt csak ugy vélem magyardzhatni,
hogy a goly6 a szemiirt magdt kikeriilte. Az orbita felett nem
hiszem hogy elhaladt volna; az" agy mellsé lebenyeinek sériilése,
eltekintve a nagy vérzések kovetkezményeit6l, nem végzédott volna
ily simdn. Coin®) emlit egy esetet a franczia-porosz hdbortibol
melyben egy chassepot golyé a jobb falcsontot dtfirva az egyik
occipital lebenyt sértette meg anélkiil hogy a sebesilltre nézve
kdros utéhatdst keltett volna; tekintetbe kell azonban venni, hogy
ez utébbi helyen sem oly fontos edények s idegek nem haladnak
el, sem oly fontos functiék nem vidltatnak ki mint a mellsé lebe-
nyckben és alatt.

Nem maradt tehdt egyéb hdtra mint felvenni, hogy a golyé
az orbita alapja alatt a Highmor barlangon haladt at s itt a fel-
vett irdnyt6l eltérve jutott a szitacsont likacsos csontjain keresztil
a baloldali orbitdba. Egyediil ezen utat tartom valdsziniinek, mint-
hogy ezen leginkdbb voltak kikeriilheték azon fontosabb ideg- és
edénydgak, melyek mds tuton okvetlentil roncsoltatvan, vérzések €s
hiidések 4llottak volna be, melyeknek maradandé kovetkezményei
nem keriilhették volna ki figyelmiinket, s mivel az illetd maga
mondta, hogy a cs6 lovéskor lefelé volt irdnyitva. A conjunctivalis
és szemhéji valtozasok sem zarjdk ki e foltevést, mert az ezeket
okoz6 szemiirbeli kotdszovetlob, mely nem jar okvetetleniil protru-
sioval®), konnyen johetett létre tovaterjedés utjan a fossa spheno-
maxillaris képletei feldl a fissura orbitalis inferioron dt. Csak egy

nyeinek kell tartanom. Berlin fejtegette e kérdést a »Wiener med.
Wochenschrift« 1881. évfolyamanak 27.és 28-ik szdmaban. Tapasz-
talati dolog, hogy kisebb contusiéndl is tiikorrel észrevehetd reti-
nalis zavarodds, elhalvanyulds timad, melyet Ber/in igy magyariz,
hogy létre jott chorioidea alatti vérzés mellett a felette hygrosco-
picus retina folyékony alkatrészeket vesz fel, savisan beszlirédik.
Ha a vérzések nagyobbak, a retina eclhalvdnyoddsa, oedemdja
allandobb lesz, szemcsés szétesés jon létre, az idegelemek sorvad-
nak (kiilonosen ha emellett centralis végiikben a folytonossdg
megszakadt) s ezen folyamatban részt vesz a chorioidea is anndl
inkdbb, ha nagy véromlések dltali nyomdsnak is ki van téve és
ha vérkeringése megszakadt. Berlin ezen wmagyardzata egyszerii
¢és ezért plausibilis; plausibilisebb azon nézetnél, mely szerint lovés
utdn szdrmazott ily szemfenéki elvdltozdsok még elegendd objectiv
adatokkal nem tdmogatott plasticus chorioiditis kovetkezményei
volndnak, melynek keletkezését Goldsieher a ciliaris idegek dtsza-
kitasdval szeretne oki Gsszefiiggésbe hozni. O tehdt azon theoria
alapjan véli ezen »chorioiditis plasticdt« tdmogatni, melyet a néme-
tek »neuritisch humorale Entztindungstheorie «-nek neveznek,s mely-
ben kivdls szerep jut a trophicus idegek bénuldsa- vagy izgatdsd-
nak. Coknheim kisérletei és tanulmdnyai azonban nagyban megin-
gattdk ezen theoridt, melynek egyik igen kedvelt bizonyitékdt, a
keratitis neuroparalyticit, Swmellen ismert kisérlete semmisitette meg.
Ajdnlatos lett volna, ha Goldzicher tr. dllatokon idevdgé - kisérlete-
ket tett volna, mint azt kozlésében annak idején dltaldnossdgban
ajdnlotta, és ezeknek eredményét kozolte volna, de mindeddig sem
akadunk sehol nézetének objectiv bizonyitékaira.')

A mi pedig magdt a chorioiditis plasticdt illeti, Waldeyer

és Goldzieher erre vonatkozo Készitményeit Zer/en behaté Dbirdlat
ald véve, a nem alaptalan gyaminak adott kifejezést, hogy azon acces-
soricus tomegek, melyek a sorvadt retina és choroidea helyén taldl-
tattak, csak a véromlések dtalakuldsdnak kiilonboz6 phasisait jelezik.

Azon tények, melyekre Berlin dllitdsat fekteti a nevezett

| készitmények leirdsiban a kovetkezok: a felsorolt retinalis elvalto-

pont okoz némi zavart t. i. az, hogy az orrbél nem volt vérzés, a

mit az orriireg dttorése utin vdrni kellene.

BarminG utat kovetett is a golyo, tény az, hogy ajobb szemdir
kikeriilésével jutott a baloldalihoz.

Hasner*) mindkét szemnek egy golyo dltal tortént sérulésé-
nek tobb esetében mindég azt tapasztalta, hogy a mdsodsorban
sériilt szemen a koros elvdltozdsok mindég nagyobbak, mert a
golyé a behatolds oldalin még teljes roperGvel birvdn, élesebben
hatdrolt sebet s igy kisebb sérilést, az ellenkez6 oldalon pedig
mir kiterjedtebb zizdddst, roncsoldst s czzel egytitt complicdltabb
viltozdsokat idéz eld.

A mi esetiinkben is sokféle ¢s nagykiterjedési valtozd-
sokat taldltunk a mdsodsorban illetett szemen. A papilla tel-
jes atrophidt mutat, melynek 22 nap alatti kifejlédését csak ugy
magyarazhatjuk, hogy a golyo a ldtoideget roncsolta taldn koz-
vetlentl, taldin kozvetve a canalis opticus faldnak repedése foly-
tan vagy pedig, mi szintén lehetséges, hogy az ideget az orbitiban
dtszakitotta. A papilla és kornyékének edénytelensége megfelel
azon keépnek, melyet Pagenstecher®) és Just®) a latdideg dtszakitd-
sdndl taldltak. Az atrophia szemtiikorrel jelezheté tiineteit pedig
mar 14 nap milva lathatni amint azt Schiess (M. f. A, VIII), Michel
{Bericht . d. 13. Versammlung d. ophth. Ges. zu Heidelberg 13. u.
14. Sept. 1881.) é Tretel (A. f. A, X. 4.) kimutattdk, ezentul
pedig rohamosan halad az atrophids korkép teljes kifejlodése.

A kiterjedt vérzések a chorioidedban, retindban és iivegtest-
ben klinikus ¢és kisérleti uton eléggé bebizonyitott kovetkezményel
a szemteke contusiéjdnak. Azon viltozdsokat, melyeket a papilla
koriili teriileten taldltam, a nagy kiterjedést vérzések kovetkezmé-

Y Narkiewicz Fodko (Verwundung beider Augipfel durch einen |

Revolverschuss, Ref. Virchow-Hirsch’s Jahresber. f. 1873, II. 519. 1) egy
esetében a golyd a latéideg ¢és szemteke kozvetlen sértése nélkill a bal
orbitdn 4t jutott a jobb orbitdba < itt a litéideget dtszakitotta. Szemtiikor-
rel jobb oldalt litdideg-sorvaddst taldlt; bal oldalt a retina belsd fele
elvesztette functiojat.

#) Cohn : Schussverletzungen des Auges. Erlangen. 4. I. eset,

) Graefe: K. M. f. A. 1863. L k.

Y) Hasner : Centralblatt f. A. 1880. 53T.

%) Pagenstecher A, f. 0. XV. I. 223—243. 1.

%) Fust M. f. A. XTI, 8—r1o0. L.

zdsokat, daczdra a részleges burjanziasoknak (melyeket maga a
haemorrhagidkb6l szdrmaztat le) ¢és a Miillerféle rostok helyen-

| kénti tiltengésének (mely sorvaddsi folyamatokndl s taldltatik), nem

tarthatja gyuladdsos folyamatnak, nem nevezheti a sz6 valédi ér-
telmében retinitisnek, mert nincs jelen az azt feltételezé dus sejt-
szaporodds. Ami pedig a chorioidedt illeti, kdzds és jellemzd vo-
ndsnak tartia mindkét esetben a corpus ciliare €p voltdt () és a
choroidealis szévet kiterjedt sorvaddsdt. Ehhez jarul hogy a retina
és choroidea kozott Osszenovés, illetGleg oOsszetapadds volt jelen,
anélkiil hogy csak emlités is tétetett volna izzadmdnyos tapaszté
anyagrél. Mindezen elvdltozdsok, bezardlag a részleges festenyhidnyt,
csak olyan regressiv dtalakulds jellegével birnak mint a retina em-
litett elvdltozasai; s igy a chorioidedban sem taldlt Ber/in az ese-
tek egyikében sem oly helyet, melyrél biztossiggal lehet dlli-
tani, hogy az val6sdgos proliferatio, gyuladasos folyamatnak szék-
helye volna.

Eddig tehdat a »chorioiditis plastica¢-val még mint pium
desideriummal 4llunk szemben, és épen ezért oriilnénk, ha Dbete-
giinket ismét lathatnék, mert most — hoénapok utin, midén a
vértéesdk bizonydra szenvedtek valamely dtalakulist — ezen eset
volna alkalmas a vitds kérdésre, ha nem is a microscopum alatt,
legaldbb a szemtiikor el6tt némi fényt vetni; mert ha ennyi id6
mulva a vérzések metamorphosisa utdn oly plasticai viszonyokat
volndnk képesek a szemfenékben kimutatni, mint a mindket a
»chorioiditis plasticanake« kellene feltiintetnie, akkor Zerlin nézete
cgy bizonyité adattal tobbet nyerendett volna, mely nem lenne
épen elvetendd.

SZEMELVENYEK.
— Villamsujtas altal okozott szembetegség. Kozl

| Pagenstecher H.— Egy 10 éves lednyka ki tobb gyermektdrsaival

egyiitt villdm dltal sujtatott, képezte ez esetet. A gyermek a
villimsujtdskor eszméletét veszitve csak t6bh nap mulva tért ma-
gdhoz, mikor is szemeit nyitni nem volt képes, részben csekély

1) Poncet (Arch. d’ophth. 1. 2. 1881.) neurotomia optico-ciliaris utdn
kisérleti allatokndl a teke bdtsd polusin csak chorioidedlis sorvaddst tudott
ercdményezni, soha gyuladast,
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oedema, de még inkdbb a levatorok hiidése miatt. A tekén semmi
elvdltozds ; 4 hét mulva iskoldba mehetett.

Nemsokdra azonban a gyermek ldtisa apadni kezdett s a
megejtett vizsgdlat lelete ez volt: a cornedk tisztdk,a jobb pupilla
hosszovalis, a balndl tdgabb, direct fényre nem reagdl, de sympa-
thice igen, atropinra csak fels6 része tagul, eserinre jo myosis
all be. A bal pupilla kerek, atropinra szabdlytalanil tdgul, eserinre
jol sziikiil. Mindkét lencse hdts6 kérgében kezd6dd zavarodds,
kozepe ¢s mellsGé kérge tiszta, a lat6tér normalis,

Késébb az elzavarodds kiterjedt az egész lencsére. Ez ellen
discissio tétetett, tobbszorosen végezve, mig fekete pupilla-teriilet
dllott elé, azonban a ldtds a mitét el6tti maradt. Szemtiikorrel
nem derithetd ki a rossz litds oka. Hoénapok mulva ujra vizsgdl-
tatott, ekkora a litis az eddig meg volt ujjak olvashatdsib6l mdr
kézmozgds észrevevésére szdllott ald, a pupilla teriilete szabad, a
" pupilldk atropinra nem tdgilnak, sympathice a jobboldali eléggé —,
mig a bal éppen nem reagdl. Tikorvizsgdlatndl az atrophia nervi
optici képe mutathaté fel, de nem az a fehér atrophia, melyet a
legtobb esetnél tapasztalunk.

Tdtds téhhé nem tért vissza s a ledny most Wiesbadenben
a vakok intézetében van. (Knapp Archiv XIII 3. fiizet).

Dr. Zehery.

— A latéideg razkodasanak eseteit és az abbdl folyo
latasi zavarokat kozli Schweigger C. tandr. — Mindhdrom esetnél
a fejre haté erds trauma kovetkeztében hirtelen teljes megvakulds
dllott he a sértést szenvedett oldal szemén, anélkiil, hogy szem-
tiikkorrel a szemfenékben valami elvaltozdas lett volna felfedezhetd
s a nélkiil, hogy agyi tlinemények is mutatkoztak volna. Az ese-
tek mind tokéletes vaksig esetel voltak, a fényérzés is teljesen
hidnyozvdn, és pedig egyik esetben még hdrom nap mulva sem
mutatkozott fényérzés.

Mindeniknél javulds dllott be, 1gyhogy el6bhi ldtdsuknak
meglehetds nagy toredékét nyerték vissza, anélkiil, hogy strychnin
injectié vagy bdrmi kezelés tortént volna.

A betegség okdul az észlelé csupan egyik esetben veheti
fel a litéideg valamely részletének valodi sértését, mig a mdsik

két esetben egy a foramen opticumndl létrejott rdzkoddasbol kelle |
- gorbén tul csokken az érzéklés élénksége s a 8o, 72, 60, 40, 30,

magyardznia a megvakuldst, mely rizkodds azonban miféle anyagi
elyaltozdst hozott létre a ldtéidegben, azt megmondani nem képes,

csak sejti hogy az egy, a ldtéidegben létrejott vérémlés lehetne. (Knapp |

Archiv XIIL kotet 3. fiizet). . Dr. Zehery.

— B6r- és nyalkahartya atiltetését Bock L. dr. akkor
tartja indicdltnak, ha azok a [olytonossighidny szomszédsigdbol
eltolatds 4ltal nem vehetdk. Az dtiltetend6 bérdarabot legtobbszor
a felkarbol veszi. A kell6 nagysdgi bordarabrél a béralatti szove-
tet jol letisztogatja, kiteritve tobb darabra vigja és ezekkel a
j6l megtisztazott folytonossdg hidnyt mintegy kikovezi (gepflastert).
A bérdarabokra tiszta disznozsirral bekent staniol-lemezt, erre pedig
tisztitott vattdt téve mindkét szemet bekoti. A beteg 36—48
ordig izy marad. A harmadik napon a legnagyobb vigydzattal a
kotést megnyitja. 3 nap milva csak az egyik szemet koti be és
naponként egyszer tisztogatja. Az elhalt darabokbdl csak azt ami
magdtol levilik vizsugdrral mossa le.

Az dtiiltetendd nydlkahdrtydt oregebb asszonyok hiivelyébsl
veszi. A folytonossdighidnyt beboritvin a nydlkahdrtyadarabbal,
azt finom varratokkal megerdsiti; egy nagyobb varratot arra a
helyre alkalmaz, a hol az dtmeneti redének kell lenni. (Central-
blatt f. A. 1884. p. 23). Dr. Otlava.

APROBB KOZLEMENYEK.
(A »Revue gén. d’ophthalmologie« 1883. 5—1I2. szamdbol.

— A szem fesziilésének az emberfajoktil figgését bizonyitjdk
Moura-Brazil vizsgdlatai (Ann. d’ocul. 1883.). O ugyanis azt tapasz-
talta, hogy a feketék szeme ép allapotban is feszesebb, mint a ke-
verék-fajoké, kiilonosen pedig mint a fehéreké, ugyhogy t--1
fesziilést 45—q0 ",
keverék-fajok kozt 45-—609),, a fehérek kozt ro—r59, az ardny.
Glaukoma fordult elé fehérek kozt 49, keverék- fajok kozt 6",
feketék kozt 159,. Egyszersmind azt a tapasztalatit is kozli, hogy
a feketéknek tdgabb a ldtdsuk tere, kivdlt a z0ld szinre nézve,
melynek hatdrai a voroséivel vagnak egybe.
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— Myopia és iskoldzds. Reich a tifliszi gimndzium tanuléinak
szemét megvizsgdlta 1876-ban €s 1882-ben ¢s azt tapasztalta, hogy
e hat év alatt az E 449,-bol M lett, a M 819,-ban nagyobb M
fejlédott, a H-bol csak 109, maradt H, s50Y,-ban E, 40¢,-ban
M lett belsle. E szerint tehdt az emmetropids szem a legerésebb,
legkevésbhé viltozé fénytorési. Millingen Konstantindpolybdl jelenti,
hogy az iskoldzdsra nem kényszeritett térok lakossig kézt nincs
myopia.

~— A Mariotte-file wvakfolinak észrevehetetlenségét Placido
abbél magyardzza, hogy a latéidegf6é koriil olyan Gv van a retind-
ban, mely a redesd fénysugarak visszavetésével tolt ki a latoideg(6
érzéketlenségébdl  szdrmazo skotomdt. E  fénynyel és  szinekkel
kitelodést  (repletio) némely ldtdsbeli tinemények is bizonyitjdk.
Megj6 még az ideje, hogy amaz Ov kiterjedését a szovet-vizsgdlok
is ki fogjak deriteni.

— A sik ssemtiikirrel vald wvizsgdldst ajanlja Story (Ophth.
Review 1883.) a szem fénytorésének meghatdrozasira. Igy a viss-
gdlonak a vizsgdlt szemtGl valo tdvolsdga nem j6 szdmba. Ha a
szem emmetropids, a retinai erek a tikor mozgdsaival egytitt mo-
zognak. Elégséges o-25 dioptria myopia, hogy ellenkezé irdnyi
mozgdst létesitsen. Az a leggyongébb concav iiveg, mely egy ird-
nyt mozgdst létesit a myopidnak, és az a legerésebb convex iiveg,
mely az egy irdnyt mozgdst meghagyja a hypermetropidnak a
fokdt jeloli.

— A retina fény-érzéklése. Delbeuf (Revue scientifique IIL
6. sz.) elzdrt petroleum-ldimpdsnak igen sziik nyildson 4t bocsdtott
fényével vizsgdlta az emberi szem fényérzéklését a retina killonbozs
pontjaira nézve. Vizsgdlatai szerint nem a retina legélesebben 14t6
pontja, a sirga folt, veszi észre legélesebben a fény kiilonbségeit,

| hanem egy szélibb 6v, melynek diagrammjit a kovetkezéképen kell

rajzolnunk : a ldtdterek dbrdzoldsdra haszndlni szokott lapokon
8 délkort véve, ezek keresztez6 pontjit veszsziik sdrgafoltnak, az
egykozepli korokon pedig felilr6l indulva s az éramutaté jardsdt
kovetve egy gorbe vonalat huzunk, mely 50, 40, 30, 24, 18, 20,
20 ¢s 30 fokokon halad keresztiil s visszatér az 5o fokra. E fol-
felé megnynlt, alul ellapult, belsé oldalin kihasasodé kértealaki
gorbe vonal koti Ossze a legélénkebb fényérzéklés pontjait. E

30, 40 & 55 fokokon dthaladé goérbe vonalban éri el a sdrga-
foltéhoz hasonlé élénkséget. Hogy a retindnak széli részei olyan
€lénken veszik észre a vildgossdg kiilonbozGségeit, az nagyon fontos
a tdjékozoddsra nézve, mert szemiink onkénteleniil odafordul, a hol
a viligitds foka viltozik, s az odapillanté szem aztdn meggy6zGdik
az illet6 tdrgy alakjdrdl s nagysdgardl. Fontos tovdbbd, hogy épen
a retina felsé és belsé részén esik a sdrgafolttol legtdvolabbra a
legélénkebb fényérzéklés helye, mert alul és kiviil tiinnek leginkdbb
szemiinkbe a targyak. (Delbeuf diagrammija igen jol megfér a
litétér glaukomds megszikiilésével. Ez ugyanis foliilr]l és az orr-
felél kezdodik; tehat elébb a retina alsé és halintéki részeinek
fogy meg az érzéklése, a melyeken Delbeuf szerint legsziikebb az
éles fényérzéklés kiterjedése. —dz.)

— A glaukoma gydgyitisa. Badal (Gazette hebdom. de
Bordeaux 1883.) mdr ismételten kozol adatokat, melyek alapjin a
glaukomds neuralgia megsziintetésére, de magdnak a glaucomdnak
gyogyitdsdra is a szembeli trigeminus végs§ dgdnak, kivdlt pedig a

- nervus nasalisnak megnyujtdsat, s6t eltépését ajdnlja, mint a mely-

ardnydiban tililni a feketék kozt, ellenben a |

bél a cilidris idegek erednek, s a melynek utjan a szembeli tul-
sdgos folyadék-elvalasztisra hatni lehetne. Azonban adatai még ed-
dig nem nagyon biztatok a glaukoma ez 1j operdldsa modjira
nézve.

—  Inkdrtyai gummdk. Higgins (Brit. med. journ. 1883.
247. 1) az inhdrtydban bujakéros gummdkat taldlt, melyek az
epxsklentls partialistol abban kiilomboznek, hogy sokkal nagyobb'
halmokkd nének és nem ismétlédnek wjabb és wjabb helyeken, a
sarcomdtol pedig gyogyulhatdsuk killonbozteti meg.

— Szaruhdrtyar homdlyok f6ltisztitdsira Michel (Union méd.
1883.) cadmium sulfuricumot ajanl, melynek arab mézgds-oldatat
(0'05—0°15 : 10°0) naponta egyszer, majd kétszer, hdromszor is
ecsettel juttatja a homdly kozepére. Ha a homdly még 1j, hamar
foltisztul, ha régi, tovabb kell a kezelését folytatni.

— A kit szem kiilinbizd fénytirése Leduc szerint igen gya-
kori, t. 1. a rendellenes fénytorésiieknek tobb mind negyedrésze




_alkalmazkodds segitségével kiegyenlitheti. 5.

‘hatdssal lehet a szemtekére is. Ha igaz, hogy a miivel6dés haladd-

anisometropids. Minthogy pedig a kiilonboz6 fénytorés hatrdltatja |
a két szemmel latdst, az egylk szem amblyopidjdnak s kancsalsag-
nak vdlhat okdvd. A fénytérés javitdsira nézve azt ajdnlja, hogy
ha a két szem fénytorésének killonbsége nem tobb 15 dioptridndl, |
czélszeri ezt a kiilonbséget kijavitani. Kiilonben pedig tgy jar el,
hogy eloszor is arrél gyozédik meg, egyiitt mikodik-e a latdsban
a két szem; ha egyiitt, akkor meghatirozvdin kiilon-kiilon mind-

egylk szem fénytorését, az erfsebb convex iiveget teszi mindkét
szem elé, ha mindkettd hypermetropids, ellenben a gyongébb con- |
cav iiveget kétoldali myopia esetében. Ha az egyik szem myopids,
a mdsik hypermetropids, akkor mindegyik szem fénytorésén javit
annyit, a mennyi legtébbet haszndl a binoculdris litds tekintetében.
Ennek meghatdrozasira pedig élével lefelé forditott hasdbot tart |
az egyik szem elé s igy nézet a vizsgdlt egyénnel egy vizszintes
vonalra, melyet mindaddig kozelit a szemhez, mig csak a kettGs- |
litds el nem tiinik, teszi pedig ezt a fénytorés javitdsa el6tt és

dz utdn.

— As asltgmainmmrdl Nordenson (Ann. d'ocul. 1883.) a |
kovetkez6kben foglalja Ossze vizsgdlatai  eredményét: ' 1. Nem |
astigmds gyermekek ldtdsinak élessége tobb, mint ¢,. 2. Emme- |
tropids szemek kilencz tized részében taldlt mérhetd astigmatismust,
még nagyobb az ardny a hypermetropids s még inkibb a myopids
szemeken. 3. Az astigmatismust javitani kell, ha legaldbb is 1°5 D
nagysdgl, s6t mar az 1 I nagysdgut is, ha asthenopia vagy myopia |
tinetei nyilvanulnak. 4. Még 1'5 dioptrids corneai astigmatismus
mellett is lehet a lditds élessége % ; mert a fiatalkori lencse az
Az astigmatismus haj-

landésitja a szemet myopidra.

— 4 myopia  szdrmazdsa. Hunt (New-York med. journal
1883.) szerint a mivelt népekre nem a kozellitds jellemz6, hanem
a szem-typusok vdiltozékonysdga (emmetropia, myopia, hypermetropia,
astigmatismus), ellenben a vad népekre a fypus dilandssdga. Mint-
hogy a szem fejlédésére nézve az agyvelonek fiiggeléke, azt kell |
hinni, hogy mindaz, a mi az agyveld fejlédésére hathat, hasonlé

sdval az agyvel6 féltekéi novekednek és tekervényeik tokéletesed-
nek, azt lehet vdrni, hogy a szem fejlédése is tokéletesedni fog. |
Ellenben igen szomort sors vidrna az emberiségre, ha a myopia a |
kozeli finom tdrgyakkal foglalkozdsbél eredve folyton mnagyobb-
nagyobb fokban orokodnék dat nemzedékrsl nemzedékre, s az em-
beriség litdsa vesztével fizetné meg haladdsa 4rit. Annyi tagadha-
tatlan, hogy kedvezétlen foglalkozdsi viszonyok drtanak a szemnek
és kiilonosen myopids szem dllapotdt ronthatjdk, de nagyon is
kétséges, hogy azok egy magukban myopidt idézhetnének elo.

— A Basedow-file fkirnak centralis eredetét vitatja Fitz-
Gerald (Dublin journal of med. science 1883.). A sympathicus
megbetegedése azért nem lehet a bajnak oka, mert a pupillin
semmi vdltozdst nem litni és mert mdsrészt a nyaki sympathicus
dtmetszése sohasem tdmasztott Badekow-féle kort. Szerinte nyult
vel6béli bantalom okozza az érmozgaté géez (centrum vasomotoricum)
megbénitasival a golyvit és szemkidiiledést, a szivgdtld gocz meg-
bénitdsdval a sziv miikodésének fokozdsit,a szemhéji tiinetek pedig
abbél szdrmaznak, hogy bizonyos a szemre vonatkozo reflex moz-
gdsok és miikodések megviltoztak.

— Hibds szemtiikri diagnosisokra irdnyozza a figyelmet NoyeS
(New-York med. journ. 1883.), hogy t. i. a lditéidegf6 duzzaddsd-
bol, vérosségébsl vagy halavanysdgdbol agybéli bdntalomra kovet-
keztethetlink, ha a beteg egyszersmind f6fdjdsrl, okddozdsrél stb.
panaszkodik, pedig mindezt egyszerfien hypermetropia, astigmatis-
mus, izomelégtelenség, kancsalitds is okozhatjdk és ezekhez szabott
eljdrdssal megsziintethetsk.

— Olyasasi paksig van kozolve a Gazette des hopitaux
1883. 354. szdmdban Charcot klinikdjarél. Gutaiités utdn jobb
féloldali tagbénulds €s szavavesztés sujtotta e beteget, e két tlinet
multdval pedig azt vette észre, hogy jol hall, beszél és ir ugyan,
de a mit leirt, nem tudja elolvasni. Lét6terének jobb fele hidny-
zott. Két hénap folytdn dllapota kissé javult.

——  Tirhességi és gyermekigyi  szembajokul a kovetkezoket
gytijtotte Ossze Metaxas (Theése de Paris 1882.): Kot6hdrtya-lob,
szaruhdrtya fekélyedése és hypopyon, iritis, alkalmazkodds gycnge-

| b6l szdrmazni,

sége, hdlyog, szivarydny s érhdrtya-gyuladds sot panophthalmitis,

glaucoma, retinitis albuminurica és haemorrhagica, retinai emboligk
és apro értagulatok, retina levdldsa, hémianopia és scotomdk,
neuritis optici és atrophia, amaurosis. E bdntalmak vagy eclmulnak
a follabbadds utdn vagy pedig a ldtds elvesztését okozzdk.

— Choridoiditss disseminata anterior eseteit kozli Fieuzal. Ez
alattomosan fejl6dé betegség az érhdrtya-egyenlité elGtti, a hosszu

| sugdrerekts]l bedgazott részében fejlédik s kezdetben a beteg alig

veszi észre. KezdGdik = hyperaemidval és pigment zildltsiggal, de
csakhamar kifejlédnek a sorvaddsos helyek. Nem szokott syphilis-
hanem cachexids, athéromds, csizos alapon vagy
myopids szemekben. N6k részén a havi tisztulds elmaraddsaval
fligg Gssze.

— A retina-levdlas kérszdrmazdsa. Boucheron (Gazette des
hopitaux 1883.) a levdlaszté folyadékot ugyanazon folyadék kivd-
laszté epitheliumok kéros termékének tekinti, melyek ép dllapotban
a szem folyadékait készitik. A koros elvdlasztis oka pedig a vér-
nek - hugysav  tartalma  vagy csizos dllapota, a higysayvnak a bo.
nydlaztatds 1tjdn vald kiliritése magyardzza meg a pilocarpin-
befecskendések kedvez6 hatdsit. — Dransart (u. 0.) dicséri az
iridectomia kedvezs hatdsit a levdldsok gyogyitdsdra, még inkdbh

- pedig elhdritdsdra, egybekapcsolva p1locarpm-befe(,skendésekkel és

kénesds kendes bedorzsolésével. O ugyanis a glaukomdt, myopidt
¢és retina-levdldst ugyanazon folyamatnak tulajdonitja. Mindegyik a
szem burkai és ezek tartalma kozti ardnytalansignak kovetkezménye.
Myopids szemek fesziilése azért nem novekszik, mert a burkok a
bels6 nyomdsnak engednek és mert a hdtulsé staphyloma mintegy
sziir6-készilékiil szabdlyozza a szembeli fesziilést, azért ha nagyobb
fokit myopia mellett hdtulsé staphyloma nincs, a mdsodlagos glau-
koma ki is fejlédhetik.

— FEchinococcus  témlé az agy alapjin. Bucquoy (Gazette
hebdom. de méd. et de chir. 1883.) egy beteg esetét kozli, kinek
bal szemén ptosis és strabismus divergens és arcza balfelén érzé-
ketlenség és bénulat, az dllkapocs szogletén pedig rugalmas daganat
volt, Hirom éve szenvedett nagy fofdjasban, dllkapocs-szogleti da-
ganata koriilbeliil egy éve fejlodott. Mondja, hogy hat héttel a
korhdzba jovetele elétt orra kifuvdsakor szoloszem forma képzod-
mény iiriilt ki. Az emlitett daganat folvagdsakor kilonboz6 nagy-
sigi hydatiddk tiriiltek ki. Ezutdn a beteg gy6gyult, csak némi

féloldali arezbénulat maradt vissza. Utolag még tirilt ki tomlé az -

Csapodi dr.

orran.

VEGYESEK.

— Sponidn disskisodést észlelt Hilbert R. 4 hénapos, j6l
tapldlt lednykdnak jobb felsé szemhéjan. Minden el6zmény nélkil
a szemhéj kozepén kis varasodds képzodott. 2 nap mulva az egész
szemhéj vizenyOs €s voros volt;
19 mm. széles lett. Carbolviz-borogatisra és jodoform-porozdsra
gyogyulds kovetkezett ectropium nélkiil. (Centralbl f. pr. Augh.
1883, 203. 1) ()

— Lipomds dermordot irtott ki Hirschberg I. 18 éves ledny
b. sz kiilsG felérsl. A daganat a sclerdnak csaknem egész kiilsG
felére kiterjedett. Kiilonben valami kivdlot nem mutatott. (Central-
blatt f. pr. Augh. 1883. 295. 1) (o)

—— Hdrom diabeticus szembelegségel kozol Gutmann G. 1. 53
éves orvosndl a jobboldali abducens volt hénulva. Karlsbadban a
bénulds csaknem teljesen gyogyult; a vizeletben czukor nem volt.
2. 63 éves férfi 6 év Gta diabeticus; 6 hét 6ta romlott a ldtds; j. sz
ve==10.; b. 2. v==15,,; mindkét szemen paracentralis scotoma
volt. 3. 66 éves diabeteses asszony myopids szemein a litoképes-
ség hénapok 6ta romlott. 10 honap mulva diabeticus gangraena
tdmadt a ldbdn; a beteg meghalt. (Centralblatt f. pr. Augh. 1883.
299. 1) (o)

— A kinyszervek belegségében szenvedett Nieden A, szem-
betegeinek 3.6°,. Gyermekeknél azt tapasztalta, hogy ¢',-ban a
sziilok konyszervei is betegek. Mivel a betegség sokszor az arcz-
csontok alakulisdté]l fiigg, mi a sziloktsl orokélhets, azért N. a

kényszervek betegségét is orokolhetének mondja. (Centralblatt £

pr. Augenheilk. 1883. 3zor. L (o))

Buparest 1884. Kuor & WEIN KONYVNYOMDAJA (Dorottya-utcza 14. sz)
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