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Tanulsdgos ezen 0Osszedllitisban az, hogy amig a kedvezd
anatomiai viszonyokat nyujté kocsinyos tomld miatt operdlt 31
beteg koziil csak 1 halt meg, addig a kocsiny nélkiili subserosus
széles alapt daganat miatt operdlt 19 eset kozil 3. Ha tehdt egy
adott esetben a miitét joslata irdnt akarunk magunknak itéletet
alkotni, igen fontos annak eldontése, hogy kocsinyos, vagy subse-
rosus daganat-kifejlédéssel van-e dolgunk.

Ezen megismerés még a miitét idejének czélszerdi meghatdro-
zdsdra is Dbefolydssal van, mert arra utal a tapasztalds, hogy a
subserosus excessiv nagy daganatokndl, a medenczebeli hashdrtya
felemelése mellett, a daganat, a sz€les méhszdlag lemezel, vagy a
méh és holyag kozott fejlodve, vagy végre az S. romanum mesen-
teriumdnak szétfejtése utdn, olyan nehéz és veszélyes viszonyokat
hoz létre, melyek dltal a késéi miitét mellett, a jéslat nagy meér-
tékben kétségessé valik. Mdsrészr6l arra is tanit a tapasztalds
hasfalakat mdr feszité
rosus daganatndl az épen emlitett nehéz és veszélyes anatomiai

hogy mérsékelt nagysigi, a subse-

eredéstiekével ; ezeknél csak kivételesen taldljuk az amott ismere-
tes, konyen szétvdlaszthaté kotszoveti réteget; a tomléofal vastag,

' edénydus, a kornyezettel szorosan Gsszendtt, a szétvdlasztds némelykor

lehetetlen ; annak a méh széléig terjedése, a medenczebeli hashdrtya
felemelése, az S. romanum mesenteriuma lemezének szétvdlasztdsa,
a holyag és méh kozzé valé benyomuldsa, s végre a mellsG hasfal peri-
tonealis lemezének felemelése — nehezitik a viszonyok felismerését ;
a szomszédos szervek sérthetGsége, a nagy edények, a hugyvezérek
és a holyagnak kozvetlen érintkezése a daganattal a mélységben, a
tompa kifejtés mellett elég gyakran felléps vérzés, a peritoneumd-
tol megfosztott nagy sebfelillet -— a legnagyobb veszélyt hordjdk
magukban és elég gyakran lehetetlenné is tehetik a daganatnak
teljes eltdvolitdsdt.

Ezekben az esetekben a miit6i erély mérséklése a boleseség ;
bizonyos az, hogy a miitd tapassztaldsdinak gyarapoddsdval sok
olyan esetben is lehetének bizonyul a teljes Kkiirtds, hol elébbi
idében taldn eldllottunk volna attél; tagadhatlan azonban (amint
ezt valamennyi nagyobb kozleményben feltaldlhatjuk), hogy mindig

| marad egy része az eseteknek, hol mids kisegits -eszkozrsl kell

szovodményck még nem fejlodtek ki nagy mértékben és a daga- |

natnak tompa kifejtése a serosus tokbél még elég konyen sikerdil, ‘:

gy hogy ezeknél a jéslat alig valamivel rosszabb, mint a kocsi-
nyos daganatokndl. Ezekb6l részemre azon tanilsdg szdrmazik,
hogy subserosus daganat esetén a miitét haladék nélkil torténjék
meg, mikor a daganat a hasfalakat [feszitni kezdi, amikor véle-
ményem szerint a kocsdny-képzédés mdr nem remélhetd.

Kiilon csoportban veendk szemiigyre azon nehéz esetek,
melyekben a daganatnak tokéletes Kkiirtdsa egydltaldn lehetetlen,
melyekben a tomlé egy részletének kimetszése utdn a visszamarado
részletnek kivarrdsdhoz ¢és drainezéshez kell latnunk. Ilyen esetem
4 volt (7., 11, 12., 21. szam) és mindentk meggyégyill. Ezen dagana-
tok tobbnyire nem parovarialisak, hanem a. petefészekbél indulnak
ki, s csak a széles méhszdlag lemezei kozzé valé belendvés — a
részben ‘subserosus kifejlodés — kozos tulajdonuk a parovarialis

gondoskodnunk. Az én részemre ezen kisegits eszkoz a tomls-
részlet kivarrdsiban ¢és az iir legmélyebb részének a hiivelybolto-
zaton dt valo drainezésében rejlik. Eljardsom helyessége mellett
bizonyit az elért eredmény, mert 4 hasonld esetem koziil egy sem
halt meg és (habdr hosszadalmas utékezelés utdn) mindannyi sipoly
és kiujulds nélkiil végleg gy6gyulva van.

Tubaris daganattal eseteim koziil kettd volt szovédve (50,
50. szdm); ezeknél a dolog sulya tulajdonképen a tubaris daganat
koriili eljardsra esik, s csak azért dllitottam ezen sorozatba, mert
a tovdbbi részletezés csak az dttekinthetGség rovdsdra torténhetnék ;
mindkét beteg gySgynlt.

A széles méhszdlagnak solid daganatdval (myo-fibroma) két-
szer taldlkoztam (20. 56. szdm); a daganatoknak ezen helyen valé
rendkiviili nagysdga eldttem feltiiné volt és szorgos megfigyelésre
inditott az irdnt, hogy nem taldlok-e valamely kocsdnyszerti Gssze-
fiiggést a méh és daganat kozott; a daganat savés hartydjabol és kot
szoveti burkdbél mindkét esetben egészen konyen volt kivdlaszthato,
kozotte és a méh kozott oOsszefiiggés nem volt constatilhatd ; bizo-
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nyosnak

1. Tibla.

magdban a széles méhszalag szovet-elemeiben lelte. A visszamarado
nagy flireget, a mindig fenndllo vérszivdargds miatt, draineztem;
megvallom, hogy mds esetek korili tapasztaldsok folytdn utébb
beldttam ennek legaldbb is felesleges voltit, s ma az ilyen savés-
hértya-tok dltal képezett iir visszahagydsa mellett nyugodtan be- |
zdrom a hassebet, kivéve, ha roncsolt szovet-czafatok, visszamaradé |
tomlo-részlet, tomegesebb alikotések, erdsebb, el nem dllithat6 vér-
szivargds stb. onmagukban nem teszik kivanatossi a drainezést.

vélem tehdt, hogy az 1j képlet kiinduldsit eseteimnél '
I
|
l

|

1332

Az eseteket, melyekben ovarialis és méh-daganat complicatisja
miatt, az ovariotomia mellett, egyszersmind méh-csonkitdst is kellett
végezni, a III. szamu tablizatba soroztam be, ahova természete-
sen tartoznak, mert azokndl az ovariotomia a kisebbh és a méh-
csonkitds a nagyobb jelent6ségti behatds.

Végig tekintve a tdbldzatban az esetekhez fiiz6tt megjegyzé-
seken, szembetiinG, hogy a szovédmények és nehéz viszonyok
olyan sorozatdval talilkoztam ezen 50 esetben, melynél tobb alig-
ha fordil el egy hasonl6 sorozatban valamikor.

17 castratio.

Sorszam, napld 1 N Ty

A beteg neve,

A beteg Sebészi  ered- ’

Ev szima, mitét | az orvos neve, |élet-viszo- Megjegyzések
helye | T lakdéhely?) nyail | n?én) i, TR g 2% LA 2
: g LA féri. 2 A méhnek durvinyos fejlédése, rendes petefészkek. Részleges atresia
1878 Masin Takds 4 18 D Str$ppi tll i {',’ }’;5' Gyogyult. vaginae. Ovarialgia, Excessiv gorcsok. Reactio nélkiili, teljes gyégyulds,
2 5 arasd 3
AT i TR Fibromyoma uteri. Az alikotési csonkban petefészki részlet marad vissza,
1879. 1 szii‘l" Kor 16. V. |P. A., Budapest. J()" I," | Gybgyilt, Tzzadminy, Kisfokt atypikus vérzések, A daganat jelentékenyen meg-
5 2 X s s ; kisebbedett.
H. J., Bliha tr.,: £85i,, 37 Fibromyoma uteri. Nehéz miitét. A csonkban valdszintien maradott vissza
L sl ker. |- 1% IX. | Harmath tr, | a)’ PI "1 Gyogyilt. ovarialis részlet. Lefolyds reactio nélkiili. Menstruatio rendesen van, de
LN X i Torda. & kis mérvii. A daganat jelentékenyen megkisebbedett,
7 1 | Bzw, 44 ‘Hernia cruralis ovarii sinistri, Typikus mﬁtét Reactio nélkiili gyogyulds.
I s s 14. IX. | K. R., Ungvir. I B Gyogynlt. | Climax.
5 . | Nymphomaniakus tiinetekkel parosilt hysterikus alapon nyngvé téboly;
: : - |W.Y., Schwarzer| 6zv., 37. | - . spinal-irritatio. Reactio nélkilli gy6gynlds. A nymphomania és spinal-
o AR AR CIX. , » 37 ST p gyogy ymp p
i = “h“.gf,'fi:,t s tudor, Budapest.| [I, P, MySeinit irritatio tiinetei teljesen megsziintek. A téboly iddleges javulds utdn
ag. gYognnt .: tovibb fejladott. Climax.
6. H. T, ‘K fAEi. AT Climacterikus psychosis, Typikus mfitét. Reactio nélkiili gyégyulds. Climax.
Schwarzer 18. IX. | Schwarzer tr., | TJli 4}’. Gryogynlt. A dementia tovabb fejlédott.
mag. gyogyint. Salg6-Taijdn, s
e i S, R Srvira Prolapsus ovarii a Douglasba. Retroflexio uteri, Reactio nélkiili gyégyulds.
Sl 20. IX. | Hirschfeld tr., 2 23| Gyégyult. A visszahapyott kiirtben huzamos idéig idilt lob. Csak g hé milya
Magin lakis, 0P gy 9
Budapest. ; climax; azdta teljes gyogyulas.
3 1 g7 STt A petefészkek kis tomlés elfajuldsa. Kiirtlob, Kozvetlen gyogyulds reactio -
1881. I sziil. Kor 11. V. |Cz T., Badapest. JU" P 3| Gyégyilt. nélkiil. Huzamos iddig jobb oldali kiirtlob tiinetei. Climax 7 hé milva,
Cols, ; ~ 7 |TA petefészkek kis tomlos clfajulasa. Retroflexio. Ovarialis dysmenorrhoea,
9. 30, VI Tiroch tr., : férj, g4o0. Gyseyalt Reactio nélkili gyogyulds. Climax csak nehdny hé milva,
1. szil. kor. ‘ g2 Klempa tr., O R ?
Budapest.
SRtz T e T I Kis tomlbs petefészek. Parovarialis 0kolnyi daganat. Masik petefészek
I né’gv".]-ér 22. IX. | Liebmann tr, Jd' 1,' | Gyogyilt, rendes, Féloldali castratio. Reactio nélkiili gyégyulis. Menstruatio rendes.
: s Budapest. : 1 f
4. (xo) U. S, cach Kis tomldsen elfajult petefészelr. Kiirtlob, Misodik petefészek ép; benn-
I n'égv.'k()r. 29, IX Pataky tr., ]"r';'l'msr?l'ls Gyagyilt. marad. Reactio nélkili gyogyulis. Egy idé mulva tinetek a masik pete-
i 7 Pées. fészekbdl. Utdbb teljes gyogyulds, Menstruatio rendes.
12. (38.) SR | gass. 36 Kis tomlos elfajulis. Nehéz reflex tinetek az egész idegrendszerben, A
1882. 1 1—16 i o % 8.1 Schulhof tr., | nr_}., l: "1 Gyégyult. || kirtok is el lettek tivolitva. Reactio nélkiili gyogyulds. Menstruatio
- nogy- : Pudapest. N nehdny hénapig rendes.
Retroflexio ; idilt méh korili és petefészek-lob. Fijdalmak miatt jarni kép-
telen. Végsd Kkisérletként a castratio. Retroflexio miatt mindkét pete-
13.-(23) 6. x1. |N. J.. Touisdorfhajd., 3o0. Gvbavilt vezetd és széles méhszilag a hassebben rogzittetik. Lefolyds ldztalan.
IL ndgy. kér. | 0 | (Szilézia.) o0 r. FYORYIS Hasfali tdlyogon 4t tobb aldkotési fonal iiriil ki, Nehiny héig rendetlen
| vérzés nagy fajdalmakkal a lobos kiirtokben. A kielégitd gydgyulds csak
AR | || 7 ho milva. T e A SIS Ty
| Okélnyi fibromyoma a méh faliban, Féjdalmak, vérzések, melyek miatt g
1881, 14. (101.) % ; féri., 32, R e hénapon it eredménvteleniil kezeltik, Mitét Lypikus; 45 percz. Kirtok
: II. négy. kor. S0 Th [BY 0 Budapert IV. P ByIgFak. bhennhagyattak, Lefolyds liztalan. Eredmény tokéletes. Climax. A méh
15 ho milva tetemesen kisebb.
Hvstcro-epxle;gm két év ota; a rohamok a petefészkek nyomdsa dltal fel-
15. (83.) = . 1. | hajd., 26, RS kelthetdk, Oroklés nincsen. Typikus mitét; 350 percz. Reactio nélkiili
II. nogy. kor. SR Seendly 0 P. (pégyalt; gvogyulds, A rohamok elbocsatis utin nyolcz héttel ismét felléptek és
gyakoriak. Climax. Gyakori orrvérzések.
| Fibroma a méhfenékben, A méh nagy okélnyi. Négy éyv Ota magy vérzé-
16. (80.) R H;; fési. 261 sek ¢és fajdalmak. Szakavatott kezelés egészen eredménytelen, Bél-oda-
IT. nbey. kér, | 26+ XIL | Ujfalussy tr,, | 32 4} Gyogyiit. névések a méhfenékhez. Kis tomlds petefészkek, A kiirtok eltivolitva.
3R . Debreczen, Sy ; Miitét tartama 39 percz, Reactio nélkili gyogyulds. Eredmény tokéletes.
Climax,
Gyermekfejnyi, a méhnyakra leterjedd fibroma, Mindkét oldali kis cystosus
‘petefészek és genyes bennékii  kiirt-daganat. Elviselhetetlen fijdalmak.
i H. A, hajd., 44. Morphium abusus, egész 7—1I1 cgm. subcutan pro die. A tagualt, régi
1884. | Batizfalvy mag. 1. N Bolemann tr., o p. || Gyogydlt. vérrel és genynyel telt pelevezeld daganatok is el lettek tavolitva, M-
gydgyint. Selmeczbanya. ¥ tét tartama 1 Ora. Gyogyulds reactio nélkil. Fajdalmak teljesen meg-

sziintek. A morphinismusb6l gyors javulds, mér négy ho milva teljesen
kigyogyalt. Cl max.
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Osszesen 14 castratio, haldl eset nélkil. 'TizenkettSt ezen

sorozatb6l mdr mds helyen volt alkalmam kozélni (Orvosi Hetilap
1882, ¢s Zeitschrift fiir Geburtshiilfe und Gynaekologie. Bd. IX.,
Heft 1.); itt csak sebészi jelentéségével szandékozom foglalkozni
ezen miitétnek ; wjabban is Dbizonyitja eseteimmel azt, hogy a
gy6gyuldsi ardny ugyanazon miitének kezeiben, s ugyanazon elg-
vigydzat mellett legalibb is nem roszabb, hanem véleményem sze-
rint jobb, mint az ovariotomidndl. Fontos e miitét ardnylag kisebb

veszélyességének megismerése, mert csak ritkdn rejt azon betegség,
mely a castratiot indicalja, kozvetlen életveszélyt magdban ; mar
pedig egy onmagdban nem életveszélyes betegség miatt ilyen radi-
calis mfitétet csak akkor ajanlhatunk jogosan, ha annak ardnylag
kisebb veszélylisége felsl meggydzGdést szereztiink
Tizenhét egyvégtében gyogyult eset nem a véletlen, hanem azon
antiseptikus  Gvintézkedések eredménye, melyeket eseteim koriil
érvényesitettem.

magunknak.

111, Tibla. Méh-daganatok mialt végzett miititek. (Hysterotomia. Myomotomia.)

A) A csonk elsiilyesztésével. (Intraperitonealis csonk-kezelés.)

- - : R S — —
e Sorszam, nap‘]u A miitét A beteg neve, 'A b'eteg [Sebdszi ered-l Y )
& . . Az C ’ S Asbg . g 4
Ev szama, mitét napia az orvos neve, |élet-viszo ik ! Megjegyzések
helye Jakohely -l Byd 7| i) g L.
—— : B ; L = e S R —
Sz, K., o ! Sepsis. | Nagy, a gyomorgodorig terjedé a méhtestbdl kiindulé myo-fibroma, mely
1 férj., 40. | < : 2 2 7
1880. m‘la‘in-]ak;is 10. IX, Szendeffy tr., ()" p. | Meghalt a a méhnyakra is dtterjed. A csonkban a vérzés csilapitisa igen nehéz,
e y Révy tr. % | 3-ik napon. tokéletesen alig sikeriil. Fulminans sepsis.
f | Colossalis dudoros interstitialis fibromyoma, mely a méhnyakra is leterjed.
S R. E., i Aol A daganat a széles méhszalagok lemezeit szétvilasztotta. Nehéz miitet,
1882. | |y :16 =) : § D 3 Csajighy tr., (J)";}, S Gydgyult. 3 orai tartam. Mdsodik napon sepsis tinetei. A hasiir secundir megnyi-
i A Buzids. i tasa; drainirozds a Douglas legmélyebb pontjan 4t a hiivelybe. Bélsértés.
r | Szdz napi gyogyulis.
(102 b B. M., féri.. 28. | Subserosus, kocsinyos, nagy 6kolnyi myoma. A petefészkek bennhagyatnak.
1 3n.6gy9'icér I, X Klein tr., [ .U.‘l; T | Gyogyult. Miitét tartama 1 ora. Reactio nélkiili gyogyulds.
i ] ¥ Budapest. S|
R fa ! L5 1 haidy 3 éepsis Gyermekfejnyi a méhfenékben székeld interstitialis fibromyoma., Harom
I ‘;'6 "tl "k(')r 2. XIIL | Hattyassy tr., JO"}; “| meghalt a 6rai miitét, A csonkban a szircsatornikbol kevés vérszivargds ; a Douglas
G IeY ; Budapest. * | 3-ik mapon. | iirnek drainezése a hiivelyboltozaton 4t. Fulminans sepsis.
(a7) K. A, haid S Volvulus. | A méh hitalsé faliban székeld emberfejnyi myoma a medenczébe beékelve.
1 5‘;(_ "i’l“kl'll’ 28. XII. Low tr., J()"I;h' Meghalt a Ischuria, Fdjdalmak. Vérzés. Ardnylag konyfi miitét, Bél-dtjirhatlansig;
Kt g Budapest. ~ | 6-ik napon. | Heus. Bonczolisndl volvulus. h '
I;* Jobb oldali nagy ovarialis cysta; evégett igen nchéz ovariotomia ; a
Pesitita | daganat egészen a méhig terjed, a széles méhszilag Jemezeit szétfejti és
6: (36) | s firf,, 40 I" °.r;f S+ | a méhnek hatulso felével szorosan Gsszendtt. A daganat eltdvolitdsa utdn
1883. | n'603v or. | 55 X Fidana ?1 : ““"‘g‘ 1110' | a két okolnyi, fibrom goczokat tartalmazé méh oridsi ztizott, szaggatott,
NGB i . g ; 6"keg 7 | vérzb sebfeliiletet mutat. Gyogyulds csak a méhcsonkitisa dtjin remél-
UK MAPOM. | hets. Ezért supravaginalis amputatio, Tgen nehéz és hosszi mitél,
' Peritonitis. :
< | "A méhfenékbél és a bal szelbsl kiindulo, a széles méhszalag lemezei kozé
G.E | hatolé fibromyoma, Hydrosalpinx bilateralis. Reflex goresok. Vérzések.
7+ (70:) « XTI Hlati;v ‘,tr férj., 34. Gvépvilt || Supravaginalis amputatio. A jobb oldali ovarium bennmarad, alikotte-
TE ifpyskon | 2 enlfuy Oie YORYWL 1 ik, (Sorvasaté alikdtés,) A ‘csonkbol kiinddlé nagy talyog. Hasfali sipoly
s marad vissza, mely hét ho milva még mindig 1 cm. mély. Utébh be-
gyogyilt,
B) A csonk kivarrdsdval és chlorzink-kezelés. (Extraperitonealis csonk-kezelés.)
8. (6.) TR -K T Tigigen s | Fibroma cavernosum ; vtypikus mitét. Petefészkek kiilon eltivolitva. A
1881. e AN 18. IX. aiRe s 39: Gydbgyilt. csonknak peritonealis koriilszegése, Chlorzink. Temperatura egyszer 39:7°%
. nogy. kor. Budapest. (0 =S = A 3 3
a 8-dik napon ; azutin zavartalan gyogyulds.
2 kgm. nehéz, kocsdnyos, a fundusbdl kiindulé fibroma. Intraperitonealis
9. (14) RO hajd., 36 kezelés kiséreltetik meg; a vérzés csilapitdsa nem tokéletes, azért a
1882, I l;égv.kér 28 IX, Gara tr., J().,P ‘| Gyogyilt. csonk a hassebbe vonatik, s varrattal ennek niveaujiban rogzittetik,
A 72 y Nyiregyhiza, = | azaz egy kozéput az extra- ¢s intraperitonealis eljirds kozott. Zavartalan
| gyogyulds. e 2
Colossalis interstitialis fibromyoma, mely a méhnyak hétulsé részletét is el-
foglalja, a medenczét kitolti ¢s a széles méhszalag lemezei kozé mindkét
oldalon beterjedett. Nagy vérzés. A daganat partialis kimetszése. Ovari-
10. (38.) o [T férj., 38 umok ¢és tubdk eltivolittatnak. Chlorzink-kezelés, A visszamaradé gyer-
1883. IL ndgy kor 7. XI. Boér tr., ()"P " | Gyégyilt. mekfejnyi, a méhnyakat elfoglalé részlet, a chlorzink behatdsa alatt, ollb-
[ 2 5 Maros-Ujvir. : zis ¢s egyes gobok utdlagos kiizelése 4dltal jelentékenyen kisebbittetik,
10—14. napon a csonk koriili geny-pangds folytin magas temperatura :
39—39°9"; késdbb laztalan. A visszamaradé részlet Gkolnyi, a castratio
folytin zsugorodik. Climax. Teljes gyogyulds.
R. C | Emberfejnyi kocsdnyos fibroma. A méhfalban kisebb gobok, Mindkét pete-
11, (104.) - s férj., 36. Y y fészek eltavolittatik. A peritoneum gallérszeriien alkalmaztatik a csonk
1884. A .| 12 IL | Medgyesy tr, ? rilt. e : Lo ga. o :
b1 1L négy. kor. { {Mo;{\gzon: chs. O P. GydEgal 1({,(1’1!.:1];11: Chlorzink-kezelés. Nehdny napig subfebrilis, Teljes gyogyulds.
{ 1 Két nagy fibroma; az egyik a fundusbol inddl ki, a misik a cervix hatulso
12, (101.) , K. férj., 39. A falit foglalja el. A felsé nagyobb daganat miatt supravaginalis amputa-
IL. ndgy. kor. 17: Ik O-Buda. oD Gyogyalt. || tio; a cervixben székel6 daganat bennhagyatik. Petefészkek eltdvolittat-
8 : || nak. Chlorzink-kezelés. Reactio nélkiili gyogyulds. A visszahagyott
| daganat tetemesen zsugorodik. Climax.
13: (91, : ,(_;. A4 Bk Ao ) | Nagy fibromyoma, mely a rpéhtestet elfogla!ja, csak a portio vag. szabac_l.
I, négy. kor. 19. IV. Wagner tr., P Gyogyult. lgen nagy anaemia. Typikus hysterotomia, Chlorzink-kezelés, Reactio
T.-szt.-Mirton. ; nélkilli gyogyulds., Vérzés megsziint.
- DT, : | Ovario-hysterotomia. Az Gsszendvések miatt nehéz, két oldali ovariotomia
14. (137.) v Schenka tr., 62zv., 45. SRR utin, a fibromatosus méh supravaginalis amputatioja. A legnagyobb be-
.. , Ly. { Gyogyalt- | gnagy
II. nogy. kor. 'Kassan. O P: i | hatdsok egyike. Chlorzink-kezelés, Mitét tartama 2 6ra 30 percz. Le-
Kain tr., Goncz, | folyds: nehdny napig lizas, utobb reactio nélkili. Gyogyulds teljes.
(Folytatisa kovetkezik.)
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Tanulmanyok a cholerarél.

Bares Vicror tudortdl,

A jelen pdrisi cholera-jarvany alkalmdval Parisban tartézkod-
van, azon kérdések tanulmdnyozisival foglalkoztam, melyeket az
Oryosi Hetilapban, a cholerdrol sz6l6 czikkemben, feldllitottam.
Ily kérdések példdil azok, valjon nem létezik-e a comma-bacillusnak
valamely dllandé alakja; valjon melyik azon legmagasabb hafok,
melyet a comma-bacillus megbir; valjon melyek azon tdpanyagok,
melyeken fejlodni képes; valjon meddig marad életképes a vizben |
mely fertéztelenits-szerek és mily mennyiségben olik meg a bacil-
lust; valjon a rohadds mily befolydssal van arra; valjon tenyész-
tés dltal nem lehet-e a cholerdban elhaltak szerveiben comma-
bacillusokat kimutatni, stb.

Eredményeimrél a pdrisi ssociété anatomiquec«-ban bemuta-
tasokkal egybekotott eldadast tartottam, melynek az emlitett kérdé-
sekre vonatkozé részleteit legyen szabad ‘it roviden ismertetni.
Szdmos choleras-beteg (tiriilékét, valamint 6, részben dltalam bon-
czolt cholerds-halottnak szerveit volt alkalmam megvizsgalni. 20
esetben comma-bacillust voltam képes kimutatni a béltartalomban,
s azt mindig sikeriilt tovdbb tenyészteni. A bélben a comma-

bacillust biztosan nehéz felismerni, kivéve akkor, ha, mint az néha |

igen hevenyen lefuté esetemben tortént, a béltartalomban majdnem |

csak comma-bacillusok vannak képviselve, tobbnyire csak mérsé-
kelt szdmban. A tiszta tenyésztés készitésében csak kevéssé tértem
el Koch eljardsitél, amennyiben tobbnyire a béliiriilékben levo
jellemz& kis, fehér czafatok egyikét nem egyenesen gelatine-be,
hanem el6szor kis mennyiségii sterizildlt vizbe tettem (kb. 5 gm.);
abbol a vizbsl 1 cseppet 10 gm. gelatine-nel vegyitve, azt iiveg-
lemezen kiteritettem. 20-—24 ora milva 189 egész 21 Cadl
termények fejlédtek.

Fzek kezdetben alig gombostiifejnyi, lapos, élénk

tés nem tiszta, a bacillusok igen gyengén, vagy dltaliban nem fejléd-
nek. Tiszta anyagra tiszta tenyésztést dtiltetve, Kideriilt, hogy a
bacillusok 30° Cndl jol fejlédnek friss, vagy f6z6tt hison, tojds-
fehérnyén, f6z6tt hiivelyes veleményeken, sarga répdn, zoldségeken,
ha ezek nem savanytak; kevésbé jol fejlédnek kenyéren, s mds
tésztanemiieken. 24 o6ra milva azok czukros vizbdl, édes gylimolcs-
nedvekbél, fott gylimolesokbdl, Szajna-vizb6l még tenyészthetsk
voltak. Tonkrementek 24 6ra milva friss gyiimolesokon, destillalt
vizben, fiiszereken, veres hagymidn, foghagymdn, séskdn, borban,
sorben, sajtban, sds, vagy fiistolt hisban, vajban €s zsirban.

A comma-bacillust fert6ztelenitG-szerekkel kezelve, azt taldl-
tam, hogy az 1:800000 sublimatot tartalmazo pepton-gelatine-on
mdr nem fejlodik és 1 nap milva a beoltott részletek mads talajra
dtvive, ott tobbé nem csirdznak. Mds fert6ztelenitd szerekkel a
vizsgdlatok még nincsenek befejezve.

Ha tiszta tenyésztést fedo-lemezre tettem, kiszdritottam és a
kiszdritds utdn ', ora mulva azt gelatinera tettem, azt tapasztal-
tam, hogy beldliik még colonidk ndttek ki, 20 percz mulva a fedo-
lemezeket fedd sziraz rétegb6l colonidk nem fejlédtek. Ha a ki-
szdritott réteget ', oOra- mulva vizben géresé alatt megnézzuk,
latjuk, hogy cgyes bacillusok még mozognak, mig ', dra milva
mind mozdulatlanok. A Dbacillusok morphologiai és fejlédéstani
tanulmdnyozdsa czéljabol, azokat kivdjt targyiivegen dt gelatine-ban
néztem; de szintelen voltuk és gyors mozgdasuk dltal fejlddésiiket
nem kovethettem, amig egy dltalam mdr elébb kovetett modszer-
hez nem forddltam, mely azutin kielégitd eredményt is adott, s
mely abban 4ll, hogy a bacteriumokat ¢l dllapotban befestettem.
E czélra a bacteriumokat tartalmazé gelatine kis részét a fedo-
lemez kozepére teszem, s azt igen higitott methylviola B-oldattal
(1 rész concentralt oldathoz 100-—200 rész vizet adva) higitom.

A fedé-lemezt, kivdjt tdrgyiivegen dt, vasilinnel elzdryva, melegitett

hatdru, |

kerek, kissé homdlyos sziirkés foltok. Mar szabad szemmel is ldt- 5

hatni, miszerint e foltok kozepében van tliszirdsnyi sotét pont.
5—10-5zeres nagyitdsndl azutdn 3 réteger lehet a foltokon észre-
venni, kiilsg fehéres, élesen
bestippedt, s folyékony gelatine-t tartalmazé belsé réteget, s a folt

hatdroltat, atté]l befelé pedig kissé |

kell6 kézepén a tobbnyire igen kis szabdlytalan alaki, sdrgds, |

kiss¢ dttetsz0 tulajdonképeni tenyésziést, mely a bacteriumok sir(
halmazdbél 4ll, mig az emlitett mdsik két réteg azokat nem tartal-
mazza. Néha szdmos kiilonbozé colonidk mellett, melyck mind a
comma-bacillus-tenyésztésekt6l ¢lesen megkiilonboztethetGk, — (tobb-

nyire petealakuak, kiemelkeddk, dtldtszatlanok, udvartél korill nem |

vettek) — csak >—3 comma-bacillus-colonia taldlhato a gelatine-stkon.

Ezek azonban kedvez6 héfok mellett gyorsan terjednek. Ha — a |

mint az tébbnyire lenni szokott

- sok a comma-bacillus-colonia, |

azok osszefolynak, s mir 30-—40 ora alatt a gelatine sajitsigos :

korvonalak 4ltal hatdrolt rétegt6l lesz bevonva. Ilyenkor azok

udvaraiban még egy negyedik réteg lépett fel, az ¢les hatdrvonalon |

beliil pontozott korvonal alakjiban.

| kozo, ugy

Ha ily tenyésztés kozpontjat izzovd tett, s azutdn kihilt |

megint iiveglemezre ontiink ki, amikor is mdr tisztdn a comma-
bacillus-colonidk fejlédnek, melyek most gyorsabban nének, s akkor
egyszerli gores6  alatt rajtuk még egy sajatsigot lehet észrevenni,

" t. 1. ast, hogy az -egész kor elmosédottan, a gelatine-be dtmeng

homalyos udvartél van koriilvéve. Mdr 24-—30 éra alatt az elébb
gombostiifejnyi lapos folt lencsenagysagi, s toleséralaki lett; fenckén
taldlhatni a bacillus-halmazt, mely koriilbeliil makszémnyi terjedelmii.

Innen azutdn biztosan elzdrt tiszta tenyésztést nyerhetni. A
tenyésztés alakjat gelatine-on ¢és burgonydn Koch tr. mdr leirta;
nem kevésbé jellemzé azonban a bacillus magatartdsa mds fdpanya-
gokon, fgy agar-agaron 35° C-ndl mdr 8—i1o0 ora alatt sziirkés-
sdrgds, egyenetlen rétegben fedi az egész feliiletet, melynek csak
legfeliiletesebb rétege valik folyékonynyd. A colonia hatira lefelé
elmosodott. Vérsavé kocsonydssd lett; az oltdsi szurdsbol egészen
sajdtsagos alak keletkezik, s mdr 15—20 Ordval a beoltds utdn az
oltasi hely koriil nagy, csak kissé holyag-alaki képletek keletkeznek,

 melyeknek megfelelsleg a savo nagy fokban lagyilt. Mdr Koch is

hangstilyozta, hogy a bacillus tejben és hislében is jol fejlédik. Midon
a bacillust a legkiilonboz6bb tépanyagokba beoltottam, a kovetkezdket
észleltem. Ha az illets anyag nem sterilisdlt, vagy, ha a bacillus-tenyész-

* platindréttal érintjiilk és vele tjonnan beoltunk gelatine-t, melyet |

tdrgyasztalon (36 C-ndl) vizsgdltam. Ily kezelésnél ldthattam, hogy
magasabb hé6fokndl ¢és sok tdpanyagon: a bacillusok gyorsabban
oszlanak, mint hidegben, vagy rosz tipanyagon. Agar-agaron a
bacillusok az €lsé 10 o6ra alatt igen gyorsan szaporodnak, tgy
hogy ilyenkor szdmtalan igen gyorsan mozgé, pete-alaku, de min-
dig az egyik oldalon kivdjt alakok, néha diplococcusokat képezve,
talilhatok. A diplococcusok egyes tagjainak vdjulata sokszor vilta-
hogy 2z tag »Sc-alaktt gorbiiletet képez. Csak erds
nagyitdsndl vehet6k ki e jellegek, melyek szerint ezen alakok nem
mdsok, mint comma-bacillusok. Még '/,. Zeiss-féle lencsével nézve,

| alig volndnk képesek ezen alakokban valami jellemzot taldlni. E

tapasztalat jbol mutatja, hogy mennyire szitkséges bacteriologikus
vizsgdlatndl az erGsebb nagyitisok haszndlata. KésGbben, pl. 24
Orai tenyésztés utdn vizsgdlva, a bacillusok, gyengébb nagyitds
mellett, a Koch dltal ismertetett alakot mutatjik.

Tobbszor sikeriilt is a bacillusok hosszabbuldsdt szemmel
kisérni. A rendes hossziisdgu, (1—1'5 () mozgo, festett bacillusok-
ban erés nagyitissal (Hartnack 134, Verick '/, stb.) mindig 3
anyagot lehet megkiilonboztetni: a jol festheté burkot, a viligosab-
ban festett alap-dllomdnyt ¢és egy erGsen festett anyagot, mely
részben a pdlezika két végén, részben annak kozepén taldlhats,
helyét viltoztatja és nevezetesen a pdlczika oszldsa  alkalmdval
annak kozepében gyiil dssze. Annak kozepén vildgos hardnt esik
lép fel, mely megfelel a bacterium oszldsi vonalinak. Az oszlds
sokdig tokéletlen marad. A két uj egyén sokdig egytitt van és
egy szintelen, igen hajlékony, s hosszanti kozti dllomdny altal marad
osszekotve. Ily tokéletleniil sokszor szdmos egyén oszlik, tgy hogy
ezdltal t6bbnyire hulldimzatos dl-fonalok keletkeznek.

Sokszor az oszlds még tokéletlenebb, nugy hogy az egyes
comma-, vagy félhold-alakok csiesos végiikon setétre festett kozti
anyag dltal vannak Osszekotve. A hosszabbulé pdlezikik mindig
porge-alakban hajlanak, s ha 2 egyén tokéletlenil oszlik, a még
osszekottetésben levs részletek »S¢-alakot, vagy jobban mondva
rovid porgét képeznek. Hogy ha a palczika csicsos végd, tehat
inkdbb félhold-alaky, akkor oszlisa dltal sokszor 2 valéban comma-
alaku, azaz egy vastagabb éssotétebb, s egy vékonyabb és viligosabb
véggel ellitott alak keletkezik.

Lasst fejlodés mellett a bacillusok sokszor valédi porge-
alaki homogen vonalakkd nének ki, melyeknek hullimai alacso-
nyabbak szoktak lenni, mint a spirochaetd-¢. Egész hosszukban
egyenld vastagok. Mozgdsuk hasonlit a spermatozoonok mozgdsi-
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hoz; a hullimok magassdga ¢s hossza a mozgds alatt nagy fokban
vdltozhatik. A bacillusok mozgdsit és fejlédését az emlitett modon
festett készitményeken egész 24 dra hosszant lehet kovetni; késéb-
ben a mozgds nagyon lassil, vagy épen megsziinik.

Mindenféle médon torekedtem a pélezikdkban spora-fejlodést
taldlni, de az emlitett setétebb dllomdny csoportosuldsain kiviil,
mely néha a spora benyomdsdt tette, sét néha le is fiizodik, de

ami spora-képz6déshez nem vezet, magasabb differencirozdst
bacillusokban nem taldltam.

Heveny esetekben a bél hamrétege igen konyen levilik, még
pedig akkor is; ha a bonczolat rogton a haldl utdn toértént;
a hdmsejtek azonban teljesen épek. A nydkhdrtya mindig Kkisebb-
nagyobb mennyiségi comma-bacillusokkal, — de tébbnyire hosz-
szabb-vastagabb  egyenes pdlczikdkkal keverve, — van fedve. A
bolyhok dllomdnya anilin-szinek dltal nehezen és diffuse festhetd,
sokszor mintegy kilugozott; benne gyakran csak a szaporodott
Ehrlich-féle »Mastzellen. festheték. A bolyhok dllomanydban is,
tobbnyire szabdlytalanil, talilhatok comma-bacillusok. A mirigyek
hdmja vagy €p, vagy protoplasmdja hyalin, egynemd, anilin-szinek
4ltal egyenletesen, s erésen festhetd; magva sokszor nem lithato
Nevezetesen a Peyer-féle plaque-ok hatdran a mirigy-, hdm-
nydkhdrtya kozt,s még a hamsejtek kozt is litni comma-bacillusokat.
A nydkhdrtya mélyében az Ehrlich-féle szemcsés sejtek nagy fok-
ban szaporodtak : a véredények ugyanott tagultak, s sarjadzdsi sejtek-
t6l boven koriilvettek. A nydkhdrtya kiilonben sokszor a mélyben
is halavanyodott és roszul festhetd; gerendezete szélesbedett, liveg-
szeri. E réteg a mély, kevéssé viltozott szovettdl bo sarjadzdsi
sejtekbél 416 réteg dltal van elkiilonitve. Ritkdn a mély szovetben
is vannak comma-bacillusok. Régibb esetekben, melyekben a nydk-
hdrtya tobbuyire dysenterikus elvdltozdsoknak székhelye, mds bacil-
lusokhoz, melyek néha a hagymdzndl irattak le, hasonlitanak, a

a

és a |

nydkhdartya mélyébe hatolnak és itt nagyobb fészkeket képeznek. |

A belsé szervekben mindig kisebb-nagyobb foku parenchymatosus

elfajuldsokat taldltam. Mindeniitt, még a mdjban &és a vesében is, |

felttint az Ehrlich-féle sejtek tilszaporoddsa.
szervekben hidba kerestem.

A Dbacillusokat metszeten legjobban a kovetkez6 madszer
szerint festettem. A készitményeket 1 o6rdig hagytam tomény alco-
holos fuchsin-oldatban, onnan azokat pdr mdsodperczig iodkalium-
oldatba tettem, s innen el6bb gyenge, azutdn tomény borszeszbe,
tovdbbd bergamotta-olajba, s végre canadai balzsamba.

Végre kisérleteket tettem azon kérdés eldontésére, valjon
nem léteznek-e a belsé szervekben is bacillusok, vagy ezek csirdi.
E czélra a legnagyobh ovatossdggal kozvetlentil a haldl utdn vér-,
mdj-, lép-, veserészleteket vettem, melyeket gelatinera,
agar-agarra tettem, s 20", illetGleg 35" C. hémérsékletnek tettem
ki. Csak hdrom esetet vizsgdltam.

Az egyiknél, mely régibb volt, kémcsében semmiféle bacte-
rium nem fejlédott.

A masodik friss (1'e napos) esetnél a mdjat és a lépet tar-
talmazo kémcsGben semmiféle viltozds nem tortént, mig a vesét
tartalmaz6 gelatine a bevitt darab koriill zavaros és azutan folyé-
kony lett. Goresovileg vizsgdlva, a folyadékban tobbféle bacterium
mellett comma-bacillusokat is taldltam. Azokat tenyésztettem és 4
nap milva tiszta tenyésztést nyertem.

A harmadik kisérletnél; mely egy, mdr a cholera typhoid
stadiumdban bonézolt egyén szerveivel tortént, a vesébol «iplo-
coccusokbol dll6, elég tiszta tenyésztést nyerhettem, mely a gela-
tine-dt nem oldja, mely talin valamely kés6bben bevandorolt bac-
teriumbol fejl6dott. Ezek szerint az egy positiv eredménynek bizo-
nyité erét nem tulajdonitok, s a még be nem fejezett kisérleteket
Virchow intézetében folytatom.

Recklinghausen tnr. kortani intézetéb6l Strass-
burgban,
A zstremboliardl 30 eset alapyin.
PERTIK O116 tr-tol.

(Vége.)

Bacillusokat a belsé |

vagy |
| maztatott,

| felszivatdsdnak bizonyité érve gyandnt,

| bedorzsolési gyégymoddal kezelt betegeitsl' szdrmazo  vizeletben - -

A zsirfelszivoddsnak ép nyirkedények dltali kérdésével osszefiigg |

egy mdsodik, t. i. @ ddrnck ez irdnvi felssivd képessege-i.

Az intézetiinkben észlelt és bizonyos hirre verg6dott kovet-
kez6 eset a kérdést pontosabban fogja formuldzhatni. ‘

Kohts tandrnak itteni gyermekgydgydszati koéroddjara még
1878. februdr havdban 11 hénapos fiigyermek keriilt chronikus
eczemdval. Az egész hajzatos fejbor, arcz és fels6 végtagok sziir-
kés, vastag, szaraz felhdmporkokkel voltak fedve. Kiilonben semmi
rendellenesség ; igen kielégité zsirparna és izomzat, s csak igen hala-
viny koztakaré. A porkok felldgyitdsa czéljabol az egész koponya,
arcz ¢s felsé végtagok vaselinnel jol bedorzsoltetnek ; a koponydra
pedig fedd-kotés jut. Ugyanazon nap esteli 7 orakor a légzés igen
nehézzé, horg6vé, az érverés kicsinynyé és rendkiviil szapordvd
lett, mire csakhamar bedllt a haldl.

A tetemvizsgaldsndl Kkiterjedt eczemdn
visceralis lemezén szdmtalan apré vérémleny,
alvadt vér, azutin tidovérboség és vizenyd,
nyirkmirigyek nagyobbodott volta, a Peyer-féle tiisz6halmazok szo-
katlan hosszisdga, végre a rendesnél sokkal vorosebb csontvels
taldltatott; a goéres6i vizsgdlds a tiidGkben bizvdst haldl-oknak te-
kintendd, igen gazdag zsfrembolidt mutatott ki,

Valjon a bedorzsolt vaselin volt-e itten a zsirembolidnak
forrdsa, vagy dltaldnosabban szdlva, a bor sértetlen edényei nagy-
cseppii zsirt felszivni és ez nton zsirembolidt létesiteni képesek-e,
oly kérdés, mely a leirt eset kapecsdn Flournoy-t6l felvetve és
utébb Busci ') és Lassar?)-tol vitatva lett.

Flowrnoy maga, mert a tetem teljes csontvdza és minden
szerve felett nem rendelkezett, az embolikus zsir forrdsa irdnt ha-
tdrozottsdggal nyilatkozni ovakodik. Leghajlandébb azt a csontveld
elvdltozdsibsl, melyet a Peyer-féle tiisz6halmazok duzzadt volta
miatt ismét valamely ismeretlen infectio kezdetszakaszdnak tulaj-
donit, szdrmaztatni, mig a vaselint, mint: zsirforrdst kizdrja; mert az
edények folytonossiga — az eczemds helyek schol vérz6k nem
voltak — nem hidnyzott, s mert ilyenek jelenlétében is a zsirnak a
véredényekbe sajtoldsira sziikséges »vis a tergo« fel6l ez esctben
szimot adni nem tudna.

Bizonyos, hogy Flournoy magya.rzizata els6 pillanatra némileg
erdltetettnek és LSlrforrzisul a vaselint tekinteni kozelebb fekvének
litszik. Meggondolvdn azonban, hogy idilt borbantalmakndl és
foleg égetéseknél olajos anyagok sokkal nagyobb feliiletekre is
minden kdr nélkil alkalmaztatnak, hogy maga a bér ald lovelt
olaj kisebb mennyiségekben nem, s tilbé mennyiségekben is csak
minimalis zsirembolidkat — melyek e nevet alig érdemlik — eredmé-
nyez, a jelzett felfogds irdnti kétely jogosulttd lesz. Hatdlyosan
tdmogatja azt : ;

1) a pharmacologia; midén arra tanit, hogy oly vegytest
resorptiojinak  kimutatdsa, mely a borre zsirral elegyiletten alkal-
semmi esetre sem tekintheté maga a zsir megtortént
mert, mint Busch meg-
jegyzi, e vegyl testek, vagy illékonyak (kdmfor, carbol, iod) és
gdzdiffusio 1tjdn hatolnak 4t a szoveteken, vagy vizben oldéko-
nyak, s ekkor legaldbb sarjadzé feliiletek 4ltal folyadék-diffusio
utjdn szivatnak fel, vagy, mi a sziirke kendcs higany szemcséiben
kiillondllo esetet képez, szilirdak,' de ezek igen valészinfien nem
mint ilyenek, hanem oldékony és diffusiora képes zsirsavas sék
alakjiban resorbedltatnak ; -

2) azon tapasztalisunk, hogy az itteni bujakéros osztalynak 3

kiviil a szivburok
a szivben roszil
a nyaki és fodorbeli

zsircseppeket - hidba kerestiink, milyenek :pedig kisebb foku z,stt-"
embolidnak jelenlétében sem hxanyozh'ttn'inak .

Ha mdr ezen consideratiok a leghatarozottabban szolanak a’
bérnek nagycseppi, zsirt felszivé képessége: ellen; pontosabb okulds
czéljabol még e két kisérletet végestik ©

I. 1884. nov. s5-én. Erdteljes, nagy hdzinyil egész hdatbire
szortelenittetik. (Az e czélra haszndlt folyadékot Hoppe-Seyler
intézetében félig higitott, hivatalos natriumligba SHy-nak tébb 6érdn
it tarté bevezetése dltal dllittottam el6.) A szértelenités a bérnek
minden megmardsa nélkiil sikeriilt. Ugyanazon nap este a csupasz
bérfeliiletnek kozonséges faolajjal boséges leontése tortént. Végbélho
40'29 C. Noy. 6-4n. R. h& 389 D. e. 2—3 leontés. Az dllat étvigy-

1) Arch. f. Physiol. v. D Bois. 1880. 557. L
?) Virch. Arch. 77. kot. 157. 1, tovabbd Arch. f. Phys. 188o.
(Sitzungsbericht der physiol. Gesellsch. zu Berlin 15. Mai 1880) 559. L
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talan, mells6 végtagjarol az olajat nyalogatja és a jol fiitott szobdban
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didereg. D. u. 3, 6 és 10 o¢rakor a 4., 5., illetve 6. ledntés faolaj-
jal. Nov. 7-én. D. e. 7 és 8 leontés. H6 3529 D. u. 7, 8. és 9.
leontés, végbélhd esti 10 orakor 34°% Nov. 8-dn. D. e. hé 314°;
10. és 11. ledntés. . u. 12, 13 és 14 leontés. Haldl még éjfél
elott.

II. Nov. 12-én. D. u.
tése faolajjal. Esti hé (végbélben) 39°5°% Nov.
L
17-én. D. u. 5 drakor haldl 30, ¢ végbhélh6 mellett.

Mindkét bonezoldsndl a hasi zsigerek viszeres vérbaségén & |

bronchopneumonikus géczokon kiviil (II.  dllat) semmi kiilonos ;
nevezetesen a hdt bér alatti nedvdis kotszovetében tgy szabad
szemmel, mint géresével szabad zsir nem volt
Haldlok a nagyfoku leheviilés.

Sok nehézséggel jart a szervek zsirtartalmdnak megdllapi-
tdsa, illetve a jelentkezd képek értelmezése. Bizonyos csak az, hogy
ssirembolidra jellegzd cligazédd hengerek sem a lidokben, sem a wvesék-
ben, nevezelesen a gomolyokban kimulathalsk nem wvoltak.

A hdt Dborének gorcsovi metszetein az egy tiisz6ben helyt
foglalé szamos szor helyenkint majdnem gyokostol elpusztitva volt,
s az lires tiisz6 nagy zsircseppektdl kitoltve.

A tiidék a IL esetben teljesen zsirmentesek. A horgporczok

sejtjei, mint az hdzinyulakndl kiillonben sem ritka, mindkét esetben |

zsircseppekkel telvék, mig az els6ben az alsé lebenyek zsirgazda-

gabbak a fels6knél?), A zsir legtobbszor egészen rendetlen alak- |

zatokat képez, ritkdbban 3—15 n datmér6jli cseppeket és kivétele-
sen rovid hengereket, melyek soha el nem dgazottak?).

A vesék némely metszetén, leginkdbb, ha az a vesekaput is
éri, egyetlen ldttér 150—300 6-—30 u 4atmérdjii zsircseppeket
- is mutat; de a kanyarodott htgycsatorndcskdk kozeiben azok
hajlisdhoz aikalmalmazkodé 30—350 u hosszii és 8—r12 1 széles,
éles szegelyii zsirhengerek is taldlkoznak.

A mdj, ligy agyburkok, agy- és nyirkmirigyek mindkét eset-
ben zsirmentesek. Csak két nyirkmirigy-metszet velddllomdnya
mutat rendetleniil elszort cseppeket, de a nyirkoblok szabadok.

A leirt zsircseppek fekhelyének pontos eldontésénél figye-
lembe veendd, 1) hogy friss
nyomdsndl a zsircseppeknek praeformdlt pdlydkban tovdbbitdsa
megfelelé alakvdltozdssal nem sikeriilt; 2) hogy a frissen el@dllitott
és osmiumsavval kezelt metszeteken azok dusabbak voltak, mint a
Miiller-féle folyadékban keményitett anyagbol késziilteken; 3) hogy

a zsircseppek sokszor a legszabdlytalanabb, bizarr alakzatokban |

igen egyenetlentl voltak elosztva, azaz zsirmentes szovetben rendet-
leniil szétszort géczokat képeztek; 4) hogy a tiidékben a cseppek
egy része bizonyosan a légiiregekben szabadon fekiidt; 5) hogy a
veséknek a kaput, s ennek nehezen eltdvolithaté zsirszovetét is
felolelé metszetein gazdagabbak voltak, mint mdsokon, s 6) hogy
e zsireseppek nagy része, mint azt erdsebb nagyitisok finom bedlli-
tisa bizonyitja, a metszeten magdn, vagy alatta fekiidt.

Az 1., 2, 3., 5. é 6. pont bizonyitja, hogy a zsircseppek a
szeletekre rakenddhettek, vagy azdltal, hogy megmetszett zsirszovettsl
felszabadultak, amikor f6leg a fagyasztott, friss metszetek koziil
a korabbiak a kés6bb elGdllitottakat szenyezték,
tették a tiszta eszkozokon sem hidnyzé géressi zsirmennyiségek. A
4. pont pedig amellett' is bizonyit, hogy az dllatok dltal hozzd-
férhet6 testfeliileteik nyaldsa kozben elnyelt zsir a tidékbe jutott,
hasonléan azon novényi alakelemekhez, melyek a IL esetben a

legtébb bronchopneumonikus gécz kozepén mutatkoztak.

Ekkép kérdéses csak azon rovid zsirhengerek fekvése marad, -

melyek azonos gores6i niveau-ban a tiidék perivascularis és péri-
bronchialis kotszovetében, vagy a vesék intertubularis kézeiben ldt-
szottak. Nem tudjuk bebizonyitani, hogy ezek nyirkpdlydkban nem
fekszenek-e. Hiszen a gy6kost6l kimart sz6roknek nagyszdmu titongd
tiisz6i utjdn, taldn a fagygyumirigyek kozvetitésével (Lassar) olaj
a nyirkpdlydkba esetleg mégis juthatott. Azonban ezen hypothesis

Y gy pl. az alsé lebenyekbGl vett 2 [[] cm-nyi tiz metszeten [16,
6, 24, 15, 17, 12, g, 24, 8, illetve 17 vagyis] atlag 14—15 helyen mutat-
koznak zsircseppek, mig a felsd lebeny ugyanoly kiterjedésii metszetén atlag
3—4 helyen,

%) A hengerek 30—85 M. hosszik ¢és 3—20 U, szélesek.

szértelenités, a bérnek tobb helyen |
feliiletes megmardsaval. Este a csupasz bérrészletnek béséges leon- |
13-4n. D. e. h§ |
le6ntés. Nov. 15-én. H6 R. 37°2. E. 34°2° Nov. |

| szerek excessiv
megillapithato. |
| kitéltve ¢s impregndlva; a higycsatorndkat és gomolyokat nagy

szeleteken a fedélemezre gyakorolt |

vagy ugyanazt ,

szerint is csak minimalis mennyiségekben; mert azonkiviil, hogy a
subcutan szovetben folyés zsirt, s a szervekben eldgazodott zsir-
hengereket egydltaliban ki nem mutathattunk, a vesék és m4j
gyurmabeli  sejtjeiben, nemkiilonben a Bowman-féle tokok és a
hiigycsatorndk tirterében sem taliltunk folyds zsirt, finomabb csep-
pek alakjiban sem. :

A szdrtelenitet! hdzi nyil bire ezsernyi tilongd iives ssdrtiiszdrvel
kiélonben s az ember boréoel parkusamba semmi eselre sem @llithatd.
Utdbbirdl asért ki kell mondanunk, hogy az nagveseppi ssir-felssi-
vdsra (s gsirembolidnak es wlon litesitésére képtelen.

E kisérletek szovettani leletének bévebb taglaldsit az tette
sziikségessé, hogy Lassar (1. h.) fa-, halmdj-olaj és petroleum alkal-
mazdsa utin leontések alakjiban oly képeket ir le, melyek »a
elzsirosodasdhoz  csaléddsig hasonlok.c A vesék
szovetkozei és felhdmsejtjei szdamtalan « zsircseppecskével legyenek

zsireseppek  tdguldsig kitoltenck ; legnagyobb szdmu, részben sejtek-.
ben fekvé finom zsircseppek a tébbi szervben, nevezetesen a médjban
¢és tuddkben mutatkozzanak és leggazdagabban a subcutan szévetben
legyenek felhalmozva.

Miutdn ezek ellenében Busch a szortelenitett bérnek napjd-
ban egyszer eszkozolt bedorzsélése utdn hdzi nyulakndl zsir- és
zsirembolia-mentes szerveket taldlt, a kérdés megolddsdt indirect
uton is megkisérlette. Négy erdteljes kutya ‘légesdvébe cinoberrel
Osszedorzsolt s0—120 kem. olajat Ontott; azutdin a 19—30 nap
mulva megolt dllatok tiidejének zsirtartalmit vegyileg meghatiroz-
van, a mutatkozd deficitb6l a felszivott zsirmennyiségre vont kovet-
keztetést. Kzen resorptio azonban csak minimalis?), 24 ¢ra alatt
csak 'y grammot tesz ¢és hihetGleg nyirkedények szabad
stomdi utjdn torténik; mert a horgmirigyek cinober-tartalmiak
voltak, s mert a véredények utjin valé felszivatist a stomdknak
és dltaldban a zsirembolidnak hidnyzdsa, mint a felszivott olaj-
mennyiségnek csekély volta kizdrja. A tidék belszinének ezen
minimalis zsirfelszivé képességébsl Busch azt kovetkezteti, hogy a
zsiv felszivoddsdra sokkal kedvezGtlenebb boncztani viszonyokat
nyujté bor ily képességgel egydltaldban nem birhat.

Lassar ezekre fenntebbi kisérleteinek ismétlésével felel és
allaspontjat fenntartja. (I. h.) Busch-sal Lassar ellenében mi is
ugyanezt tessziik, s azért Avkfs tor. fenntebb védzolt esetében
Flournoy-val, mi is a csontveld elvdltozdsdban litjuk a zsirembolia
forrdsdit, de ezt nem valami infectibnak kezdet-szakaszabol, hanem

| — (mert Flournoy maga frja le valamennyi nyirkmirigy tiltengett

voltdt, nemkiilonben a Peyer-féle halmazok velesziiletett szokatlan
hossziisdgdt és idiilt hyperplasidjdt, melyet tévesén heveny (velds)
duzzaddsnak vesz) — a lymphatikus constitutiohél magyardzzuk,
hol is a csontvel§ zsirszovetében zsirembolidt producdlé bizonyos
elvdltozdasok mutatkozhatnak, melyekrél kiilondlle mds kozlemény-
ben lesz szo.

Kozlemény Lumniczer Sandor tanar egyetemi
II. sebészi kérodajabol.

Az dltalam szerkesstett todoforusfuvd ismertetése.?)

RADULESCU CONSTANTIN tr.,, miité-orvostol.

Az dltalam szerkesztett por-fuvénak ismertetése képezi jelen
soraimnak , czéljdt.

A sebészi technika terén haszndlatra ajdnlott és dicsért
eszkozoket a sebész ma meglehetds tardzkoddssal fogadja, s esak
akkor osmeri el ~létjogukat, ha czélszeriiségiikrél és haszndlhato-
sdgukrél Onmaga is meggy6z6dott.

Leirandé késziilékem mdr kidllotta a prébdt, amennyiben
kéroddnkon két év 6ta haszndlatban van iodoformpor befuvd-
sdra 6s ezen 1d6 alatt czéljinak minden tekintethen megfelelének
bizonylt.

1 fgy pl. a 2. kisérletben 75 kem. olajbol 41 nap milva 30 gm.
volt kimutathaté. A 3. kisérletben 50 kem. olajbél 32 nap mulva 22 gm.
volt kimutathatd. Busch a felmeriild kifogisok ellen kiilonben megjegyzi,
hogy az dllatok sohasem kohogtek, s hogy a pontosan végzett vegyi munka
ily nagy veszteségekkel nem dolgozhatott,

%) Elbdadatott a budapesti kir. orvosegylet f. ¢, XVIII, rendes iilésén.
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A késziilék sebfeliletnek, kikapart sebiiregek és kitdrt tirmene-
teknek iodoformmal valé behintésére van szdnva és a mellékelt
dbrakon feltiintetett négy lényeges részbdl dll, ugy mint:

I. 4bra),

2. Abra. 3, dbra.

1) az elsé dbrdn lathato, derékszogben meghajlitott ¢és két
végén nyildssal ellitott lombikbol, melynek alsé tdgasabb nyildsdn
at a lombik nem egészen félig iodoform-porral lesz megtoltve;
2) kozepén dtfirt ligy ruggyanta dugobél (2. dbra), melynek nyild-

sdba rézbol készftett cs6 (3. dbra) van Dbeillesztve. Ezen cs6
fels6 vége az oOntozé-kanna rézsdjahoz hasonlé finom likacsos

rézlemezzel van elldtva,

Az ekképen felszerelt dugé a lombik alsé nyildsiba helyeatet-
vén, a rézcsé masik végére az ismert Richardson-féle kettGs ballon
(1. 4bra) lesz alkalmazva, melynek segitségével a késziiléken 4t
hajtott erds légiram az abban levo iodoformot felkavarja és a
lombik fels6, 11, millimeternyi széles nyildsdn 4t kihajtja.

Hogy a készilék jol mikodjék, szikséges, hogy a lombik
szdraz jegeeses dodoform-porral nem egészen félig legyen megtéltve.
A lombikot haszndlat kozben jobb keziinkben fiiggélyesen tartjuk,
s id6nkint hossztengelyére hardnt irdnyban konyedén megrazzuk.
Ez utobbit azért tessziik, hogy a port Gjb6l a mikods légdram
kozpontjara tereljiik vissza. :

Miutdn meggy6zGdtem arrdl, hogy késziilékem az eddig hasz-
ndltakndl, de f6leg Wolfler-énél sokkal elényosebb, indittatva
éreztem magam annak tiagabb korben ismertetésére, anndl is
inkdbb, mivel haszndlata igen egyszer(i, miikodése biztos, dra pedig
ardnylag csekély.

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

— Elnok jelenti, hogy Aoller Gyula tr. az egylet alapito
tagjainak sordba lépett.

— [rsai Artiz tr. a cocain alkalmazdsinak modjat és hasz-
ndit mutatja be a gége tuberculosisa esetében. A betegnél phthisis
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Szabs Dénes tr. az egylet figyelmét, a sziilészeti eszkozok
kidllitdsi modjara hivja fel, mely az aseptikus igényeknek minden

| tekintetben megfelel. Tlyen sziilészeti eszkozoket mutat be, melyek-

| nek fanyele Thiirig! dltal fémmel vonatott be és azutdn nikeliroz-

tatott.

— Hulyra tr. a cholera-bacillusok géreséi készitményét
mutatja be, melyet Babes tr. kiildott Parisbdl, s melyet kozérdeké-
nél fogva megszemlélésre ajdnl.

— Dollinger Gyula tr. eléaddst tart »A genyedd csigolya-
gyuladds gyodgykezelése« czim alatt. Ezen el6addst lapunk egész
terjedelmében fogja kozolni. :

Eloadds utin Baks S. tr. felhozza, hogy azon betege, melyre
eloado hivatkozott, még kezelés alatt dll, ennélfogva a mivi beavat-
kozds eredménye még meg nem itélhets. Eredménykép jelenleg
csak annyl mondhaté, hogy a beteg, ki a mitét elétt ldzas volt,
a mitét utdn megsziint ldzas lenni.

Az utdkezelést illetleg az elGaddval nincs egészen egy véle-

| ményben. Baké a drain-csovet kordn tdvolitja el abbdl az indok-

bol, hogy a vastagfali hosszit draincsé tartés alkalmazdsa nem
lehet kozonbos a szovetekre nézve. A befecskendéseket Baké csak
az els6 5—6 nap végezi, kés6bb a sebet egyszeriien csak tisz-
togatja.

Krick A. tr. az eléaddé dltal emlitett és miitett esetek kozott
egyet sem hallott, hol a csigolya-gyuladds mellett nyomdsi gericz-
vellob (myelitis e compressione) lett volna; kérdi tehat, valjon
e stlyos gerinczvelGbaj esetében is gy6gyulds vdrhaté-c a genyedd
csigolya drainezése és kikapardsa dltal. Felhoz esetet Kétli tor.
koroddjarol, hol az 1-s6 ¢s 2-dik nyakesigolya volt szivas, s a
beteg egy izben felillve, feje mozditisa dltal 1dézte eld a,gyors
haldlt; a 2-dik nyakesigolydnak fognyujtvanya a nytltvel6t megzuzta.
Hasonlo 2-dik esetet tud jelenleg, melynél distractio alkalmazdsa
utdn a hiidés javil. Egy 3-dik esetnél hiidés nem volt, s az 1—3-dik
dgyék-csigolydban ‘iilt a baj; a tilyog a Poupart-szdlag tijan nyit-
tatott meg, s naponta 2-szer végezett iodoformos kifecskendés
utdn e beteg egy év alatt meggyogyult.

Dollinger Gy. tr. Baké S. trral szemben megjegyzi, hogy a
draincsovet 6 sem tartja eldnyosnek a talyogban, de ha ezt abbdl
kiveszi, akkor ott sipoly marad vissza, tehdt olyan dllapot,
mintha a tdlyog onkényt tort volna elé; ez azonban kellgleg nem

 fert6ztelenithet6. A kifecskendezésnek clhagydsdt 6 is megkisérelte,

de, minthogy a geny 48 Ora milva eves szagy, kés6bb bfizos
lett, ismét csak cldvette. !
Krick tr. eseteit illetleg megjegyzi, hogy azon esetekben,

' melyekben nyomdsi hiidés keletkezik, hol tehdt a gimds lob a

- csigolya-testben mar nagy

pusztitisokat végez, s6t termékét a
gerincz-csatorndba is  beliriti, tapasztalata szerint a csigolya-
gyuladdsok nem gyo6gyulnak. Felhozza azonban, hogy ujabb idében
Israel kozol esetet, melynél resecalta a csigolya-testet, a tdlyogot
kitiritette. Fzen miivi beavatkozds dltal a hiidés megsziint ugyan,
de a beteg 3 hét milva meghalt. Nem tagadhatja azt sem, hogy
vannak egyes szerencsés esetek, melyek az egyszerii tisztogatds
mellett gyogyilnak, Kzzel azonban még nincs mondva az, hogy
teljes gydgyvulds van-e jelen.

KONYVISMERTETES.

\ Das chiorsaure Kali, seine physiologischen, toxischen und

mellett nagyfoki gége-tuberculosis van jelen, mely miatt a nyelés |

csak a legnagyobb kinok kozott torténhetik. Epen ezen nyelési
akaddly miatt a beteg igen nagy fokban lesovinyodott.
Megkisérelték a cocain beecsetelését, s az eredmény igen
kedvezs hatdst mutat, amennyiben a cocain 10%,-0s oldatinak el-
zetes beecsetelése utdn a beteg 1gy folyékony, mint szilird anya-

goiat minden fjdalom nelkil kepes nyelni Az erzéatelenség 5 | pedig egészen vdltozatlanul kitirittetik. A dolog természetébél folyik,

15 perczig tart, s6t sokszor 2—3 ora milva is még fdjdalmatlan
a nyelés.

1 A lombik térfogata 40 kem. A késziilék »Garay Samu és tarsa«
czég miihelyében (hatvani-utcza, Ferencziek-bazira 16. sz.) késziilt. Ara
ballon nélkiil 1 frt.,, ballonnal 3 frt.
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therapeutischen Wirkungen. Von Dr. F. wvon Mering,
Docent an der Universitat. tn  Strassburg. Berlin, 1885.
Verlag von August Hirschwald. 142 nagy S-adrétit lap.
A munka két részre oszlik. Az els6 rész magdban foglalja
az ide vonatkozo dolgozatok alapos torténeti dttekintését, a masodik
rész pedig szerzo sajit kisérleteit tartalmazza.
Szerz6 azon czélt tiizte ki magdnak, hogy kimutassa, valjon
dtalakul-e a chlorsavas kalium a szervezetben chlorkaliummd, vagy

miszerint elsé sorban figyelmét oda kellett irdnyozni, hogy a
chlorsavas kaliumnak a szervezetben, a tobbi chloridok mellett,

. kimutatdsa és mennyileges meghatirozdsa pontosan kivihetd legyen.

A chlorsavas sok kimutatdsara a hiugyban kovetkez$ eljardst
ajanlja. A vizeletet indigéval kékre festjiikk, majd kevés kén-
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savat ontink hozzd € ezutin cseppenkint, ovatosan kénessavat,
vagy valamely kénessavas alkalinak az oldatit adjuk a keverék-
hez. Ha chlorsay, vagy chlorsavas s6 van jelen, a keverék a kifej-
16d6 chlor altal elszintelenittetik.

A choratok mennyileges meghatarozdsira akkép jart el, hogy
¢lobb a chloridokat a szokdsos modon légenysavas eziisttel lecsapta
és meghatdarozta, majd a vizelethez (10 kem.), melyet 4—5-szorosen
higitott, 10 gm. zinkport kevert, melyre 10 kem. 20°9,-0s kénsavat
ontott, s az egész keveréket vizflirdén melegitette. Ekképen a
chloratokat chloridokkd reducdlvin, ugyancsak légenysavas eziisttel,
az ismert moédon, azokat ujbol meghatirozta. A két eredmény
kozti kiilonbség adja a vizeletben foglalt chloratok mennyiségét,
illetéleg azon értéket, melyb6l az ismert analytikai szamitdsokkal
az konyen kiszdmithato.

Fehérnyét tartalmazo vizeleth6l a fehérnyét elobb el kell
tdvolitani, mit § czélszerien csak oly mennyiségii eczetsavas zink-
nek és szénsavas natriumnak felfzése és szirlése dltal eszkozol,
mi mellett a vizelet savi kémhatdsa gyengén még észrevehetd
marad.

A vizeletben az ismertetett modok mellett meghatdrozott
chlorsavas kalium alig dllott alabb a bevett mennyiségnél és az

ekképen taldlt kisérleti eredmények, — 1 gm. bevett chlorsavas
'-.4 A kaliumb6l 091 gm. a vizeletben feltaldltatott, — nem is igen
" bdtorithatjdk szerz6t arra, hogy a chlorsavas kaliumnak a testben

=7

rendszerinti reductiéjdt jelentse ki Isambert és Rabuteau-val szem-
ben, kik a vizeletben fel nem lelt igen csekély mennyiséget
kisérleti hibdab6l, nem pedig a szervezetben végbe ment reductio-
e bél magyardzzdk, miért is annak valtozatlan Kkitiritését veszik

: fel. O ezen Kkijelentésére, tgy ldtszik, leginkdbb azon tapasztalati
tény dltal indittatott, miszerint a chlorsavas kaliumnak a vérre két-
ségtelentil hatdsa van.

: Azon kisérleteket, melyek alapjan Rabuteau és Fouilhoux
3 ellenében, kik a chlorsavas kaliumot a tdpldlkozdst, illetve az
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e anyageserét leszdllito szernek jelentik ki, a kiiiritett hugyanynak
P ' megszaporoddsdt taldlta, eléggé meggydzOknek nem mondhatjuk.

t A kovetkezokben bévebben foglalkozik azon koriilmények-
s kel, melyek mellett a vérnek chlorsavas kalium dltal elGidézett
T ismeretes viltozdsai eldsegittetnek, vagy hdtrdltatnak. Kisérletei
1‘ kozben azon torvényszéki gyakorlati szempontbdl fontos eredményre

is jutott, miszerint a vérnek a mondott szer dltal létrehozott vilto-
zdsai rohadds dltal igen gyorsan megsemmisittetnek. Kimutatja,
hogy a vér megviltozdsit tisztin a chlorsavnak lehet betudni.
B Kisérletekkel bizonyitja, hogy szénsav ¢és savanyd vilanysavas
R : natrium jelenléte a vérben a chlorsavas kalium 4ltal létrehozott

P vdltozdsok bekovetkezését felette elosegiti. Szoval a vér alkalitd-
sdnak csokkentése fokozza, annak novekedése pedig hdtrdltatja a
k chlorsavas kalium hatdsdt a haemoglobinra.

i Kisérletei, melyekben kiilonbéz6 mennyiségii vérhez viltozé
3o ‘ mennyiségli chlorsavas kaliumot adott, azt bizonyitjdk, hogy a vér
s a chlorsavas kaliumot tényleg képes chlorkaliummd reducdlni. Mi-
": 1) utdn pedig a chlorsavas kalium kiiiritése el6tt sziikségkép a vér-
pdlyan kell, hogy keresztil menjen, kénytelen felvenni, hogy ezen
e utjdban reductiét szenved, noha bevallja, hogy a kisérleti ered-

ményekbdl, mint azt fenntebb médr megjegyeztiik, nem Ichet teljes
biztossdggal arra kovetkeztetni.
A kisérletek azt is kimutattdk, hogy a vér alkatrészei koaiil

az oxyhaemoglobin az, s nem mds, mely a chlorsavas- kalium
reductiGjit okozza.

Binz azon 4llitdsat, hogy friss geny,
foleg rohadt 4llapotban, a chlorsavas kaliumot reducdlni képe-
sek, csak részben Dbizonyithatja, t. 1. a rohadt rostonydra vonat-
kozélag.

Végiil a chlorsavas kalium-mérgezésnél kovetendd ellenszere-
lésrol emlékezik meg. E czélra, — ha t. 1. a Szer mdr a vérkeringés
korébe felvétetett, mert, mielGtt ez megtértént volna, természetes,
hogy els6 sorban annak kiiiritésérél kell gondoskodnunk, — szén-
savas natrium adagoldsdt nagy adagban, vagy annak bor ald, ille-
téleg a végbélbe fecskendését ajdnlja; emellett vizet & tejet
nytjtsunk bdven, hogy a vesék miikodését fokozzuk. Utolso eset-
ben, de csak, ha a vizelet-elvdlasztaisban még zavar nem mutat-
kozik, a vérdtomlesztéshez nyulhatunk, hogy 1j alcalikus vért
adjunk a szervezetnek. Az eddig szokdsban levd pezsgh és savak
rendelését teljesen elvetenddnek jelenti ki.

A szdjban levé fekélyekre a gyogyité hatdst onnét magya-
rizza, hogy az ott jelenlevé szénsav és mds savak a sénak egy-
részét lassan szétbontjdk és a szabaddd vdlé éleny a fekélyekre
gyengén marélag hat.

A munka mindenesetre nagy szorgalom, s firadsig gylmolcse
és  tjabb lépes6é azon az 1ton, melyre az idealis gyégytannak
sziinet nélkiil torekednie kell, hogy t. 1. a kiilonboz6 anyagok élet-
tani hatdsit és sajdtsdgait kutatva, azokbdl magunknak gyogytani
javalatokat dllithassunk fel, sz6val, hogy a therapeutikdban ne tisz-
tin a nyers empiridra kelljen szorulnunk.

éleszté6  és rostonya,

LAPSZEMLE.
N—I. Az orrkagylék béntalmai.

Frankel E. tr. szerint az alsé és fels6 orrkagyld nydkhdrtyd-
jdnak megbetegedései helybeli tiineteken kiviil @. n. visszahajldsi
idegbantalmakhoz vezetnek. Helybeli tiinetek a ndtha, nehéz hallas,
konyezés és kothdrtyahurut, rendellenességek a szagldsban, orrvér-
zés stb. A visszahajlasi neurosishoz tartozik a horgi légrekedés,
melynck kezdete b6 savés véladék az orrbol; a kopet gorcsovi
lelete megegyezik a bronchiolitis exsudativdéval. Gyakoriak az
asthmatikus rohamok gyermekkorban. Visszahajldsi tiinemények a szd-
raz kohogés, idegzsdbak a n. glossopharing. €s vagus teriiletén, tovabba
miulékony pir és vizeny6, szédiilés és eskéros rohamok, végiil az
orrnydkhdrtya, kony- és nydlmirigyek elvalasztdsi rendellenességei.
Valészintileg ide tartozik az 1. n. »szénaldz« is, mely tugy foghaté
fel, mint a Schneider-féle hdrtya visszahajlisi neurosisa, kivdltva
bizonyos virulé fiinem(ick himpora dltal. A kér oktana homdlyos.
Hoémérsékleti viltozdsok gyakran vidltanak ki rohamokat, igy erés
illati novények szaga is; hoszam és lelki benyomdsok rohamot
idézhetnek el6. Az orrkagylok koros viltozdsaira nézve szerzé vele-
sziiletett befolydsokat vesz fel; mdsok heveny fertdzési betegségek,
ismét misok mirigyes novedékek utdn keletkeztek. Kell6 kezelés
mellett kedvez6 a joslat. A kezelés a barlangos ujképletek galvano-
caustikus uton torténd elroncsoldsdbdl dll. Polyposus sarjadzdsok-
ndl ajanlja F. a kacsot. Chloroform tébbnyire nélkiilézhets. Enyhe
esetekben elégségesek az erGsen Osszehuzd szerek, féleg pokolkd,
por, vagy oldat alakjiban (0'1—1'0:10°0 amylum, illetve viz).
Asthmatikus roham ellen tiinetileg olykor haszndl a Schiffer tr-t6l
ajanlott villamdram. (Sammlung khinischer Vortrige Nr. z42.)

i | Heti szemle.

Bupapest, 1884 december 4-dike.

‘ — A cholera allasa. Francziaorszigban a cholera hivata-
iE\ losan megsziintnek nyilvdnittatvin, ennek megfelelsleg a franczia
rie kormdny dltal a kiilonbozG kormdnyok megkerestettek, hogy a
f{v‘* : Francziaorszdghdl jov6 utasok ellenében a vesztegzar, s egyéb fel-
’;;?,'-' tigyeleti intézkedések megsziintettessenek; a félelem a pdrisi chole-

r4tol tehdt egyeldre élénk képzelddésbol szdrmazé rémnek bizonyilt. |
°S hissziik, hogy igy marad ez tovdbbra is, noha nem hidnyzanak

TAREC &

vészjoslok, kik a cholerdnak Francziaorszdgban, nevezetesen Pdris-
| ban megsziinését a fagyhideg hatdsa folytin bekovetkezett ideigle-
nes sziinetelésnek mondjik, mely tavasszal, midén az id&jards eny-
hiill, a jdrvdny djabb erélyesebb fellépése dltal fog felvdltatni.
Ezekre megjegyezziik, hogy voltak ugyan jarvdnyok, melyek hideg
idgjards bekovetkeztével enyhiiltek, mig tavasszal pusztitéan léptek
fel, mint ezt 187%;-ban ndlunk is tapasztaltuk; ellenben mids alka-
lommal, mint példdil Kolozsvdart 1866-ban a tél kezdetén felme-
| riil§ esetek csakhamar megsziintek, anélkiil, hogy az enyhébb idé-
l jards bekoszontével a jdrvdny er6sbodése -mutatkozott volna ;
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tovabbd az erés hideg bekovetkezése nem vet mindenkor sziikségkép
véget a cholerdnak, igy Bergenben uralkodott az télen dt, midén a
fold csontkeménnyé fagyott. Széval az arra vonatkozd adatok, hogy
a cholera jarvinyossigat a hideg hdmérsék mennyiben befolydsolja,

|
|

mindeddig biztosan nem 4llapithaték meg, s igy egyiltaliban nem |

tndhatjuk, hogy a pdrisi cholera megsziintére a téli hideg mekkora
befolydst gyakorolt, s valjon a jarviny végleges eltiinésével, vagy
annak csak felfiggesztésével van-e dolgunk; azonban leggyakorla-

tibb azon dlldspontunk, hogy nem létezGnek tekintjik azt, mi érzé- |

keink 4dltal ki nem mutathato, s a lehetGségek felett, noha ezekkel
szemben mindenkor készeknek kell lenniink, nem toprenkediink és
nem aggodalmaskodunk.

Midén pedig itt a cholerdrl beszéliink, nem mulaszthatjuk
el elmondani, hogy a sors Prousttal miként jatszott. O f. é. sep-
tember 21-dikén adta ki terjedelmes ésigen behat6 dltaldnos jelen-
tését a déli francziaorszdagi cholerdr6l. Abban tgyszolvan alapelv-
ként volt elfogadva, hogy a cholerdnak valamely kozségben meg-
jelenése, az ittlevé egészségugyi viszonyoknak fokmérdje. Ebbol
kiindulva, északi Francziaorszdgnak mentességét, melyet akkor tar-
tosnak hitt, azon erélyes ovorendszabalyokbol szarmaztatta, melyek

Bertillon, a pdrisi statistikai hivatal fonoke, ki egyik heti jelentésé-
ben mondja, hogy a cholera mindenkor a legronddbb ttczdkban és a
legpiszkosabb emberek kozott fészkeli meg magit. A cholera azonban
P4risban annyira szeszélyes jdrdsuvolt, hogy mig Luxembourg, Palais
Bourbon és Panthéon, a legegészségesebbeknek tartott negyedek
leginkdbb sujtattak dltala, a 13., 14. és 18 arrondissement-okat a
cholera alig ldtogatta meg; igy a két elébbiben 1000 lakosra 1
cholerds-halottndl tobb nem esett, mig az utélséban egészben véve
csupan egy cholerds haldlozds volt. holott ezen arrondissement-ok
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a chirurgia, szakember kezébe letéve, a kor és tudomdny kivd-
nalmainak megfelelbleg nyujtsa segélyét az arra szorul6knak. Az
ijabb intézetek, de a régiebbek koziil is nehdny kiilon osztdlyt
rendezett be a sebészeti esetek szdmdra, igy akarvdn egyrészt a
berendezés kivinalmainak kellleg megfelelni, mdsrészt a kezelést
és dpoldst megkonyiteni. Vannak azonban gyermekkorhdzak,
melyekbe sebészeti esetek vagy épen nem, vagy legalibb a fonto-

- sabb miitételt igénylGk nem vétetnek fel, hanem sebészeti szakkor-

hdzakba utasittatnak. Nehdny egyetem sebészeti korhdzdban egészen
jol berendezett gyermekosztdlyt taldlunk, hol a gyermekkérhdzak
fogyatkozdsait egyrészt a szakszerd berendezés, mdsrészt az avatott
szakember minden elonye fedezi. A betegek érdekében nagy elony
ez; azonban mégis elvi kérdést képez, hogy a gyermekkérhazak
megengedhetik-e, hogy hatdskoriiknek egy része dthelyeztessék t6lik
fliggetlen intézetekbe, tehdt, hogy hatdskoriiknek egy részérél le-
mondjanak. Ha ez oldalr6l vizsgaljuk a kérdést, akkor arra a
kovetkeztetésre kell jutnunk, hogy e tért a gyermekkorhdzaknak
vissza kell hoditani, s ugy az intézetek berendezésénél, mint az
orvosi személyzet megvdlasztdsdndl arra kell torekedni, hogy a

. chirurgia a gyermekkorhdzakbol ne legyen kénytelen kivonulni.
ott a cholera ellen életbe lettek léptetve. Egészen nyomdokain haladt |

Kétségtelen, hogy az operativ miikodés mindig csak szakember
részére lehet fenntartva; s ezért a gyermekkorhdzaknak e czélra
szakembert kell megnyerniok, mert, ha ezt nem teszik, vagy nem
tehetik, akkor jobb, ha a betegek érdekében lemondanak a sebészet
teendGir6l. Tobb gyermekkérhdz jut eszembe, hol ily szakember
nem miikodik, bar vdllalkozé akadna. Ez intézetekben valéban ked-
vezbtlen benyomdst gyakorolt rdm a sebészet helyzete. Még oly

| intézet is van, hol a kenéesos chirurgia domindl. A gyermekkor-
| hdzak évi kimutatdsai leginkdbb bizonyitjdk, hogy oly nagy tért

piszkossdgukrol hiresek. A 13. egész Pdrisban taldn a legszenyesebb, |

s melléje méltdn sorakozik a 14., hol a cité Annibal és des Lions
negyedek a fert6z6-betegségek dlland6 géczainak tekintheték ; a
18-dikban pedig tobbek kozott Charles Albert zsdkitczdt taldljuk,
melynek szenyessége miatt a rend6r-fonokhéz mdr sok panasz
érkezett, s6t azért erélyes roszaldsokat kellett annak hallania. E
viszonyok azonban csak litsz6 ellentétben vannak azon alapelvvel,
melyet Proust magdénak vallott, s mely a miénk is volt minden-
kor. Ezek ugyanis nem bizonyitanak mdst, mint azt, hogy kiils6-
leg tiszta tutczdkban és pompds épiiletekben még mindig lehetnek
tényezk, példdal az drnyékszékekben és csatorndkban, az ivéviz-
ben stb., melyek a cholera kéros anyaganak fejlodését elomozdit-
jdk; mds részr6l pedig a szenyesség egy magiban véve még nem
terem cholerat, s ett6l a piszkos negyedek kisebb vagy nagyobb
mértékben mentesek maradhatnak, ha nem jutott beléjiik elegendd
cholerds-anyag, vagy ez épen oda esett, hol mdr tovabb nem fejléd-

hetett. Ne szolgdljanak tehdt az ily példik az indolentia takard- |

jaul, mert azok csakis feliiletes szemlélés mellett dllanak ellentét-
ben a legfontosabb hygienikus elvvel, hogy az emberek azon tartéz-
kodasi helyei a legegészségesebbek, melyek legtisztabbak. Csak utdna
kell nézni minél részletesebben és minél behatébban, s minden egyes
concret esetben meg fogjuk taldlni, hogy mind az, mi azzal ellen-
monddsban levének ldtszik, az aldl kivételt nem képez.

A pdrisiakat most egydltaliban nagyon érdekli mindannak
kutatdsa, mi a cholerdnak létrejovéséhez hozzdjdrilhat; igy tobbek
kozt a Seine vizének egészségtelenségét nagyon korillményesen
targyaljdk. Azonban feltiinG, hogy Versailles a »machine de Marly«
altal piszkos Seine-vizet iszik, s mégis a cholerdtél mentes maradt,

mit akként iparkodnak értelmezni, hogy a Seine vize még akkor sem |

drtalmas, ha szenyezett, s tulajdonképen a kutak a cholera vivéi, a
versailles-iaknak pedig kitjaik nincsenek. Tulajdonképen pedig tigy 41l a
dolog, hogy Versailles-nak a cholerdtol ez idé szerint megmenekiilése
puszta szerencse, s helyesen tesz, ha jobb ivévizrsl fog gondoskodni.
Seine vizének Pdrisban egészségesitése 10,000.000 frankra szimittatik.

Uti jegyzetek K6zép-Europa gyermekgyoégyintéze-
teirél.
Eréss Gyura tr-tol.
V.

A gyermckkorhdzak czélja az osszes gyermek-beteganyag
felolelése lévén, a legtobb intézetben gondoskodva van arrél, hogy

nyitnak a sebésznek, melyen nemcsak jelentékeny orvosi tevékeny-
séget fejthet ki, de szaktudomdnydnak mivelésére, fejlesztésére is
b6 anyagot taldl. Csak egy megjegyzést kell tennem a sebészek
miikédésére, melyre a nehdny gyermekkérhdzban nyert benyomdsok
kényszeritenek, nevezetesen azt, hogy a sebészeknek le kell vet-
kezniok a katonds magatartist a gyermekekkel szemkozt. Példat
hozok fel arra, hogy e¢ kivdnalom kifejezése nem jogosulatlan. Egy
nagyobb kérhdz gyermekosztdlydn meghivtak engem az eléveendd
miitétekre. Négy miitét és szdmos sebkotés lett végezve. Hogy gyor-
san folyjon a munka, a miitét alatt levon kiviil két gyermek, mdr
elokészitve, hozatott a miitészobdba, s a miit6asztallal szemben levd
asztalon helyeztetett el, gy hogy a miitét kivitelét egészen j6l lit-
hatta, Nem felejtem el soha azon két tizenegy éves lednykdnak
irtézdsdt és jajveszékelését, kik egy kis tdrsuk szivas térdiziletének
tizes vassal égetésér nézték, ezer kint dllva ki, midén a tiizes
vas mély besiilyesztését, s a felemelkedd hatalmas fiistot lattdk; s
ezért még indigndlédo nyilatkozatokat is kellett eltiirnick. S €z
embertelen, mondhatni vad eljardsnak csak kis kényelmi kér-
dés a mozgatja, mert a sebész tiirelmetlen varni addig, mig a
miitett beteget elszallitjdk, s helyette a harmadik, negyedik szobd-
bol 1j miiteend6t hoznak. S ez igy megy ndla évek ota, s igy fog
fog menni tdin mindfg, mig a kést méltébb kéznek dt nem adja.
Ily esetet sajat szemiinknek is alig hisziink el.

Utolsoel6tti  targyként a gyermekkorhdzak ambulatoriumdrel
kivinok jegyzeteimbél egyet-mast elmondani.

Az ambulatoriumot a legtébb gyermekkorhdz az intézet ki-
egészitG alkatrészeként tekinti, mely 4ltal humanistikus mikodésé-
nek terét jelentékenyen kiszélesitheti, egyrészt tandcsot ¢és segélyt
nyujtva azoknak, kik koérhdzi dpoldst nem igényelnek, mdsrészt ez
tuton kdrpoétolva némileg azokat, kik az igényelt korhdzi kezelést
hely sziike miatt nem élvezhetik. Abstracte véve, nem milhatlan
szitkség ugyan, hogy a korhdz ambulatoriummal legyen Gsszekotve,
s van is nehdny gyermekkdrhdz, hol ezt nem taldljuk. Azonban
ha helyes az, hogy a betegek szakemberekre legyenek bizva, s ha
tekintjiilk a szegény néposztily gyermekeinek orvosi segélyre szorulé
tekintélyes szamat, akkor mégis csak azt kell mondanunk, hogy a
gyermekkorhdzakban, vagy azokon kiviil feliigyeletiik és timoga-
tasuk- alatt rendszeresitett ambulatoriumok nélkiilozhetlenek. E
mellett s26]  keresettségiik is. Kz alapon ohajtands, hogy azon
gyermekkorhidzak is nyissanak ambulatoriumot, melyekben ma még
nem létezik; ott pedig, a hol létezik ugyan, de hetenkint csak
egy-kétszer dll nyitva a betegek részére, kiszélesitends a mikodés!
kor, barmennyi 1) terhet rakjon is az intézet orvosaira.

*
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Az ambulatorium elsé sorban a betegek szikségeit torekszik | alapiték, feltdimadva, litndk, mint kezeltetik a humanismus részére

ugyan fedezni, azonban nagy jelentGsége van annak a segédek, s }
altaldban az ¢érdeklédd fiatalabb orvosok gyakorlati kaépzcsérc \
is. E pontndl kissé megdllapodom, mert az ambulatoriumot, mint |
gyakorlé-iskoldt, nem lehet optinismus-sal megitélni. Kétéli fegy- |
ver az, melyt6l ugyan nem lehet megtagadni, hogy a gyakorld

orvosi mitkodésre nagy jartassigot nyujt, de felette hdatranyos oldala

az, hogy a fiatal emberben a feliiletességet konyen fejleszti ki

ugy az észlelés,
ben az anyag feldolgozdsit, hogy tgy széljak, megemésztését felette
megneheziti. Latogatott ambulatoriumok, melyekben évenkint 8o0o—
10000 és még tobb beteg gyermek fordil meg, s kikkel 2—3
segédorvos binik el, alig engednek idGt arra, hogy a segéd a napi
benyomdsokat Osszegezze, s tapasztalatait dntudatosabb ismeretekké
formdlva, mélyebb alapra helyezze. De épen e téren nyilik 4jbol
igen szép szerepe az intézet vezetSjének, ki az ambulatoriumban
valé tényleges részvétele dltal jelentékeny szolgdlatokat tehet tanit-
vdnyai érdekeinek. O tanithatja meg, hogy miként lehet és kell a
gyakorlati élet és tiltomott ambulatorium kovetelményeivel szem-
ben tgy az észlelésben, mint a conclusick feldllitiséban a gyorsa-
sdgot elsajdtitani anélkiil, hogy a beteg érdekeinek drtana, s 6
mutathat utat arra, bogy az ambulatoriumban futélag felvett
benyomadsokat miként lehet a systematikus ismeretek részére értéke-
siteni. Enélkil a gyakorl6 iskola csak feliiletes embereket nevel-
het, kik ismereteik megitélésében némileg hizelg6k lehetnek onmaguk
irdnt, bar alapos, tisztdzott fogalmak megérlelésére nem volt alkal-
muk. Hogy ujbdl visszatérjek a korhdzak vezetdire, némi hangsily-
lyal kell kiemelnem, hogy az ambulatorium tébb intézetben vagy
egészen a segédek részére vann fenntartva, vagy legaldbb a vezetd
nem tanusit annyi érdeklGdést, mennyit kellene. Viszont littam
intézeteket, hol a vezet maga dll az ambulatorium élén, a vizsgila-
toknak egy részét sajit maga szdmdra tartva fennt, hogy a segédek
ne egymdstol, hanem téle tanidljanak. Ennek eredménye azutin az,
hogy nemcsak a segédek nyernek gyors és kony( tton biztossdgot
és jartassdgot, hanem hogy az ambulatoriumot fiatal kartdrsak is
latogatjdk. A betegek és segédek érdeke tehdt egyardnt megkivinja,
hogy a vezeté az ambulatoriumban is elfoglalia a maga helyét.

Az ambulatorium jelentSségérdl szélva, az itt észlelés ald
keriilé anyagnak tudomdny és tanitds czéljaira valo értékesitésérsl
is meg kell emlékeznem.

Ami az els6t illeti, a legtobb intézet igen helyes tartdz-
kodé dlldspontot foglal ¢l, megvdlogatva az escteket, s szigortian
szdmolva le a lelkilsmeretesség kovetelményeivel a tudomdnynyal
szemben. Nem sziikség itt ennek okdt fejtegetnem; csak annyit
ohajtok megjegyezni, hogy az ambulatoriumban észlelt anyagnak
tulhajtott kiakndzdsdra val6 torekvés, — mint ezt mégis ldtni
lehet, — ha némi szolgdlatokat tehet is a tudomdnynak, de egész-
ben tin tobbet drt.

E tdrgygyal szorosan fiigg Ossze az ambulatoriumban tett
észlelések feljegyzése. Azon intézetekben, hol az ambulatorium
anyaga irodalmilag is nagyobb mértékben haszndltatik fel, szorgal-
masan vezetett, s elég szélesre terjeszkedd jegyzetek vétetnek fel |
a betegekrél ; mig mas intézetek, melyek tisztdn a korisme és gyogy-
kezelés érdekében vesznek fel jegyzeteket, meglehetdsen mellékes
kérdésnek tekintik az ambulatorium jegyzikonyvét, gy hogy azok
tulajdonkép még e czélnak is csak hidnyosan felelnek meg. Ennek
oka tobbnyire a segédek ardnytalan kis szdmdban van.

Az ambulatoriumrél elmondottak zaradékaként még a bete-
gekkel, illetleg anydkkal valé bdndsmodra “ohajtok reflectdlni.
Mindenki tudja, ki az alsobb néposztdly dltal igénybe vett nyilvé-
nos rendeld-intézeteket litogatott, hogy fordulnak elé esetek,
midén az orvos tiirelme és onuralma nehéz prébdara van téve, s a
kifakaddsok néha elkeriilhetlenek ; de taldlunk elvétve intézeteket, |
hol a vezeté az ambulatoriumban nem foglalkozik, s ott a bdnds-
mod  tekintetében a fennhéjdzds és durvasig mintegy rendszere-
sitve ldfszik lenni. Egy igen latogatott ambulatoriumban a legmélyebb
megbotrdnkozds fogott el engem, midén egyrésst a roppant sebbel-
lobbal végzett gydrias vizsgdlatokat, mdsrészt a bdndsmodnak egy
nemét littam, melyet ha embertelenségnek nevezek, tin nem vagyok
igaztalan. Eles ellentétben 4ll az gy az orvos hivatdsival, mint
az intézetek alapitoinak s tdmogatéinak intentioival szemben, kik
az emberszeretet gyakorldsira emelték az intézetet. Ha e nagylelki

mint itéleteinek feldllitdsa tekintetében, amennyi- |

hagyott orokség,
sebb  érzelmeiknek
czél elétt.

valoban mélyen kellene sajndlniok, hogy neme-
engedve, megnyitottdk erszényiiket a magas

VEGYESEZK.

Bupavest, 1884, december 4-dike. A kir. orvosegylet decem-
ber r3-dikdn d. u. 3 Orakor tartja kozgyiilését, mely tisztdjité lesz.
Az egész tiszti kar és a vdlasztmdnyi tagok fele visszalép. Rendes
tagokiil zg7-en vannak ajdnlva.

— Azon orwostudor urak, kik 186%, tanévtdl kezdve a
budapesti kir. m. egyetem elsé belgyogydszati kéroddjanak rendes
hallgatéi voltak, megkerestetnek, hogy lakdsukat Angyin Béla tr-
ral (Budapest, Kdroly-koriut 2. sz.) legfeljebb december zo-dikdig
kozolni szivesek legyenek.

— Benczur Dénes tr. a folyé tanévre az dllamt6l r1ooo frt.
utazdsi osztondijat kapott. Miinchenben Ziemssen tnr. kértani intéze-
tében onallo vizsgalatokkal foglalkozik.

— Thanhoffer Lajos tnr-tél megjelent »Grundziige der ver-
gleichenden Physiologie und Histologie.« (Stuttgart. F. Enke kia-
dasa. 1885. Nagy 8-rét 752 1, a szoveg kozé nyomott 195 famet-
szetli dbrdval.) Ez a szerz6 »Osszehasonlito élet- és szovettan alap-
vonalaic-nak német kiaddsa. A szerzé buzgésdga, hogy konyvét a
német kozonség szamdra kiadta, dicséretet érdemel, s nem kétel-
kediink, hogy az Németorszdgban oly kedvezé fogadtatdsban fog
részesiilni, mint miként az ndlunk fogadtatott.

— Budapest fivdros 1. foorvosinak nov. 2s5-dikével végzGdé
hétrol szol6 jelentése értelmében megbetegedett hagymdzban 21
(meghalt 8), vorhenyben 12 (megh. 1), roncsolé torokgyuladdsban
10 (megh. 1), croupban 3, hokhurutban 3. — A fivdrosi staiisti-
kai hivatalnak nov. 22-dikével végz6ds hétrdl sz6l6 jelentése szerint
pedig 272 élvesziletéssel 195 haldlozds 4ll szemben, kikbdl a
20-dik évig elhiinytak szdma 76. Azok kozott tovdbbd a tids-
glim6 és sorvadds 44, a tiid6-, mellhdrtya- és horglob 18, a szervi
szivbantalmak 10, mig a bélhurut 6 escttel volt képviselve. A
varosi kozkérhdzakban a megel$z6 hétrgl maradt 1516, a szaporo-
dds volt 488, a csokkenés 425, a maradék pedrg 1579.

— Az orvost segélvegvlet pénzidrdba moy. 25-t61 december
2-ig kovetkezd befizetések torténtek: Dvorzsdk Ferencz, Mordgy
1o frt.; Anhaltzer Ddvid, F.-Petrécz 3 frt. — Egyenkint 2 frtot:
Dobrovits Mdtyds, Pozson; Ldnyi Ldszl6, Szabadszillis; Sdska
Laszlo, Domsod ; Szommer Antal, Balatonfé-Kajdr; Hatfalvy Jézsef,
Solt; Léng Frigyes, Zomba; Spanner Igndcz, Zdgrdb; Szilvdssy
Janos, Nyitra; Tyroler Arnold, Tirécz-Szent-Mdrton; Janczer
Igndcz, Buda-Ujlak; Schlesinger Mor, Gy6r-Szent-Mdrton; Sikor
Jozsef, Gy6r; Bdnky Igndcz, Patona; Horvdth Jdnos, Kecskemét;
Hiike Kdlmdn, Dorogh; Kozma Sindor, Korosmez6; Rameshofer
Sandor, Szent-Lérincz; Télessy Jozsef, Szarvas; Szommer Antal,
Topolya; Griinwald Mor, Budapest; Eundrényi Istvdn, Szeged;

. Ferenczy Sdndor, Csdvoly; Werther Mor, Szempcz. Osszesen 59 frt.

— Torday Ferencs tr.,
nemzeti szinhdz bérhdza.

— Dondgth Gyula tr., févarosunkban telepedett le. Lakdsa
V. |6zseftér 8. sz
A londoni egéssségiigyl kidllitds rendez6 buottséga elhatd-
rozta, hogy a kortani dolgozddt dllandéan fenn fobja tartani, s
azt a kidllitdsb6l fenn maradt pénzbdl dotdlja; hasonléképen fog
cselekedni tovdbbd a tobbi dolgozddkkal is. Ekként Anglia oly
intézetek birtokdba jut, melyek ott eddig gyéren voltak, vagy
épen hidnyoztak, s hivatva vannak a benniikk véghezviendd buvdr-
latok dltal az egészségligy elémozditdsira. Ha azokat, kik a kialli-
tast ldtogattdk, s belépti dijaik dltal azok létesitéséhez hozzdjaril-
tak, felszolitottdk volna, hogy belépti dijaik egy részét azoknak
dllandositdsdra forditsdk, legnagyobb résziik aligha nem tagadé-
lag vdlaszolt volna, mig igy mindannyian Orvendeni fognak, ha
azon intézetek kizhaszni miikodését tapasztalni fogjak. Ujabb példa
ez arra, hogy miként lehet és kell a nagy kozonséget kozvetve
tudomdnyos és mds hasznos miivek létrehozdsdra rdbirni, melyekre
kozvetlentil adakozni nem lenne hajlandé.

— Az dllatvédik, kik bogaraikkal hajlandok lennének az
emberi tudds fejlodését tobb fontos szakmdban megakasztani,

péoztdrnok, VIII. Kerepesi-it 1. sz, a
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Svédorszagban is préobdltak szerencsét, nevezetesen Bjornstjerna
jénak ldatta, hogy a reichsrath mindkét hdzdban torvényjavaslatot
terjesszen el6, melynek értelmében a kisérletek az €l6 dllatokon
biintetés terhe alatt tiltva lennének. Azon javaslatot a torvénykészits
bizottsdg elfogaddsra nem -ajdnlotta, s valéban az els6 kamra vita
utdn, mig a masodik vita nélkil elvetette azt.

—th. Carillon tr. vizsgalatainak eredményét, a cholera-bacillusra
vonatkozolag, a kovetkezékben terjeszti el6 a franczia tudomdnyos
akademia elé. 1. A comma-bacillus ésaz vaccent circonflexe«-alaki
bacillus cgy, s ugyanazon szervezetnek csak Kkiilonbozs fejlodési
dtmenetei. 2. A bimbdzds a bacillus vastagabb végén torténik. 3.
A spordktdl mentes bacillus kiszdradds dltal elpusztil, mint ezt
mdr  Koch felveszi. 4. Szaporoddsnak mds, eddigelé le nem
irt médja is létezik; a sporak cllendllnak a kiszdraddsnak. 5.
beoltott bouillon beontése tagadolagos eredményi volt.

~—th. Nicati & *Rietsch tr-ok vizsgaltdk a cholera-bacillus
dltal eldidézett erjesztG- folyamat természetét, s azt taldltik, hogy
a comma-bacillusok tiszta tenyészetei jellemzetes aether-szerli szagot
terjesztenek. A régi, legaldbb 8 napos tiszta tenyészetek, akdr
bouillonban, akdr tip-gelatine-on tenyésatettek legyenek, ha a Pastcur-
féle sziirG segélyével bacillusaiktél megfosztatnak, s igy fecsken-
deztetnek be dllatok viszereibe, kisebb-nagyobb mérvii koros tiine-
teket idéznek eld, melyek néha haldlra vezetnek.
tenyészetck még igen nagy mennyiségben sem okoznak koros tiine-
teket, ha az dllatok bére ald fecskendeztetnek. A friss tenyészetek
a mdr emlitett moédon megsziirve, s az dllatok bére ald, vagy
viszereikbe fecskendezve, semminemi hatdssal sincsenek.

—th. Mult ho 26-4n jelent meg a franceia hivatalos lapban | sajdtkezfileg irt folyamodvényaikat f. é. december hé 13-ig aldlirott szolga-

azon torvényczikk, melynek értelmében a franczia vallds- és koz- |

oktatdsligyi minister részére 80.000 frank hitel engedélyeztetik,
azon czélra, hogy a wvillencuve-I'étang-i uradalom egy részét Pasteur
szdmdra berendezhesse, hol a neveszett tudds az dllatok ragdlyos
bantalmainak prophylaxisa koriili kisérleteit folytathassa.

— Megjelent »Vorosmarti« oOsszes munkdinak 15. és 16.
fiizete Mehner V. kiaddsdban, Gyulai P4l rendezése mellett. Egy-
egy flizet dra 35 kr.

i Francziaorszdg orvosi kardt ismét wjabb silyos veszte-
ség érte. Lonssagrives nyugalmazott tandr, jeles hygienikus és késébb
a therapeutica érdemes tandra mult ho 21-én Auray mellett, a
Kergunionnez kastélyban, cholerdban meghalt. Fonssagrives tnr.,
orvosi pdlydjat mint tengerész-orvos kezdte, s mint ilyen 25 évig
llott szolgdlatban. 1841-ben Ilépett a tengerészeti orvoskarba, mint
harmadosztalytn sehész; fokozatosan emelkedvén, mdr 1853-ban a
bresti orvosi iskoldndl a belgyogydszal tandrdvd nevestetett ki

laton kiviili viszonyban akkor is, miutdn 1864-ben a montpellier-i
egyetemen a kozegészségiigy tandra 16n. Ezen tanszéket késGbb a
therapeuticaéval cserélte fel. A franczia »académie de médecinec,a
turini, madridi, lissaboni, stockholmi és havannai akademidk tagja
és a becsiiletrend, nemkiilonben szdmos kiilfoldi érdem-rendek
lovagja volt. A franczia orvosi irodalom terén szamos munkdja
jelent meg, s nagy része volt a »Dictionnaire encyclopédiques szer-
kesztésében. A »tiidovész gyogykezelése« czimi munkdjdval jelenleg
a Lacaze-dijra pdlydzott. Igen jeles, népszerii orvosi iré volt, s szd-
mos népszeri czikket irt a napi sajtéba.
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A folyékony |

PALYAZATORK.

Jész-Nagykun-Szolnok megye, Tiszai kozépjirds szolgabir6i hivatala
altal kozhirré tétetik, miszerint Fegyvernek és T.-Bed kozségekbdl allo
XV-ik egészségiigyi kor kororvosi dllomds lemondds folytin iiresedésbe jott.

Ezen kororvosi dllomis a kovetkezd javadalmazdssal van egybekotve :
A két kozség dltal fizetendd 600 frt. készpénz, melybsl Fegyvernek 300 frt.
és 100 frt. lakbért fizet, T.-Bed pedig 200 frittal jarul hozzi, — tovibba
beteglitogatésért a betegnél 50 kr., az orvosnil 30 kr., a kiilsé pusztikon
1 frt. beleértve a rendelvényirds és gybgykezelést ; kiillsd pusztikon kilon
fuvar szdamittatik,

T.-Beb kozségben az elore meghatirozott napokoni megjelenése alkal-
maval kilométerpénz szimithato,

Kororvosi székhely Fegyvernek. .

Vilasztis 1884-ik évi december hé 8-ik napjinak d. e. g ordja
Fegyvernck kozhizihoz kitlizetett.

Felhivatnak tehdt az ezen kororvosi alldsra pdlyazni kivanok, hogy
orvostudori képesitvénynyel felszerelt kérvényeiket aldlirotthoz folyd évi
december hé 4-ig nyujtsik be, mert az ezen hatiridén til beérkezett palya-
zatok figyelembe nem vétetnek.

Kelt T.-Roffon, 1884. évi november hé 6-dn.

2—2 Tamsé Géza, szolgabiré.

Krasso-Szorény megye facseti jirdsihoz tartozé Bozsur kozségi szék-
helylyel kérorvosi dllomis szerveztetvén, annak betdltésére ezennel palya-
zat nyittatik ; az évi fizetés 600 frt,, 200 frt. uti italiny, nappali 20 kr.,
éjjeli 40 kr. litogatasi dij, az orvos -lakdsini vényirdsért 10 krbau van
megdllapitya. A kérorvos tartozik a szegényeket ingyen gyogyitani, hénapon-
ként egyszer korkozségeit meglitogatni és székhelyén a halottkémlést
20 krért végezni.

Ezen kororvosi dllomdsra pdlyizhatnak okleveles orvosok és hérom
évi gyakorlatott igazolé okleveles seborvosok is ; orvostudoroknak azonban
eldny biztosittatik, a romdn nyelvnek ismerete kivinatos.

A pilydzni kivinok felhivatnak, hogy térvényszeriileg felszerelt és

birésighoz adjik be.
A vialasztas f. é, december hé 22-én d. e. 10 Orakor fog megtartatni.
Facseten, 1884, évi november 16-dn.
3—3 Seyberth Fézsef, szolgabird.

A rendszeresitett totpelsGezi kororvos dllomds betdltése czéljabol
ezennel palydzat nyittatik.

A korhoz tartoznak Tétpelsdez, Dobrona, Sziszi, Bibaszék és Bozdk-
Lehota kozségek, s székhelye Totpelsdez.

Totpelsdcz kozségnek van 3097 lakosa, a tobbinek pedig egyutt 3668.

A koérorvos javadalmazdsa kovetkezd: évi 600 frt. fizetés, 100 frt.
utazdsi ataliny, 100 frt. lakbér-illetmény, vagy természetbeni lakds és
50 kdbméter tlizi fa.

A kororvos egy betegnek megvizsgilisiért és a rendelvényért szék-
helyén hdzindl nappal 10 krt., €jjel 30 krt.; hazon kivil nappal 20 krt.,
éjjel 40 kit, szedhet; székhelyén kiviil pedig nappal illeti 40 kr., éjjel
1 frt, és a fuvar,

Székhelyén teljesiti a hullakémlést, s egy hullaszemléért illeti 20 kr,

Miitétekért, bizonyitvinyokért, latleletekért stb. szedheté dijak ehhez

1856 6ta elsé fondk-orvos volt, s mint ilyen megtartatott szolgd- | ardnyositva szintén megvannak dllapitva,

Koteles lesz a kororvos kézigyogytirt tartani, s arra nézve magdnak
az engedélyt megszerezni.

A kororvosi dllomés 1885. évi janudr 1-jével ¢l lesz foglalandé.

Egy¢b teendbire és kotelezettségeire nézve mérvadok az 1876. évi
XIV, t-cz. és az annak alapjin keletkezett ministeri, megyei és kozségi
kozegészségiigyi szabdlyok és rendeletek.

Pdlydzhatnak magyar hénpolgirok, kik az orszigban érvényes orvos-
tndori oklevéllel birnak, két évi korhdzi vagy magéngyakorlatot igazolnak
¢s a magyar nyelven kiviil a tot nyelvet is birjdk.

Felhivatnak mindazok, kik ezen allomast elnyerni ohajtjdk, hogy
kellden felszerelt kérvényeiket f. é. december hé 21-ig az alélirott szolga-
birénil nyujisik be,

Zslyomban, 1884. évi november h6 21-én, :

3—2 Skrovina Mdtyds s. k., szolgabiro,

Bics-Bodrogh megye apatini jirds szolgabirosdga részérdl ezennel koz-
hirré tétetik, miszerint a megye torvényhatésigdnak f. & 41. sz. alatt kelt
hatirozataval Bogojéva kozségében a hozzd tartozo gombosi kikotd helylyel
ondllositott kozség orvosi dllomas 1885. évi janwdr hé 10-tk napjin d. e.
10 drakor Bogojéva kisséghdsindl tartands vilasztds titjan fog betoltetni.

Ezen dllomassal évi qoo frt. készpénz fizetés, 30 kr. nappali, 60 kr.
éjjeli lditogatdsi, 20 krajczdr halottkémlési dij van egybekotve, azonfeliil
egyes csalidoktél évi 150 frt, mellékdijazds helyeztetik kildtdsba, foleg az
esetre, ha a palydzé a vilasztist megeldzéleg, személyes értekezésbe bocsat-
koznék,

Pilydzni ohajtok felhivatnak, hogy az 1871, évi XVIIL, t.-cz. 74. és
az 1876. évi XIV, t.-cz. 143. §-a szerint felszerelt, s a magyar nyely toké-
letes birdsit igazolé okményokkal is ellitott kérvényiiket f. & december hé
80-ig bezdrélag ezen szolgabirésaghoz anndl inkdbb bekiildjék, mert késébb
¢érkezendd folyamodvinyok figyelembe nem vétethetnek.

Apatin, 1884. november ho 17-én.

3—1 A ssolgabirdi hivatal.
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Bics-Bodrogh megye zentai jards szolgabirdsiag keriiletéhez tartozéd
13.000 lakost sz amlals O-Kanizsa kozségében lekoszonés folytin liresedésbe
jott els6 orvosi dllomdsra ezennel palyazat hirdettetik ; felhivatnak a palyazni
szindékozok, hogy szabilyszeriien felszerelt kérvényiiket folyd évi december
h6 20-ig aldlirott szolgabir6hoz terjeszszék be, a vilasztdsi f. é december
hé 22-én fog megejtetni.

Ezen dllomds 800 frt. évi fizetés, szabad lakias, esetleg 150 frt.
bér és szabdlyszerli litogatdsi dijakkal van javadalmazva.

Zenta, 1884. november hé 27-én.
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lak-

Rezsny Aurel, tb. szolgabird.

Zélyom sz. kir. varosiban tiresedésbe jott féorvosi dliomdsnak vilasz-
tas utjan betoltésére ezennel palydzat hirdettetik.

Ezen dllissal Osszekotott évi fizetés 500 frt, s azonfeliil egyéb jelen-
tékeny mellékjovedelmek.

A pédlydzni kivind orvostudor urak felhivatnak, hogy felszerelt
folyamodvényaikat aldlirott polgarmesterhez f. é. december végeig beadni
sziveskedjenek,

Kelt Zolyom sz. kir.
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varos, 1884. november 29-én.
A polgdrmesteri hivatal.
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Dr». Dollinger Gyula, egyetemi magéntanér

- testegyenésieti ln.w.mgyog)mtezete,

leapest VIIL ker. zerge-uteza 6. sz, a.
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ferdilései. 2.
Ferdenyak. 5,

A gyogykezelés
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A gerinczoszlop

Csigolyaszi. 3. A angolkéros gorbiilései. 4.

I A végtagok elgorbiilései: dongaldb, ludtalp, 16l4b, Inm[mh ), ga-
csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziuleti merev-

:{ ség és izlobok. i

1 Programmot bérmentesen kiild. 0
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Abbazia
az Dr. Szemere Albe rt, volt korodai tandrsegéd

klimatikus gyégyheh'- ¢s Abbazia fiirddorvosa. Nydron at iizli&(-«pn.
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“WEISS & SCHWARZ

Bécs, 1., Fleischmarkt 1.

Minden e klimatikus és tengeri gydgyhelyet illeta fel-
vildgositdssal ‘szivesen szolgilok.
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Amerikal ¢s angol fogorvosi ¢ fogtechnikai
i eszlkzozok, lkészilelkkelx, plombolk, mitifogalz
i? sth. raktdra.
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. Amerikai-Capeine-Porous tapasz elismert leg-
Benson-fele jobb szer csuz- és- koszvénybajok ellen ;

kaphato minden gyogyszertirban. Magyarorszigi fGraktir: Detsinyi
Frigyes, Drogeria, vegyszer- ¢&s gyogyndvénykereskedése Budapesten

(Marokkoihdz) Viczi-korat 1o. sz,
Ajinlok azonkiviil : Dr. Brunengridber rostocki egyetemi gydgyszerész
Pepsin-borit kis iiveg 50 kr., nagy uveg 1 frt.
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amar Indien Grillon

frissité és hajto gyiimoles pastillak.

m A dugulés és annak kovetkezményei ellen, tgymint: arany- %
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, étvagyhiany,epe, gyomor és bélbajok.
Nélkiilozhetlen az asszonyoknal, kivdlt a sziilést megel6zd, s ?]

azt kovetd iddszakban, elénnyel alkalmazhatd elérehaladd kortaknal,

s gyermekeknél. — Semminemi drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar E
gyiimolesébol van készitve. Igen alkalmas a mindennapi haszndlatra
azokndl, kik rendes szoruldsban szenvednck. E

& Tamar Indien Grillon

Francziaorszig elso tekintélyei allal javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s eldkeld orvosok is elbszeretettel rendelik.
Magyarorszigi forakthr

: Morok Jozsef gyodgyszertira Budapest,
kiraly- -utcza 12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr. ég
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seltersi viz

minden miitéti vegyiilék nélkil az ¢ és vildghirli dsvanyviz-
forrdsbol

Nieder-Seltersben.

Luganyos-sosavas savanyuviz.

Sikerrel haszndltatik a tid6 és nyakhartya idilt
bajai, az elnyalkasodds csokonyos kohogés, elhanya-
golt mellhurut és ldzas betegség ellen.
biti az

Emeli és erds-
emészté szervek miukodeését,
létezd
mikodését, s altaldban

kézonydsiti a gyo-

morban savanyakat, eldsegiti az altesti szervek

véve oly viz ez, mely ugyis mint

gyGgyszer, ugyis mint izletes ital az emberi testre és testi

szervek szabdlyos és

tékony hatdst

rendszeres miikodésére
gyakorol.

egyenlGen jo-

Foraktar:

EDESRUTY L.

magy. kir. udvari smillitondl, Budapest.
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,_1"4 Arany-érem
16,600 franknyi jutalom difjal kitintetett

Quina L.aroche.

[
[n
G
g A pirisi orvosi egyeten (deadémic do Médéeine) dltai jovihagyott.

Nagy iiveg 3 frt., kis iiveg 2 frt,

A fenntnevezett china-készitmény (Klixirium) az 6sszes china-
nemek leghatisosabb alkatrészeit Osszesiti, s azért minden china-készit-
mények kozott legbiztosabb hatisinak ismertetett el. Kellemes ize
altal konyen beveheto. A laz valamennyi fellépé rohamainil e készit-
mény haszndlata dltal mindenkor biztos és kitiind eredményt ériink
el. Kaphatd : Piris 22 Rue Drouot.

H Judapesten: Tordk Jézsef gyouyszerésznél,
szam alatt.

kirdly-aitcza 12.
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% Udvds gondolat oldott dllapotban juttatni a pepsint a gyomorba 5
8 csakhogy legtébb pepsin még tilsok sav hozzdaddsira sem vihetd \?ff
,'“ﬂ oldatba, azért kétszeres orommel kell udvozolni a gybdgytan terén 5:{3
g Hottot és Boudault parizsi gyogyszerészek Pepsin borat, mely tcl- &
% jesen oldott pepsin és kitiind o-franczia borbél 4ll, s a legnagyobb %
% tekintélyek #éltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt. 50 kr. B
! Eredeti mindséghen a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por, ’qu
% dragees, elixir) egyill csakis Tordk Jozsef gyogyszerésznél kaphaté %3
50 Budapest, kirdly-utoza 12. szém. %
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Buparest 1884, KuOrR & WEIN KONYVNYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14. sz.)
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Melléklet az ,ORVOSI HETILAP* 4¢-ik szdmdhoz. Szerkeszti Schulek Vilmos tandr. s
. ’ B
6. SZ Vasdrnap, deczember 7-ikén. '1884 |
TARTALOM : Dr. Fewer N. A trachoma-endemia Torontilban. — O#taza [ dr. A blepharospasmus idiopathicus miitéti gyogyitisa, — Oftava /. dr.
Cocain, a szem érzéstelenitéje. — Klinikai kozlemények. Csapodi /. dr. 1. A felsd szemhéj reddinek Osszenéhetése, 11. A fels6 szemhéj
velesziiletett hypertrophidja, II1. Pettyegetett hilyog hirom esete, IV. Cataracta centralis capsularis anterior duplex, V. Membrana pupil- -1
laris perscverans, VI. Herpes zoster, VII. Forré 6lom a szemrésben. — AKinywismertetés. Abadie : Traité des maladies des yeux. — Sze- -
melvények.
A trachoma-endemia Torontalban. | maval tokéletesen tisztdban levé szemorvosra nézve sem' kénnyii ¥
Heiras ‘ . e | feladat. Eltekintve ama legkisebb foktu trachomdtél, a mely nem 2
Dr. FEUER NATHAN, m. k. honvéd-ezredorvos és egyetemi m.-tnrtol (Szabadka). kiillonboztethets meg egész l)iztonséggal az idiilt hurittsl, hacsak ‘
Ezen trachoma-endimiat illetgleg, melynek tanulmanyozdsdra | a2 utébbi nincsen bizonyos mds bantalmak dltal jellegezve, gy
és orvosoldsira lettem egy ¢év el6tt a beligyminister ¢ nagy- | mint pl. blepharadenitis, konytomlé-blennorrhoea, marasticus hor
méltésiga dltal kikilldve, egyes adatok mdr nyilvanossdgra jutottak | Stb. dltal, eltekintve ezektdl, — parasztokndl, a kik porondos fol-
az orvosi szaklapokban és killonosebben az »Orvosi Hetilape-ban | det mivelnek, oly huritok fordulnak el6, a KkotShdrtya olyatén
is. Az dltaldnos érdeklsdés, a melylyel ezen adatok fogadva lettek, | Megvastagoddsival, l}ogy a megkiilonboztetés, klil(')’n'('isen ha a 3
mintegy kotelességemmé tette ugyan, hogy a szakkoroknek az | Vizsgdlat tartds szél idején, vagy a csépléskor torténik, a legna-
endemia teljes képét nytjtsam, de halaszthatatlan tigyek dltal az | €yobb nehézségekbe utkozik. Az alapossig kedvéert, nehogy a
utolsé hénapokban annyira igénybe voltam veéve, hogy ezen fel- = gyanls esetek mint trachomdk szerepeljenek, de azért még se
adatomnak csak most tehetek eleget. maradjanak egészen figyelmen kivil, azok is folvétettek ugyan
Mint jarvanyos teriilet a N.-Becskerek ¢és Pancsova kost | @ jegyzékbe, de azon jelz6vel hogy: kismérvii illetve gyanis.
Torontdl megyében fekvé és a pancsovai, alibundri és antalfalvi | Killonos figyelemmel kellett lenni az ersebb  zsugorodassal
harom jdrasbol 4ll6 teriilet jeloltetett ki, mint a melyre mikodeé- | gyogyult trachomdkra 15, mmt a melyek tudvalevSleg szivesen v
semnek is szoritkoznia kellett. recidivalnak, ezek tehdt szintén folvétettek kovetkezd megjegyzéssel i
Mult évi augusztus hé elsején lettaztam tehdt N.-Becske- | 7 Jr§ sebb zsu_gorodzissal gyogyile machome, [pieglpyeiones. IhaE
rekre, ottan Hertelendi Jozsef f6ispan urral és kitiing orvosi szak- tulajdonképeni trachomds betegek c§ak.a kétségtele'n esetek szere-
tandcsosaval, Dr. Plechl megyei fGoryos trral egyértelmileg meg- pelick és ok ezel‘chol 1ett‘ & betegillén sadnelck imdajian )
allapodtunk abban, hogy én minden egyes kozséget meg fogok y Visszatérve vizsgalataim eredményére, Crepanjiban 4588 meg- 4
litogatni, az Osszes lakossigot meg fogom vizsgdlni és az ott hely- | vizsgdlt, csupa szerh nemzetiségli lakos kozt 438, azaz 9'55% B
ben szerzett tapasztalatok alapjdn fogom javaslataimat a jdrvany | tOkéletes és 70 (a fennt irt értelemben) tokéletlen trachomdt ta-
lekiizdésére nézye megtenni. ldltam; 195 egyén nem jelent meg a vizsgdlatra, ezek kozott a i
Utam legelébb Crepanjdba vezetett, mely akkor még a pan- tobbiek beteglilési szazalékdbol kovetkeztetve, szintén folvehets ko- o
] 3 ) s - R o % N A . e ToNaY X
csovai jardshoz tartozott; ennek a kozségnek lakossdgdbdl volt a | i tukc’lctts trachomatset, s mely, fultevesne ey |
legtobb trachoma jelentve. Ambdr mdr Kolozsvdrt és Zdgrdbban ‘ lets hgy eleml?e sl hf)gy ,ép e hetggek’ e](isz?retettel SORIE R &
miikodésem alatt volt alkalmam trachoma-endemidkat észlelni, | magukat %, vlzs.gélal alol, s abbeli secgyelelikurn, ues b.c A
emitt a két (horvat ¢ hataréri) kormdnynak intézkedéseiben | geknek ”nyxlvdmttatnak, részint a gyogykezeléstsl valo félelem miatt.
részem is volt, az itt ldtottak mindazondltal megleptek, vagy jobban | Ezen k”"'s‘fg 47§3 lakosa kozt tehdt 450 tokeletes trachomaeset
mondva, megijesutettek. van, nem is tekintve a meg nem szamldlt sok lefolyt trachomat,
M s o vipsiat, eledinthyke. Lorbitiem, & uin ' a melyek utin tobbé-kevésbbé a kotGhdartya zsugoroddsa maradt
h 7S Eredimenv it k5 AR B
3 2 3 2 i vissza. \
gélat n-],OdJ'{lt kxvanpm cg} pax s“w\al n'l’eglﬁmfrtetm. o l A kovetkez$ dllomdsom Franzfeld volt 3623 német lakossal, -
Ugy ezen, mint minden kovetkez6 kozségben, az Osszes la- | : % :
kossty, apraja, nagyja, a kozsep hazhoz rendeltetett, az egyes csa a mely szimb6l 3618 jelent meg a vizsgdlatra. Itten csak 93, te-
S5Ag, 14, ) : L y Az S csa- ool t8ké s tache Sl & S TS
ladok hdzszdmonként felolvastattak és megjelenésiik az Gsszeirdsi l{?;. ]". 37 “] tolﬁcletes tr;.(‘ lnqrrlxalt( B E'Aut.é.n kovctkeu:tt‘ B&n&g
lajstrommal ellendriztetett, a mely ezen, a volt hatdrérvidékhez _Jalf’h e ',‘e- ,740_0.‘, e ”osségz} pemzetlségrg nézve’ < s
fartass kozségekben még. megvan, - A-hol ezen lajstromok avultak ¢s olah nemzetiség ]\cmt' egyenlgen oszlik meg, itten a kétségtelen
Bk < o5 ) Sy b | trachoma 3'609, tett ki.
voltak, ott a biré és az eskiidtek végezték az ellendrzést. Minden | - £NE b a ”
egyes hdzszamnal gy a megjelent, mint a hidnyz6 egyénck szdma, — | Végiil még telkeres_tem Debeljdcsdt, az egyetlen magyar koz- e
a hianyzoknak a nevei is, késébbi megjelenésok ellendrizhetése s?get i iamlftett hairgm Jé‘ré‘Sban’ 8 ‘melynek $ex la‘kosa c‘.k (ilc?- 1
végett — foljegyeztetett. A két rovat osszeaddsdbol kitGnt a | nitve a tobbi nemzetlsz.égektdl, szorosan egymds kozt él; de itt 1s !
megvizsgalt €s a hianyzo egyének osszege. A mely kozségnek or- | 6" (5'95%) részben igen silyos trachomdt taldltam. :
vosa is van, annak a jelenlétét is szorgalmaztam azért, hogy ezen | Miutdn ilyen mddon négy, kiilonb6zs nemzetiségekts]l lakott
alkalommal a trachoma killonbozo alakjaival és stadiumaival meg- | kOzségnek a megvizsgdldsa dltal, a helyzetr§l dttekintést szereztem, w
ismerkedhessék és hogy az egyes esetek mikénti gy6gykezelése Budapestre utaztam szébeli jelentéstételre és ottan a beliigyminis- 1
irdnt tandcskozhassunk. A betegek rogton jegyzékbe vétettek, az e ‘ teriumban  el6adtam = nézetemet lényeges részeiben, a mint ko- '
czélra szolgdlo jegyzokonyv killén rovatokkal birt az csctleges | vetkezik: S
cornea-bantalmak, a szemhéji elvdltozdsok, gydgyithaté vagy gyo- | A megvizsgdlt hirom jdrdsban, valamint Magyarorszdg sok ‘
gyithatlan vaksdg, szikséges miitétek, vagy egyéb nevezetesebb ‘ mids vidékén, de kiilonosen a volt hatarGrvidéken, az egyptomi '
mellékkoriilmények kitlintetésére. el o ‘
- v < aivne . 9 . A S
Egv olvan népesséebél, a melyben a tracho demi | ) Nagyobbfokii conjunctivitis follicularis esetei, melyek trachomis &
Eore értgya leyrkiildnlg(')zﬁﬁl') f:)kokhayfond’l l? A en.eml.f:usalés csalddok gyermekeinél sokszor taldlkoztak, sfollicularis« jelzéssel vétettek
P' e ! S oy $ " y reu ?0’ 'egyszen vizsgalat i jegyzékbe és magitol ¢érthetdleg szintén nem szémittattak a tulajdonképi Ty
utdn a betegeket lelkiismeretesen kivalasztani még egy, a trache- | trachomakhoz. :
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szembetegség, mint endemicus betegség van elterjedve. Eltekintve
a prophylakticus rendszabdlyoktél a betegség tovabbterjedésének
megakaddlyozdsira, a mdr megbetegedettek gyogykezelése csak in-
gyenes, nyilvdnos rendelésck utjdn torténhetik, a melyek igénybe
vételére minden trachomds hatosdgilag koteleztessék. Atlagos korhdzi
kezelés a kovetkez6 okokbél kivihetetlen :

1. a betegek roppant nagy szima és a kezelés hosszii tar-
tama, a mely egy (€l usque 2 évre is kiterjedhet, szinte lehetet-
lenné teszi megfeleld nagysdgi korhdzaknak a létesitését.

2. lehetetlen a csalddokat fenntartéjuktél, a kiskori gyerme-
keket anyjuktol oly hosszi idére megfosztani €s végiil

3. a tapasztalat azt mutatja hogy a trachomdnak teljes gyo-
gyitdsa koérhdzban rendkivill nehezen eszkozolhet, a mennyiben a
betegség nagyon gyakran megdllapodik egy bizonyos fokon és az
orvosnak minden firadozdsa daczdra nem halad tovibb a javulds
felé. Akkor azutin a beteg haza kiildése mégis sziikségessé vilik, —
otthon a szabad levegén és a jobb kedélyhangulat mellett az or-
vosi gy6gykezelésnek is nagyobb haszndt ldtja a beteg.

A mondottakhoz még hozzd jdaril az a kériilmény, hogy nem
is nagyon ritkin a teljesen gyogyult trachoma el6bb utobb recidi-
vdl, megbizhaté orvosoknak a jelenléte tehdt mégis csak sziiksé-
geltetnék a kozségekben, a kik az ilyen eseteket megfigyeljék és
ismételten a korhdzba kiildjék.

Azért ajdnlatos a Dbetegeket mindjart elejétdl fogva sajat koz-
ségeikben ambulatorice kezelni és csak az ellenszegiiléket, vagy az
erosebben ragdlyozo stadiumban levéket, kiilonosen ha megbizhato
elkiilonitésiik kivihetetlen, vagy végiil az operdlandcékat szitkséges
szemkorhdzakba szdllitani, a melyek a mi esetlinkben legczélsze-
ribben N.-Becskereken és Pancsovdn volndnak feldllithatok. Miutdn
sok inficidlt kozségnek egydltalin nines orvosa, de az ott 1€vo or-
vosoknak is csak egy része alkalmas az emlitettem nehéz feladat
teljesitésére, nagyobb szdmi, mintegy 20 megbizhaté trachom-orvosnak
tobb évre szerzodtetése vdlnék sziikségessé, a mi persze szerfelett
nagy pénzaldozatokat igényelne.

Véleményemhez irdnytadé helyen elvileg hozzdjarultak és
megbiztak vizsgalataimnak a megkezdett irdnyban folytatdsdval.
Visszatértem tehdt a pancsorar jérdsba, a hol 14 kozségben 41,511
lakost vizsgdltam meg és ezek kozt 2119 azaz 5-10°, kétséglelen
trachomdt és 337 részint kisfokd, részint kétséges esetet taldltam.
2656 egyén nem jelent meg a vizsgdlatra, ezeknél az dltalinos
hanyadbol kiindilva még legaldbb 135 trachomdra lehet kovetkez-
tetni; az egész jardsra tehat kerek szimban 22350 kétségtelen tra-
choma esik.

Az alibundri jaras 10 kozségében 22,0106 ember jott vizsgad-
lat ald, a kik kozott 861 kétségtelen és 184 kismérvii trachoma
tatdltatott. A telies trachomdk szdzaléka 391, tehdt valamivel
kedvez6bb, mint a pancsovai jdrdsban. A vizsgdlatrl elmaradt
2813 egyén kozt legkevesebb 100 teljes trachoma foltehetd, tehdt
ebben a jardsban a tokéletesen kifejlett esetek szima 1000.

Az antalfalyd jardsban Antalfalva és Lajosfalva kozségek, a
bennok tébb héten 4t nagy mértékben uralkodo skdrldt miatt nem
voltak megvizsgalhatok. A tobbi 12 koézségbol 4-et és pedig Rudolfs-
gnadét, Leopoldovdt, Opovit és Barandit Dr. Plechl megyei f6or-
vos ur vizsgdlt meg, 8 kozséget pedig én. A 30,016 megvizsgdlt
egyén kozt 1248 tokéletes és 200 kisfoku trachoma taldltatott. A
tokéletesen kifejlett esetek szdzaléka 4'15, a 13,600 meg nem vizs-
gélt egyén kozt 500 kétségtelen trachomat folvéve, az Osszeg ezen
keriiletben 1750.

A hdrom jdrdsban egyiitt 93,543 megvizsgdlt egyén kozt
4228 kétségtelen trachoma és 721 részint kisfoku, részint kétséges
eset taldltatott; hozzd szdmitva azonban a vizsgdlattél elmaradot-
tak kozt teljes joggal suppondlt eseteket, a teljesen kifejlett tracho-
mdk oOsszege kerek szdmban so0o0-et tesz ki. —

Mindeniitt csak idiilt trachomdt taldltam ; mig a heveny folya-
matokat csak kovetkezményeikben volt itt-ott alkalmam ldthatni:
mint phthisis bulbi-t szemcsésedésekkel, vagy mint leucoma totale
corneae esetleg staphyloma corneae. Az idiilt trachoma tobbnyire
szemesés vagy vegyes alaku volt, a tisztan papillaris alak sokkal
ritkdbban fordult el6. Ezen adatokrdl statistikit nem vezettem,
miutdn mint a szemészek tulnyomo tobbsége, €n sem tulajdonitok
semmi lényeges befolydst a trachoma ezen alakvdltozatainak. Igaz
ugyan hogy a tisztan papilliris trachomdndl a kotShdrtya kevésbbé

vagy felszinesebben hegesedik és ennek kovetkeztében kevésbbé
is zsugorodik Ossze, mint a kiterjedt szemcsés alakindl; a korkép
ilyetén befejezése azonban nem tekinthet6 szabdlynak és annadl
kevésbbé alkalmas a két alak elvdlasztdsdra, mert a klinikai meg-
figyelés amugy is megint Osszefoglalja Oket és a papillaris trachoma
feliletes hegesedése (Flichennarbe, Raehlmann) megmagyardzhato
a kevéshbé mélyre terjeds, a kotGhdartyinak csupdn adenoidalis
rétegére szoritkozd iufiltratio dltal, mint a milyennek a papillaris
trachoma csakugyan mutatkozik.

Erdekesek voltak redm nézve ama régi esetek, a melyeknél
a fels6 szemhéj kiforditdsdndl, de még inkdbb a porczra gyakorolt
nyomdsndl, nagyszamt, apr6, a conj. tarsi-ban €s a megvastagodott
porczban székelé abscessus iritette ki részint gennyes, részint
morzseszer(i tartalmdt. Magdtél értet6dik, hogy ezen abscessusok
visszafejléds infiltratumokbdl keletkeztek; de valdszintileg hozzd-
jaral ama csoves képleteknek?) a megrekedt tartalma is, a melyek
régi trachomdknal a bemélyedt kotShdrtyai bardzddknak feliletes
Osszenovése dltal keletkeznek és a szemhéj kiforditdsdndl részben
kinyomatnak. A hol az infiltratum-csomék ilyen visszafejlédé alak-
valtozdsa dll be, ott a conj. tarsi sajitsdgos tarka kinézést lesz:
injectio, heg, €ép és szétesett, elsajtosodott és elmeszesedett csomd,
ezen a kis téren mindmegannyi sajdtsdgos szint mutat.

Ambdr mdar a mindennapi tapasztalat azt mutatja, hogy nem
mindenik szem alkalmas minden idében a trachoma-ragdly folvéte-
lére — hiszen nem is olyan ritkdn lathatni évekig tart6 trachomdt, —
idénkénti secretioval az egyik szemen anélkiil, hogy a mdsik szem
ragdlyozva volna — mégis feltint nekem, hogy ofy grakran taldltam
egészséges egyéneket trachomatosus paraszt-csalddokban, az el6vigyd-
zat tokéletes elhanyagolisinak daczdra. FEzen viszonylagos immu-
nitdsnak gyakorisiga nagyon megneheziti az orvosnak azt a felada-

| tdt, hogy a népet, a mely irdnyaban kilonben is tartézkodo, el6-

vigydzatra tanitsa, nchogy még a baj tovdbbterjedjen.

Némi érdekesség nem vitathaté el ama, szorosan koriilirt kis
hegt6l sem, a mely néha gyermekeknél az alsé dtmeneti redo
kiils6 felében, kozel a kiilsd zughoz, lithato. Mindenesetre egy tgy-
nevezett folliculdris csoport vonta kivételkép ezen heget maga
utdn®).

A 4228 trachomdsnidl ¢z35 centralis cornea homdlyok miatt
gyongeldatovd védlt és 234 a trachoma kovetkeztében megvakilt
szem constatdltatott. Az utobbiak koziil 37 gydgyszerelés vagy mii-
tét (iridectomia) dltal gyo6gyithaténak mutatkozott, mig a tobbi
197 szem, phthisis bulbi, a cornednak teljes heges elfajuldsa,
mellsé synechia és mdsodlagos glaucoma, vagy nagymérvii xeroph-
thalmus folytdn 6rokre megvakult. Egyénenként szimitva mindkét
szemre vak volt 49 beteg, ezek kozil azonban 11-nél egyik sze-
met, 8-ndl mindkét szemet litovd lehetett volna tenni, 136 egy
szemre volt vak és pedig 18 gy6gyithato és 118 gydgyithatlan.

Megvakiiltak egy szemre: gyogyithaté 18, gyégyithatlan 118,
Osszesen 136; mindkét szemre: gyogyithaté egyik szemen 11,
mindkét szemen 8, gyégyithatlan 3o, Osszesen 49.

A kozségek nem voltak egyenlé mérvben ragdlyozva; voltak
kozségek 109, beteggel, mint Crepanja, Dolowa ¢és Farkasdin ;
voltak mdsok 5—8°9/,, megint mdsok 1—29,; 1°%-ndl is keve-
sebb csak az oldh nemzetiségii Petrovoseloban volt, w. i. o.71Y;
Sandorfalva német-t6t gyarmatban (az alibunari jirdsban) egy eset
sem volt. Ez irdnyban szembeting a kozség nemzetiségének a be-
folydsa, a szerh népesség a legnagyobb beteg létszamot szolgdltatta,
mig az oldh és német sokkal kisebbet. De a szerbeknél nemcsak
az esetek sokasdga, hanem azok sulyossiga is szembeszoké volt
az oldhok és németekhez viszonyitva. Az emlitett koriilmények mér-
mdr oda terelnek, hogy a szerbeknél nagyobb hajlanddsdgot téte-
lezziink fel a megbetegiilésre. A szerbeknél el6fordulé nedvdis,
secretorius €s erGsen edényzett pannus-szal jaré trachoma, egybe-
vetve azon nemzetiség finom, barna teintjével egyfell, és a tdl-
nyomoan kismérvii és szdraz trachomdk, durvdbb bo6r mellett az
oldhokndl és németeknél, a mi egyszersmind a betegségnek ezen

Y Léisd Stellwag : Abhandl. aus d. Geb. d. Aughlk. Wien 1882,
114. lap.

%) Masnemii érdekes jelenségek, a melyek ilyen tomeges vizsgilatndl
feltiinnek, a trachomdval azonban semmi Osszefliggésben nincsenek, egy ké-
sobbi kozlés targyit fogjak képezni,
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nemzetiségeknél ritkdbban vald eléforduldsat is megfejti, masfeldl,

a kotGhdrtyai szovetnek finomabb szerkezete, az edényeknek véko-
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. A blepharospasmus idiopathicus miitéti gydgyitasa.

onkényteleniil azt a gondolatot timasztjdk a vizsgdloban, hogy taldn |

nyabbh falai okozzdk a szerb népnek nagyobb hajlandésdgit ezen |

betegiilésre. Nincsen szemész, a kinek ne lett volna mdr olyan
trachoma-esetekkel baja, a melyeknél a vastag pannus minden
gyogykezelés daczdra feltartoztathatlamil fejlodik tovdbb; visszaem-
lékezve a mds igen tapasztalt szemorvosokndl és a sajdt kezelésem
alatt ldtott hasonlé esetekre, gy taldlom, hogy azok megegyeslleg
a fenntmondottakkal, nagyobbrészt finom, halovdny arczbérii egyé-
nek voltak.

De van egy kevésbbé hypotheticus oka is a trachoma na-
gyobh mérvii elterjedésének ama vidék szerb lakossdgandl. Ugyanis
tekintetbe kell venni, hogy 6k ezen vidéknek legrégibb lakoi, s
igy 6k voltak leghosszasabban a kdros tényezGk befolydsinak ki-
téve. Hdarom ilyen kdros tényez uralkodott az egykori hatdrdrvidé-
ken: els6 sorban a hdzkozosség, a mely a hataréri intézmény
megsziintetésének daczdra a mai nap is még nagyrészt fonndll. Ez
az Osszes csalddot egy fed¢l ald egyesitvén, az emberek tomeges
egytittélése folytdn ugyanazon viszonyokat hozta létre a trachomadt

illetéleg mindk régi kaszarnyakban ¢és nevelG-intézetekben a trachoma- |
| észleltek Dblepharospasmust,

epidemidkat elGsegitették. Ha tehdt egy ilyen hdzkozosségbe a be-
tegség befészkelte magdt, akkor, ha ugyan a hajlandosig meg volt
az infectiora, nehezen keriilhették azt ki a csaldd tagjai. Egy
anya-trachoma behurczoldsdrol gondoskodott a mds két tényezG: a
hdzassigok és a katona szolgdlat.

Ugyanis, hiven a hdzkozosség elvéhez, az ij hdzaspar nem
alapitott uj hdztartdst, hanem a né a férfinak hdzkozosségébe lépett
be. Ha tehdt az asszony trachomds volt, nemcsak a férje, hanem
a tobhi csalidtagok is részesedtek a végzetes hozomdnyban. A
trachomdnak ilyen uton valo elterjedése elég gyakran felismerhetd
volt abban a jelenséghen, hogy mig egy csalddban a fiatal asszo-
nyon évek ota tarté trachoma kétségtelen jelei taldltattak, addig a
férinél és mds csalddtagokndl friss trachoma mutatkozott.

A harmadik tényezé a katonai szolgdlat volt, a melyben az
egykori hatdrdrvidéken kevés kivétellel az Osszes, ép férfi lakossdg
résztvett. Mindeniitt a hol megfordiltam, de kiilondsen azon kozsé-
gekben, melyekhen sok trachoma volt, feltiint nekem az oreg
emberek nagy szima, a kiknek gyogyilt, vagy nem gyogyult tra-
chomdjit mdr tényleges szolgdlatuk idején korhdzban kezelték ;
de még nagyobb volt az olyan egykori katondk szdma, a kiknek
régi trachomdjuk volt ugyan, de kezelve sohasem voltak. Tudo-
mdsomra jutott, hogy az ezen vidékrél sorozott katondk nem csak
1848-ban a Bukovindban és mds helyeken szerezték nagy szdm-
ban ezen betegséget, hanem hogy kiilonosen 1859-ben, a német
bandti ezrednek, a melyhez ez a hdrom jdrds is tartozott, nehdny
szdz embere mdr a hajon, mely 6ket Olaszorszigba volt szdlli-
tando, szembeteg lett, Olaszorszdigban pedig az egyptomi szembe-

oszlatni, a legénységnek pedig egy része korhdzha, egy része haza
kiildetett és az egészségesek mids ezredekhez osztattak be.

De otthon a hatdrér szolgdlatndl is, a melyet minden héten
mds legénység vett dt, clég alkalom kindlkozott a fekhelyek kozos
haszndlata dltal a ragdlyozdsra, a mely ha csak egy heveny eset
nem lépett fel, killonféle okokbdl az orvosok figyelmét kikeriilte.
Sok ilyen vén szembeteg katona beszélte, hogy mdr tényleges szol-
gdlata idején szeme gyakran nydlkds volt, de azért nem tekintetett
betegnek. Kiilonben bizonyosan azokndl is, a kik koérhdzi kezelés-
ben részesiiltek, a ma is még gyakorolt eljdrds alkalmaztatott, a
mely szerint a beteg, ha egyszer a trachoma iddltté valt és sec-
retioja megsziint, hosszii szabadsdgra vagy egészen haza bocsdtta-
tott anélkiil, hogy tovdbbi kezelésérsl gondoskodva, vagy legaldbb
a hatdsdg figyelmeztetve lett volna, hogy min§ veszedelem fenye-
geti a falut. Mert az elbocsataskor tobbé nem ragdlyos trachoma
barmikor nydlkdsssd tehdt ragdlyossd vdlhatik, kiilonosen a f6ld-
miiveléssel foglalkozokndl, a mig tokéletesen meggyégyulva nincsen.
Es gy a 1egnagvobl) hatdrozottsdggal feltehets, hogy sok hazatéré
katona a betegséget magdval hozta a csalddba, illet6leg a hdzko-
z0sségbe, a melyben termékeny talajra taldlt.

(Folytatasa kovetkezik.)

| idegdgat, vagy korilirt gyuladds van).

Kozli: Orrava 1. dr. tanirseged.

A blepharospasmus = gydgyitdsira régi és tjabb idében a
legkiilonfélébh orvossdgot és operdldsokat ajdnlottdk : coniint csep-
pek vagy porokban; morphiumot legtobbszér subcutin befecs-
kendés alakjaban; chinint; opiumot; valeriandt; herba chenopodiit ;
hdnytatokat; arsent; meleg borogatdsokat borax-oldattal; hélyaght-
zokat a haldnték tdjra, vagy a csecsnyujtvdnyra ; hideg mosdsokat;
meleg fiirdéket ; electromozdst; a nerv. facialis 4gainak nyomdsit ;
a musculus orbicularis subcutdn dtmetszését ; Zehender szerint jod-
tincturdval a szemhéjak és azok kornyéke bérének a bekenését.

A gydgyszerek ily sokfélesége csak azt bizonyitja, hogy a
blepharospasmus ellen eddig biztos orvossidgunk nem volt, De nem
is lehet: a blepharospasmus csak tiinet, melynek oka a szemben,
ahoz kozel vagy tdvol, fekhetik. Blepharospasmust okozhat minden
gyuladds, mely érzoidegek teriiletén van. pl. a conjunctivdn, cor-
nedn, irisen, corpus ciliaréban, stb. A szomszédrészek betegségei
kozott az idegek, de kiilondsen a trigeninus dgainak neuralgidi
hiresek arrél, hogy blepharospasmust okoznak. Odvas fogakndl is
mely azonnal elmult, a mint a fogat
kihuztdk. Donders sympathicus iiton tdmadt blepharospasmust ész-
lelt: sériilt szem irido-cyclitis utdn tonkrement; késébb a mdsik
szemen blepharospasmus tdmadt, mely az el6szor megbetegedett
szem enucleatiGja utdn rogton megsziint. Graefe Alb. ajdnlotta,
hogy keressitk az tigynevezett nyomdsi pontokat (ha ezeket nyom-
juk, a spasmus vagy megsziinik, vagy kisebbedik), mert a betegség
okdt itt fogjuk megtaldlni (heg, exostosis nyomja valamelyik érzé-
Blepharospasmust észleltek
choredndl, hysteridndl, epilepsidndl. A blepharospasmusnak ugy
clonicus mint tonicus alakja legtobbszor reflex eredésdi, bdar oka
a nery. facialis égainak neuralgids megbetegedése, tovabbd a kopo-
nydban levé betegség is lehet.

A blepharospasmust okozd betegségek ily kulonfélesege ter-
mészetes, hogy kiilonbozd gydgyité médot kivdn, s nem kételkediink,
hogy a fernt elsorolt orvossigok, melyek némelyike a legellenté-
tesebb hatdsi, egyik-mdsik esetben haszndlt. Lehetnek ugyan itt
Is gyogyitdsi modok, melyek kételylyel vehetdk, pl. midén Dehenne
(Bull. de la soc. de méd. prat. 1880) fémlemezcket rakott a hom-
lokra és a spasmus utdnna megszint.

Modern szemgyogyitasnal eldszor a betegség okt 1parkodunk
eltdvolitani s csak azutdn nyulunk egyéb orvossdghoz.

Neuralgids eredetii megbetegedéseknél kitiinG  eredményt
nyertek gyonge dlland6 drammal valé electromozdssal Michel, Re-

| mak, Quadri. Mi ett6l a szemészi klinikdn csak a phlyctaends gyu-

: : % | talis 4tmetszését jo sikerrel
tegség annyira elterjedt ebben az ezredben, hogy ezt fol kellett |

| felkeresés nehéz, az edények sértése veszedelmes.

laddsokndl lattunk csekély eredményt. A nerv. supra v. infra orbi-
végezték Graefe Albrecht, Graefe
Alfred, Tillaux, Talko, stben. Michel a reflex mozgdsok csokkentésére
a Calabar kivonatot ajinlja. Abadie (Gaz.des hdpitaux 1882, okt. 7.)
massage-val 2 esetet meggyogyitott, egy eset javult. Dmitroyszky
natrium salicylicummal gydgyitott meg egy esetet. Dieffenbach volt
az els6 a ki a nerv. facialis dgainak dtmetszését ajdnlotta.

A nyolczvanas évek elején az ideggydgyitdsban nagyon felkarolt
idegnyujtds és metszés minket is kisérletekre szélitott fel a ble-
pharospasmus azon alakjainak gyogyitisira, melyek a szem vagy a
kornyezetének gyuladasa nélkil tdmadtak. A nyujtdsra, vagy met
szésre a nervus facialis volna rendelve, mint a musc. orbicularis-
nak mozgaté ideje. De ennek anatomidja, és kiilondsen topogra-
phiai fekvése ezt a nyujtdsra kedvezétlenné teszik. A térzs igen mé-
lyen fekszik, szomszédsidgdban nagy edények futnak, tgy hogy a
A torzs, amint
a mélybdl fellép, ugyszolvan seprdszeriileg dgazik el. A nyujtdsndl
tehdt igen sok dgat kellene felkeresniink, a mi hosszadalmas, de
mdsrészt az dgak oly vékonyak, hogy a mint csipdvel megfogjuk,
elszakadnak. Nem marad tehdt egyéb hdtra, mint az idegmetszés.
Erre vonatkozd észleleteinket Ghajtom ismertetni.

I. eset. Sch. K. 55 éves férfi, hdza égésénél ling csapodott
a szeméhez, ez id6tsl pilldit nem képes kormdnyozni, azok gor-
csosen rangatodznak, csakhamar 1igy osszezdrodnak, hogy azokat
nyitni nem képes; a zdrodds nehdny pillanatig tart s aztin lassu
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rangdsok kozott a szeme ismét nyithatd lesz, de rovid id6 mulva
az egész ismétlodik, ugy hogy a beteg magdban jdrni sem képes.

A szemeken beteges elvdltozds nem latszik. Mindkét szem
V—=5j,. Kozelpont: 35 D. Ha a beteg figyelmét akdrmi dltal
foglalkoztatjuk, ugy hosszu ideig nyitja a szemhéjakat. Ha a beteg
figyelme a szemekre tér pl. vizsgdldskor, akkor a pillik gyorsan
egymdsutdn nyilnak és zdrédnak; nehdny pillanat milva folyto-
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A betegeinknek azon utasitdst adtuk, ha bajuk visszajon,
jelentkezzenek klinikankon, vagy legaldbb értesitsenek minket. De
eddig még egyik sem jelentkezett; s igy feltehets, hogy gy6gyult
maradt mind a hdarom eset.

Eseteinkben valamely hatdrozottan lehelyezédott betegségi
forrast nem taldltunk. A 3-ik esetben voltak a nery. facialis lefu-

| tisdban egyes helyek, melyek nyomdsakor a spasmus kisebbedett,

nos apré rangdsok kozott zdrva maradnak; rovid idé milva azon- |

ban mintegy erélkodés kozott kinyithatok. Zehender modja szerint
jod tinct-val bekentik a palpebrdt és kornyékének borét; ered-
ményt nem értiink el

1882. decz. 12-ikén. A jobb oldali jirom hid felett ideg-
metszést csindltunk a facidlis dgain, a kovetkez6 modon: a
jdrom hidja folott két centimeter hosszi egész a csontig hatolé
egyszer(i metszés tortént, a mely pdrirdnyosan futott a csont hosz-
szdval, ugy hogy az itt futé idegdgak is taldltattak. A mitét utdn
4 beteg' azonnal nyitotta a jobb szemét. De két nap mulva alig
volt valami eredmény.

Decz. 23-ikdn. Mindkét jarom hid felett, tehat az elébDh ope-
ralt jobb oldalon is, korilbelil két cent. hosszi és egész a cson-
tig hatolé metszést csindltunk; a seb ajkakat horoggal széthizydn
a seb fenckén a ldgy részekb6l és igy az azokban elhalado ideg-
dgakbol is egy jo darabot kivdgtunk. A beteg a miitét utdn koz-
vetlen mindkét szemét bdtran Kinyitotta.

1883. janudr 8-ikdn. A beteget elbocsdtottuk. A miitétnél

ejtett sebek per primam gyogyitltak. A bal szem jol nyilt, a jobb

szemnek pilldi még kissé rangatodztak.

II. eset. Sch. M. 43 éves férfi, 5 honap el6tt foghtizds utdn
mindkét szeme fdjos lett. Hat hét el6tt minden alkalmi ok nélkiil
sokat kellett pislognia, a mely pislogds naprél napra nagyobb foki
lett. A szemeken csak kisfokii hurutot taldltunk, V—¢/,, alkalmaz-

de itt is semmi koros viltozdst nem lehetett kimutatni.

A gyogyitdsndl eddig szokdsban volt orvossigok eredményte-
lennek maradtak; fgy Schulek tandrnak azon eszméje timadt, hogy
megkisérli az arczidegnek az orbicularis izomhoz mend dgain, a

' a jaromhid vidékén, a megnyujtist, ha ez nem sikerdl az dgak

vékony volta miatt, a Dieffenbach-féle dtmetszést, és készen volt,
ha kell a kimetszésre is (resectio), gondolvdn, hogy a facialis bé-

| nulds kisebb baj, mint a makacs gorcs. Az eredmény azt mutatta,

hogy a kimetszés ment még azon hdtrinyoktdl is, melyeket az el-
méleti elképzelés, mint lehet6ket tiintetett fel.

Hogy a nerv. facialis részleges kimetszése jogos, s6t tobbet
ér, mint a trigeminus agak metszése, tdmogassa a kovetkezd er-
veléstink :

Bar melyik érzoideg legyen kozveteit okozdja a blepharos-
pasmusnak, a mozgdsi ingereket csak a nerv. facialis viheti a
musculus orbicularishoz ; itt a tilsigos Deidegzés okozza a gorcsot.
Ha az idegpdlydk egy részét megszakitjuk, akkor a megmaradt
dgak kevesebb, talan csak a rendes Osszehuzoddsra kivant ingere-
ket vezetik, és ily esetben az érzéideg reflex tton bdr mennyi in-

| gert kozvetithet, az nem juthat ¢l az izomhoz, s nem tamadhat

kodds a kornak megfelel6. A beteg alig kepes nehdny pillanatig |

nyitva tartani szemeit. A szemhéjjak gorcsosen kezdenek rdnga-
todzni, kiillonosen ha valamely kozelben dll6 tdrgyat jol meg

akar nézni. A rdngatédzds utdn a szemhe¢jjak oly erdsen zirédnak, |

hogy a beteg ha nézni akar, egyik vagy mdsik szemének pilldit
mindkét kezével szétfesziti; a goresds zdrédds nehdny pillanatig
tart, €s azutdn apré rangasok kozott a szemhéjak nyithatok lesz-
nek, de csahhamar a goresok ismétlédnek.

1883. mdjus 5-ikén mindkét jarom hid felett 25 centimeter
hosszti egész a csontig hatolé metszést csindltunk ferdén a jdrom
hid fels6 szélét6] az also széléig. A seb széleket horoggal széthiz-
vdan, a seb fenekén a ligy részekbdl darabot kivdgtunk; a beteg
azonnal szabadon nyitotta szemeit.

Négy nap mulva a vdgds helye be volt gyogyulva, a beteg
teljesen gyégyilva elhagyta korhdzunkat. Hat hénap mulva teljesen
egészséges dllapotban mutatta be magat.

III. eset. F. M. 35 éves molndr, 3 év el6tt ismeretlen okbol
mindkét szem pilldi kezdettek rangatédzni s néha egészen Ossze-
csukodtak, késébb az osszecsukodds mindinkdbb siiriibben jelent-
kezett, most mdr magdban alig képes jarni. Az Osszecsukodds akkor
legerésebb, ha valamely tirgyat erGsen megnéz, vagy pedig mint
mesterségénél igen sokszor eléjon, ha flirészel. A rdngds és az
osszezarodds kisebbedik, ha mint mondja az arcznak bizonyos pont-
jait, pl. vak szemeit (haldnték), vagy pedig a fiile el6tt levé cson-
tot erésen nyomja. Koros elvdltozist a szemeken nem taldltunk.
Mindkét szemen a V==9;, a kozelpont 120 milliméterben van.

A ringdsok és a szemhéjak csukéddsa olyan mint az elsd
esetben. Electromozds és a szemhéjak jod. tinct. bekenése ered-
ményt nem adott.

Spasmus.

Hogy valamely motoricus idegnek csak bizonyos szamu dgait
vagjuk el, arra alig van kedvezobb ideg.a nerv. facialisndl. A mint
a mélybdl kiemelkedik, seprdszeriien dgazik el; az dgak nagyrésze
a jaromhidra kapaszkodik fel, rézsut alulrél fel a haldntékra, a
homlokra és az orbita széléhez, hol az orbicularis felsé felét latja
el. Azonban az idegnek tobb vastag dga a jaromhid alsé szélénél,
azzal pariranyosan fut az arczhoz és az orbiculdris also feléhez.
Finom dgacskik azutin magdban az izomban a felsé félt6l az alss-
hoz ¢és viszont haladnak.

Ime itt keziinkben van a mérlegelés mdédja: ha a jaromhid
folott hosszit metszést csindlunk és a seb fenekérdl nagy darabot
vagunk ki, akkor az idegpdlydk nagy részét szakitottuk meg; kis
metszésnél az idegpdlydk kis teriilete lesz elzdrva. Ezzel ardnyos
lesz az orbicularis tulmikodésének, vagyis a spasmusnak kisebbi-
tése is.

Még néhdny gyakorlati tételt” emlitek. A blepharospasmus
megsziintetésére nem elég az ideg egyszerd dtmetszése Dieftenbach
szerint, mert ismét Osszeforrad és semmi maradé eredményt sem

| értink el. Lattuk ezt a mi elsé esetiinknél. Még kevesebb czélt
| ériink el az egyszerli metszésnél, ha azt parirdnyosan vezetjuk a

1883. aprilis 17-ikén. A Dbal jiromhid felett oly operdtiot |

végeztiink, mint a fenntebbi esetben. A beteg az operatié utdn
azonnal teljesen nyitotta bal szemét, de csak akkor, ha a jobb
szeme el volt takarva, kiilonben pislogott, mint az operatio el6tt.

Aprilis 21-ikén. A fentebbihez hasonl6 operatiot végeztiink a
jobb jaromhid felett is. A beteg az operatio utdn szabadon nyitotta
most mdr mindkét szemét?).

1) Feltiind volt, hogy a bemetszésnél, mely a kimetszendd idegrészek
kornyi oldalin elébb tortént, rendkiviil nagy kony-omlés indilt wmeg az ezen
oldali szemrésbol, annyira hogy mintegy evékandlnyi mennyiség csordalt egy
tomegben eld. Sechulek.

jaromhid hosszdaval ¢s kilonosen nem akkor, ha azt ferdén a
jaromhid alsé sz€létsl a felsé szélhez vezetjiik, mert ekkor a met-
szés az 1degek lefutdsdval pdrirdnyos lesz s talin idegdgot 4t sem
vagunk.

A metszést tehdt a jdromhid kozepén a felso széltol kiindulva
rézsut vezessiik clére az alsé szélhez; a metszés a csontig hatol-
jon és legaldbb 2 centimeter hosszi legyen. Miutdn a facialis dgak
itt mdr vékonyak, és azokat cgyenkint elGkeresni nagyon - nehéz
volna ezért fogjuk meg a seb fenekén a ligy részek kisebh vagy
nagyobb darabjit a Blomer-féle csipével és Cooper-olléyal vigjuk
ki, ebben lesznek az idegek is. Ekkor nézziik meg az eredményt,
ha az kevés és a beteg még mindig hunyorgat, vdgjunk ki még
egy darabot.

Eddig a trigeminus dgainak metszése volt a szokdsos. Azon-
ban a facialis dgak kimetszése elényosebb: 1. nem fdjdalmas, mint
az ¢érzoidegek metszése, 2. konnyen hozzdférheté ¢és a jaromhid
biztos alapot ad, 3. biztosan és konnyen végezhets, 4. nem sérthe-
tiink meg nemesebb részeket, 5. kicsi miitétel, mely esetleg ambu-
lanter végezhetd volna, 6. eredménye biztos?), 7. és vele az eddig

| alig gyogyithatonak tartott blepharospasmus idiopathicus megsziint

hozziférhetlen betegség lenni.

1) Phlyktacnis gyuladdsok utin visszamaradé blepharospasmusnal min-
dig jo sikerrel a kanthoplasticit alkalmaztuk.




Cocain, a szem érzéstelenitdje.
Ismerteti OTrAvA J. dr. tandrsegéd.

A Wiener med. Wochenschrift f. évi 43- és 44-ik szdmdban
Koller Karoly ismerteti az Erythroxylon Coca leveleibdl késziilt
cocaint, illet6leg annak sésavas vegyliletét, a cocainum muriaticu-
mot. Cocaint 1859-ben Nieman dllitott elGszor el6, 1862-ben
Schroff az edényeket sziikité és a pupillit tdgité hatdsdrol tett
emlitést, 1880-ban Aurep helyl érzéstelenité hatdsit ismertette.
Koller K. Bécsben Stricker laboratiumdban tett kisérleteket a
szemen a kovetkez6 eredménynyel: 29, cocainum mur.-t egy- vagy
kétszer csoppentve a szembe (az dtmencti redébe), néhdny pillanat
mulya a cornea és a conjunctiva érzéketlen lesz, ugy hogy azt

kaparhatjuk tetszés szerint; az érzéketlenség 10 perczig tart. A be- | g redok szélén besziradt geny végre ezeket egymdssal Osszetapasztd

cseppentés utdn némi kellemetlen érzés tamad, mintegy irritatio,
a mely gyorsan elmulik. 1o—r15 percz mulva a pupilla kezd
tagulni, de a tdgulds sohasem éri el a maximumot, és a fény és
drnycékra, ugy szintén convergdldsdsndl reagalé marad. A pupilla
taguldsdval az alkalmazkodds is kissé bénul.

Mindezen tiinetek 1—2 o6ra mulva megsziinnek. A cocain
még az edényeket is szikiti; Kollernek gyanuja van, hogy a
szemfenék edényein is ldtott volna ilyen wvdltozdsokat. A cocain
érzéstelenité hatasa bizonyos mértékig fokozhaté, ha 5 perczen-
ként csopogtetnénk a szembe s taldn ilyenkor sikeriilne az irist,
s0t a corpus ciliarit is érzésteleniteni.

Koller j6 sikerrel haszndlta a cocaint azon conjunctiva és
cornea betegségeknél, melyek fénykeriilés és fdjdalommal voltak
dsszekotve pl. phlyctaenas gyuladdsokndl, argentum nitricummal
ecseteléseknél, idegen testek kivételénél a cornedbdl, a cornea
taetovdldsandl, pterygium operdti6kndl, a cornea cauterisati6jdnl,
punctio corneaenél, discissio-cataractaenél; Reuss hasznalta staphy-
loma operatiékndl, Graefe-féle hdlyogkivondsnil és iridectomdndl.

Az itteni szemészi klinikdn vele azéta mdr szamos kisérlet
tortént, melyek egy részét roviden Ghajtom ismertetni.

1. 17 éves phlyctaends ledny erdsen fénykertld bal szemén
a cornea alsé Dbelsé szélénél részben szétesett phlyctaena van
partialis ciliaris injectioval, a conjunctiva huritos. 2-szer kapott
2%, cocainum mur. cseppet. A szemeit 3 percz mulva jol nyitja,
a cornea €s a conjunctiva annyira érzéketlen hogy batran érint-
hetjitk ujunkkal; 5 percz mulva tigul a pupilla, de reagdl, a
conjunctiva elhalavianyodik, a ciliaris injectié kisebb.

2. 20 éves ledny mindkét szemén egyszerii hurit van, V=2, |
a kozelpont mindkét szemén 110 mm., olvas Jaeger Nr. 1, |

Bal szembe 359, cocainum cseppbél 3-szor kapott (id6koz 5 percz),
r5 percz mulva a bal szemén a kozelpont 180 mm., a pupilla tdg,
jol reagdl, a conjunctiva halvdny, a cornea érzéketlen.

3. A sok phyctaenas kozill még egyet emlitek; 1Y éves
lednyka igen ersen fénykeriils, folyton vezetdje olébe dugja fejét,
er6s blepharospasmusa van. 5"/ cocainum mur. cseppb6l 2-szer
kapott. 10 percz mulva mindkét szemét teljesen nyitja.

Idegen test kikapardsndl a cocainozott cornedt kaparhatjuk
tetszés szerint; a beteg semmit sem érez.

Ulcus corneae-nél a fajdalmak nagyon csillapodnak.

Egy legkozelebb végezett enucledtiondl félboditdssal combi-
nalva, hasznot nem mutatott; 3 tenotomidnal csak kicsit.

Szdmos Graefe-féle hdlyogkivondst végeztiink cocainozott
szemeken ; a seb készitésnél a betegek semmi fajdalmat sem érzet-
tek, azonban az iris kimetszése mégis fajt nekik.

De itt némi megjegyzendém volna: a cocainozott szemeken
a keratitis striata, mely mdskor egyes csikokbdl dllott s mdr 3 nap
mulva elszokott tiinni, inkdbb felleges, siiribb és hosszabb ideig tart.
A cocain-cseppek a véredények sziikitése dltal elhalavdnyitjdk a
szemet, de hatdsuk elmultival anndl nagyobb a hyperaemia, ez
pedig a legkriticusabb idében torténik, t. i.az ismert kényes 36 ora
masodik felében, midén a vészthozé lobok megindulni szoktak.

Annyit azonban el kell mdr ismerniink, hogy a cocain hasz-
nos szernek mutatkozik; a tovdbbi észlelések fogjak haszndlhato-
sdgdnak részleteit kit(intetni.?)

1) A szert nekiink Beyer Arnold arnak az »angyals-hoz czimezett
illdi-uti gyogyszertira szolgdltatja.

Klinikai kézlemények.

Kozli Csapopr ISTVAN dr., szemkoérhdzi tandrsegéd.

L.
A fels6 szemhéj reddinek dsszendhetése.

Juhdss Lajos dr. a »Sszemészelc 1882, 2. szdmdban egy oreg
asszony eselét kozli, kinek felsé szembéja red6i kozt Osszenovés
és e mogott genyedd iireg timadt. E baj keletkezésének modjdul
azt veszi fOl, hogy az egymdsra hajlé borred6k szemben fekvo fe-
liletei, falin szenny vagy meggyilemlett viladékok 4ltal izgatva,
elyeszték folhdmjukat; az epidermisétdl teljesen megfosztott terii-
leten azutdn, az izgalom folytonos behatdsdra genyképz&dés lépett fol ;

és létrejott a genynyel telt pseudocysta.« Az esetrsl megjegyzi, hogy
az a legnagyobb ritkasig, mert klinikdnk 10 ezer betege kozott
még egyszer sem fordult eld.

A széban forgo esetnek keletkezében levG madssat lattam ez
idén, mely a Juhdsz foltevését teljesen igazolja.

F. é. oktober havdban R. Samuné 35 éves izr. asszony bal
als6 szemhéjarol kis carcinoma epithelialét irtottunk ki. Az asszony
mint ambulans jirt be tovabbi velebdndsra. A kiirtds utdn maradt
csorbdt Osszehuzo fonalak kivevése utin a seb szétnyilt s tovdbbi
leragasztdst ¢s kotozést sziikségelt. Azonban mar a 4—5 napon
azt vettem észre, hogy a nagyon laza felsé szemhéjnak egymdsra
fekvé két lemeze annyira kipdllott a kotés alatt, hogy epidermis
csak foszlinyonként van rajta. A két csupasz folszin a szélén tgy
osszetapadt, hogy a [elsé szemhéjon mintegy természetes ptosis
miitét mutatkozott. Csak széthuzdskor latszott, hogy a szemhéj
nincs megrovidiilve. Gondos tisztogatdssal és vékony angol tapasz-
szal val6 beragasztissal sikeriilt a kotés abbanhagydsa utdn nehdny
nap alatt az epidermis twjraképzodését lehetségessé tenni s az
osszendvést megakaddlyozni. A madsik oldali felsé szemhéj hasonlé
b6 redGje szintén alkalmas lehetett volna hasonld elvdltozdsra.

IT.
A fels6 szemhéj velesziiletett hypertrophidja.

P. Mdria 15 éves lyany jobboldali folsé szemhéja a rendes-
nél sokkal nagyobb, vastagabb; ennél fogva szeme rése nem
nyilik ki, bar a szemhéj kissé mozog. A szemhéji kotGhartya is
megvastagodott, vovos, szemolesozott, a minthogy a megvastagodott
bor folszine is tele van szemolesos dudoroddsokkal. Az egész jobh
halanték és szemo6ldok bére is minden részében hypertrophids.
Még pedig a jobb szemoldokon igen dus hosszi fekete szorképzo-
dés van, valamint a jobb halinték vastag borét is siirii sz0rozés
lepi el. A bor megvastagoddsa folterjed a homlokon egészen a
hajzat kezdetéig. A szemen egyéb rendellenesség nines, ldtdsa ¢
szemén ;4 E.

[1L.
Pettyegetett halyog hiarom esete.

A pettyegetett hdlyog (calaracta punctata) oly ritka, hogy a
legtobb Kkézikonyv nem is emliti, Abadie konyve (Traité des mala-
dies des yeux) a legnagyobb ritkasignak mondja, a Graefe-Simisch-
féle nagy munkdban a lencse bajait tdrgyalé Becker is a Liebreich
lefrisa szerint ismerteti. Anndl érdekesebb, hogy mink a budapesti
egyetemi szemkorhdzban ez év folytdban hdrom esetét ldttuk.

1. Sch. Kdroly 29 éves rém. kath. hajogydri munkdsnak ide-
gen test szokott az egyik szemébe s igy véletleniil jutottunk szeme
vizsgdlatdhoz. Litdsa 9., szlik likkal 9, szemfeneke ép, fényto-
rése 1—z D hypermetropia. Tudomdsa van réla, hogy kissé gyen-
gébben lit mint mdsok, de szembajban nem szenvedett. Az anam-
nesis dolgdban talin értékesithet6, hogy apja és anyja unokatest-
vérek. Csalddjaban gyonge litét nem tud. — Mindkét szeme len-
cséjében igen szimos finom pettyezés van elhintve, még pedig az
egyenlité tdja felé siirlisodve, gy hogy a pupilla kitdgitdsa utdn a
a lencsének mintegy mdsodik koérvonala ldtszik. A jobb szem len-
cséje eliilsé kérge kozéppontjan Y alaki fehér kis rajzolat, a balén
kis folt van. Mikor az egyént harmadfél hénap mulva djra littam
a korkép semmit sem vdltozott.

2. Sch. Samu 17 éves izr. tanulé hurut miatt jott hozzdnk.
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l.dtdsa teljes °4, némi kis hypermetropidja van. Sziilel nem voltak
rokonok ; oreg atyjdnak hdlyogjat operdltdk, csalidja .mds tagjarol
nem tudja, hogy gyonge lité volna. — Bal szeme lencséje eliilsé
kérgében Y alaku kis fehér rajzolat van kozépen, melynek szdrai
finom szdlacskaszer(i toldalékokkal mintegy tollazottak, e rajzolat
helyett a jobb lencsében hossziikds folt van. A lencsék minden
részében igen finom pettyezés ldtszik, koztiik nagyobbacska pety-
tyek is. Ez elvaltozdsok az egyenlito felé strtibbek, legszamosab-
bak és legnagyobbak a bal lencsében alul beliil, a jobb lencsében
az egész also keriiletben, a hol szinte Gsszefliggd rétegge sorakoz-
nak; a jobb lencsének a folszine kékesen reflektdl. A hdtulsé ké-
regben szintén van szamos petty, de Y alaku kozepi rajzolat nem
lithaté. A pettyezés lencsével gyfijtott fényben igen jol ldtszik, a
szemtiikor elé csupan a nagyobb pontok vetnek drnyékot.

3. M. Kirolyné 27 éves reformdtus hajosnérél anamnesist
nem tudok. Jobb szemével 25 méternyirél olvas ujjakat, b. sz
ve="00;,, liveg nem javit. Gyiijtott fénynyel mindkét lencse eliilsd
és hatulso kérgében igen finom pettyezés lathato, kiilonosen surten
a hdtuls6é kéregben. Kisérletképpen jodkdlit kap bevenni.

Kollégdm Ottava dr. még hirom esetre emlékszik, egy kisebb
¢ egy nagyobb lydnyra, kiknek egyike 1882-ben, mdsika 1883-
ban, és egy fiura, a ki 1879-ben volt a klinikai ambulantidn, de
a bejdré betegek napléjdban nem birtam rdjuk akadni. Emlitést
érdemel, hogy mindezek hypermetropidsak voltak.

A kozolt esetekben természetesen miitéti beavatkozdsrol sz6
sem lehet, mert a litds jelentékeny romldsit a cataracta punctata
csak is a harmadik esetben okozta, mig a mdsik két esetben
taldn az oregkori hdlyog kifejlédhetése idejéig is dlland6 maradhat
a ldtds. A lencse ez dllapotdnak 4dllandésdga vagy legaldbb lassu
viltozdsa gy ldtszik abbdl szarmazik, hogy az elvdltozdsok nem
illetik a lencserostokat, hanem mint Liebreich hiszi, a rostokat
osszefoglalé dllomdnyban vannak a zavaroddsok.

Egyébarint a teljes hdlyog kifejlédése is megindulhat
pettyes alakban, de a mint egy esetben lithattam, mégis jelentéke-
nyen mds formdn. Esetem a kovetkezd: N. Istvain 32 éves rk.
foldmivesnek bal szemében operdlhaté cataracta flava volt, mig
jobb szemében sajdtszerfi kezd6dé hdlyog. Ugyanis kis tomor
magképzédés koriil a kéreg egészében dtlitszo, de szdmos koles-
szemnyi ¢€s aprébb sirgds fehér csomdcska van benne elszérva,
mintegy korkorosen a mag koriil. Ldtdsa arra szoritkozik, hogy
ujjakat olvas 1 méternyirél. Itt tehdt az a — bdr ismeretlen — ok,
mely a bal szemben a szokott alaktdl eltér6 sdrga hdlyog képzo-
dését okozta, idézte el6 a jobb szem pettyes hdlyogdt, mely szin-
tén csak kifejlédésben levi teljes hdlyognak tekinthetd.

BV
Cataracta centralis capsularis anterior duplex.

A kozepi eliilsé tokhdlyog keletkezésére nézve mondhatni
dltaldnosan el van fogadva Arlt nézete, hogy az dtszakadt corneai
fekélyekkel érintkez6 lencsetokon tdmadnak. Az olyan esetek pe-
dig, melyekben a cornea dttorésér6l nem lehetne sz6, a Hulke
magyardzata szerint értelmezhet6k (1. Graefe Saemisch Gesammt.
Augenhlk. 5. k. 235. 1.) H. ugyanis nem tartja sziikségesnek az
atszakaddst, mert a csecsemék szemcsarnoka olyan sekély, hogy ha
gyuladds pl. ophth. neonatorum kovetkeztében a cornea szovete
duzzad, ez elég arra, hogy lencse és cornea folszine érintkezzék a
megsziikilé pupillitél szabadon hagyott kozépen; ez érintkezés pe-
dig ugyldtszik elégséges, hogy a lencsetok epithelje burjinozzék.

Az ilyen tokhdlyog tobbnyire mindkét szemben meg szokott
lenni, mindig a pupilla kozepét foglalja el s azért az eddigi isme-
retek szerint egyetlen kerek foltot alkot. Anndl érdekesebb az az
eset, melyet a budapesti egyetemi szemklinikin 1883. évben ész-
leltiink.

S. Franciska 5 éves rk. gyermek OsszetéritGen kancsalit, 6
méternyirél megmondja hdny ujjat mutatunk neki és anyja 4llitdsa
szerint még a tlit is megtaldlja a foldon, pontosabb litdsvizsgdlatra
kordndl fogva nem alkalmas. Mindkét szaruhdrtydja kozepén finom
homdly ldtszik. A bal szem lencséje tokjdnak kozepén tomott fehér
foltocska van, szokott alaku cataracta centralis capsularis anterior ;

cllenben a jobd lencse tokja kizepe tdjdn cgymdstol mintegy 2 mm.-nyi

Idvolsdgban egy belsd folso, hardntul 05 mm. fiiggilegesen 1 mm.

kiterjedés timitt fehér folt, tole ki és kissé lefelé pedig mig egy Ris
kerek foltocska székel.

Hogyan szirmaztassuk a két megvastagodast? Két corneai
fekély egy idében valé dttorése nem val6szind, kiilonbozé idébeli
dttorés nem fejtené meg, miért nincs egyik folt sem a lencse tok-
janak kell6 kozepén, tehdt a hol a cornea és lencse folszine érint-
kezhetett. Azt hiszem a keletkezésnek két médja volt lehetséges;
vagy kett6s infiltratum volt a cornea kell§ kozepén s a cornea szo-
vetének duzzaddsa volt olyan egyenetlen, hogy a cornea és lencse
f6leg két ponton érintkezhettek, vagy pedig olyan széles volt az
érintkezés folszine, mint a két folt kozos teriilete s késGbbi zsugo-
rodds és foltisztulds vdlasztotta a burjdnzdst két folttd. Természetesen
mindkét esetben sziikséges volt, hogy a pupilla valami okbdl ne szii-
kiilt légyen meg 2 mm-nyinél sziikebbre.

A kis lydnynak egy évvel idésebb Vilma testvére bal sze-
mén oldalti corneai hegedés van szdlas synechia anteriorral és szo-
kott alaki cataracta centralis capsularis anterior, a jobb szemén
csupdn corneai homdly tokhdlyog nélkil. Egyszersmind ennek a
kis lydnynak strabismus helyett nystagmusa van.

AT
Membrana pupillaris perseverans.

A magzati pupilla-zdré hdrtya maradvdnyai még oly gazdag
ambulantidban is, mint a budapesti egyetemi szemkorhdzéban, arany-
lag ritkin fordilnak els. Lattunk néha az iris sikjabol kidlle veé-
kony szdlacskdt, de érdekesebb eset csak kettd fordilt meg ndlunk
az ntébbi években.

1. Sch. Jdnos 20 éves rk. kereskeddsegéd (1883.) jobb szemén
®he-t lat, M. o0'75 v="9,, bal szemén ¢, a litdsa, Hm. 15
v="%,2. Mindegyik pupilla teriiletében a lencse sikja el6tt két-két
pontocska ldtszik egy rendkiviil finom szdlon, mely hardntul hiizo-

| dik el a pupilla elétt s ennek szélén tul fiigg Ossze az iris s$z0-

vetével. .

2. P. Béla 14 éves rk. tanuld (1882.) szemfdaraddsrol panasz-
kodik, melynek okdil a jobb szem id@szaki Gsszetéritd kancsalitdsa
deriil ki, ldtdsa jobb szemén ¢,¢ E, bal szemén ¢ E. Mindkét
pupilla kiilsé széle elstt sarlé alaki finom hadrtya-toldalék huzédik
el, melynek korkoros rostozataba az iris kiillos rostjai beleszovod-
nek kiemelkedve a szogzugos vonalon az iris sikjabdl; ilyen ki-
nyulé szdlak a belsé oldalon is vannak, de hdrtyavd nem kotod-
nek ossze. A mintegy negyedével sziikitett pupilldk fény behatdsdra
szabadon sziikiilnek és tdgulnak ; mozgdsaikat kovetik a pupillai
hartydk is.

VI.
Herpes zoster.

Evek Gta egyetlen szemtdjéki ov-somor fordult elé ambu
lantidnkban.

R. Miklés 22 éves ref. joghallgaté (1882.) homloka jobb
oldaldn a trigeminus elsé dga mentén egészen a homlok kozép-
vonaldig bérgyuladdsban szenved, mely a folsé szemhéjra is  kiter-
jed. Voros kiemelked§ OsszeérG teriileteken szdmos sdrgds holya-
gocska képz6dott, melyek kozt régibb hdlyagokbol szdrmazd barna
varosoddsok vannak. Mindkét szemhéj kotShdrtydja erdsen hurutos,
mindkét szemhéj belsé végében egy-egy hélyagocska van a kotd-
hdrtydn. A szemtekei kotShdrtya dgazatosan belovelt, a kiilsé olda-
lon vizeny6sen duzzadt, a limbus fols6 részén egy vizes hélyagocska
székel. Némi cilidris injectio is van a szemen. Rendeltiink unguen-
tum emollienssal kenést és !y Y),-0s atropin hecsoppentéseket.

VIL
Forr6é olom a szemrésben.

Cs. Floridn 135 éves orvosi miiszeres jobb szemébe dlomol-
vasztdskor vizbe oOntott 6lom focscsent. A cornea belsé szélén ella-
pult élomlemezek tapadnak, két pontszer darab van a cornea ko-
zepén és alsé felében, nagyobb lemezek a bels zigban fészkelnek
kiégett alapon, nagyobb ellapult lemezek vannak a f6ls6 szemhéj
alatt is, sok apré darab tapad a pillasz6rokon. A kotGhdrtydn s
szemtekén erds izgalom van, de nagyobb roncsolds nincs. A hol
a cornedn tapadtak az Glomrészek ott is csak folsaines egést okoz-
tak. Ez az eset azért érdekes, mert a szemnek megmenekiilését




bizonnydra az a fizikai tény tette lehetGvé, a mi nedves ujjnak ol-
vadt olomba mdrtdsdt is lehetségessé teszi, hogy t. i. a forré 6lom-
részek olyan gyorsan elg6zologtették a veliik, érintkez6 konnyeket,
hogy ezek védé burkot képeztek koriilok, mialatt az Slom annyira
kihiilhetett, hogy immédr nagyobb roncsoldst nem okozhatott. Hogy
pedig a vizrél visszapattant 6lom még jo - forré lehetett mikor a
szembe ért, azt vékony lemezekké lapuldsa Dbizonyitja.

KONYVISMERTETES.

Abadie : Traité des waladies des yewx. (2. kiadds.) Paris
1884. Octave Doin.

A mienknél szerencsésebb kiilfoldi nagy irodalmakban egymds
utdn jelennek meg s érnek djabb kiaddsokat a kézikonyvek. Mink
kézikonyvek dolgdban leginkibb a német irodalomra vagyunk
utalva; anndl tanulsigosabb, ha nem hagyjuk figyelmen kiviil a sok
tekintetben eltérd folfogdsu franczia irodalmat sem.

Abadie 2 kotetes konyvének ez évben megjelent mdsodik
kiaddsit az Osszes szemészetnek vildgos gyakorlati foldolgozdsa
ajanlja. Nagy figyelemmel volt a legtjabb kézleményekre is, tgy
hogy nyomon koveti a szemészet haladdsit. Mint kiviléan gyakor-
lati kézikonyvnek legfontosabb részei a gydgyitds médjaira vonat-
koz6k. Azonban épen e tekintetbens tér el leginkdbb a mi folfoga-
sunktél s ajdnl nem egyszer olyan eljdrdst, melyet mink meg nem
engedhet6nek s6t drtalmasnak tartunk. Igy abbol a folfogasbol indulva
ki, hogy minden conjunctivitis purulenta (blennorrhoea) gydgyithato,
ha kell6 id6ben megkezdhetjiik a gydgyitasdt, igen erélyes eljardst
ajanl, t. i, 3°/,-0s pokolkd-oldattal naponta kétszeri (1) ecsetelést,
még pedig az ecseteléseket mentiil elébb megkezdi, nem védrva be
a genyedés idszakat. A comjunct. granulosa gyogyitisira a kék-
galiczot 1:8 s6t 1:4 ardnyu glycerines oldatban ecsetelésre hasz-
ndlja valamlnt az alos eczetsavas 6lmot is 1:1 ardnyban; mind-
kettonek foloslegét vizzel obliti le a kotShdrtydrol. Igen szereti nigy
a hevenyés, mint az id(ilt blennorrhoea gy6gyitdsdban az eserint, melyet
mindig haszndl, ha a cornea meg van tdmadva, mig az atropinnal
tartozkodva bdnik, mert szerinte a gytladt kotGhdrtydt izgatja. Az
atropin és eserin- oldatinak a penészedéstdl valé megévdsdira 20
grm.-nyi oldathoz 1 grm. bérsavat adat; ugyanis gombds fertzés-
nek tartja az e szemvizek haszndlata dltal okozhaté gyuladdsokat.
A pannus ellen a lekapardson és peritomidn kiviil a galvanocauter
alkalmazdsit is melegen ajdnlja, melylyel a cornedra nydlé ereket
koroskoriil elporkoli.

Jogosult miitétnek tartja a sclerofomiidf, féleg glaukoma hae-
morrhagicum, gl. simplex hydrophthalmus congenitus ¢s rossz indu-
latit glaukoma ellen. Lehet6leg arra torekszik e miitét végzésekor,
hogy csupdn kotShdrtydt ¢s némi folszintes inhdrtya szovetet hagy-
jon meg hidnak. Az iridectomidt nem veti ugyan el, de leginkdbb
a hegedés dtsziir6 hatdsdt tartja fontosnak, azért is nem ldndsdval,
hanem Graefe-féle késsel késziti a sebet, mely jobban zizza a sebet
s igy kedvezobb forraddst — mert nehezebb zarédast — létesit.

A kizletd (sympathicus) gyuladds ellen az enucleatiét mfiveli
ugyan, de ha a beteg erre rdi nem dll, vagy ha csupdn cili-
aris fdjdalmak vannak az elpusztilt szemen, vagy pedig a mdsik
szemen csak irritatio sympathica jelentkezett, ez esetekben a neu-
rotomia optico-cilidrist ajinlja. Még pedig gy jir el, hogy a kiils6
egyenes izmon tenotomidt végez, lemezteleniti az inhdrtydt, erGsebb
gorbe olléval dtvagja a litéideget, aztin a mozgékonynyd vilt sze-
met annyira befelé forgatja, hogy hdtulsé sarka jusson a miitevés
szinhelyére, hogy tompavég(i olléval a *hdtulsé ciliaris ereket és
idegeket kordskortil elvagdoshassa; végiil a szemet visszahelyezi,
az dtvdgott inat helyére varrja és nyomo kotést alkalmaz. Az ilyen
miitevés utdn a szem nem hal el; az eliilsé ciliaris erek elégsége-
sek a tdpldldsira.

Luesb6l szirmazo szembajok gyogyitdsira legjobbnak tartja
a bedorzsslé kurdt, még pedig naponként 4—6—8 grm. () sziirke
kenGes bedorzsolését.

: Blepharospasmus ellen igen dicséri a »massage forcée-t
vagyis a szemhéjak erds szétfeszegetG gyurogatdsit. Figyelmeatet
arra is, hogy némelykor odvas fogak érzékenysége tartja fonn a
goresot s a rossz fogak kihtzdsa megsziinteti. Csapodi dr.

SZEMELVENYEK.

— Az ép és beteg lencse boncztanahoz.!) Becker Ot
tandrtol, Heidelbergben. (Vége) — A lencse  meghetegedésinel:
rendszertana. 1. Torzképzidésck. A) A szem egyéb részeinek kimu-
tathaté koros elvdltozdsai nélkill. 1. Catarata centr. lentis. A be-
tegség székhelye épen a legidGsebb, nyilirdnyban kinovo lencserostok
helye. 2. Cal. fusiformis, orsoalakit hdlyog: a tengely mentében
észlelhet6 zavarodds, mely a meliilsé sarktol a hdtulséig terjed és
az dtlatszé centrumot vagy egy centralis hdlyogot vékony harang-
alaku burokkal vesz korill. 3. Cat. polar. post. vera. 4. Cal. zo-
nularis, mely legkordbban az ébrényi novési idészak kezdetén
keletkezik, tehdt semmiképen sem az é€brényi élet negyedik ho-
napja el6tt. 5. Ropdtkolt lencse: patkéalakd, majdnem 1 mm. mély
bardzda a hdtulso feliileten, nyildssal lefelé. 6. Crystalloconus ante-
vior ef posterior. — B) A szem egy€b részeiben kimutathaté kdros
elviltozdsokkal ; o) osszekottetésben az art. hyaloides, illetéleg az
edénytartalmazo hiively (canalis hyaloideus) rendellenességeivel. 1.
Anophth. ‘bs mikrophth.-ndl (coloboma) sokszor mdélvebben fekszik a
lencse @ szemben, hitul az art. corp. vitr. dltal rogzitve és elil a
membr. pupill, edényei dltal a hatrafelé kunkorodé irisszéllel jut-
vin érintkezésbe. 2. Cal. membr. congen. acerela. B, egy rveddzott
tokban rendes mells6 hdmot és azonkiviil részben igen szabdlyosan
elhelyezett, hdtulrél el6re vonuld, hosszira nyult, rostszerti magvas
sejteket taldlt; az egyenlitd tdjin hdlyogosan szétesé tomeget; ki-
viill a hdtulsé tokon szimos vértartalmi edényt. Az edénytartalmu
lencsetok egyes venosus dgainak meg kellett maradniok, mert az art.
hyal. kiséretében nincs visszatérG véna, Az iris és a tok kozott csak-
ugyan léteznek oOsszekottetések, melyeket azel6tt ébrényi iritis dltal
létrehozott hdtsé synechidknak tartottak (Ref azt hiszi, hogy jogo-
san; legaldbb nebdny dltala operdlt eset utin itélve), 3. Cal pol.
post. spuria > lerakoddsok a hdtso tokra vonatkozdssal az art. hyal.-ra;
— (3) a zonula symmetrids fejlédése folytdn. 1. Colobona lentis a
szél csorbuldsa €és a teljes reflexio dltal létrejovo korvonal szélesb-
bedése. (Ref. tobbszor észlelt kdrtyasziv alakot létrehoz6 csorbuldst).
2. Az dtlatszo lencse egyeb alaki rendellenességei. 3. ZFrtopia len-
Zis, mely 1 és 2-vel szoros Osszefiiggésben van, A lencse kisebb
vagy taldn csak vastagabb; ez az egyediili ismert eltéxés. (Ref. az
atlatsz6 lencsének felfelé valé ectopidjdval jaré irishidny egy ese-
tében hdromlebenyii alsé contourt észlelt). N, B. A catar. punctata,
striata és stellatdrdl hidnyos boneztani vizsgdlatok mellett még nem
lehet itéletet alkotni,

IL A rendesen alkototl lencserendszer  kéros  dllapotal, melyek
kiilsi behatds nélkiil kelethesnek. A) Normalis fiiggeszts késziilék mel-
lett. Ezek consecutiv természetl /lencsezavaroddsok, melyek vagy az
illet6 szem megbetegedésétdl vagy alkati megbetegedéstdl fiiggnek,
a mely utobbi esetben majdnem kivétel nélkiil kétoldaliak. a) Egy-
oldali hilyog egyoldali szembaj kovetkeztében. @) A lencse csak
részben lesz zavaros a szemnek megbetegedett szildrd edénytartalmi
részeivel valé ideiglenes vagy dllando érintkezése kovetkeztében: /ok-
hilyog (cat. subcaps.) 1. Cal. pyramid. congen. A lencse killonben
rendesen alkotva, tovdbbi novése zavartalan lehet. 2. Cat. pol.
ant. acquisita. A melilsé tok pupillaris részének csak nehdny na-
pos kozvetlen érintkezése valamely dtfirédott corneafekély széleivel
elégséges arra, hogy a bels6 hdmnak a meliilsé tokon dt val6 bir-
jdnzdsa meginditassék. Epiligy csak a pupilliban szabadon fekyd
tokrészlet tdmadtatik meg a meliilsé tekerésznek heveny megbete-
gedésénél a geny dltal. Valészint, hogy késébb sok sejt koztidl-
lomdnynyd megy tonkre, lgymint aggkori tokhdlyogndl. A szerzett
valamint velesziiletett cat. polaris basisa majd hdmmal fedett, majd
nem az. A tulajdonképeni lencsedllomdny viltozatlan marad. 3) A
lencse egész tomegében zavarosodik meg a szemnek megbetegedett
szilard edénytartalma részeivel valé dllando érintkezése kovetkez-
tében. Ide tartozik valamennyi megbetegedés mely teljes retina le-
valdsra és iriticus illet6leg cycliticus izzadmdny képzidésre (Schwarte)
vezet. Leggyakrabban képzdédik ezen viszonyok kozott mészlerakodds
(petrificatio) a tokon beliil: legelébb a tokonbelilli sejtek szaporo-
ddsa dltal tjonnan képezett szovetben; innen a kozép felé halad.
Kisebb kiterjedésii mészlerakoddsokat alkalmilag tulérett aggkori
nem complicdlt hdlyogokndl is taldlhatni, ezek erdsen fénytoré szem-

1) L. »Szemészet« 1883, 4-ik és 6-ik sz
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csék kozel a tokhoz. A lencse teljes elmeszesedése hénapokba,
sot évekbe is keriil, mert az iivegtest csak kevés szervetlen alkat
részt tartalmaz s a Dbeteg lencse anyagforgalma igen renyhe. A
petrificatio vagy helybeli marad (cat. senil. hypermat.) vagy dltala-
nos lesz (cat. consec. complic. juvenil), gyermekeknél a tokben-
néke emellett hig maradhat s besziriisodhetik (catar. lactea) vagy
pedig elejétsl fogva lehet szildrd a képzédés (cat. calcar.) A4 lencse

- csonfosoddsa. A lencse maga sértetlen tok mellett nem csontosodha-

tik el, taldlhatni azonban azon helyen, melyet rendes koriilmények
kozt a lencse elfoglal, egy hozzd hasonld, valédi csontdllomanybol
allo testet. A lencsetok dlfurddisa glioma, retina, cycliticus régi iz
zadmdny vonszoldsa dltal johet létre. y) A lencse egyoldali szembaj
kovetkeztében teljesen zavaros lesz annélkiil, hogy rendellenes Gssze-
kottetésbe jutott volna mds részekkel. Ide tartozik a cat. moll ex
choroid. Aggkori halyogndl is ardnylag gyakran taldlhatni tvegtest-
zavaroddst. b) Alkati okokidl fiiggd hilvogok. «) A habdr természe-

tét illetéleg ismeretlen alkati baj elébb ér- vagy reczehdrtya bdn- |

talmat hoz létre és ezek azutdn a hdlyogot. 1. Catar. pol. post.
retinitis pigmentosdndl. 2. Hidlyog choroiditis utén. Az eleinte csak
a hdtulsé kéregallomdnyra szoritkozé zavarodds, ardnylag gyorsan
vdltozhatik dt ldgy teljes hadlyoggd. #) Alkati bajok és lencsebeteg-
ségek kozt létez6 kozti tag nem ismeretes. aa) Velesziiletett kétol-
dali teljes hdlyogok. 4 megvizsgilt esetben kovetkezd kozos sajat-
sdg taldltatott: egy mdr tokéletesen kifejlédott lencse (ébrényi nd-
vési idGszak) tokjeba rendellenes médon vétetik fel folyadék, mely
a lencse teste és a tok kozott osszegyiil, emezt tehdt a toktol, az
egyenliténél és eliil a hamtdl elszoritja. A mag hdmszaporodds dl-
tal eliil rogzitve lehet, vagy lesiilyedt, vagy kés6ébb (nehdny esz-
tendd mulva) teljesen felszivodhatott. Alkati okot fel kell venni.
Az iivegtest izgatottsdgi elvdltozdsokat mutat. Ide tartozik vala-
mennyi velesziiletett vagy kora ifjusigban keletkezett kétoldali tel-
jes hdlyog, melynél sem az art. hyal. és az edénytartalmi lencse-
tok, sem az ébrényi iritis maradvanyai, nem lelhetdk fel. Valoszini-
leg hartyds hdlyagokkd is vdlhatnak a nevezett alakok (felszivodds
utjdn). Szintigy az ugynevezett velesziletett kemény maghdlyogok,
melyek extrahdlanddk, mert discisiojuk eredménytelen: ha ugyanis
a meliilsé tokra tapadt lencse fel nem szivodik, hanem megmarad
és a koriilvevé folyadéktol dtdzva inkdbb egynemfi, viaszkszerd to-
meggé dtalakul. bb) Szerzett kétoldali teljes hdlyog. 1. Cat. moll.
juvenum (Catar. diabet). B. egy 19 évesnek Catar. diab.-val biré

szemében (tobbek kozott) az iris festeny rétegének duzzaddsit €s |

levdldsdt taldlta. A lencse 8,2 mm. széles 4,8 mm. vastag s ezen
golyoalakhoz valo hasonlosigiat a toknn belill valé nagymérvii folya-
dék felvételnek koszoni, mely részben a lencsetest rostjai és réteg-
jei kozzé, részben — és pedig nagyobb mértékben — e kozzé
ésa meliils6 és a hdtulso tok kozzé tortént. A lencsének csak egyen-
lit6i ove all még érintkezésben a tokkal, A festések maghaldlt
(Kerntod) mutatnak.

B. 14, 5 esztendében koriilbeliil 60,000 szembeteg kozott
diabetesesnél 12 hdlyogot ldtott, e koztl 5 egyénnél 7-et operdlt
(700 extractio kozott). Az alak melyben a hdlyog diabetesnél mu-
tatkozik dltaldban az életkor szerint moédosul. A Cat. diab. leg-
tobh esetében taldltak czukrot. A tényleges leletek a vizelet ma-
gas ,-1 czukor-tartalmdnak felelnek meg. Fiatal diababetese-
seknél el6bb az egyenlitGi Ov zavarosodik meg, azutin a hdtulso,
végre a melils6 kéregdllomany, ¢ pedig miként gyorsan fejlods
ldgy hdlyogokndl a kornyi rétegekben. Azutin 4ll be a lencse
puffaddsa és meghasaddsa. Az iris drnyéka megmarad, mert a len-
cse és tokja kozott folyadék gyiilt ossze. Ezen dllapot 1—2 ho-
napig eltarthat; azutdn kisebbedik a térfogat, az drnyék azonban
még megmaradhat. A selyemfény elenyész, olyannd lesz mint a
Cat. hypermat. reduct-ndl. Az elvdltozdsok sorrendje olyan mint
kétoldali cat. mollis juv.ndl. A cat. diab. aetiologidjat illetoleg

Kunde, kés6bb Deutschmann és Heubel tettek kisérleti vizsgdlato- |

kat. A s6- vagy czukorhdlyog a s6, illetéleg czukortartalmi csar-
nokviz (€és tivegtest) és lencse kozotti diffusios folyamat dltal jon
létre, melynek kovetkeztében utébbinak vize és fehérnyéje a csar-
nokvizbe ¢és CINa, illetéleg czukor a tokzsikba megy dt. A pon-
tosabb mechanismus még ismeretlen. A muiél prognosisa. B. meg
van gy6z6dve arrdl, hogy diabetesnél épen szokatlan j6 a sebgyo-
gyulds, egyediil iritis zavarja meg a correct miitét utdni sebgyo-
gyuldst. B. vizsgdlatai ismertettek meg utébbinak anatomiai okai-
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val. g-szer (ism. irodalomban) comdban mentek tonkre a diabe-
tesek nehdny nappal a mitét utdn,

b) Cataracta senilis praematura. Fiatal egyének ldgy hdlyogja
¢és az aggkori hdlyog kozott, idé és hely szerint kozépen dll6 két-
oldali hdlyogalakok fordulnak el6, melyeknek aetiologidja meg-
egyezGleg erésen csokkent tdplalkozdsi dllapotban nyugszik. 1. Cat.
sen. premat. nuclearss. Oly korban (40—s50 év), melyben a lencse-
mag sclerosisa mar meglehetésen elérehaladt, zavaros és fehér lesz
a mag. Ebbgl lassanként teljes hdlyog lesz. 2. Cat. sen. prem.
punctata. A 30-as— 40-es €vekben fejlodik, csak igen lassan ter-
jed. ¢) Cataracta senilis. A mélyebb kéregrétegben levé finom, a
fényt teljesen reflectdlé hézagok képezik az els6é jelét. Ezutdn
valodi zavarodds fejlédik az egyenlité tdjon, mely tébbnyire villa-
alakilag nyulik a mellsé és hdtsé kéregbe s azdltal jon létre,
hogy a hézagokban osszegyiils, vegyileg megvidltozott folyadék
fénytoré képessége is mds lesz. A hézagképzGdést a mag koros
zsugoroddsa okozza. A sarkok irdnydiban a tok s a kéreg jobban
kovetheti az egyre kisebbed6 dtmérét, mint az egyenliténél hol
a zonula ellenkezé irdnyban huzza a tokot. A hézagok és rostok
bennéke kozotti diffusio folytdn utébbiak molecularis szétesésnek
indulnak. Kivétel nélkiil bedll a tokhdm burjinzdsa is. A rostok
molecularis szétesésével jar a lencsének viz felvétel dltali puffa-
ddsa. Ezt késobb vizkiadds koyeti. A hdlyogot érettnek mondja,
| ha a meliilsé csarnok mélységébdl sejthetjiik, hogy a hdlyog ismét
elérte egy hasonkori nem zavaros lencse térfogatdt; tulérettnek ha
a térfogat a rendesnél kisebb lett. A puffadds idészakdban még ne
extrahdljunk. A tulérettség idészakdban szivos péppé strtdik oOssze
a zavaros kéreg, vagy elhigul, gy hogy a hdlyogképzédésben nem
részestilé mag a fejtartds szerint helyzetét is viltoztathatja.
Pristley Smeth-nek kimutatni sikeriilt, hogy az aggkori lencsezava-
roddst a térfogat kisebbedése megeltzi. Az aggkori lencsezavaro-
ddst okozé s a véniilé lencse normalis sclerotizdldsdtsl eltérs
vegyi folyamatok kezdete a lencse magban (cholestearin, a fehér-
nye dllomdny alakuldsal) idé szerint nem esik Gssze a lencse és
| mag kozti elsé zavaroddsok bedlltaval, hanem évekkel megel6zi
azt. Ennek oka valdsziniileg az egyén szervezetében rejlik, mikéntje
még ismeretlen. A catl. hypermat.-bol vagy reducta lesz hézag és
tokhdlyogképzodés dltal, vagy Morgagniana, talin hélyagesa sej-
tek tomeges fejlodése kovetkeztében, melyek repednek és Gssze-
folynak. Elébbiben zsircseppeket, tgynevezett myelint, cholestea-
rint, mészszemcséket és lencserost tormeléket taldlni. Utébbindl
anndl kisebb a mag mennél kevésbbé oreg az egyén, de utélago-
san is lekophatik az eredetinek felére; a pépben cholestearint és
zsirt taldlhatni. Az elébbinél kivétel nélkiil, az utébbindl ritkdbban
képzddik hoszabb fenndllds utdn tokhdlyog. A hamsejtek egy ré-
szének elveszett helyviltozdsi képessége (a tok belsd felilletén valé
elsimulds) lényeges feltétele a tokhdlyog-képzodésnek. ZFehérnye-
vigelds mint as aggkort halyoghtpzidés oka. Deutschmann 33 9,-4t
B. nem fogadhatja el, de valamennyi senilis hdlyog miatt operdlt
kozott 1881-ben 29,-ban, 1882-ben 18%-ban taldlt fehérnyét a
vizeletben. Deutschmann eleinte 7 extractiondl 2 veszteséget szd-
mitkatott, tehdt 28:6°,-ot; kés6bb 8 vesebajosndl 8 gydgyuldst.
Sichel fehérnyét vizeléknél a hdlyogot noli me tangerének nézi.
Azon 10 szem, melyet Becker 1882-ben operdlt, mind meggyogyiilt,
1-szer keletkezett a 2-ik héten iridocyclitis. A nephritis és cata-
racta kozotti vonatkozds bizonyitékdit még nem adta eddig senki.
Hogy a carofis atherosisa is volna oka a sziirke hdlvognak (Michel)
nines bebizonyitva. Catar. nigra, oly alak, melynél a peripheridig
egyenletesen tovaterjedd sclerosis kovetkeztében hézagképzédés a
kéregben nem jon létre. (Centralbl. f. A. Supplementheft zum Jahr-
gang 1883.). Dr. Karafiith M.

— A szemészet 1870 ota. Leber tor-tol, Gottingdban, —
| Az 1854-ben Graefe dltal meginditott szemészeti folydirat, melynek
nemsokdra Arlt és Donders is munkatdrsai lettek, csak rovid idén
it 1854—186¢9 Orvendhetett meginditéja vezetésének ; mert Graefe
1870-ben betegségének elérehaladottsiga s életvégének kozeledése
miatt akaddlyozva érzé magdt szeretett folyoiratdban tobbé kozre-
miikodni. Az alatta megjelent, koralkot6é munkdlatokat magdban
foglalg tizenot kotetnek utolsdja tartalmazza Graefének ugyszélvdn
orokhagydsat a szemészeti vildgra, nagy kozleményét a glaucomdrol,
mint a klinikai dolgozatok mintdjit. A hdboriévben csak egy fii-
| zetben megjelent 16-ik kotetnek szerkesztGségi tigyeit kénytelen
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volt masoknak dtengedni, s annak megjelenését nem is élte meg. Most
mdr megint 15 év miilt el e folyoirat szerkesztéségének vdltoztatdsa 6ta.

Alkalmasnak ldtszik az idGpont visszapillantdst vetni a Graefe
haldla utdn fejlesztett szemészeti munkdlkoddsra, még pedig nem-
csak folyoiratinak korén belil, hanem sziikség szerint az Osszes
szemészeti terményekre kiterjeszkedve.

A mi a milt é jelen Osszehasonlitdsandl leginkdabh szembe-
otlik, az a szakirodalomnak szertelentil névekedett terjedelme. 30
esztendG el6it Graefe még kénytelen volt egy kizdrolag szemészet-
tel foglalkozé folydirat sziikségét bebizonyitani, most pedig mdr
Németorszdgban 4 ilyen létezik, azonkivil még egy Osszhasonlit6
szemészettel foglalkoz6 folydirat és egy terjedelmes évkonyv; a
kézi- és tankonyvek, a monographidk, klinikai kozlemények és ész-
leletek stb. hasonlé mértékben gyarapodtak és a kiilfoldi irodalom
is, bar nem annyira széltében, megfelelé gyarapoddsnak orvend?).

Ezen irodalmi termények szaporoddsa daczdra gyakran hal-
lani panaszt, hogy a szemészet fénykora, melyben azt elGszeretettel
mint a pontossig és kiképzettség mintaképét tlizték ki a tobbi
disciplindknak, letiint.

Habdr ezen panaszok nem egészen alaptalanok, mégis manap-
sdg nem helyes pessimismusnak hédolni. A szemtiikor folfedezésé-
bél eredé tetemes el6haladisok utin oly iddszak kovetkezett,
melyben az elért vivmdanyok nyugalmas rendezése és a felhalmo-
z6dott anyag dtdolgozdsa megtortént s egyuttal a legkiilonboz6bb
iranyokban gylimolesoz6 tevékenység indult meg.

Az eleinte alig mivelt kisérleti mddszer b6 igénybevétele
altal a szem élet- és kortandra nézve a leglényegesebb felvildgosi-
tasok nyerettek, példa gyandnt emlitend6 a semidecussatio optici,
a szemfiltratio és ennek befolydsa a glaucoma tandra, a beoltott
keratitis ¢és tuberculosis. Most médr tudjuk, hogy a magasabb em-
l6s dllatok és az ember ldtéidegein csak részletes keresztezbdés
létezik s ennélfogva mi a vildg jobb felét a bal agyféltekével
(specialiter az occipitalis lebeny kérgével), bal felét a jobbal lit-
juk, még pedig mindegyiket oly képben, mely mindegyik szem
félképének oOsszeolvaddsdhdl keletkezett.

Tapasztaltuk, hogy a szem azon szerv, melyen a tuberculosis
beoltasa vildgosan volt demonstrdlhat6, s igy a szemészetnek is
jelentékeny része van a tuberculosis tandnak vivmdnyaiban.

Egy téren sem voltak kisérletek oly eredményesek mint
a betegségek aethiologidjiban, melyhez a kérboncztan s a beteg-
észlelés, hathatésan segédkezve, hozzdjdrultak. Ezen a téren a sze-

mészet adds és vevés dltal legjobban 6rzi meg viszonydt a gyogyd- |

szat tobbi dgaival. Az aethiologiai kutatds szdmos betegségben
(nephritis, diabetes, leucaemia stb.) feltaldlta a szembaj okdt, mely
osszefiiggést elébb alig lehetett sejteni.

Azon meggyozidés, hogy a korfolyamatok nagyrészben
él6sdi okokon alapulnak a szemészetet is hatalmasan mozgatta.
Ezen eredési mod a tuberculosison kivil még a Dbels6 szembur-
kok septico-embolids meglobosoddsaindl, a cornea traumaticus lob-
jandl, a kotGhartyalobndl is bebebizonyitott tény, mig a trachomd-
ndl és a xerosisndl val6szintinek ldtszik. A rokonszenvi lobndl is
ugy litszik a lob tovaterjedése az €lésdi elemek emminens szét-
terjedhetségébél tételezhets fel?).

Kiilonos, hogy miitéti téren a parasiticus elméletnek kovet-
kezményei a szemészek dltal nem fogadtattak mindjart el ellenvetés
nélkiil, mint ezt a Lister-féle antisepsisnek diadalai a sebészetben
igérni ldtszottak. Akkoriban hajlandébbak voltak hinni, hogy a
lebenykivondsnak dtlagosan 10 szdzaléknyi genyedései az elkeriil-
hetlen traumaticus behatdsnak tulajdonitandék s az eredményeket
kielégitGknek is tartottdk. Az antisepsis elfogaddsdnak késlekedésében
meghocsathaté koriilmény az, hogy a szem zsengeségénél fogva nehe-
zebben fertdztelenithetd mint a b6r. Ma azonban a szakértGk mdr
egyesiilt erdvel litnak hozzd a legezélszeriibb mddszer kiftirkészéséhez.
téné kivondsindl és hdlyogmttéteknél képes nagy eredményeket
feltiintetni. A fertdztelenités foloslegessé teszi a lencsekivonds annyi

Az antisepsis kiilonosen idegen testnek az lvegtestbsl tor-

Y A 6 német folydirat mellett Iétezik még: g franczia, 3 olasz,

3 spanyol, 2 portugal, 2 angol, 1 magyar és I orosz s.emészeti folyoirat.
Ford,

¥) Deutschmann tr. idevonatkozd kisérletei nagy fontossigal birnak

ugyan, de tokéletlenségiik miatt nem kiizdhetnek egyik elmélet mellett sem
oly hatdrozottsaggal, hogy egyik a masikat kizarnd. Ford.

modositdsait. Daviel lebenykivondsdnak modificdldsa a 60-as évek-
ben, mely Graefe moédositott vonalas kivondsiban jutott befeje-
zéshez, azért tortént, hogy genyedés dltali vesztességek fogyasztas-
sanak, de fel kellett dldozni az iris tokéletességét. Taldn majd
sikeriil az antisepticus prophylaxisnak a gyuladdsokat minden ko-
rillmények kozott elhdritani s akkor visszatérhetiink a legeszmé-
nyibb kivondshoz, mely az iris épségének megtartasival jdr.

A glaucoma tandban a csarnokzugnak dtjarhatlansdga s igy
a nedvkifolydsnak megakaddsa oly felfedezések, melyek legaldbb
bizonyos esetek megmagyardzdsira legvalésziniibben szolgdlnak.
Gyogykezelésére nézve az eserinben becses prophylacticus és eny-
hité szert ismertiink fel. Az elméletileg fontos kisérletek az iridec-
tomiat sclerotomia altal helyetesiteni, az ilyen miitétek hatdsat
még nem birtdk kimagyardzni, azonban némely esetekben haszndl-
haté 1j miitéttel szaporitottik ismereteinket.

A fénytorési rendellenességek tandban a rovidlitis keletke-
zése, viszonyban a mai mivelGdés igényeivel, behaté tanulmanyok
tdrgydvad tétetett.

A szinérzés ¢és rendellenességei sokat foglalkoztatta a szak-
értéket és a mellett a velesziiletett zavarok még a hatésdgokat is
megeldzési rendszabdlyok igénybevételére oOsztonozték. A szinérzés
elmélete a Hering-ével bovitetett, mely azért taldlt oly gyorsan
hivokre a szemészek kozt, mert az ellenszineken alapil és igy a
mindennapi tapasztalatoknak egyszer(i kifejezést ad, habar a tények
megmagyardzisandl erésen meginog.

Az erythropsin felfedezése a retindnak egyik fény irdnt ér-
zékeny anyagidt ismertette veliink és egy egészen 1j tért, a retina
photochemidjdt tarta fel elSttiink.

Ezen visszapillantashol kitiinik, hogy a jelen korszak szemé-
szete alkotdsdus és bensGleg pezseg, nemkiilonben reményt nyujt,
hogy jovében is ilyen marad. A haladds nem csak egyes kivdlo
nevekhez filiz6dik, hanem sok egyenlGen torekvének miive és a
mivelésében résztvevé minden nemzetnek az Osszemiikodése biz-
tositjn a jovo szemészetét. De ezen munkaosztds mdsrészt rosz
allapotokat is sziil. Nemcsak a szemészeti irodalom, hanem dtald-
ban az @sszes orvosi irodalom tiltermésben szenved; azért nem-
csak az archivnak és olvaséinak érdekében, hanem dltaliban véve
is, a szerzGk lehetd rovidségre, alapossigra és dtnézetességre tore-
kedjenek. (A Graefe-féle Archivum XXX. kotetének elszava).

Creniceanu dr,

— A szinrendszerekrol. Donders tnr.-tol, Utrechtben. —
Donders védekezik Hering dllitdsa ellen, hogy az ellenszinek,
vagyils Hering, elméletének legtébb fGelveit magdévd tette volna,
tovdbbd, hogy azokat csak két pontban iparkodott d4talakitani
és végre, hogy megkisérelte elméletét a Young-Helmholtz-félével
egybekatni.

Erre kovetkezik a Hering-féle elmélet!) megbirdldsa. Hering
feketét és fehéret, kiilonboz6 szdrmazdsuk daczdra, egyenld szinvo-
nalra helyez. A fehérérzést a dissimilatioval (@) a feketeérzést az
assimilatioval (a) hozza Osszekottetésbe. A kett§ kozti dtmeneti
drnyalatoknak vildgossdga szerinte a - és az a-t6l, nem pedig az
absolut nagysdgoktol fiigg.

Heringnek ezen tétele egyike fitételeinek,
ellenkezik a psycho-physica alaptételeivel, hogy t. i
ingerek a physikaiaknak teljesen megfelelnek.

A tapasztalat sem hagyja helyben ezen tételt. Deriilt napon
a szem Ordk hosszdig lehet kitéve oly érzésnek, mely a kozép
sziirkét (érzés, melynél az a=d-vel) vildgossigra nézve tetemesen
folilmulja, a mikor pedig Hering szerint az a-nak messze a o mo-
gott kellene maradnia. A vildgossignak fogynia kellene, mert ¢>a
lesz. Minthogy pedig a vildgossdg fenmarad ¢=d-nek kellene lenni;
ennélfogva mindkettének anndl élénkebbnek kellene lenni, minél
nagyobb lenne a vildgossig.

Donders is a feketét, a fehéret és a Leonardo da Vinci 4
szinét egynemii érzésnek tekinti. De abba bele nem egyezik,
hogy a fehér a feketével egy szinvonalon dlljon, minthogy maga
Hering megengedi, hogy a fehér érzése a fény kozvetlen behatd-
sat6l keletkezik, a feketé-¢ pedig contrast dltal. A fehér az Osszes
szinekkel, nemcsak a feketével 4ll ellentétben, a mit mar lLeonardo

mely azonban
a psychicus

') A szinvaksig magyarizata az ellenszinek elmélete alapjan. »Sze-
mészets 1881, 2. sz. 31. 1. — V. 6. »Szemészet« 1884, 4. sz, g5. L. is.
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is kimondott. A fehér és a fekete keverékeit nem lehet a tiszta
szinekéhez hasonlitani, mint Hering azt teszi, — Nehéz képzelni,
hogy a kozépszirkét6l a fehérig ilyen keverékkel legyen dolgunk,
mert a feketeérzés mdr régen végkép megsziint, habdr a fehér
nem érte még ¢l a legnagyobb vildgossigot; nem tugy 4ll azonban
a dolog pl. a zoldnek és a sdrgdnak keverékeivel, melyeknél még
a nyomok is konnyen észrevehetok.

Hering a fehéret és a feketét a dissimilatioval és az assimi-
latiéyal hozza Osszefiiggésbe. a €s o szorosan véve nem ellenkezik
egymdssal. — Nem a specificus tomecsek képzidése, hanem jelen-
létik birhat kozvetlen befolydssal a folyamatra; igy tehdt a dissimi-
lationak ninecs kazvetleniil koze a psychophysikai folyamathoz.
Idegenszeriinek tlinik f6l, hogy Hering a fehéret ¢s a feketét épigy
egy pdrhoz csoportositja mint a tobbi 4 szint, d@mbdr mégis oly
killonbozo jellegtiek. Fehér és fekete a legkiilonbozobb ardnyokban
keverhet6 Ossze, de vords és zold szintigy kék és sdrga ellenszinek,
melyek keverés dltal egymast megsemmisitik. A psychophysikai folya-
matok egyenldsége mellett pedig ilyen viselkedés nem képzelhetd.

A legrikitobb ellentét az, midén Hering a feketének és a
fehérnek keverékét két rokon szinével — mint a zoldével és a
sdrgaéval — 0Osszehasonlitja.

Miutdn a fekete és a fehér kozott bizonyos ellentér létezik,
s miutdn masrészt minden szinérzés bizonyos egynemii tulajdon-
sdggal bir, midltal a szintelent6l killonbozik, azért alig foghat6
fel miért létezzen az el6bbi pdarndl bizonyos ellentét, hogy igy
a és d-vel Osszefliggésbe legyen hozhat6, f6kép midén maga He-
ring eldontetlentl hagyja azt, hogy valamely szinpdrnak melyik
szine felel meg emak s melylk 4nek; tehat oly kevéssé kiilon-
boznek egymdstél azon szinek, melyek egymdssal egyenes ellenté-
tet képviselnek. Ugyszintén a kettének szdirmazasi moédja, a fény
kozvetlen behatdsa alatt, természetiilk egyenlésége mellett szol.

Ha pedig ¢ és d-nek (melyek mégis egyidében egymds mel-
lett léteznek) két ellenszinnek felelnek meg, miért nem lehet

mindkett6t egyidében észrevenni, miért semmisitik meg egymadst? |

Az erythropsin sotétben fejlodik; a fény behatdsa dltal szét-
bomlik. Minden fényforrds dissimilatiot idéz el6, assimilatiérol sem-
mit sem tudunk. Ha az utébbi feltételeztetik is,akkor azon feltevés
is sziikséges, hogy minden cgyes fénypdr szdmdra két ingerls
folyamat (dissimilatio) jut a kozponti szervhez; itt az egyik assimi-
latiovd valnék a mdsik dissimilatio maradna. A folyamat ezdltal
szerfelett bonyolodottd lenne.

Hering a magyardzattal ad6s marad, hogy bizonyos sugarak mint |
| atropin el6tt és utdn az objectiv fénytérés nem volt mds. Mivel

végfolyamatok miképen idéznek el6 d-t, masok a-t. Mig ezen kérdések
nem nyernek kell6 feleletet, addig elmélete a kozponti folyamatok-
nak onkényes, az érzések elemzésébdl levezetett schemdja marad.

Szinvaksig. A Young-Helmholtz-féle elmélemek semmit sem |

kell tartani az absolut szinvaksdgtél. A szinvakok dichromaticus

rendszerérsl annyit dllithatni, hogy az elmélet mint olyan meg |
nem rendittetik, hanem csak a hypothesis, melynek értelmében |

a szinvak szemnek két hdtralevG energidi a rendesének megfelel-
nek. Csak a szinvaksdg mds magyardzatihoz, nem pedig 11j elmé-
lethez kell folyamodnunk.

A Hering-féle elmélet azonban tényekkel dll ellentéthen és

tarthatlannda vdlik, mihelyt be lesz bizonyitva, hogy mnemcsak
voroszoldvaksag létezik — mint ezt Hering dllita, — hanem
vorosvaksdg €s zoldvaksdg magdban. Az utébbiak pedig jol jellem-
zett typusok, melyekre Seebeck utalt elészor. Kiilonben — mint

Fleischl helyesen megjegyzi — fehérfeketevakoknak is kellene
létezni. Hogy van az, hogy voros- és zoldvakokndl, kiknél a
fehérfekete ldtasanyagnak valtozatlanil kellene megmaradni, kilon-
hozé vildgossdgi gorbék taldltatnak ?

Hering a zoldvakok ¢és vorosvakok kozti kiilonbségeket

egyéni viltozasoknak tartja, a melyeknek a tulajdonképeni szimel- |
| kodasi gores csak az irodalombol volt ismeretes, azért a betegnek

mélethez semmi kozik nincsen; ez oly nézet, melyet Donders el

nem ismer. Hering elmélete nem taldl tdmasztdst a szinyakokndl |

el6fordulo ténydllasokban.

A fopdbbi vizsgdlatok, melyeket Donders a van der Weyde
altal lefrt eszkozzel véghezvitt, teljesen megerdsitik a két alaknak
szoros elkiilonitését, melyek kozt Donders dtmeneti alakot nem
talalt. — Csak zoldvakoknal
szerhez. Megkiilonboztetni kell - vordsvaksdgot, zoldvaksdgot, gyenge
szinérzeést, végre rendes szinérzést.

taldlt dtmenetet a rendes szinrend- |

1 €s 2,2 és 3 kozt, ha dtmenetek egydltaliban léteznek, ezek
igen ritkdk, de 3 és 4 Kozt bizonyos szdmban eléfordultak. Atme-
ncteket 1-t61 3-ra vagy 3-t6l 4-re Donders soha sem taldlt.

A teljes szinvaksdgnak eddig ismert 23 esete egy typushoz
tartozik és korosnak bizonyult be. Az ismertetd jelek a kovetke-
z6k : a szinérzés absolut hidnya, mindkét oldalt kissé korldtolt
spectrum a kozép felé igen nagy vildgossiggal, csokkent latdséles-
ség € a napfény irdnt nagy érzékenység — de mesterséges fény
irdnt nem — azonkiviil a fényérzés fogyatkozdsa. Gyakran nystag-
mus ¢és néha gyenge ldtéidegfosorvadds jegyeztetett fol. — Szerzé
esetet rendes fényérzéssel soha sem taldlt.

Az dbolvavaksdg igen ritka és a vizsgdlatok sokkal csekélyebb
szamuak, semhogy természete kozelebbrsl megitélhets volna, Egy
esetben, melyet Donders észlelt, a szétszort napvildg spectruma széles
sziirke szalagot mutatott, mely a legtorékenyebb sdrgdra és zold-
sdrgdra terjedt ki. Erdsebb vildgitdsndl a szinek élénkebbek és a
kozombos szalag keskenyebb lett.

A kornyl szinérzés ugy tekintendé mint egy normalis rend-
szer, mely tokéletlenebbiil fejlédott mint a kozponti.

A szinvaksdg gy ldtszik soha sem terjed 4t apardl fiura, ha-
nem csak lednyal dltal unokdira. Donders ezen koriilményt atayis-
musnak tartja vagyis visszacsapasnak azon idére, melyben a szin-
érzés az embernél kevésbbé tokéletes volt. A szinvaksdgban a
miveldéssel jaré betegséget felismerni akarni, mint ezt Grant
Allen teszi, a tényekkel ellenkezik. — (Centralblatt f. Augenheil-
kunde. 1881. jun.) Creniceanu dr.

— Heveny alkalmazkodasi gores. Zu/zgerald az »Ophth.
society of the United” Kingdom« ez év mdjus 8-diki gyiilésén
jelentést tett 2 esetrdl, melyben a rogton bekovetkezett ldtszélagos
myopia atropin becsepegtetésre aldbbhagyott, de az egyik esetben
a gorcs ismét jelentkezett. Spasm. accom. mindig fiatal H- vagy
E-nél létezik bizonyos fokban; de ezen heveny gorcs ritka. Don-
ders egyet sem ldtott soha, de citdl kettét Graefe-t6l s egyet
Liebreichtol. Azutdn Ravi is kozolt egyet 187¢-ben. Hirschberg
ezt referdlva (Centralblatt 1884. 169. 1) mondja, hogy & heveny
alkalmazkoddsi gorcsben alig, az idiilthen épenséggel nem hisz. O
a sok ezer esetben, melyet szemtiikorrel, egyenes képben és iive-
gekkel megvizsgdlt, egyetlen egyet sem litott. Azon esetek, melye-

. ket neki elémutattak, konnyen magyarazhatok voltak. Mindenek-

elétt az astigmatismus Kizdrandé, a midén sokszor a betegek
allitjdk, hogy erds vijtiiveggel jobban litnak. Sem H.- sem M.ndl

a meszeldtok mig fiatalok alkalmazkoddsukat messzelatasndl oksze-
riien felhaszndljdk, ¢s nem az egész H-t manifestdljdk, azért azt
nem Jehet tartés goresnek nevezni. — Millingen (Konstantindpoly)
azonban Hirschberggel levélileg a kovetkezé esetet kozli: Hilsmann,
28 ¢ves, a Kkeleti vasuttdrsasdg szdmtiszte, ez €v aug. 6-ikdn jott
vizsgdlatra. Beteg aug. 4-ikén irds kozben szeme elétt csillogdst
vett €szre, mi kozben az irdst igen kozel 5—6" kellett neki tar-
tania és azt is vette észre, hogy a tivoli tdrgyak zavarosakkd &s
elmosddottakkd lettek, ugy hogy képtelen volt személyeket 6 m-ben
felismerni. Két nappal annak elétte tdvolban is egészen jol ldtott
volt. Mindig concav 30-st (Dr. Mooren, dltal rendelve) viselt a
tavoli latds érdekében és azzal igen jol latott: most mdr esak alig
haszndl neki valamit ezen iiveg. A vizsgdlds eredménye szerint a
conjunctiva bulbi mindegyik szemen a cornea széléig, kényedén
vizenyGsen duzzadt, a tobbi conj. bulbi gyengén beldvelt, semmi
fényiszony vagy konyelvdlasztds nincs; conj. palpebr. rendes; Thn;
latai rendesen reagdlnak; a fénytorés szemtiikorrel M 53 (a vir-

| tualis kép csak —4'/a-sel 1 hiivelykben tiszta); mindkét oldalt co-
| nus kifelé; v="0s0, —5Y-sel v="05; két szemmel iiveg nélkiil

olvas SnD==1-et 51/, “-ben. Minthogy Millingen el6tt a heveny alkalmaz-

azt mondta, hogy véleménye szerint el6halacé myopidban szenved,
a mi az 6 életpdlydjara nem lehet befolyds nélkiili. Mindenesetre
pihenést ajanlott neki pdr napra. Aug. r1-ikén a beteg egészséges-
nek mutatd be magdt. A conj. bulbi vizenyGje eltiint. A szemtiikri

| vizsgdlat M1/y,-ot tlintetett ki. A beteg SnD—1 50-—52 cm. olva-

sott — *g,-dal, y==%,. Aug. 14-ikén szemtiikorrel M o4, SnD=1
60 cm.-ben, — 24-sel v="¢/;. (Centralblatt f prakt. Augenheil-
kunde, 1884. 284. L Dr. Creniceanu.
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MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelheté minden kir. postahivatalndl, a szerkeszt8ségnél
nador-uteza 13. szam és Kilidn Gydrgy konyvkereskedésében
vaczi-uteza Drasche-féle hazban,

D RVOsErE I TEATE

ﬁom S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZONNYOLCZADIK EVFOLYAM.

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

TARTALOM : Zawuffer V. tnr, Miitéi gyakorlatomb6l, 106 hasmetszési miitétel. (Vége.) — Benczir D. tr. Dolgozatok Ziemssen tnr. miincheni II. bel-
gyogyaszati kéroddjabol. I. A gyomorba bevitt haemoglobin befolydsa chlorotikusok vérének haemoglobin-tartalmédra. — AKonyvismertetés.
E. Schwars. Zur Behandlung der Fehlgeburten, XK. Reinl. Die Wellenbewegung der Lebensprocesse des Weibes. — Lapszemle. Paizsmirigy-

tomlék kiirtdsdrdl.

TARCZA : Heti Ssemle. A kozegészségiigy a képviseléhdzban, Cholerara vonatkozd vizsgilatok. Tomeges betegészlelések, — ZEréss Gyula tr, Uti
jegyzetek Kozép-Europa gyermek-gyogyintézeteir6l. VI. — Vegyesek. — Pilydzatok,

Miitér gyakorlatombdl.
106 hasmetszési miitétel,

TAUFFER VILMOS tandirtol.
(Vége.)

Két csoportra osztottam ezen 14 esetet, mert hétnél a csonk
az gy nevezett »intraperitonealis modon¢«, azaz elsiilyesztve, hétnél
pedig az 1. n. sextraperitonealis mdédon¢, azaz a hassebbe valé
kivarrdssal lett kezelve.

Ismerve kiilonosen Schroedernek a kocsdny elsiilyesztése tt-
jan elért szép gyogyuldsi eredményeit és azon orvosegyleti élénk
vitik befolydsa alatt, melyekben annak idején Kovdcs és Antal
tandrok az intraperitonealis kezelést oly meleg meggy6z6dés hangjan
ajanlottdk, kotelességemnek véltem ezen mitéti mddot egy sorozat-
ban megkisérteni, annak daczdra, hogy kezdettsl fogva az extra-
peritonealis csonk-kezelési moédnak voltam pdrtoléja. Sajnos, de
kovetkezmény nekem adott igazat, mert amig a 7 intraperitonealis
modon kezelt koziil 4 halt meg és csak 3 gyogyilt, addig a 7, az
dltalam védett extraperitonealis méd szerint operdlt és kezelt beteg
koziil egy sem halt meg, hanem mindannyi meggy6gytlt.

Egy tekintet a tdbldzatra mutatja, hogy az els§ csoportba
tartozé €s gyogyult 2.
elvdltozdsok folytak le, melyek dltal az élet a legnagyobb mérték-
ben volt veszélyeztetve; megmentésiik csakis a hastirnek utélagos

és 7. szdmu esetben is a csonkban olyan

mdsodszori megnyitdsa, secundir drainage és a hasiirnek kimosdsa
utjdn volt lehetséges. Ezek semmi esetre sem olyan eredmények,
melyek ezen mdédszernek czélszertibb és biztosabb voltdt igazolndk ;
ellentétben evvel az extraperitonealis csonk-kezelés mellett a lefolyds
kivétel nélkil minden esetben olyan sima, olyan zavartalan volt,
hogy egy perczig sem volt okom valamelyik betegem életéért aggodni.

Mindkét csoportot Osszegezve: 14 eset kozil gyégyilt ro,
meghalt 4. A haldlozdsi szdzalék tehdt 33°39/,1). Kétségen feliil
4ll az, hogy ezen haldlozdsi ardny jelentékenyen fog apadni a jove-

') E sorok megirdsa 6ta, ijabban 2 esetben végeztem hysterotomidt,
extraperitonealis csonk-kezeléssel. Mindketté meggydgyult. Az eredmény
tehdt most a kovetkezd: 16 eset kozil meggyogynlt 12, meghalt 4. A
haldlozdsi szdzalék tehdt 25°04,. Az extraperitonealis mdd szerint kezelt
10 eset mellett, a haldlozds : o.

ben, mert ahol csak egydltaldn kivihetd, mindig a hasonlithatatlanul
biztosabb extraperitonealis maédszert fogom kovetni.

A legnagyobb nehézséget nyujtjdk azok a daganatok, melyek
a méh alsé részletében, nevezetesen a méh nyakdban fejlédve, ki-
toltik a medencze iiregét. Az ilyen daganat elég gyakran ki sem
irthat6, vagy csak olyan nagy miitéti behatds dltal, hogy a beteg
esetleg a miité-asztalon hal meg.

Nyilt kérdés ma az, hogy mi mdédon jirjunk el az ilyen
esetben. Ugy vélem, hogy egy lépés elére ezen kérdésnek meg-
olddsdhoz azon miitéti méd, melyet a 10. és 12-ik szdmui esetem-
ben kovettem, s amelynek tovdbbi megkisértését alkalmas esetek-
ben az elért j6 eredmények alapjan ajdnlani batorkodom. Combi-
natiéja ez a hysterotomidnak a castratiéval, t. i. oly mdédon, hogy
a daganat legnagyobb részének eltdvolitisa utdn a méhnyakot el-
foglalé elég nagy daganatrészlet visszahagyatik, a petefészkek el-
tavolittatnak és a csonk a szabdlyszerii peritonealis koriilszegés utdn
(Hegar szerint) chlorzinkkel kezeltetik. A chlorzink behatdsa alatt és
oll6zds 1itjan a visszahagyott nagy daganat-részlet meglepé mdédon
kisebbithet6; egyes, esetleg kis 6kolnyi fibroma-gobok tiinnek eld,
melyek minden nehézség nélkiil kiollozhatok dgyukbol, s az tjab-
ban alkalmazott chlorzink mindig mélyebb csonk-részletet mumifi-
cdl, mely a kovetkez6 napokban veszélyteleniil oll6zhaté ki. Az
emlitett két esetben az eredmény ez irdnyban meglepé volt. Ha
végre a sebfeliilet begydgyilt, a visszamaradé daganat-részlet rész-
ben a tipldlé-edények obliteratija, részben a castratio folytdn
tetemesen Osszezsugorodik.

Emlitésremélté azon eljdrds is, melyet a 9. szdmi esetnél
kévettem : a myomotomia utdn a kocsdnynak elsiilyesztését czéloz-
tam. A hasfali varrat alkalmazdsa alatt, tehdt szerencsére elég
kordn figyelmessé lettem egy elég erds, a csonkbol szirmazé uté-
vérzésre (mely jabb adat volt avégre, hogy a sebfeliileteknek egymdsra
varrdsa nem biztosit a vérzés ellen), mi arra inditott, hogy tjabb
toilettirozds utin a csonkot, erés fondllal koriiloltve, varrat dltal a
hasseb niveaujdban rogzitsem. Ezen médon biztositva voltam a hastirbe
torténé vérzés ellen, anélkill, hogy a csonknak, illetéleg a méhnek
egy részletét isaz elhaldsra szdntam volna, amint az az extraperitonea-
lis kezelésnél a miitét tervében rejlik, s mindig torténni szokott:
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IV. Tdbla. Eletmentési kisérletképen vigzett hasmetszbsek. Maliguus daganatok.
Sorszdm, naplé % A beteg neve, | A beteg . 3
szama, ,m\‘itét A .ml.’,té‘ az orvos neve, |élet-viszo- SEbé:';nTed Meéegjegyzések
helye | "% | ° lakéhely nyai A RS A R A 3 5 > o
: ' 1
| |
‘ | SR s Taary ke Sepsis. Carcinoma ovarii bilateralis et peritonei. Kisérleti bemetszés.
.I'l K4 | 13. IX Struppi tr., 1é%”13,°' Meghalt a |
R SR Varasd. ‘| 13-ik napon. AL
I Eletmentési kisérlet. Oridsi daganat. Beteg honapok otanem tud fekiidni.
& S. E, Haids co 5 Inanitio, Hydrops-anasarca. Vizeletben sok fehérnye és cylinderek. Punctio dltal
i Taks 10. X. Jellenik tr., ‘}:)’PS *| Meghalt a igen kevés, sfirl, gelatinosus anyag iiriil. Daganat a kornyezettel egész
AR ks | Budapest, * | 4-ik napon. || felilletén Osszendve; csak darabokban szedhetd ki, részletek vissza-
( ’ maradnak,
3 " P. M Savi; 42 | Sepsis. Carcinoma fundi uteri et peritonei. Fibroma corporis uteri. Ascites. Kisér-
A | - - M., Y45 42« | s shait | 3 =
Magén lakis. | -5 IX. \Maros- Vasirhely.| O P. ;u_iignapo; Ieti, bameterés
| T > ¥ 5 - . - . R
4 FRARIER 0. E., férj., 44 : L?:Pﬁ:ﬁt * Carcinoma ovarii et peritonei. Kisérleti bemetszés.
L szil. kér. | *3° ST | Budapest. £ ety
| . s
3 j | Carcinoma ovarii et peritonei. Eltokolt hasi‘xn_savﬁgﬂy}nlc;m.é;&]h?slz:z_b tbe-
T, ‘ H.V, férj, 23. | oo oo | varratott.  Gyoégyilt. 4 héval késGbb relativ jollétele dltal felhivatva,
e I, szil. kor. g Kanizsa. orp, [ Sroes | mis mfitd ismét megnyitotta a hasiirt; ekkor meghalt, Az eredeti diag-
__' | nosis igazoltatott, 2 ¥z iy
G Dt N, L, - | Elevesedett daganat. Altalanos peritonitis, Ileus. Eletmentési kisérlet, Ki
I. s C; kor 17. IV. Markusovszky tr., fe(;_],,gq. ,_hid;g::}:ma nem irthaté daganat. Az elevesedett tomld felhasitisa és a bennék Iki-
RELL g Budapest. ot PO 1 irftése, Holyag-sértés. Drainezés.
(89.) K. Zs,, et '. ' Carcinoma ovarii et peritonei. Eltokolt savogyiilem. Kisérleti bemetszés.
2 11 171.5gy9 o 4 V. Pataky tr., 12;’ i, . Gyégyalt, | Reactio nélkilli sebgyogyulds. Tovibbi sorsa ismeretlen.
% ¥ : Székesfehérvar, A i
8. (83.) | % R férj., 20. \ISe{;silst. ‘Cy;torp? ovarii extraperit. Tuberculosis miliaris peritonei. Spondylitis.
I négy. kor. | ™ V- | Reschitza. I I s 2 il
| 2-ik napon.
iBél- elzirodis.| Mindkét oldali petefészki daganat; eltavolittatott, A hash:értya m6g6tt&, (3)
9. (100.) g Cz. K., férj., 43. Sepsis. vagy a fodor mirigyekbdl, (?) kiindulo sajtos carcinoma-tomeg, mely koriil
I, ndgy. kor. 97 Zombor. NP Meghalt az 'II a belek vagy 6kdlnyi tdmegben Osszendve taldltatnak. Bonczolds nem
AN W - : cigh) 5-ik napon. ||  engedtetett,
e | Fibrocystikus daganat, mely miatt mds sebész mir egyszer kisérleti ?)e:
T0. (71.) B. L fors Inanitio, || metszést végzett, de a hasirt ismét bevarrta, A daganat azéta 6r1':i51
1883. I 1\.6/ “kor | 24 1L Rildanost 8" 1‘}5‘ Meghalt 24 | nagysigiavi ndvekedett; vérzések a beteget elerbtlenitik. Hydracmia,
i st e - éra utan. i Anasarca. Kisérleti bemetszés. Legnagyobb fokt vérzés. A daganat
: kiirtisa meg sem kiséreltetik. A h_asiir beziratott. e
1. A Gl férj., 43. —_‘Sepsis. : Carcinoma ovarii et peritonei. Kisérleti bemetszés.
Magin lakds, | S TV Budapest. o p | Meghalt a |
4-ik napon. e ot
12. (41.) D. A., fors | Az egész medenczét kitoltd carcinoma. Tévedésbol a hasfali hashérty"a
I n.64 Rear. | 160 IR, Ling tr,, \?I‘ %4' Gyogyult, nagy terjedelemben levdlasztatik. Hegar-féle madricz-varrat, Reactio
e i P, Apatin. g nélkiili gyogyulds. Tovébbi sorsa ismeretlen. PO it
13. (24.) Werdo &2y A6 Scpsis. Elevesedett ovarialis daganat ; dltaldnos hashdrtyalob. A bélfalak egy
et n'6gy KoE > €. Kamenitza Oi,," I? "| Meghalt a része gangraenosus, dtfurodott; bélsdr a daganat iiregébe hatol.
i 4 i o (Szilézia.) N 6-ik napon, || i
14. (68.) ‘ R. G feri Inanitio. Meg- —Myom; sarcomatosum ; edénydis Osszenévések sarcoma-gdoczok alakjiban
1 n‘(')gy 'k‘.“ 25, XI. Bu;:ia Ye.s’t CPV’ 3?5 halt 4 6ravala|  hasfal, cseplez és belekkel. Igen nagy vérvesztés. (Bonczolds és goresovi
; s BERKs * 7 | miitét utin. | vizsgdlat, Scheutheuer tor. bt T
‘ | Emberfejnyi cystoma ovarii, nagy terjedelmii odanévések. Oridsi retroperi-
188. IS-'_(123-) 24, TTL. E. J., férj., 44. | Meghalt a tonealis adeno-cystoma, mely eccllinoc9ccpsnak lenni latszott ; fe!hasités
II. négy. kor. J Madocsa. QL P, 2-ik napon, utin részleges kifejtés ; hirom emberfejnyi részlet, mely kl nem irthaté,
kivarratik. Inanitio. Mitét tartama 2 déra 15 percz.

Az ezen tdbldzatba foglalt 15 eset kozil 10-nél a hasmet-
szés utdn roszindulatd Wjképlet ismertetvén fel, a miitét folytatdsa-
tol eldllottunk?).

A 2, 6, 8, 10. é 13. szdm alatt felsorolt esetek kapcsin
jogosan felvethets azon kérdés, hogy egydltalin meddig terjessthets |
ki a hasmeiszésnek, mint éfetmentesd kisérletnek  hatdéra. Ezen kér-
désre megfelelni nem kony(i; dltalinos €érvény megdllapodds |
pedig el sem érhetS, mert az elhatdrozds, az adott eset viszonyain
kivill, a mitének e téren szerzett tapasztalatitol és nagy mérték-
ben egyéniségétél is fligg. A humanus érzet ilyen nagy fontos-
sdgu perczben egészen kiilonbéz6 modon nyilatkozik az egyesekben ;
shagyjuk nyugodtan meghalnic, vagy stegyiink egy utols kisér-
letet az élet megmentésére« ldtszolag egyardnt jogostlt felfogds.

Az én egyéni, a tapasztalatbol szirmazé meggy6z6désem,
hogy az ilyen miitétekkel szakszeriien foglalkozs orvosnak  kitelessége

%) Ujabban 5 eset; ezek kozil kettd maliquus daganat, kettd be
nem fejezheté miitét, egy kisérleti bemetszés. :

| megkisértens a mutét dltali gyogyitdst, ha a mitét kildtisai a leg-

kedvezotlenebbek @s, hogyha a betegség dltal az egyén milhatlanil

eloéss, de a mitét dltaly gydgyitdsnak lehetdsége még adva wvan.
Csak ezen dlldsponton villalkozhattam oly eseteknél is a

miitétre, mint amilyenek az I. tdbldzatban a 7. és 40. szdm alatt

| felsoroltak; az elsénél a daganat hetek ota fenndllé lobja utdn

¢éjel a megrepedésnek tiinetel léptek fel, dltaldnos hashdrtya-lob,
41° C homérsek stb. észleltetett ; az élet megmentésének kisérleteképen
a kora reggeli 6rdban littunk a miitéthez. A narcosis kezdetén
syncope lépett fel; tehat el kelle dllanunk az altatdstél és a
miitétet narcosis nélkiil végeztem. Ezen betegem meggy6gytilt és maig
is egészséges. A 40. szam alatt szereplé betegnél az elerStlenedés
a végsé hatiron volt, alig tapinthaté érverés, subnormalis tempera-
tura ; a hajéra mint haldokl6 fel nem vétetett. Elcleges sztircsapolds
és a felelGsségnek teljes elhdritdsa utin fogtam a mftéthez. Dzen
egyén is €l, s j6 egészségnek Orvend. Hasonlé megitélés ald esik
a IL tdbldzaton 2. szdm alatt el6fordulé eset, kinél a mfitét az
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anatomial viszonyok és az elerétlenedés miatt tobbek részérsl meg-
tagadtatott; nehéz hysterotomia és secundar hasiiri drainage kidlldsa
utdn ezen egyén is dllandd egészséget nyert.

Ilyen tapasztalatokon nyugszik elébb hangoztatott meggy6z6-
désem ; eszembe jutnak Schroeder szavai, hogy vannak esetek, hol
még a szinalmat is kell szerepeltetni a miitét lehetdségének
mérlegelésénél. Hasonlo szempontokbol johetnek széba az alabbi
esetek. A 2. szam alatti beteg honapok 6ta nem fekiidt dgyban, s
allapota a nagy daganat nyomdsa folytdn kinteljes fuldokldsndl nem
volt egyéb; cyanosis, dltaldnos vizenyd, a vizeletben levé sok fehér-
nye és hengerck a miitét dltali gyégyuldsnak reményét nem, leg-
feljebb annak gyenge lehetdségét engedték meg. A midén mind-
ezen kinnak dlland6 okdt egy, a szircsapolds dltal nem Kisebbit-
het6 hasiiri daganatban ismerjiik fel, valjon nincsen-e helyén a
miitétet sszdnalombodls megkisérteni? Az én meggy6zodésem az,
hogy igen. S ha médr most a miitét eredményre nem vezet, eset-
leg a daganatnak teljes eltdvolitdisa nem is sikeriil, a beteg bele-
hal, valjon vissza fog-e az tartani attél, hogy mds hasonl6 esetben
épen ugy jdrjunk el? Bizonydra nem. Természetes, hogy nem lehet
szerepeltetni az ilyen esetet akkor, amikor az ovariotomidnak,
mint miitétnek gyogyértékérsl és veszélyességérsl alkotunk itéletet.

A 6. szamu esetben az elevesedett daganat dltaldnos has-
hartyalobot, bél-elzdroddst és bélsar-hdnydst hozott létre. Ki nem
kisérlené meg itten, barmi moédon segiteni? A daganat az egész
hasiirt kitolt6 kiirthatatlan eves tomeget képezett.

A 8. szamu esetben az ovarialis daganaton kiviil a hashdr-
tydnak giim@s elvidltozdsa, két csigolydnak szuvasoddsa, geny-
siilyedés és psoas-tilyog volt jelen.

A 10. szdmi eset: Oridsi fibro-cystikus méh-daganat. Ezen
betegnél mdr tortént egyszer, mds mit6é dltal, kisérleti bemetszés.
A daganatnak igen gyors novekedése, a nagy vérvesztés, hydraemia,
a beteg clerétlencdése ¢és az illeté miitének ohaja birt red, hogy
a kisérleti bemetszés utjan meggy6z6djek, ha valjon nem fogna-e
sikeriilni a daganat eltdvolitdsa. A hasmetszés utdn meggy6zGdtem,
hogy a miitét kivitele lehetetlen és vérvesztés folytin absolute
haldlos lett volna.

A 13-k sz. esetben a daganat elevesedése mdr a Dbélfalakra
is dtterjedett, egy helyen mdr 4ttort, ugy hogy a bél és a daganat
tirege kozlekedett.

Az ezen tdbldzatba foglalt 15 eset koziil a sebészi beavatko-
zast csak 3 €lte til, 12 meghalt; a haldl oka a megbetegedés ter-
mészetében rejlett, a 10. és 15. szamu esetet kivéve, melyeknél a
vérvesztés kovetkezménye volt.

Az elért eredményeknek mdsokéval val Gsszehasonlitisa csak
tigy lehet sikeres, ha kellden ismertetjiik azon nézpontokat, melyek
eljardsainkban irdnyadok voltak. Egyike a legfontosabb kérdéseknek
elészor az, hogy a genitalidkbol kiindulé megbetegedéseknek mind
kovetkezményei mellett taldltuk ,mds* javallottnak a mtétet és
mésodszor, hogy a kovetkezményeknek ming foka mellett taldltuk
mégt czélszerlinek beavatkozni.

Az én dllaspontom a kovetkez6. A petefészekbsl kiindulg,
tovabbd a széles méhszdlagban székel joindulati daganat esetén,
ha az reflectorikus tton az ideg-rendszerben nem okoz jelentSsebb
zavarokat, csak akkor kell operdlni, hogyha a ‘daganatnak gyors
novekedése van constatdlva és nagysdga dltal a kornyezetben a
mechanikus nyomdsi hatds kezd nyilvdnulni. Szem el6tt tartom
azonban mindig, hogy anndl kedvezbb a joslat, minél kevésbé
szenvedett még a szervezet és a beteg kedélye. Ha a beteg mar
tudja, hogy elobb-utébb miitét ala kerul, ugy kordbban hatdrozom
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el magamat, mintha ezen kinos tudat dltal nem zaklattatik. Innen
van, hogy szamos esetben még a felilletes vizsgdlat esetleges vad-
jdt is inkdbh magamra veszem, mintsem hogy tudassam a beteggel
a daganatnak jelenlételét, mely az illetd vizsgdlat alkalmdval miitéti
beavatkozds tirgydt, itéletem szerint, még nem képezi. Amig egy-
részt az indokolatlanul kordn kimondott diagnosis és esetleg vala-
mikor bekovetkezhetG miitéti javalatnak megismertetése, vélemé-
nyem szerint, kegyetlenség, addig mdsrészt gydvasignak tartom
tétovdzni a miitétnek javaldsdval, ha fennforog a veszély, melytél
csak a miitét utjdn lehet szabadilni. Azt hiszem, hogy ebben tor-
ténik a legtobb hiba. Tévesen ismerve a miitétnek sebészi jelent6-
ségét, sokszor visszatartidk — a beteget az orvosok — addig, a
mikor a szervezet ellendlldsi képessége mar ald szdllott, vagy tonkre-
ment egészen.

A midsodik kérdésre, hogy t. i. min6 esetben lehet »mége
javalva a hasmetszés, mir reflectdltam a fenntebbiekben. En
részemrél javalottnak tartom a miitétet, vagy a miitét 4ltali gyo-
gyitds megkisérlését minden olyan esetben, hol a fennforgé élet-
veszély a mechanikus nyomdsi viszonyokbél indul ki, s ahol a
nyomds sziintével a javulds nem lehetetlen, tovdbbd ott is, hol az
élet kozvetleniil veszélyeztetve van, s a veszély oka a hasiirben
fellépett, s a daganattal sszefiiggs, talin nem ismert minGségii el-
vdltozdsokban rejlik, pl. a daganat lobja, ileus stb.

Azon miiték statisticdja, kik ezen utébb jelzett dllaspontot
nem fogadjik el, az Osszehasonlitdsra egydltalin nem alkalmas; a
clinikusnak venni kell az eseteket, igy amint jonnek, s nem a
prognosis szerint.

Kiilonosen felemlitendének tartom azt, hogy ha valamely
cystosus has-daganatban az elevesedésnek biztos tilinetei felléptek,
tigy bdrmely mdédon, a laparotomia ttjdn, vagy a hiivelyboltozaton
4t utat kell nyitni a bennéknek kifelé, mert a spontan gydgyulds
a ritka kivétel; igen sokszor 4ll utjdban a helyes eljardsnak az,
hogy a tiinetek egyelére nem mindig vehemensek, s az activ be-
avatkozds az e téren nem tapasztalt el6tt tobbnyire igen heroikus-
nak ldtszik. Annyira fontosnak tartom ezen kérdésnek részletezé-
sét, hogy arra legkozelebD visszatérni szindékozom.

A méh daganatait illetSleg dltaldban azt mondhatom, hogy
a hasmetszés 1tjdn val6 miitét javalatit ardnylag kevés esetben
taldlom fel. Megkozeliti a hdromszdzat a méh-daganatban szenvedd
néknek szima, kik kozil a fennt elésorolt 16 hystero- és myomo-
tomia, meg az ezen okbol végzett 5 castratio kikeriilt. A vérzések
okdnak erélyes méhiiri kezelése, curcttezés, adstringdlé befecsken-
dezés, submucosus daganatokndl a fesziil6 toknak meghasitdsa
(Baker-Brown), enucleatio az esetek legtobbjében meghozza a
kivdnatos palliativ eredményt; csak excessiv mds médon nem mér-
sékelhetd vérvesztés , a daganat gyors novekedése, vagy olyan
daganat, mely mechanikus modon, nyomds dltal hoz életveszélyt,
a daganat-kifejl6dés anatomiai viszonyaival Osszefiiggésben levé
jelentékeny reflectorikus bédntalmak, s végre a betegnek tdrsadalmi
viszonyai, életkoriilményei inditanak arra, hogy a daganat Kkiirtd-
sahoz ldssak.

Ha a méh els6 részlete a daganat dltal nincsen elfoglalva,
ha a kisebb veszélyességli extraperitonealis csonk-kezelés lehetséges,
— amit kiilénben utébbi id6ben még elég mélyen leterjed6 daga-
natndl is sikeriilt elérnem — el6bb hatdrozom el magamat a hystero-
tomidra, mint ott, hol az el6reldthatolag lehetetlen, s a nagyobb
veszélyli intraperitonealis csonk-kezelésre vagyok utalva. Az ily-
nemfi, anatomiailag kedvezStlen és még nem tetemes nagysdgi
daganatokndl, nagyon kielégité tapasztalataim alapjdn, a castratiét
a lehet6 korai id6ben tartom javalottnak.
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A miitéti moédokat és az utckezelés koriili eljardsokat be-
hatéan fogja ismertetni Dirner tr.,, tandrsegédem rovid id6 miilva
megjelené dolgozatdban.

Dolgozatok Ziemssen tanar miincheni II-ik bel-
gyogyaszati kérodajabol.

Kozli BENCzZUR DENES.

1. A gyomorba bevitt  haemoglobin befolydsa  chlorotikusok wérének

haemoglobin tartalmdra.

Feltiing, hogy mig egyrészt Gsrégi id6k Gta ismert, s a tapasz-
talds dltal szdmtalanszor igazolt tény az, hogy a vas egyes beteg-
ségekben a legjobb eredménynyel rendelhetd, s6t a chlorosis gyogy-
kezelésénél nem is nélkiilozhets, addig mdsrészt mostandig sincsen
megoldva, hogy miképen fejti ki dlddsos mikodését, sot egyesek
egészen tagadjdk, hogy a vas a vérkeringésbe dtmenne, s ott speci-
fikus hatdsa volna.

Kobert') mangannal tett kisérleteibGl azt kovetkezteti, hogy
mint az, ugy a legnagyobb val6szintiséggel a vas nem szivatik fel
a bélhuzambdl, s igy a vas dlddsos hatdsdt therapeutikus alkalma-
zdsdndl nem a vérbe valo dtmenetele dltal okozza, s Bucheim
nézetéhez hajlik, mely szerint chlorotikus egyéneknél a gydégyhatds

tigy létesiil, hogy jobb emésztést idéz el6, s a vas adagoldsdra a |

gyomor és bél nydkhdrtydjéban fellépé mérsékelt hyperaemia keletke-
zik. Hasonlé nézeten van Cohn?) is. Schmiedeberg?) szerint a vas
specifikus hatdsa therapeutikus alkalmazdsdndl nem johet tekintetbe.
Felemliti, hogy chlorotikusokndl a vas-adagolds hasznos, de két-
ségbe vonja, hogy ez a vas specifikus hatdsa volna, egyittal mint
lehetéséget megengedvén, hogy hosszas vas-bevitelnél a szervezet
iltal felvett vas mennyisége novekedhetik.

A vas specifikus hatisit az illet6 buvdrok azért tagadjdk,
mert tobb Ujonnan tett elemzésben ki lett mutatva, hogy a szdjon
4t adagolt vasbol elenyészé csekély vasmennyiségek lesznek csak
felsziva. Hamburger+) kimutatta, hogy egy kutya, mely hiisbél dllé
eledeléhez vasvitriolt is kapott, vizeletével alig iiritett ki tobb
vasat, mintha egyediil hist evett volna, s hogy a bevitt vas legnagyobb
részben a bélsdrral iiriilt ki. A kisérleti dllattal aprédonkint dsszesen
441 mgm. vasvitriolt étetett meg. Ebbél csak 1z mgm.! jelent meg
a vizeletben, 26 mgm. pedig az 4llatban maradt még a kisérlet
befejezésckor.

Azon nézetet is megdontotték mdr, hogy a vas a gyomor és
bélbél ugyan felszivédna, de az epével és bélnedvvel ismét a tdp-
csatorndba jutna vissza. El6szor 1is epével normalis anyagesere
mellett is kevés vas iriil a bélhuzamba, kevesebb, mint amennyi
a vizelettel iiriil ki%); mdsodszor pedig Hamburger®) kimutatta,
hogy egy kutya, mely epe-sipolylyal birt, s vasvitriolt kapott taplaléka-
hoz, a bevitt vasbol az epével semmit sem iiritett ki. Hogy a bél-
nedv ttjdn sem juthat a felszivott vas vissza a bélhuzamba, azt
Quindle”) ‘mutatta ki, amennyiben az 4ltala észlelt esetben, hol
kutydn Thiry-féle sipoly készittetett, s azutdn a kutya 14 napig nagy
tejsavas vas-adagokat kapott, a Thiry-féle sipoly 4ltal kapott bél-
nedvben nem volt tébb vas, mint amennyi kozonségesen van benne.

Sok vas mds okbél sem resorbedltathatik. Ha a
huzambél sok vas resorbedltatnék, akkor ez a vérkeringésbol csak-

bél- |

hamar a vizeletbe menne 4t, s ott kén-ammoniummal kényen kimutat- |

haté volna, épen tigy, mintha a vas subcutan lenne alkalmazvas),
Nagy vasmennyiségek mdr csak azért sem lehetnek jelen a vérben,
mert ilyen esetben, mint minden fém, gy a vas is, a vesé-
ben lerakédna, s ott sulyos bdntalmat okozna. Elsé sorban a vas
az egyenes €s csavart higycsatorndcskdk felhdmsejtjeiben rako-
dik le, ezek azutdn lassan szétesnek, s mint cylinderek iirittetnek ki.
A glomerulusok kés6bb ugyan, de ugyanezen dtvdltozds ald esnek?).

1) Kobert. Arch. f. Exper. Path. u. Pharmak. XVI. p. 361. 1883.

?) Cohn. Resorptions u. Ausscheidungsverh. d. Mangans. Arch. fiir
Exp. Path. u. Phar. XVIIIL. p. 146. 1884.

% Schmiedeberg. Arzneimittellehre. 1883. p. 226., 227,

*) Hamburger, Zeitsch. f. Physiol. Chem. LI. p. IgI,

) Hamburger. Zeitsch. f. Physiol. Chem. IV. p. 251.

% Hamburger. Zeitsch. f. Physiol. Chem. IV. p. 258.

") Schmidt, Jahrb. 198. p. 294,

%) L. Glaevecke. Schmydt’s Jahrb. 1883. 198. p. 286,

?) Schmiedeberg. Arzneimittellehre. 1883. p. 225.

Mindezen kisérletek azonban csak azt bizonyitjdk, hogy
kevés vas lesz a bélhuzambol felvéve, de nem azt, hogy semmi,
s6t az bizonyos, hogy 4mbdr kis mennyiségekben, de folytono-
san resorbedltatik.

A haemoglobin regeneratiéjihoz okvetleniil sziikséges a vas;
ez pedig a bélhuzam dltal a tdpszerekbdl lesz felvéve rendes koriil-
mények kozott. Hoesslin?) kisérletileg is kimutatta, hogy, ha dlla-
toknak huzamosabb ideig vas-szegény tdplilékot adunk, az dllatok
vérét ez tton haemoglobin-szegénnyé, mintegy chlorotikussd tehet-
jiikk. Ebbél ldtszik, hogy kell, hogy a szervezetbe bevitt vas-
mennyiség bizonyos alacsony fok ald ne siilyedjen. Hoesslin®) fia-
tal, erds nivésben levé 10—20 kgm-os kutydknak naponta
4—6 mgm. vasat adott, mely csekély mennyiség elegendd volt
ugyanarra, hogy a test novekedése meg ne akadjon, de nem arra,
hogy a haemoglobin szaporoddsa is kell6 mértékben torténjen.
Hogy a szervezetbeli vas egyensiilyban maradjon, ahhoz tintig ele-
gendG azon vasmennyiség, melyet az ételekb6l vesz fel. A tip-
szerek kis vastartalommal birnak ugyan, de az is meggondolandé,
hogy 70 kgm. sulyi ember teste Osszesen csak 307 gm. vasat
tartalmaz, Gorup-Besanezz szerint, s igy csekély vasmennyiségek is
elegend6k a vas-egyensily fenntartdsdra.

Ha mostan mdr ilyen kis vasmennyiségek elegenddk arra,
hogy a szervezetbeli vas egyensilyban legyen, tigy elegenddk lesznek
therapeutikus hatds gyakoroldsira azon vasmennyiségek is, melyek
a bélhuzambol az adagolt vasbol lesznek felsziva.

A vas f6szerepét a chlorosis therapidjandl jdtsza. Apolds, bo
és helyes tdpldlék, j6 leveg6 mind nem pétolhatjdk a vas-
hidnydts). Hogy a vas-adagolds nagy befolydssal van a vér hae-
moglobin tartalmdnak szaporoddsdra, azt nemcsak a kisérlet bizo-
nyitja, de a tapasztalds és pontos észlelés is. Azon keyés vasmennyi-
ség (0'06—0'07 gm.), mely naponta az eledelekkel a szervezetbe
vitetik, s melynek nagyobbrésze valésziniileg fel sem szivodik, mar is
elegendé arra, hogy a legnagyobb, de még sem haldlos vérvesztés
utdn is regenerdlédhasson a vér haemoglobinja. Hoesslin®) szépen

| mutatta ki a vas-adagolds és haemoglobin szaporulat kozotti Ossze-

fuggést. Kisérletéhez két 6 napos macskdt vett, (mindkét macska
anyjukkal a ketreczben maradt). Azegyik naponta 1—r1'5 cm, higi-
tott vas-albuminatot kapott. Ez ut6bbi 54 nap alatt 147 gm-rél
495 gm. sulyra szaporodott, mig a madsik, mely vasat nem kapott
155 gm-r6l 415 gm-ra. A kisérlet végén mindkét 4llat a carotison it el
lett véreztetve, s a vér haemoglobin tartalma meg lett hatdrozva.
A vassal tdpldlt macska vérénck szdzalékos haemoglobin tartalma
9'5 %o-0t tett ki, mig a mdsiké 62 °/,-ot.

Hogy a vas befolydsa alatt a vér haemoglobin tartalma
chlorotikusokndl szaporodik, azt mdr tébben bebizonyitottdk pon-
tos mérések dltal. Mint példat, felhozhatom Scherpf?) észleleteit. O
a vastartalmi viz Dbefolydsdt észlelte chlorotikus és anaaemikus
betegeken. Megmérte a vér haemoglobin tartalmdt a kezelés elott
és a kezelés bevégeztével, s a legtobb esetben a haemoglobin
szaporoddsdt constatdlhatta. A haemoglobin-méréseket a Vierordt-
féle médszer szerint tette; nehdny esetét reproducdlom, hogy
késtbben Osszehasonlithassam sajdt eseteimmel :

3. sz, L. kisasszony jul. 15-én. A vér haem. tart. 0'61962

aug. 7-én. » 3 088300
X157 . » aug. 5-én. » » » 078724
aug. 30-dn. » » » 1'22880
£5. sz. N, » aug. 12-én. » » » 082234
aug. 27-én. » » » 1'15680.

Hasonloképen Leichtenstern®) is kozol haemoglobin-mérése-
ket vaskészitményekkel kezelt chlorotikusokrél. A kovetkezs ese-
tek fényesen bizonyitjdk a vas j6 hatdsat:

2. sz. 20 éves ledny. haem. a cura kezdetén o311
végén 1'014

» »

1) Hoesslin. Zeitsch. f. Biolog. X'VIIIL p. 612,

?) Hoesslin, Zeitsch. f. Biolog. XVIIL p. 612,

%) Nothnagel und Rossbach. Arztneimittellehre. ITI. Auffage, p. 142.
1878,

: %) Hoesslin. Zeitsch. f. Biolog. XVIII, 1882,

5) Scherpf. Der Haemoglobinmangel des Blutes und sein Verhalten
withrend ciner Stahlkur, Zeitschrift fir klin, Med. VI p. 575.

% Leichtenstern. Untersuch, iiber d. Haemoglobingehalt des Blutes.
1878. p. 100—101.
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3. sz. 23 €ves ledny, haem. a cura kezdetén 0278
végén I'III.

A felhozottak mind bizonyitjdk, hogy a vasnak befolydsa
van chlorotikusokndl a haemoglobin képzésére, de hogy a vérben
4dtment vas okozza-e a szaporoddst, vagy pedig a vas dltal létre-
hozott jobb emésztési viszonyok, azt ezen az itton eldénteni nem
lehet. I¥ kérdés eldontésére a vasat haemoglobin alakjiban vittem
be a gyomorba; itt a gyomor-nydkhdrtya izgatdsa, s az ezdltal létre-
hozott hyperaemia széba sem johetett, mdsrészrél pedig a haemoglobin
teljes felszivoddsdra szdmithattam. Panum?) kisérlete legaldbb
emellett sz6l, hol vérliszttel tdpldlt kutya vizeletében az Gsszes nitro-
gen megjelent, ami a vérliszttel jutott a kutya tdpcsatorndjdba.

Hogy a gyomorba bevitt haemoglobin a vér haemoglobinjd-
nak szaporoddsit el6mozdithatja, arra az egész irodalomban csak
egy adatot taldltam. Panum?®) 1874-ben megvizsgdlta a haemoglobin
tiperejét, s ekkor azt tapasztalta, hogy mdr kis adagokra is sza-

» »

porodni ltszott a vér haemoglobintartalma. Pontos colorimetrikus |

méréseket azonban ez irdnyban & sem tett.

A miilt évben tobb oly chlorotikus egyén volt a miincheni
II. belgyégydszati kéroddn, kiknél a vas-adagoldst hdnyinger miatt
meg kellett sziintetni. Ugyanekkor ajdnltatvdn kisérletek megtevé-
sére a haemoglobin pastillik, Ziemssen tandr tr kivdnatdra én
vettem észlelés ald azon betegeket, kik probaképen ezen pastilldk-
kal lettek kezelve.

A haemoglobin pastillik koriilbeliill mogyoré-nagysagiak, okor-
vérbél készitvék, tgy hogy a defibrindlt vérben a vérsejtek lesiilyesz-
tetnek, a serum letoltetik, a vérsejt-pép pedig lapos fémedényekben
mérsékelt melegben beszdrittatik. A félig megszdradt pépet apro kocz-
kakra vagjik, s miutin egészen beszdradtak, csokoladéval lesznek

bevonva. A csokoladé-burok nélkiil silyuk dtlagosan 219 gm., |

destillalt vizben konyen oldodnak, szép piros szinnel. Az oldat a
vérfestenyek koziil egyediil oxyhaemoglobint tartalmaz. A pastillik
oxyhaemoglobin tartalmat tugy hataroztam meg, hogy elGszor a
csokoladé-burkot ovatosan levéve, a pépet magit megmértem,
porrd tortem, s destilldlt vizben feloldottam. Az oldatban az oxy-
haemoglobin-tartalmat a Vierord-féle spectrophotometrikus médszer
segélyével hatdroztam meg. Hdrom pastilla kovetkezé oxyhaemo-
globin tartalommal birt 7 ;

1. Silya 2'1558 gm., oxyhaem, tartalma 0'3556 gm.

2ot 5 fairaed oy » » 03639 gm.

i 20748 > » » 0’2130 gm.

A vér haemoglobin tartalmadt a betegeknél szintén a Vierordt-
féle modszer segélyével hatdroztam meg. A moédszert minden
részleteiben leirni felesleges munka volna, miutdn mindenkinek, aki
gyakorlatilag akar a quantitativ spectral analysissel foglalkozni, kell,
hogy Vierordt eredeti munkdjdt elolvassa, amelybdl mindent megtantil
amire a dolgozdsndl sziiksége lehet®). Csak egyes viltoztatdsokat
kozlok, melyekben a rendes ltrél eltértem.

Ezen moédszert amellett, hogy igen pontos adatokat szolgdl-
tat, foképen azért vilasztottam, mert azon nagy elonnyel bir, hogy
minden pillanatban képesek vagyunk a kapott egyes észleletek
osszehasonlitdsa dltal munkank pontossdgat ellendrizni. Ezen elény-
nyel sem Preyer, sem Hayem mddszere nem bir. Az egyes vér-
prébik haemoglobin-tartalmanak mérésekor tobb egyes mérést
tesziink ; az egyes meghatdrozasok kozott pedig nem szabad 1°59/-
ndl nagyobb kiilonbségnek lenni, Ezen kis kiilonbség még kisebbé
lesz azdltal, hogy minden haemoglobin-meghatdrozdskor legaldbb

8-—10 egyes mérést vissziink véghez, s ezekb6l a kozép értéket |

vessziik.

A miiszer, melylyel dolgoztam, Steinheil vildghiri optikal inté- |

zetében lett Gsszedllitva, s hogy minden e téreni jitds figyelembe
lett véve, ez magatol értetddik. A Schulz-féle edények ugyanezen
intézetben lettek készitve.

Altaldnosan ismeretes, hogy haemoglobin-meghatdrozasoknil
4 legnagyobb hiba azdltal jon létre, hogy a vérhigitdsndl 1 —2
csepp vizzel kevesebbet, vagy tobbet tesziink a vérhez, mint

) Panum. Untersuchungen iiber den Nihrwerth des sogenannten
gereinigten Blutmehls. Nord. med. Arch. VI. Nr, 1g. 1874. Schmidt’s Jahrb,
166. p. 239.

%) Ugyanott. p. 241.

%) Vierordt. Die Anwendung des Spektralapparates zu Photometrie.
ete. Tiibingen. 1873.
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«‘ amennyi épen szitkséges. Ezen hiba kikiiszobolésére lehetdleg sok
vérprobat kellene a betegnél meghatdrozni, amit azonban a betegek
a legritkdbban engednének meg. Kiilonosen a miiveletlenebb osztd-
lyokhoz tartozé betegek viseltetnek nagy ellenszenvvel ~azon apré
beszurdsok ellen, melyeket a vérvétel alkalmdval vagyunk kényte-
lenek tenni. A legtébb buvdr tgy jar el, hogy a pontosan lemért
vérhez megmért mennyiségli vizet tesz. A leglelkiismeretesebben
eljart buvdr is csindl ilyenkor hibdt, hol kisebbet, hol nagyobbat.
Eszleléseimhez a sziikséges vért mindig a kozép-ijj hegyébél
délutin 5—6 ora kozott vettem, még pedig azon czélbdl, hogy
evvel is kikeriljek egy észlelési hibdt. Leichtenstern?) ugyanis
kimutatta, hogy gy az egyes ijjakbél ugyanazon idGben, vala-
mint egy ¢és ugyanazon Ujjbél és beszirdsbol vett vérprébdk hae-
moglobin tartalmukra nézve egymadstol kiilonboznek. A mérések
azért lettek egy idGtdjban téve, mert a vér déli haemoglobin
tartalma és esti haemoglobin tartalma kozott kiilonbség van,
mely nem esetleges?), s mely dmbdr kicsiny, de minden esetre
| figyelembe veendS. A legnagyobb kiilénbség a 12-—2 é 4—6
6ral vér Kkozott van, s ez Leichtenstern szerint 1'50—1°41
sexstinctions coefficienssel« van kifejezve.

Leichtenstern a véroldatokhoz sziikséges vérprobdkat kis
pipettdval méri led). A 200-szoros higitishoz sziikséges viz elére
le lesz mérve, a pipetta tartalma beléfijva, s iiveg-riddal pontosan
dsszevegyitve. Ugy a vért, mint a vizet a legnagyobb pontossiggal
kell lemérni, ha a legdurvdbb tévedéseket ki akarjuk keriilni.
Az én véleményem szerint a kivdnt pontossdgot a vér-higitdsndl
kényebben €és jobban elérjikk, ha a vér és viz leméréséhez miiszert
haszndlunk. Az dltalam haszndlt miiszer a Malassez-féle mélangeur-
hoz hasonlit. A hajszdl-csénél valamivel tdgasabb also rész, mely
finom hegyben végzodik, az alsé jegyig o'or kem. tartalommal bir,
a felsd tagult rész, melyben a vér Osszekeveréséhez iiveg-golyo
van, 2 kemnyi iirrel bir, tehdt olyan nagy, hogy az alsé capillar-
cs6ben az alsé jegyig levé vér épen z00-szor lesz higitva, ha a
miiszert a felsd jegyig teleszivjuk destilldlt vizzel. Készitettem ezen-
kiviil olyan mélangeurt, mely 100-szoros higitdsra szolgdl. Ha a
beteg wjjit hdroméld tlivel megsairtuk, s a kell6 nagysdgi vér-
csepp Osszegyiilt,” a mélangeurt az elsd jegylg tele szivjuk, ha a
véroszlop torténetesen a jegy folé emelkedne, a felesleges vért konyen
| eltavolithatjuk, azdltal, hogy a mélangeur hegyét tiszta vdszon-darabhoz
érintjiik, midltal az mintegy kiszivatik. Miutdn a mélangeurre kiviilr6l
redtapadt vért letoriiltiik, szdjunkba vesszik a fels6 végét s nyelviink-
kel a csé nyildsira nyomva, a mélangeur alsé végét j6 mélyen
destilldlt vizbe siilyesztjiik, nehogy légbuborék jusson a csébe, s
tele szivjuk vizzel a miszert egészen a mdsodik felsé jegyig. A
felszivott viz a vért lemossaacsé faldrol isa fels6 tdgasabb részbe,
gy hogy, ha most a nyelviinket isméta csére szoritva,a mélangeurt
a vizbo6l kihuzzuk, s gyongéden razzuk, a vér egyenletesen eloszto-
dik a higité folyadékban. A vér és viz kozotti keveredés még
pontosabh lesz, ha a keveréket a Schulz-féle edénybe kifujuk.

Hogy ezen mélangeurrel a keverés pontosan, s egyszersmind
gyorsabban végezhetd, mintha a vért és vizet kiilon-kiilon mérjik,
mutatja az aldbbi tibla. A kisérlethez borju-vér lett véve, s egy
€és ugyanazon mélangeurrel lett belGle 3 préba meghatirozva. Az
egyes mérések kozotti kiilonbségek elenyész6 csekélyek, s fényes
tantsdgot tesznek a mélangeurck hasznavehet&ségérdl.

S |
¢ A megmaradt| Exstinctio. |Az egyes coefficien-|
© [fény erdssége| coeffic. | isek eltérése a kozép-
&

tade higit;isnéli’ higitasnal ‘ arinyostol ]
—m— - ¥4 =
I 33°0 | ©0°96298 000718 Az egyes észlelésck
2. 32°5 097624 0°00708 kézéphibdja 0° 00399
2 32'8 0°'96826 0°000g0
kozép ardnyos '
096916 |

Leichtenstern nagyon pontosnak mondja higitisait, 4mbdr a
higitasndl tett kozép hiba nala oroz15-t tesz, tehat joval nagyobb,
mint ndlam.

) Leichtenstern, Untersuch. iiber den Haemoglobingehalt des Blutes
cte. 1878. p. 26,

) Leichtenstern. Untersuch. ete. p. 47.
%) Leichtenstern. Untersuch. etc, p. 12,
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A vér-higitdshoz, valamint a vérsejtek felolddsdhoz destilldlt
vizet haszndltunk, melyhez igen kewés KOH-t, vagy NaOH-t
tettiink, hogy a fehér vérsejtek feloldédjanak, s a folyadék ne
legyen zavaros. A KOH hozzitétele okvetlentil sziikséges, s abso-
lute nem okoz hibdt a haemoglobin-méréseknél. Egészséges egyé-
nek vére KOH-hozzdaddsra csak nagyon kevéssel lesz dtldtsz6bb,
mig leucocytosisban szenved6knél nagy a kiilonbség a KOH-hozzd-
adds el6tt és utdn észlelt exstinctionis coéfficiensek kozott.
Leichtenstern?) ezen kiilonbséget az exstinctionis coéfficiensek
kozott egészséges egyének vérére nézve 0'0248-nak, leucaemikusok
vérére nézve pedig 0'4583-nak taldlta.

Sziikséges azonban, hogy a vér-prébdkhoz koriilbelil egyenld
mennyiségli KOH-t tegyiink, mert én azt taldltam, hogy ha kiilon-
féle mennyiségli KOH-t tesziink egy vérbdl vett vérprébdkhoz, a
taldlt haemoglobin mennyisége is kiillonboz6 lesz, még pedig anndl
kevesebhb haemoglobint kapunk, minél tébb KOH-t tettiink a vér-
probdhoz. A kovetkezé tdbla mutatja a kiilonbséget, exstinctionis
coféficiensekben kifejezve. A kisérlethez Gkor-vért vettem, s ezutdn
kis, de kiilonboz6 mennyiségii KOH-t tettem hozzd: -

= ] ‘ Exstinctionis | Exstinct. coeff. 1, higi-
‘€ | Datum Név | Igitds | coéff. '/, [tdsndl, de kétszer annyi
/i | | higitdsndl | KOH hozziadisindl
Falizo. VE [ Fr.otr: \’ 5 ’ 0°80242 | 078296

3. VII G R i o 0° 88020 0°87304

Hogy ezen lényeges hibdt kikiiszobdljem, egyszerre csindltam
1—2 liternyl higité folyadékot, tigy hogy 1 liter destilldlt vizre
o1 gm. KOH-t vettem. Miutdn mindig ezen folyadékkal higitottam
a vérprébdkat, biztos voltam, hogy a kiilénféle vérprohikba egyenls
mennyiségli KOH jutott.

Lehet6leg vigydzva, hogy minél kevesebb hiba torténjék az
észleléseknél, megkezdtem észleléseimet, tgy hogy megmértem a
beteg vérének haemoglobin-tartalmdt a haemoglobin adagoldsa
elott, s a kezelés alatt tobbszor, hogy kimutathassam a vér hae-
moglobin-tartalmédnak fokozatos novekedését. A betegek a kezelés
alatt kivétel nélkill a rendes korhdzi kosztban részesiiltek.

1. Lemberger Terés, 19 éves, szakdcsné. Mdr tobb, mint egy
éve, hogy sdpadtsiga novekedik. Folytonosan gyengiil. Vért soha-
sem hdnyt. Etvdigya csekély. Obstipatio. A havi tisztulds 16—18
éves kordban rendes volt, de most mdr egy éve, hogy nem jelent-
kezett. Betegnek sziilei egészségesek, 6 maga dllitélag beteg soha-
sem volt.

Jun. 17. A ldthaté nydkhdrtydk halavdnyak, valamint a bér
is. Beteg rendkivil gyenge, evés utdn a gyomortdjon erds
fijdalmat érez, szédill. A mell és has szervein semmi abnormis
nem taldlhaté. Tem. 37°% Pul. 60. Resp. 24. Ord. haemoglobin-
pastilldk, napjiban 6 darab.

Jun. 1rg9. A vér haemoglobin-tart. 0:27246.

Jun. zo. » » » » 032976, 55 pastill

) R 5 TS » » 048826, 103 »

Jul. 8. Etvdgy javilt. Menst. gyéren. 1-je 6ta el6szor 108 past.

Jul. 16. A vér haemoglobin-tart. 0°62140, 148 past.

Jul. 23. 5 > » » 0270888 133 " 3

Jul. 17-én a beteg hémérséke hirtelen 39°5°ra emeikedett, s
ennek kovetkeztében 4 gm. salicyl natriumot kapott. A pastilldk el-
hagyattak.

Jul. 23-4n a beteg észlelését abban kelletett hagynom, mert
iziileti fijdalmakat kapvin, salicylsavas natrium lett rendelve. A betegre
oly kedvezd volt a haemoglobin-adagolds, hogy 108 pastilla be-
vétele utdn egy (o dla sziimeteld menstruatidia jelenthezelf.

I1. Hick Mdria, 21 éves, cseléd. Beteg koriilbelill negyed
éve sapkorban szenved, ezelott beteg sohasem volt, sajat dllitdsa
szerint.

A ldthaté nydkhdrtydk és a bér nagyon halavdinyak. Nydlkds
tomegeket hdny gyakran. Fejfdjds. A tisztulds rendes idében, de
gyér mennyiségben jelentkezik. Az epigastrium felett nyomdsi érzés
miatt panaszkodik. Pul. 65. A tiid6 jobb cstcsa felett a kopogta-
tasi hang kissé rovidebb, ugyanott rhombusok nélkiil érdes légzés.
A szivtompulat a sternum bal szélét meghaladja. A szivesics-1okés
a rendes helyen. A szivhangok tompdk a rhit. és aorta felett, a

1) Leichtenstern. Untersuch. etc. p. 22,

2-ik hang a pul. felett kissé ékelt. Az epig. nyomdsra érzékeny.
Jul. 3. Ord. Pil. Blandii, 6 darab.

Jul. 4. A vas-labdacsok elhagyatnak hdnyds miatt. Heveny
past. 5 darab.

Jul. 6. A vér haem.-tart. 0°41908.

Jul. 14. » » » »  0'50007

Jul, 23. 5 » 5 » 065758.

Jul- 240 % o3 .03 v 064398. A beteg kilép a kor-
hdzbol, g3 pastilla,

Jul. 27. A vér haem-tart. 0'57025. A beteg visszajott
orvessdgért. 1 nap 6ta nem kapott pastillat.

111, Ottilinger Krisshina, 19 éves, szobaledny. Belépett
jul. 2-dn.

A beteg dllitdsa szerint 1 éy el6tt pneumonidt dllott ki, s
ezen id6 ota kony(i kohogés van jelen. A chlorosis mdr régen
megvan, 6 nap 6ta a beteg azonban a bal mellkason mély lég-
vitelnél fijdalmat érez. Jul. 2-d4n a vizsgdlat semmi kiilonoset sem
mutat a ldthaté nydkhdrtydk és a kilbér nagyfoki anaemidjin
kiviil.

A vér haemoglobin-tartalma 0°34398; 1 kobmillimeter viz-
ben van 3,087,500 vérsejt. A veres vérsejtek tigy ardnylanak a
fehérekhez szimban, mint 182z :1. 6 pastilla rendeltetett napjdban.

Jul. 5-én. A vér haemoglobin-tart. 0°:34398.

Tul. 14-én. » » > 0'57349.
Jul. 24-én. » » » 078782, 50 pastilla.
Jul. 27-én. » > » 0°74958." A beteg 8 nap

Ota nem kapott labdacsokat egy, ajobb lapoczka-tdjan fellépett pleu-
ritikus dorzs-zorej kovetkeztében.

Itt latszik, hogy a haemoglobin nem szaporodott a labdacsok
nem-adagoldsa alatt.

IV. Hafenbock Kati, 17 éves, szobaledny. Belépett junius
20-dn.

Beteg, ki mdr rheumatismust mdr régen dllott ki, chloro-
tikus. A kérhdzban ismételve volt. A havi vérzés mdr régen rendet-
leniil jelenik meg. Etvigy rosz.

Jun. 20. Nagyfokii anaemia. A szivtompulat a sternum
kozepéig terjed, a mitralis felett fuvo systol.-zorej hallhat6, a
pulmon. felett a 2-ik hang mérsékelten ékelt. A pulsus gyorsilt
80 perczenkint, kicsiny. Diagnosis. Chlorosis és insuff. mit.
Haemogl.-pastilldk rendeltettek, naponkint 6 darab.

A vér haemoglobin-tart. 0°310700.

1 kmill-ben van vérsejt 2,9203,00.

A fehér vérsejtek ardnya: 1:391.

Jun. 22. A vér haemoglobin-tart. 0:31070.

Jun. 30. » » » »  0'24489.
Ju. 3. > » > 043771
Jul. 6. » » » » 0'75712, 84 pastilla.

A vér haemoglobin-tartalma révid idé alatt annyira javilt,
hogy a beteg javultan hagyhatta el a korhdzat. Ilyen eredmény
révid id6 alatt még vas-curdkndl is ritka,

V. Fr. i, ki er6sen anaemikus lévén, a pastillikat mintegy
két hétig szedte, s ezen idG alatt 78 haemoglobin-pastillit
szedett be.

Jun. 20. A vér haemoglobin-tart. 0°78296.

Julsa: » » » 088020,

Ekkor kénytelen volt Miinchenbél elutazni, gy hogy a hae-
moglobin tovdbbi hatdsit ez esetben nem tanulmdnyozhattam.

A kovetkez6 eset azért érdekes, mert itten a haemoglobin-
pastillik vassal conbindlva lettek a betegnek adva, s a vas hatdsa
itten is igen jo volt.

VI. Zitzelberger Fanny, 25 éves, pinczérné. Belépett oct. 8-dn.

Beteg ezelGtt egészséges, de nagyon halavdny volt. 3 hdénap
G6ta gyomorfdjdalmai vannak. Széke csak minden 3-—35 napban,
s az utolsé héban kemény és fekete volt. A havi vérzés 15
éves kordban jelentkezett, miéta rendes id6ben, de csekély mennyi-
ségben jelenik meg. 3 nap el6tt djuldsi rohama volt.

Dec. 8. A gyenge testalkati beteg igen halavdany; a nydk-
hartydk egészen szintelenek. Az érverés 108, meglehetGsen telt.

Szivesucslokés az 1-s6 bordakozben. A szivtompulat nincs
megynagyobbodva. A szivesiicson rovid syst-zorej hallhaté, s a sziv
basisa felett, kiilonosen a 2-ik bordakézben a bal oldalon hangos




syst. fuvé-zorej. A nyak viszerei felett hangos anaemikus-zorej. Az
epigastrium nyomdsra sem érzékeny A 1ép nincs megnagyobbodva.
Diagnosis. Chlorosis és ulcus onod.
Rendelve Bland-féle por lett, késébben haemoglobin-pastilla.
A vér haemoglobin-tart. 0:29073.
1 kem. vérben van 1,500000 vérsejt.
Nov. 8. A vér haemoglobin-tart. 0'29073.

Nov. 16, » » » »  0°31606.

Beecs gl iy » »  0'50007.

Dec. 15. » » » »  0'77470. 42 pastill.
108 Bland. pil.

Dec. 17. A vér haemoglobin-tart. 0°93555.

Dec. 28. » » » »  081816.

A beteg Osszesen 42 haemoglobin-pastilldt, s 108 Bland-féle
labdacsot kapott. Dec. 15-ig a vér haemoglobin-tartalma 02907 3-
16l 0'77470-re hdgott, ami igen nagy eredmény. Késébb még
47 Blandféle labdacsot kapott. Dec. 29-én, mint gyégyilt
hagyta el a korhdzat. A beteg eleinte semmi esetre sem kaphatott
volna Bland-féle labdacsot a gyomor részére, a haemoglobin-pastilldkat
pedig veszély nélkiil lehetett rendelni.

A kovetkez6 eset tisztdn vassal lett kezelve. Itt szembetiing,
hogy a haemoglobin-szaporodds nem olyan gyors, mint az el6bbi
esetben. Osszehasonlitds kedveért kozlom.

VII. Meyer K., cseléd. Korodai diagnosis.
ulc. vent. siobot. Ord. pil. Brandii. Naponta 6 darab.

Chlorosis és

Dec. 13. A vér haemoglobin-tart. 0'41567.
Dec. 18 2 = » »  0°643098.
Dee. ‘28. »> » » » 0°51005.
Jan. ) Gz SR » »  0'57512.

(Folytatdsa kovetkezik.)

KONYVISMERTETES.
E. Schwarz. Zur Behandlung der Fehlgeburten. Volkmann's
Sammlung klinischer Vortrige. Nr. 241.

Ezen flizet jo el6addsban Gsszegezi mindama eljardsokat,
melyek vetélések kezelésénél a gyakorlé orvost érdekelhetik; nem
nyujt sem tobbet, sem kevesebbet, mint a megfeleld fejezetek bar-
mely tjabb nagyobb tankonyvben. Nem tartom feleslegesnek, a
targy fontossdgdndl fogva azt, hogy ezen fejezetet a clinikus el6-
addsok sorozatiba a kiadé felvette. Nem lehet eléggé hangsiilyozni,
s a gyakorlé orvos nem érezheti eléggé ezen tdrgyalt kérdés fon-
tossdgdt, ha az egyes eltérésekre, tévedésckre nem figyelmestetjiik
az olvasot.

A munka alapelvei nem ujak, de jok és czélszer(iek ; azonban
talin tilmegy a rendes hatdrokon amiddn ott, ahol a vetélés
megakaddlyozdsa, feltartdsa kétes, directe az ellenkezét, a vetélés
erOszakos siettetését tiizi ki czélul. Annak eldontése, mikor nem
lehet feltartani a vetélést, nem mindig lehetséges, s igy talin az
anya érdeke ellen nem vétiink, ha véleményiik ingadozdsit nyu-
godtan szemléljiik napokig is, anélkiil,
tettleg siettetnok. Osztom azonban szerz6 nézetét, hogy kétes eset-
ben az anya érdeke legyen az elsd, s ne veszélyeztessiik az anyit
egy fejl6ds, s valdszintileg tonkremend pete miatt.

A vetélés siettetésére és a vérzés csilapitdsdra legkitiinGbb
eljaras a hiively kitomése fonalas vatta-gomolyokkal, (a colpeu-
rynter hdtrdnyosabb) esetleg a méh alsé szakaszdnak hideg-vizes
zuhanyozdsa, mely szerz6 szerint czélszeriibb a meleg-vizes irriga-
tiondl. Ha a pete eltdvoloddsit a méh alsé szakaszanak hideg
vizzel zuhanyozdsa nem siettetné eléggé, a méhnyak tdgittatdsa

hogy a pete eltivoloddsat |

sublimat-oldattal desinficidlt, azutdn iodoform-porral behintett lami- |

naridval, melyet a hiivelyben iodoform-gaze-gomolylyal rogzitiink,

ajdnlatos. A pete kezd6di szétesésénél annak tjjal eltdvolitdsa indi- |

cdlt, de csak a teljes levdlds utin; a méhszdj szik volta mellett a

hatjuk, hogy tjjal behaladva a méhiirbe, a petét levdlaszthassuk ;
a pete eltivolitdsindl egy hosszabb »Luer«-féle ablakos nyelvfogé
kitiiné szolgalatokat tesz.

A pete megrepedése utin tamponadot szerz6 nem ajdnl,
mert nem szolgdl a méh Gsszehiizéddsainak erdsbitésére, még
kevésbé azok elGidézésére. A peterészek eltdvolitdsira az jj, de
kisebb peterészecskék eltdvolitdsira a curette szolgal. Vérzés-csila-
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pitoul a jeges irrigatiét ajénlja a szerz6. S ha ez nem vinne czélhoz,
Ugy nem a problematikus haszni ergotint kisérti meg, hanem
azonnal oleum martis-oldat befecskendését a méhtirbe eszkozli. Nem
akarom szerzG nézetét az ergotinrél behat6bb birdlat tdrgydvd
tenni, anndl kevésbé, mert senki sem tagadja, hogy az ergotin a
vérzés pillanati csilapitdsira nem alkalmatos, mennyiben hatdsa 15—
30 p. elétt nem vérhat6. Szerzd az oleum martis 20—25%/-0s olda-
tit nagyobb Braun-féle fecskenddvel (4—6 kcm. tartalom) juttatja
a méh iirébe; hatdsa az oldat erds alvaszté-képességén, s a méh
erds izgatdsan alapil, melylyel méh-osszehizoddsokat vilt ki. Braun-
féle fecskendd helyett a 8—100,-0s oleum martis oldatdb6l 100-—
150 kem-t irrigatorral is juttathatni hasonlo eredménynyel a méh-
iirbe ; rosz kovetkezménye ez eljdrdsnak az igen szivés véralvadé-
kok izgatdsin, s konyii szétesésén alapul, miért is a méhiireget
2—3 napon irrigatiéval ki kell itiriteniink.

Azon kedvezétlen befolydsndl fogva, melyet a terhesség gya-
korol a heveny ldzas megbetegedésekre, indokoltnak lditja szerzs
azt nem gétolni a kezd6d6 vetélés esetében, hanem azonnal hideg,
vagy meleg zuhanyozdssal eldsegiteni, Némely dltaldnos megjegy-
zéssel zdrja be szerzd elbaddsit, melyek koziil nem egészen kozo-
nyosnek, s6t taldn veszélyesnck tartom azon befejez6 megjegyzését,
hogy a méhiiregnek kifecskendése liter-szamra, gyakran ismételve,
kiilonb6z6 homérsékii folyadékkal nemcsak a miivileg befejezett
vetélésnél az infectio elkeriilésére, de spontan lefolytakndl is, mint
a legjobb szer a tobbnyire beteg méh j6 visszafejlesztésére, siirgs-
sen ajdnlatos.

Karl Reinl. Die Wellenbewegung der Lebensprocesse des
Weibes. Volkmann's Sammlung kltnischer Vortrige. Nr. 243.

Ezen fiizetkében tirgyalt el6adds, mely Hegar tandr koro-
ddjabol keriilt ki, csak a clinikus el6adds kovetelményének felel
meg, a practikus orvost pedig egydltaldban nem érdekli. Elettani
tanulmany beteg anyagndl, s nem csoddlndm, ha egy életbuvdr ki-
fogdsolnd a feldolgozott anyagot. Szerzé mnagy szorgalommal, kitar-
tdssal és buzgosiggal tett homéréseket, s ezeknek kozépértékét
vette a tisztuldst megel6z6 4 napon (= praemenstrualis id&szak),
a tisztulds idejében, s a tisztuldst kovetd 4 napon (= postmenstrua-
lis idgszak), valamint a két részre osztott intermenstrualis iddszak
két felében. Szerz6 vizsgalatainak eredménye, hogy a hémérsék
praemenstrualis iddszakban emelkedést mutat (0'04—o040 C. fok
o esetben, 5 esetnél siilyedés = o0'05—0'20 fok), mig fokozato-
san siillyed a tisztulds idejében (11 esetben 12 kozil 0-02—o0'50
fok Celsius kiilonbség), s az esetek %s részénél az intermenstrua-
lis idoszak Il-ik felének dtlagos hémérséke aldsiilyedt, még inkdbb
silyedve a postmenstrualis idszakban, mely azonban még mindig
dtlag magasabb, mint az intermenstrualis idészak I-s6 felének meg-
felel6 homérsék.

Nem lényeges eltérést olvas ki szerzé 7, kortani elvdltozdso-
kat mutaté beteg ivarszerv-miikodésénél, valamint 3, ovariotomisdlt-
ndl is. Magam, ki nem foglalkozom élettannal, talin kifogdsolndm,
hogy alig egy tuczat esetbsl, melyeknél a homérsék rendes mene-
tét még egyes ldzas hdemelkedések zavarjak, dltaldnos érvény(
élettani tantételeket vagy csak azoknak bizonyitdsit is megenged-
hetének tartsam. Szerzé az élet hulldmairdl sz6l6 metaphordt akarta
elénk rajzo]ni, amit igen szépen Kkivitt hémérsék-tdbldzatokban, a
kiadé ki is adott, s igy szerzé czélt ért.

Szabs Dénes tr.

LAPSZEMLE.
N—1. Paizsmirigy-tdml8k kiirt4s4drdl.
Burckhadt T tr. (Stuttgart) érdekes kozleményt ir 17 eset-

. r6l, melyben toml6s golyvat ‘irtott ki. Szerz6 itt azom golyvafajt
megpuhult nyakesatorndt legjobban a »Fritsche-féle tdgitéval tagit- |

érti, melynél csak magdnos tomlok fordilnak eld, s azon tapaszta-
ldsra jutott, hogy a nem épen veszélytelen és bizonytalan hatdsi
iod-festvény-befecskendéseket, valamint a t6ml6 megmetszését a
toml6 faldnak a bdérsebre val6 kivarrdsival — mely oly sok oldalrél
ajdnltatik, de csak kicsiny, sima és vékonyfald tomléknél vezet

| eredményhez — minden tekintetben feliilmilja a tomlék kihdmoz4sa.

Itt tekintetbe veendd, hogy minden toml6 a paizsmirigy tokjdn
beliil fekszik, mely tehdt a kihdmozds el6tt megnyitand6. Kis és
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feliletes toml6knél, melyek csak kevés paizsmirigy-szovet dltal
takartatnak, sziikségtelen a tok meghasitdsa, s a kiirtds a nyél ald-
kotésével eszkozolhetd; de ha nagyobb mennyiségii mirigy-szovet
fedi a tomlét, az aldkotés nem lehetséges, s ha ilyenkor a vastag
mirigy-réteg dtvdgatik, nehezen csilapithaté vérzés 4ll el6. Ezért
fektet sulyt szerz6 azon koriilményre, hogy a nagyobb edények le-
futdsa a témld falin nem egyenkézi, hanem a fallal tébbé-kevésbé
derék szoget képez, amiért kihdmozdskor mindig a téml6 faldn
fekvé edénytorzsek alatt kell el6rehatolni. A tomlé és a mirigy-
szovet kozotti érintkezési felillet igen killonféle Kkiterjedésti, mi a
tomls fejlédési helyétdl fugg, ugy hogy sokszor kordskoriil be van
dgyazva mirigyszovett6l; mindazondltal B. eseteiben a kihamozds és
a vérzés-csilapitds nagyobb nehézségek nélkiil sikeriilt. Oldalt felils
tomloknél szerz6 a m. sternocleido-mast. mellsé szélén, a kozép-
vonalban hasitja fel a tokot a tomlé fels6 két harmada felett. A
toml6, s a tok kozotti mirigyszovet csak nehdny millimeter vastag
szokott lenni, s a felhasitis jelentékeny vérzést nem okoz, ami
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taldin a toml§ dltal gyakorolt nyomdsnak kovetkezménye. Kovetke-
zik a kihdmozds, mi legjobban a Kocher-féle golyva-kutatéval esz-
kozolhets. A toml6 megmetszésétl G6vakodni kell. Kell drainage
utdn a sebszélek szorgosan egyesittetnek. Valamennyi 17 eset gyd-
gyuldssal végz6dott. A téml6k tyuktojds., egész gyermekfejnyiek
voltak és tobbnyire 3—ro év alatt fejlodtek. Az utolsé g esetben

| a gylgytartam dtlag 19 nap volt, mig az elsé 8 esethen mintegy

30 napot tett ki, mivel nem jott létre prima intentio; ezt szerzé
hibds miitevési eljdrdsnak tulajdonitja, holott a tébbi g esetben ki-
vétel nélkiil prima intentio dllott be. A javalatot a miitétre a leg-
tobb esetben kiillonbozé foku légzési nehézségek képezték; 3 eset-
ben feszité fdjdalmak voltak jelen, 3 esetben hidnyoztak a fenn-
tebbi tiinetek, de a dag novekedSben volt és szerz8 jogostilt-
nak vélte a kiilonben veszélytelen beavatkozdst fiatal lednyokndl,
kiknél, iigy mond, a bdntalom az egész életre zavaré befolydst
gyakorol. (Original-Mittheilung des Centralblatt f. Chir. 43. sz.
1884.)

TARCZA

Heti szemle.

Bupargst, 1884, december 12-dikén.

— A kozegészségigy a képvisel6hdazban. Az orszignak, |

a fGvdrosnak és vidéknek kozegészségi dllapota tegnap, a belligy-
ministeri tdrcza koltségvetésének tdrgyaldsa alkalmdval széba hoza-
tott. Még pedig minden pdrt részér6l. iz igen Orvendetes jelenség.
Mi koszonettel fogadjuk azt, még Hermann Otto képviselének ren-
diinkre szért vddjait is, csak haszndra legyenek azon iigynek, mely-
ért ama rend eddig tobbnyire hijaba kiizdott és faradozott, Ha a
szervezendd orvosfeliigyel6i dllomdsoknak nem is volna mds hasz-
nuk, mint hogy alkalmat szolgdltattak az ligy megbeszélésére, szive-
sen iidvozoln6k azokat. De tehetnek tobbet is, ha a vdlasztds a
fontos szép feladatnak megfelelni tud6 egyénekre esik. De erre

egészségre vonatkozé specialis alapos ismeretek felett is rendelkez-
zenek. Azért sajndljuk, hogy a mindsitési torvényben contempldlt
physikdtusi vizsgdlat ezideig csak a papiroson van, S sziikséges,
hogy a tudomdnyon kiviil jellemes ¢és erélyes, tapasstalt szakférfiak
legyenek, s mindenek felett az ligy irdnt hazafiiilag melegen érdek-

16djenek. Azt kiillonben nem akarjuk vitatni, valjon egyelére ese- |
tenkint ad hoc kikiildend6 biztosakkal nem lehetne és nem lehet-e ;

talin biztosabban is a kitlizott czélt elérni.

Tény, hogy Magyarorszdgon a kozegészségiigy — eddig tett |

haladdsa daczdra — sok tekintetben még mostoha dllapotban van.
Tény, hogy sokszor mellékes dolgokra nagy silyt fektetiink, s a
fodolgokat, taldn mert rendezésik nehezebb, vagy nem eléggé

tudjuk méltinyolni, elhanyagoljuk. Tény, hogy févdrosunk is — |
nagyszeri gyarapoddsa mellett — kozegészségi tekintetben némely |

dolgokban tgy jdr el, mintha azokat a ferdeségeket, melyeket a
kozépkorban nem volt alkalma elkovetni, most
Sziikiti a széles utczdkat égbe meredé hazakkal, az ellenséget és

leveg6t kizdr6é vidrosi korfalak helyett szitk udvari lakhdzakba
szoritja a lakossdgot és a levegét, hizza-vonja a csatorndzds és a |

vizvezetés végleges berendezését, nem tiir szabad tért és nem enged
kertet még a magdnosnak sem, épitési vezérelve egydltalin nem a
kozegészség. Tény, hogy a vidéken, vdrosban és faluhelyen még
annil kevésbé gondolnak a kozegészségi tényezdk rendszeres kidlli-

tdsarol és fenntartdsdrol, s a hagymdz, a diphtheritis et hoc genus |

omne oly valaminek tekintetnek, mely ellen ép oly kevéssé lehet

védekezni, mint hogy az 6sz utdn a tél, a tél utdn a tavasz be ne |

kovetkezzék.

Azt azonban senki se képzelje, hogy az egészségi dllapo-
tok javuldsa csupdn, vagy csak elsé sorban is az orvosoktdl fiigg,
valamint a hidnyoknak sem Ok az okai. Avagy kérdezik vélemé-
nyiiket hdzi uraink, midén laktanydikat épitik, a foldbirtokos,
midén  Dbéreseit csalddosté] gyermekestGl, két csalidot is egy
szobdba az erkoles és egészség romldsdval szoritja? Hozzdjdrult
szakértG orvos az orszdghdz tervezésénél ? — Ezen dllapotok gyokeres
jobbra forduldsa is, mint sok mds, a mirgl a képviselshizban e

akarnd potolni, |

napokban sz6 volt, a tdrsadalom kozremiikodésétsl, annak intelli=
gentidja, hazafiassiga ¢és humanitasit6l figg. Ugy volt ez Anglidban
is. Hidba szénokol a préféta, ha a nép red nem hallgat. Hiszen
még a napi sajté is csak legujabban kezdett néha-néha kozolni
egyik-mdsik idevdgé czikket, szivességbél; ami a szaklapokban meg-
jelen, az 6 red nézve nem létezik.

lgaza volt a beliigy-ministernek, midén megjegyezte, hogy e
részben a legnagyobb baj az emberck részvétlensége, melyen csak
gy lehet segiteni, ha a nép oOntudatit és meggydziddését ébresz-
tik fel. Azért Oszintén idvozoljik a felszolaldst, de egyuttal azt is
kérjiikk, hogy a felszélalds ne csak politikai fegyver legyen, de
hogy az illet6k ezen koziigy irdnt magdnak az tigynek kedveért is
érdeklédjenek. Ekkor fentisztelt gancsolénknak is lehetne esetleg

' modja meggyozédni arr6l, hogy Magyarorszdg kozegészségligyi
nézve nem érhetni be az orvos-sebészi, vagy az egyetemes orvos- |
tudomanyi tudori diplomdval, hanem kell, hogy az illet6k a koz- |

érdekeit annak budapesti egyetemi képviselGjén kiviil sok mds
orvos is, ugy a jelen, mint a milt id6kben szivén hordotta,
mellette kiizdott és tett.

—th., Cholerara vonatkozd vizsgalatok. Antonio Ceci és
Klebs Edwin tnr-ok vizsgdlataiknak eredményét a cholerdrdl a
»Journal d’hygiéne« 427. szdmdban kozlik, melyek kozil az érde-
kesebbeket a kovetkezdkben ismertetjiik.

1. A cholerdsak iiriilékeiben, nemkiilonben a gyorslefolydsa
cholerdban elhaltak bélbennékében a comma-bacillusok nem képez-
nek dlland6 leletet. Nem lehet dllitani, hogy egymds utin kovet-
kezG, ismételt tenyészetek Utjdn ezen szervezetek tiszta tenyészetét
el lehet érni. Ha a bélsarban egyéb nagyszdmi bacteriumok serege
mellett kevés comma-bacillus van, nem igen valészinti, még Koch
eljardsanak legszigorubb megtartisa mellett is, hogy beldle tiszta
tenyészeteket lehetne nyerni.

2. Ha az iiriilékekben comma-bacillusok vannak, azok min-
denkor rovid spirillumok dltal vannak kisérve, melyek tgy néznek
ki, mintha két-hdrom comma-bacillus Gsszeforrt volna.

3. Ha cholerds-iiriilékeket levegdn rendes hémérsék mellett
dllani hagyjuk, a mdsodik napon a spirillumok szima tetemesen
megnagyobbodott, a harmadik és negyedik napon pedig az iiriilé-
kek a spirillumok valésdgos tiszta tenyészetéiil tekintheték. Késobb
azonban ezek lassankint eltiinnek és helyiiket rohaddsi bacteriumok
foglaljak el.

4. A comma-bacillusok a spirillumokbdl osztédds ttjdn is
létrejohetnek.  Valdszind azonban, hogy megnyulds dltal viszont
spirillumokkd lehetnek. Eddigelé a spirillumokndl spordk fejlédését
nem észlelték.

5. A spirillumok fellépése, s6t azok eltiinése utdn is az lrd-

| lékek kozonbos, vagy égvényes kémhatdsiak.

6., 7., 8. Az élosdiek benyomuldsa egyediil a bélhuzamra
korldtolédik. A mdj, 1ép, vese, kilégzett levegd télik mentesek. A
cholerds-betegek vére a stadium algidumban semminemi alaki
viltozdsokat nem mutat.

Eddig Ceci vizsgdlatai, a kovetkezé pontok Klebst6l valok.




9. A bél-nydkhdrtya szervi vdltozdsai a gyorslefolydsi ese-
tekben nem magyardzzik meg a haldlt. A haldl utin igen gyorsan
eszkozolt vizsgdlatokndl a Lieberkiithn féle mirigyekben, ha a felham
még meg volt, comma-bacillusok nem taldltattak.

10. A legkifejezettebh sériilések a vesékben taldlhatok.
Gentiana-violettel a csavarodott hugycsatorndcskdk nem fest6dnek
meg, vagy ha igen, alcohol dltal ismét elszintelenednek. A sejt-
magvak, mondja Klebs, eltiintek, vagy csak nyomait tartalmazzdk
a megfesthetd anyagoknak. A sejtszovet megduzzad, elhomdlyoso-
dik, s a bdntalom tet6fokdn kitolti a csatorndcskdk tirterét, majd
késébb a csavarodott hugycsatorndcskdk és a Henle-féle kacsok
felhdg6 szdrainak felhdmja, mely Heidenhain vizsgdlatai szerint a
vizelet-alkoté elemeit vilasztja el, necrotisdl.

11. A cholera Dbefolydsa alatt valosziniileg valamely anyag
képeztetik, mely a protoplasmdt a sejtekben kozvetlenil tdmadja
meg. KEzen, a spirillumok dltal képezett anyag felszivodik; ha kis
mennyiségben van a szovetekben, jelenléte azokban sorvadidst hoz
létre (mdj, 1ép stb.), hol pedig nagyobb mennyiségben foglaltatik,
ott necrosist idéz el6, mint a viszerekben. A silyos ideges tiine-
tek urdmidra vezetendok vissza. Az iiterek thrombosisa csakis
azok falainak necrosisa dltal idéztethetik el, mely a sejtek csok-
kent életképességének a kifolydsa, amennyiben ily esetek Genovi-
ban az 1. n. szdraz cholerdndl fordultak el6.

12. Ceci bizonyitgatja, hogy az dzs’ai cholera comma-
bacillusai és spirillumai ugyanazon morphologikus jellemiiek, mint
azok, melyek Finkler és Prior dltal »cholera nostras«-esetek iiriilékei-
bél tenyésztettek. Klebs ugyanazon spirillumokat tiidélobos beteg
tirlilékében is feltaldlta.

A két buvdr legkézelebb az dltaluk felvett septikus anyag
létezését, s annak az altaluk észlelt valtozasokra gyakorolt befolya-
sat szdndkékozik megdllapitani.

— A tomeges beteg-észlelések. Ha az oryosi ismeretek
fejlodésének torténetén végig tekintiink, azt taldljuk, hogy kivdlé
észleld-képességgel ¢és szabatos birdlé-tehetséggel bird férfiak  vol-
tak azok, kik e téren szolgdlatokat tettek, s azt el6mozditottdk.
Igy volt ez évezredeken dt, s ha a torténetbsl tantlsigot aka-
runk meriteni, azt kell mondanunk, hogy a jovGben is jeles
tehetségeknek hivatisa, kik a kor igényeinek megfelel6 buvir-
lati eszkozokkel el vannak ldtva, hogy az orvosi tanok korében
felmeriils adatokat megbirdljak, ujabb adatok kikutatdsdt eszkozol-
jék, s mindezeket Osszegezzék, illetleg beloliik helyes folyomdnyo-
nyokat vonjanak ki. Az ijkori nivelldlé szellem azonban az orvosi
tanok mivelését is democratikussd akarja tenni, s Angolorszdghan
meriilt fel az eszme, hogy a gyakorlé orvosok mindannyian szélit-
tassanak fel kiilonbozé betegségekre vonatkozé tapasztalataik eld-
addsdra, melyekbdl azutdn dltaldnos értékii kovetkeztetések képeztes-
senek. E végbdl kozponti szerkesztd-bizottsdg alakittatott, mely az
orvosoknak egyes betegségekre, igy példdul a glimékérra vonatkozo
rovatos tdbldzatokat kiildott szét kitoltés végett; eddig ugyan minden
j6l meént, hanem furcsdn dllott a dolog, midén a kitéltve beérke-
zett tibldzatok feldolgozdsdra keriilt a sor. gy példaul azon tdbld-
zatok, melyek a heveny tiidGgyuladdsra vonatkoznak, 1000-nél
tobb esetet foglalnak magukban, s a kovetkezményi bantalmak
kozott 14-szer dltaldnos gyengeség, 1z-szer kohogés, mig ro-szer
horg-gyuladds olvashato, s hogy ezekbél semmi folyomdnyt sem
vonhatni ki, magdt6l érthet6. Nem kevésbé értéktelenek azon rova-

tok, melyek a tiidégyuladds keletkezésében az évszakok és a tdji- |

sig befolydsit, tovabbd a tiidék bdntalmazdsinak helyét, a ldz
tartamdt, s ennek kimenetelét illetik. S a tobbi betegségek rovatai
sem kiilonbek.

A betegek tomeges észlelését6l sokat vartak, s ma mdr meg-
bukottaknak tekinthetjik a hozzdkotott reményeket.

Uti jegyzetek K6zép-Europa gyermekgyégyintéze-

teirdl.
ERrGss GYULA tr-tol.
VI

Végiil a gyermekgyGgydszat tandrainak helyzetérdl, s a tani- |

tds modszerérsl dlljon itt nehdny megjegyzés.

A gyermekgydgydszat, mint kiilon 416 szaktudomdny még
ma sem méltdnyoltatik annyira, mennyire azt megkivanhatja, minek
legerésebb bizonysdga az, hogy a gyermekgyGgydszat tandrai koziil
Europa-szerte csak hdrom emeltetett nyilvdnos rendes tandri rangra ;-
a t6bbi tanszékeket nyilvdnos rendkiviili- (t6bbnyire czimzetes) és
magdntandrok toltik be. Ez kétségteleniil visszahatdssal van a tanu-
l6k érdeklédésére, — ahonnét csak egyes helyeken taldljuk (elsé
sorban ott, hol nyilvinos rendes tandrok vannak), hogy a hallgato-
sdg szdma kielégitd ; legtobb helyen pedig csak nehdny fiatal ember irat-
kozik be a gyermekgydgydszatra, — mert azt litja, hogy maga
a kar sem fektet silyt e szakmdra, s csak midén a gyakorlati
¢letbe kilép, akkor érzi a veszteséget, mit nem sajat hibdjabol,
de csak azért szenvedett, mert nem volt kiilsG inger, mi figyelmét
annak idején ezen szakmdra terelte volna. Ez nem akademikus
fejtegetés, de igazsdg, melyet szdmtalanszor volt alkalmam kartdrsak
részérél hallani. De lithatunk mégis nehdny tomoétt tantermet, mely
eléggé eldrulja, hogy alig hagyja el tanulé az egyetemet anélkiil,
hogy gyermekgyogydszatot is ne hallgatott volna, s hol a tandr,
tanitvanyainak szorgalmdban, s tanitdsdnak eredményében b6 kdr-
potldst taldl azért, mit téle a kar sziikkebliisége megyon. A
gyermekbetegek koriil valé jdartassdgot, a gyermekek életrendi viszo-
nyait, szamos koralak, ezek kozt elsé sorban az annyira fontos
heveny fert6z6 bdntalmak stb. ismeretét illetéleg sehol sem nyujta-
nak kell6 alkalmat az egyetemek korhdzai, s nehezen akarjdk
beldtni és tettel megmutatni, hogy ezeknek elsajatitdsa semmivel
sem kisebb fontossigi példaul a szilészetnél, sebészetnél, tovabbi,
hogy ez irdnyba. foradoz6 taniték tgy torekvésik, mint munkdjuk
eredményénél fogva mdsokkal teljes egyenjogusdgot érdemelnek, s
hogy ez egyenjogositds dltal az orvosok gyakorlati kiképzésére sok
elény volna nyujthato, A foakaddlyt mindentitt az elvi kérdés
nehézségeiben keresik. A gyermekkorhdzak magdnintézetek, s azért
nem litjdk Oket alkalmasaknak arra, hogy az dllam kezében
osszpontositott kozoktatdsnak egy kis — bdr lényeges — ténye-
z6je oly téren nyerjen megolddst, hol az dllam dispositiGja a
magdnintézet szabdlyai 4ltal esetleg korlatolva lehet. A gyermek-
kérhdzaknak nem is »conditio sine qua non«-ja az, hogy egyetemi

| vdrosokban egyszersmind tanintézetekiil is szolgdljanak ; azok csak

az dllam mulasztdsait akarjdk — ¢és pedig dldozatok drdin — a
gyermekgyégydszat oktatdsa dltal ép gy cllensilyozni, amint
teszik ugyanezt a szorosan vett kérhdzi mikodés dltal. S hogy
fenntartds nélkiil lehet keziikbe letenni a tanitds iigyét is, azirdnt
az eddigl tapasztalatok semmi kétséget sem hagynak fenn. Ez elvi
kérdés szigori vitatdsa miatt semmi sem vihetd keresztil sok
helyen, midltal csak a gyermekgyGgydszat tanit6ja szenved. Fonto-
sabbnak ldtszik egy elvi dlldsponthoz vald szigoru ragaszkodds,
mint szakértd gyermekorvosok képzése dltal egy nagy humanistikus
és nemzetgazdasdgi tgy felkaroldsa. S végiil, ha azt a kérdést vet-
jiik fel, hogy nem a gyermekkoérhdzak vannak és lesznek-e hivatva
— tekintet nélkiil magdn, vagy nyilvdnos jellegiikre — a gyermek-
gy6gydszat részére tanintézetekiil szolgdlni, uigy a leghatdrozottabb
igennel kell felelni, mert demonstrativ tudomdnyszakot csak ott
lehet tanitani, hol az igényelt alkalom adva van. Az elvi nehéz-
ségeket meg lehet keriilni (példdk vannak rd) akként, hogy sem
az dllam fennhatGsdga, sem a tanitds tigye hdtrdnyt nem szenved.

Ami a tanitdis modszerét illeti, meglehetés egyGntetiiséget
taldlunk. Az elGaddsok, a gyakorlati kiképzést tartva szem elétt,
lehetéleg szdmos beteg demonstratiojat teszik sziikségessé a noven-
dék eldtt, kinek el6késziiltsége mdr tébbé-kevésbé elég arra, hogy
a demonstrativ oktatds red nézve eredménye legyen. De ezenkiviil
a gyermekgyigydszatnak egyes fejezetei, melyek csakis itt keriilhet-
nek szinre, — mint pl. élet- és étrendi viszonyok csecsemOknél,
heveny fertéz6 bdntalmak stb. — akademikus el6addsoknak tdrgydt
is képezik t6bb helyt. Valoban kivdnatos, hogy ez mindeniitt
igy legyen, mert a gyermekgyégydszatnak van oly specialis része,
melyrél a tanulé csakis itt vehet értestilést, itt szerezheti meg
még alapfogalmait is. E tdrgyakat illetéleg pedig a systematikus
akademikus eloadasok okvetleniil sziikségesek; azokat teljesen nem
potolhatjdk a rovid és sok tdrgyat felolels, nagy ugrdsokat tevd

. demonstratiok, mert a tanulé figyelmét a vdltozatossig igen sok
| irdnyban veszi igénybe.

A demonstrativ eldaddsok terjeszkedésére és tdargyainak meg-
vilasztdsira nézve két megjegyzést ohajtok tenni. Egyik az, hogy
*
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ne hallgattam el6addsokat, melyek el6zetes korodai tanulmdnyok
folytdn mdr ismert, s nem szorosan vett gyermekgyogydszati targyak-
kal oly részletességgel foglalkoztak, hogy arra csak alapfogalmakat
igénylé hallgatosagnak lehet sziiksége. Eltekintve attol, hogy az
ily kozlések 1dn a ismétlésre j6l hathatnak, de egészben érdek-
telenek és fdarasztok, s ezt itt-amott egyes hallgatok részérdl szin-
tén volt alkalmam hallani. A szorosan vett gyermekgyGgydszati
tirgyakndl lehet és kell is ennyire terjeszkedni, de példaul a tudo-
vész akademikus térgyaldsa — Dbemutatott eset kapcsén — nem
tartozik a gyermekgydgydszat tandrdanak munkakoréhez.

A mdsik megjegyzés, mit kiilonos hangsulylyal teszek, — mert
ltaldnos hidnyra vonatkozik, — a csecsemCk élettani és koros
viszonyainak b&vebb figyelembe val6 részesitésére iranyil. E kor-
ban igen sok specialitdst taldlunk ; s6t a gyermekgydgydszat speci-
alis részének fosilya épen az egy ¢ven alil levé gyermekekre
esik. Részint eldaddsok hallgatisa, részint szakemberek megkérde-
zése tjdn azon meggy0zGdésre jutottam, hogy a gyermekgyogyd-
szatnak ezen — tdn legnagyobb érdekii, s fofigyelmet érdemls

, — része csak mellékesen, vagy €pen nem képezi elGadds targydt.

E koériilményt bar menteni nem, de magyardzni lehet. A gyermek-
korhdzak nem lévén azon helyzetben, hogy csecsemdéket felvegye-
nek, maguknak a tanitéknak is kevés alkalmuk van a kérodai
észlelésre, s nmem latva maguk koriil az anyagot, mintegy nincs
inger, mely a behatébb figyelmet arra irdnyoznd.

Itt roviden nyilatkozni akarok a gyermekdpoldsrol is. Oly targy
ez, melylyel minden orvosnak ismerGsnek kellene lenni, azonban
meglehet6s gazdatlannak lehet nevezni, mert a gyermekorvosok
azt a sziilészekre bizzdk ; a mds irdnyban nagyon igénybe vett
sziilészek viszont azon reményben, hogy a gyermekorvos majd
béven pétolni fogja a hidnyokat, annak tartjdk fenn e feladatot, s
igy azutdn konyen esik meg, hogy az orvos a gyermekdpoldsrol
az els6 szakszeri oktatdst anyoésdtél veszi. Errél senki sem kétel-

kedik, "ki a_gyakorlati “életben figyel6 szemmel jar, s ebben van | i spilether nem is tartoznak, hatdrozathozdsra nem jogositjdk fel;

egyik alapja a bdbdk nagy hatalmdnak.
A csecsemdkor specialis viszonyainak tanitdsit, s e tanitds
horderejét csak ott latjuk és méltanyolhatjuk kellleg, hol — mint

VEGY ESEK.

Buparkst, 1884 december 11-dike. Lumniczer Sdndor tnr-nak,
a kozegészségi tandcs elnokének a ministeri tandcsosi czim és rang
dijmentesen adominyoztatott.

— Kinitz Agost tr, a kolozsviri egyetemen a novénytan
ny. r. tandra az orosz csdszdri III. osztdlyi sz. Anna-rendet kapta.

—  Lirinczi Ferencz tr, a m. kir. beliigyministeriumban
segéd-fogalmazo kineveztetett, fogalmazova.

-— Az orssdgos kidllitds rendesé-bizofiséga — mint halljuk
— a kidllitds idejére orszdgos orvosi congressust szdndékozik
Osszehivni, mely el6tt kiillonboz6 kérdések fognak megvitattatni ;
igy az, valjon az orvosi kamardk ndlunk sziikségesek-e, vagy sem;
tovdabbd a mddok a jelentékeny gyermekhaldlozis megakaddlyozd-
sdra stb. Kozelebb e tdrgyhoz bévebben hozzd fogunk szélani.

—th. Pasteur Brazilidba indilt, hogy a sdrgaldzat és az
ellene dllitolag sikeresen eszkozolt védoltdsokat tanulmdnyozza.

— Jdger tnr-nak gyapjiruharendszere mind inkdbb hdédit,
igy legkozelebb a német hadsereg intézGinek figyelmét vonta az
magdra, S annak hasznavehetdségének gyakorlati megvizsgdlisa
elhatdroztatott. Kgy nagyobb katonacsapatot ugyanis [dger-féle
ruhanemiekkel fognak elldtni, s megfigyelik, hogy ezeknek dllandé
viselése a katondk egészségl dllapotdra mily hatdst fog gyakorolni.
Ezzel kapcsolatban megemlitjiik, hogy Jiger a londoni hygienikus
kidllitdson ruhanemfiért arany éremmel tiintettetett ki.

— Berlinben Stchweninger tur. tigye még mindig szolgdltat
eseményeket, melyek kozbeszéd targyat képezik. Igy kozelebb az
orvosi kar tandrtestiilete hatdrozatot hozott, melynek értelmében
Schweningerrel minden tdrsadalmi érintkezéstdl tartézkodni szandé-
kozik. E hatdrozat sajté 1tjan kozzé is tétetett. Erre a kozoktatds-
igyl minister a tandrtestilletet figyelmeztette, hogy alapszabdlyai
6t rendkiviili tandrok nem-hivatalos magaviseletét illetéleg, kik a

| ezenfeliil az ily hatdrozatnak kozzétevése nincs rendében, minthogy

példdaul egy-két lelenczhdzban — e szakra megvan a kindlkoz6 |

anyag, s annak értékesitésére kiilon tanszék is van feldllitva. Csak
ha az ember ily intézetben tolt el bizonyos idét, akkor ldtja be,
mily keveset nyujthatnak e tekintetben a gyermekkérhdzak, s ez-
utdn azon Gszinte vallomdst teszi magdnak, hogy sok tujat tamult,
s hogy erre nagy sziksége volt, s sziiksége van minden gyermek-
orvosnak. S kivdnatos is, hogy a fiatal kartirsak, kik gyermek-
korhdzakban tettek mdr tanulmdnyokat, azokat a lelenczhdzakban
egészitsék ki, de mdsrészt kivdnatos az, hogy a gyermekgydgydszati
eldaddsok is — legaldbb academice a leheté legnagyobb gon-
dot forditsik a csecsemdkorra.

Még a gyermekgydgydszatnak tisztdn az ambulatoriumban
valé tanitdsdr6l ohajtok megemlékezni. A gyermekkorhdzakban a
kérhdz és ambulatorium anyaga egyardnt értékesithets, s értékesi-
tends, — bar littam intézetet, hol a didaktikai czélra fontosabb
bejdr6 betegek €pen nem, vagy csak nagyon Kkivételesen mutat-
tatnak be a tanuléknak. Ott azonban, hol még mindig a jovétsl
varhat6 a gyermekkérhdz, s ezt csak rendelé-intézet helyettesiti,
tisztdn csak az ambulatorium adja az anyagot a tanitdshoz. Nagy
hignyai vannak e tanitisnak, de ne itéljiikk el, mert e viszonyok
kedvezébb jovének képezik csirdjit.

Ezekben foglaltam ossze 1ti jegyzeteimet. Inkdbb elvi kérdé-
sekkel, mint részletekkel foglalkoztam, mert egyrészt az elébbiek
a legfontosabbak, az utébbiak pedig csak e munka hosszira nyuj-
tésit eredményezték volna. Ohajtom, hogy a hidnyok kiemelését
— mi f6czélom volt — mindenki azon jo szindékkal itélje meg,
melylyel azt papira tettem, s hézagos munkdmat csak egy utazds
alatt felvett benyomdsok eredményének tekintse.

Ezekhez csak egy utolagos megjegyzést adok. Utam alatt tobb

berendezett gyermekkérhazakrol. Miutin e kérdések remélhetd
épitkezés ligyében tétettek, roviden czélszerfinek tartom megjegyezni,
hogy a legszebb intézetcket Budapesten, Stuttgartban, Drezddban,
Kolnben ¢és Kopenhdgdban ldttam.

annak legaldbb a testiilet hivatalos titkdnak kellett volna maradni.

— A cocain jelenleg napi renden van, s itt kozoljiik Laborde
kisérleteinek eredményeit, ki a cocaint dllatoknak részint bére ald,
részint viszereibe fecskendezte be egy centigramme-os adagokban.
A kisérletek két év ota torténnek, s a kovetkezék a hosszantarto
vizsgilatok folyomdnyai: 1) A cocain majdnem dllandén dltalinos
analgesidt hoz létre; el6bb azonban nagy izgatottsdgot és nehéz-
korszeri rohamokat okoz. 2) A ldtatdgulat dllandé. 3) A cornea
érzéstelensége kisebb jelentGség(i, s ha fellép, az dltalinos tiinetek-
nek csak egyik részletét képezi. Bennett tr-nak 1873-ban a cocain-
r6l kozzétett tapasztalatal az emlitett kisérleti eredményekkel egyez-
nek, mennyiben neki a cocainnal a test Osszes érz6idegeinek érzés-
telenitését sikertilt elérni. Csak az kdr, hogy Bennett tr-nak ezen
kozleményei az orvosi gyakorlatba nem jutottak el.

— Fraenkel E., a ndgydgydszati gyakorlatban a cocainnal
kisérleteket téve, taldlta, hogy ez a hiively nydkhdrtydjira csak
tomény dllapotban hat eléggé érzéstelenitsleg, minek oka a hiively-
ham vastagsigaban ¢s annak lapos sejtjeiben kereshetd. 20°%-0s
oldattal torténé beecsetelések elég j6 eredményt adnak, mélyeb-
ben azonban az sem hat kell6 erélylyel. Jellinek oly oldatot hasz-
ndl, mely 1 gm. sésavas cocainbél, 3 gm. lepdrolt vizb6l és 2
gm. tisztitott borszeszbol dll; azt pedig nem papiroson szfiri dt, s
savat sem ad hozzdja. Cocain-beecsetelések hatdsa alatt a hiively
nydkhdrtydjin a pokolkovel égetés ¢leinte épen nem, mig késobb
alig vétetik észre, tovabbd izz6 vas beszurdsakor legfeljebb gyenge
meleget érez, mig a méhnyakon mély beszurdsokat alkalmazva,
ezek nem fdjdalmasak. A cocain azonban nem érzéstelenit annyira,
hogy hatdsa mellett  holyag-hiivelysipoly miitétét, vagy hasadt gat
Osszevardsit végezni lehetne.

— Rosinol (retinol, Cy5H;q), a colophonium szdraz dtpdro-

szakember kérdezéskodott az ez id6 szerint legjobban épitett, s | Iog't‘atasanal.( BEAE JismEnRe, ord édcs—_m”a. nd(ilaolajhoz s
| zésli, s sajdtsigos gyenge-szagli és iz(i. Nem szappanosithaté. A

hegedést, igy a sipolyok gyGgyuldsdt igen elémozditja. Vaselinnel
keverve, égetéseknél, aranyeres csomokra stb. heroikus szerként
hat. Hasi hagymazndl evOkanalankint tettek vele kisérletet, s azdl-
tal taldltdk- hatdsosnak, hogy a bélbeli fekélyek hegedését el6-
mozditja.
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Bécs-Bodrogh megye apatini jdrds szolgabirosiga részér6l ezennel koz- b
HET!I KIMUTATAS hirré tétetik, miszerint a megye torvényhatésiginak f. é. 471. sz. alatt kelt
a budapesti sz. Roékushoz czimzett kozkérhizban 1884. dec. 4-t8l egész | hatdrozatival Bogojéva kozségében a hozzd tartozé gombosi kiksté helylyel
1884. dccember 10-ig dpolt betegekrdl. onallositott kozség orvosi dllomds 1885. v janudr hé 10-ik napjin d. e.
== —_—— . T T = 10 Srakor Bogojéva kizséghdsdandl tartando vialasztds atjdn fog betdltetni,
el | clbogediony | “meshaig. | § - missamargadi Ezen Allomdssal évi 400 frt. készpénz fizetés, 30 kr. nappali, 60 kr.
beteg | gyogy. | beteg eteg |'.° 4 ._’ éjjeli litogatisi, 20 krajezdr halottkémlési dij van egybekotve, azonfeliil
1884. "T‘~¢ o ||| o —[ligg: =iy g | egyes csalidoktél évi 150 frt. mellékdijazds helyestetik kilitasba, féleg az
(-] '8 | = |8 | = S | = ' = E e N esetre, ha a pdlydzd a vilasztdst megel6z0leg, személyes értekezésbe bocsit-
Ml |8 | = |2 = |2 P v (2 g it cornék 1
SR8 |L|5|a|2|G]8)2 |5 (8] & | komek : :
R e 10\ et s LSS ‘ v Pélydzni ohajtok felhivatnak, hogy az 1871. évi XVIIL t.-cz. 74. és
‘ ! {ra=4 ' | | az 1876. évi XIV. t.-cz. 143. §-a szerint felszerelt, s a magyar nyelv toké-
dec. 4 || 41| 29 70| 42| 18| 60 4/~ 1. 5| 7871 653\{13 6 57\ 1516 | letes birdsit igazolé okmdanyokkal is ellitott kérvényiiket f. &, december hié
» 5 | 32 20 52| 39{ 21| 60 2f 35 783i 655f;14, 6i45) 1503 | 30-i¢ bezardlag ezen szolgabirsaghoz anndl inkibb bekiildjék, mert késobb
w0 |35 18 53 52| 30| 82( 3} 2| 5| 763 64413 643!7 1496 | érkezendd folyamodvanyok figyelembe nem vétethetnek. 5
n 7 || 33] 24| 57| 22| 13|35 2| 5| 7| 772| 630,13 643/ 1484 Apatin, 1884. november hé 17-én. 2
a8 |31 26] 57 30| 24| 54| 3| 6 9 771 644/13) 6144 1478 3—2 A szolgabirdi hivatal,
» 9 148 25|73 34 20 54/ 3| 2| 5 781 646 13| 6/46] 1492 :
n TO.4133) 18/ 51 28 11 39/ 3 2 5 784} 653 11| 546 1499 Bics-Bodrogh megye zentai jirds szolgabirésig keriiletéhez tartozd
! | ! ‘ ‘ I 13.000 lakost szdmldlé O-Kanizsa kozségében lekoszonés folytin iiresedésbe 3
Sehea AP jott elsé orvosidllomasra ezennel palyazat hirdettetik ; felhivatnak a pédlydzni 4
1 | szdndékozok, hogy szabalyszeriien felszerelt kérvényiiket folyé évi december
PALYAZAT O K. “ hé 20-ig alalirott szolgabir6hoz terjeszszék be, a vilasztasi f. é. december =
A rendszeresitett t6tpelsezi kororvos 4llomds betéltése czéljabsl | hé 22-én fog megejtetni.
ezennel palydzat nyittatik, Ezen #éllomds 8oo frt. évi fizetés, szabad lakds, esetleg 150 frt, lak- ]
A korhoz tartoznak Tétpelsdcz, Dobrona, Sziszi, Babaszék és Bozok- | bér és szabdlyszerd litogatdsi dijakkal van javadalmazva.
Lehota kozségek, s székhelye Totpelséez. Zenta, 1884. november ho 27-én.
Tétpelséez kozségnek van 3097 lakosa, a tobbinek pedig egyiitt 3668. 3—2 Rezsny Aurel, tb. szolgabird.
A kérorvos javadalmazisa koévetkezd: évi 600 frt. fizetés, 100 frt. | T e )
utaz:'lfi :i‘talainy, 100 frt. lakbér-illetmény, vagy természctbeni lakds és | Zblyom sz. kir. varosdban iiresedésbe jott féorvosi dllomdsnak vilasz-
50 kébméter tiizi fa. | tas utjan betdltésére ezennel palydzat hirdettetik.
A k’ororvos egy betegnek megvizsgilisiért és a rendelvényért szék- | Ezen dllassal dsszekotott évi fizetés soo frt., s azonfelil egyéb jelen-
helyén hdzindl nappal 10 kit., éjjel 30 krt,; hizon kivil nappal 20 krt., | tékeny mellékjovedelmek.
éjjel 40 krt. szedhet; székhelyén kiviil pedig nappal illeti 40 kr., éjjel A palydzni kivand orvostudor urak felhivatnak, hogy felszerelt :
I frt, és a fuyar, folyamodvinyaikat alalirott polgdrmesterhez f. é. december végeig beadni
Székhelyén teljesiti a bullakémlést, s egy hullaszemléért illeti 20 kr, | sziveskedjenek,
Miitétekért, bizonyitvanyokért, latleletekért stb. szedhetd dijak ehhez Kelt Zolyom sz. kir. varos, 1884. november 29-én.
ardnyositva szintén megvannak dllapitva. 2—2 : A polgdrmesteri hivatal.
Koteles lesz a kororvos kézigy6gytirt tartani, s arra nézve magdnak
az engedélyt megszerezni. —
A kororvosi dllomés 18835, évi janudr 1-jével el lesz foglalando. v
Egyeéb teendoire és kotelezeitségeire nézve mérvaddk bnz 1876. évi HIRDETMEN Y E K
kXIV.ét.-cz. és az annak alapjan keletkezett ministeri, megyei és kozségi B e R e (o B o e e 3 SO e 2 o ,)-u@% \
ozegészségligyi szabdlyok és rendeletek. | % , %
5 Pkéilyzlzlhatnak magyar honpolgdrok, kik az orszigban érvényes orvos- | i Dr. ,Dollznge'). (;yula” egyeteml mag.éntanér
tudori oklevéllel birnak, két évi korhdzi vagy magdngyakorlatot igazolnak | 4\ t t 3 i t 3 A t' t
és a mag)lrlar nyelven kiviil a toét nyelvet is bi);jék.b i - ' v es egyenesze l nlagangyogyln eze eg
Felhivatnak mindazok, kik ezen 4llomdst elnyerni ohajtjdk, ho : r 1ites
kelléen felszerelt kérvényeikt’at f. é. december hé 2I-ig) az uléliro{t s’zolgga): ! ,ﬁ B,“dapeSt' ““‘ kﬁ.l'. Hrgt “tc.l‘a 6' e & % : :
birénal nyujisdk be, ? A gyogykezelés targyai; L. A g{en?c‘zos‘zlop ferdiilései. 2.
Zolyomban, 1884. évi november ho 21-én, Csigolyaszi. 3. A. l.v.\cllk.as angolkéros 'gorbulesex: 4. Ferd?n'yak. 5.
3—3 Skrovina Mdtyds s. k., szolgabird. ﬁ A végtagok elgbrbiilései : dongaldb, ludtalp, 16léb, kampclib, ga-
? csos térd, a csdves csontok s a kezek elgorbiilései. 6. Iziileti merev-
Biharmegye derecskei oz lgabirdi jardasab hosszi & stor- ség; € fzlobok. =
AT ?.Y : 40 b,a S L L ARG S o fnon.oﬂor X Programmot bérmentesen kiild.
pilyi-i kororvosi dllisra, — H.-Pélyi székhelylyel — pélydzat nyittatik. ) ¥ B . < g g3
gt Evi fizetés: készpénzben g0c frt., lakbér-illetmény 80 frt., egyiitt @M;‘"}CW%)‘“*W@W‘%ME@&W l :-@&"mc’”
480 frt. o, é,; ezenkivil nappali litogatisért esetenkint 40 kr., éjjeliért £ Minden e klimatikus és tengeri gydgyhelyet illetd fel-
80 krral, egy az orvos lakdsin teendd litogatdsért 20 krralfs végiil )iz M.- AbbaZIa "'I“‘;‘;5:“‘::Llﬁf'e‘;?;““;‘l‘l‘:g;‘:’k‘;mL kitodst UauitiocaT
Pﬁliyiban teendd dtutazdsa alkalméval, ott a kozséghdznal jelentkezd bete- | klimatikus gyégyhely. & Abbazia firdborvosa. Nviron it Szlisesen.
gekért 20—20 krral dijaztatik, Az orvos, midén a szomszéd M.-Palyiba o L N e AN A e e T T N R o
teszi hivatalos litogatdsat, fuvarrél M.-Palyi kozsége sajat kdltségén gongos- %*W it oo ik i it i
kodik. e R M 7 b . 8
Ezen fizetés és szolgdlminyért koteles a megvilasztott kirorvos a | 2 ozsnyay f gyogy orat
betegeket gyodgykezelni, illetve a vagyontalanoknak minden dijazds nélkil | g Mo : or é seaite )
rendelni, hetenkint legaldibb egyszer a korhoz tartozé M.-Pélyi kozségbe | fa Ménesi feher édes borral készitve. e
dtmenni, 2 1. Chinabor. Koriilbelil 0-2°, chinaaljat tartalmaz. Zavaro- %
Vidlasztds hatdrnapjial a kor székhelyére 1885, évi januir hé 3-ik | ?: dds nélkiil eldll. T iiveg tartalma: 300°0; Ara: I frt, 5 iiveg dra: #
napjanak d. e. g Ordja tizetik ki, [ @ 3frt. 75 kr. 0. & @
Felhivatnak pilydzni kivinok, hogy kelldleg felszerelt palydzati kér- | ,’g:; 2. Vasas Chinabor., Xoriilbeliil 024, chinaaljat és ugyan-
vényiiket 1884, évi december 25-ig napjiig alélirott szolgabirésaghoz anndl | 5 annyi vasoxydot tartalmaz. Zavarodds nélkiil eldll. 1 iiveg tartalma:
is inkdbb adjik be, minthogy a késdbben érkezett folyamodvanyok figye- {g 30000 ; dra: I frt. 5 iiveg dra: 3 frt. 75 kr. *
lembe vétetni nem fognak. 4 3. Pepsinbor. Igen erds és szembetiind hatdsi készitmény. 2
Derecske, 1884. november 26-dn. , 5% Sotétben tartandé. 1 iiveg tartalma: 2000; dara: I frt. § liveg ara: %
3—2 Frdter Gywla, szolgabiro, | & 3 frt. 75 kr. 2
2 4. Rabarbara bor. Régi j6 hirii szer gyomorhurut és gyo- %
A vaskohi szolgabiréi jirdshoz tartozé d&s 16.148 lelket szdmldle | ,» morgyengeség ellen. T iiveg tartalma: 100°0; dra 60 kr. 5 iiveg dra: ) 4
Vaskoh székhelylyel szovetkezett 37 kozségbdl 4116 kozegészségi kor részére 'Q'E 1 frt. 85 lfl'- : AR L 2 : :
ugyanazon kizségek dltal évi 800 frt. készpénz, sajat lakdsin vényirdsért | fg 5 Se“““!""'- Nagyon ks]lcmes izl és biztos 'ha.tasu haSthté- i
20 kr. az egészségi korben a fuvarozisi kéltség bele nem szdmitasaval | s Gyermekeknek ugy mint felmztlekn’ek egyformdn ajénlatos. 1 iiveg &
50 kr. és helyben a halottkémlelésért 40 kr. dijjal javadalmazott, de egy kézi $ tartalma g AR 60 kr. 5 uveg ara: I frt. 85 k"; : ) .
gyogytdr tartdsi kotelezettséggel rendszeresitett kérorvosi dllomdsra palyazat »/2 Mindezen gyégyborok sajit termésii finom fehér édes borral i% §
hirdettetik, 4 % vannak készitve, s minden mds — kiilénosen spanyol borokbél készi- ?
Ezen 4llomisra pdlydzni kivinok orvostudori oklevéllel felszerelt % tett — borokxz;ﬂ ’erésebbck: A hozzd valdé bor Saj‘stsfﬂﬁ modon &
palyazati kérelmiiket a vaskéhi szolgabirdsfighoz f. é. december hé 14-ik | § minden _l’nnmqtol’ mentesitve lévén abeletett chinin- és vas- % ;
napjaig benyujtani el ne mulaszszdk, megjegyezvén, hogy a vilasztds ugyan | # sé!{ teljes lp«ljt'nl’mnn lelol(l'\fn maradnak. A béesi nemzetkozi g ;
azon hé 21-ik nap d. u, 3 6rakor fog a székhelyen megtartatni. .:g gyogyszerészeti kidllitison aranyéremmel lettek k.ltun.te.tve. : ; 3
Kelt Vaskohon, 1884 évi november ho 20-4n, %ﬁ Megrendeléscket elfogad : Budapesten: Pilich Ferenez. \;}
32 Domsa Gyirgy, szolgabird. % Aradon: Rozsnyay Matyis. g »
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amar Indien Grillon

frissito és hajto gyiimdoles pastillak.
A dugulds ¢és annak kévetkezményei ellen, dgymint: arany-
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, étvagyhiany,epe, gyomor és belbhajok.
Nélkillozhetlen az asszonyokndl, kivalt a szilést megeldzo, s
il azt kvets idészakban, elénnyel alkalmazhaté elérehaladé kortakndl,
s gyermekeknél. — Semminemi drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyiimolesébdl van készitve. Igen alkalmas a mindennapi haszndlatra
E azokndl, kik rendes széruldsban szenvednek.
b

A Tamar Indien Grillon

Francziaorszdg elsé tekintélyei dl'al javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s elokeld orvosok is eloszeretettel rendelik.
Magyarorszagi foraktir: Tordk Jozsel gyogyszertira Budapest,

kirdly-uteza 12. Egy doboz dra I frt. 50 kr.
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JRAARKKAAAAARARARAR ARARARERAAARARAMMA AR AKKARARA AKX LIRS KAAKANARARAK XA A A«H(\A})\AMU :
3 . \ :
1 oLTO-ANTAG :
< ny il - G e -\ - - &
= AT
< 12 év- 6ta Merényben, Szepes-megyében (pdstai és tdvirdai ;
28 Allomdssal) fenndllé magdn-intézetembdl a himlényirk megifjitisira, b=
4 regenerdlt 6s humanisdlt olté-nyirk frissen és megbizhatoan, [
=t fogamzisi jotallis mellett, mindenkor kaphaté. Egy iivegcese dra fuvo-
=i cs6vel fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté Egressy R. Szt.- 83
- . 3 , » 1 r v r » 5 <
%8 Istvinhoz czimzett gyégyszertirdban. V. Ndador-atcza 3-dik sz. %
~ » . . . . - el
< Batorkodom tisztelt tigytars urakat igen finoman dolgo- g3
i zott oltd tiimre titartoval figyelmeztetni, mely azon nagy elényoyel &S
=¢ bir, hogy olcsdsiga miatt gyakrabban kicserélhetd. Oltétiinek darabja Ei
=p 25 kr. igen czélszerii tiitartd 30 kr. drdn alilirtndl megrendelhetd. ®
< = S < :
=) .
b Kreichel Andor, orvos-sebész tudor. é
2
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Benson'féle Amerikai (‘upripc-l’oyous tapasz _elismert leg-
jobb szer csiz- és koszvénybajok ellen ;
kaphat6 minden gyogyszertirban. Magyarorszdgi féraktir: Detsinyi
Frigyes, Drogeria, vegyszer- ¢és  gyogyndvénykereskedése Budapesten
(Marokkdihdz) Viaczi-koriat 10. sz,

Ajinlok azonkiviil : Dr. Brunengridber rostocki egyetemi gydgyszerész
Pepsin-borat kis iiveg 50 kr., nagy iiveg 1 frt. 3

Cs. kir, szabadalmazott

EGCYETEMES EMESZMPOR
Dr. G0Olis-tol.

g Eddig még utdl nem éretett hatasira nézve az emész=
lés és vértisstilds terén, s a fest tdplaldsa és erdsitésére nézve.
Ezéltal naponkint I\r-ts/en és sokaig folytatott hasznalata
mellett valddi gydgyszerré valik szamos még makacs beteg-
segekben is, mint p. 0. emészlisi gyengeség, mellégés, a gyo-
; mor tullerhelése, a belek petyhiidisége, ideggyengeséy, minden
nemii aranyeres bajok, girvély, guga, sdpadisig, sdrgasdg,
k valamennyi idilt borbaj, rdk, u/us.,a/\o\ Jofdjdsok, ﬁrcrer és
kives belegségek, tilnydlkdsodds stb. Ez az egyetlen és gyo-
keres szer a megrigailt kisvény és mellbajban (tuberculose).
AJ‘Z’(I?IIZ'!- gydgymddndl \gy ezelott, mint annak hasznalata
alatt, valamint utdlagosan gyogyszer(il is kitiné szolgéla-
[y
[

mmmmm

tot tesz.
Egy nagy skatulya ara: I frt. 20 kr. Egy kis skatulya 80 kr.
Féraktar Pesten, TOROK ]O/Sl‘l‘ gyogyszerész urnal.
A hamisitdastoli megmenekiilésre figyelmez-
tetek mindenkit, hogy a zal/dd: egyetemes
emésztopor Dr. Gilis pecsétjével van elzarva,
s minden skatulya a védbélyeggel, s .ki-
viilr6l ily czimmel van ellatva:
K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des D, Gélis in Wien.
Fiszdilitohely : Bécsben Stefansplatz 6. (Zweitlhof).
%mmwaasm
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minden miitéti vegyiilék nélkiil az 6 és vildghiri dsvanyviz-

bajai, az elnydlkdsodas csokonyos kohogés, elhanya-
golt mellhurut és lazas betegség ellen. Emeli és erds-
biti az emészté szervek mikodését, kozonyositi a gyo-
morban 1étez6 savanyakat, cldsegiti az altesti szervek
mitkodését, s dltaldban véve oly viz ez, mely ugyis mint
gyogyszer, ugyis mint izletes ital az emberi testre és testi
szervek szabdlyos és rendszeres miikodésére egyenlGen jo-
tékony hatdst gyakorol.

slierst viz

forrdsbol

Nieder-Seltersben.

Luganyos-sdsavas savanyuviz.

Sikerrel haszndltatik a tudé és nydkhartya idiilt

L?E

EDESRUTY L.

Féraktar:

magy. kir. udvari szdllitondl, Budapest.

Ay
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CHINAHEJ-BOR OK,

HENRY OSSIAN tanar, a parisi orvosi akademia tagjatdl.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbdl.

Az oly dlland6 vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossdgot
nyujt, s az adagolast igen konnyiivé teszi; a bor nem keserd, ha-
nem igen kellemes izi, miért is igen elényosen alkalmazhaté gyer-
mekeknél, gyongéd egyéneknél, éltes és elgyengiilt betegeknél, kik-
nek gyomra a keserl szereket rosszil tiiri. Szorulist nem okoz azon
erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglahatik. 4ra egy wvegnek 2 frt.

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

Ez tokéletes tartossigi s tiszta iz, mely miben sem emlékez-
tet alkatrészeire, konnyen adagolhaté s biztos hatdsi. Ezep alakban
hasonld koriilmények kozott a vasat a szervezet igen konyen tiiri, s
hatdsa mégis biztos. — Igen el0nyds a sipkér s vérszegénység
ellen, Ggyszinte silyos betegségek utdn iidilés alatt; tovdbb4d mind-
annyizzor, ha a vérkészitést javitani, a tester6t emelm €s az ideg-
rendszerl s vérkeringést serkenteni akarjuk. — Are egy dvegnek
2 frt. 50 kr.

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) haszndt ezem borban
konyen meg fogjik érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az emésztésnél jdtszik.

Iblanyos kinahéj-bor. (Vinum cort. chinae jodatum.)
Az iblany e készitményben Henry sajitsigos kezelése folytin
tigyszdlvin mysticos médon van egyesitve a kindval, a nélkil, hogy
vele Osszekottetést képezne. Ez azért volt sziikséges, mivel ezen két
anyag vegyileg egymissal Ossze nem fér, Az igen kellemes iz ké-
szitménynyel a gyakorlatban igen elényosen lehet hatni az 4. n, gor-
vélyes bantalmal ellen, melyek oly kiillonféle alakban nyilvdnulnak,
helyettesiti a csnkamaj-olajt és igen nagy haszonnal adhaté elsatnynlt,
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 ecy tiveg-
nek 2 frt. 50 kr,
PESTEN a magyarorszigi foraktairban TOROK _]OZSEF

gybgyszertaraban, kiraly-itcza 12. sz.
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ELOFIZETESI AR: helyben és vidéken egészévre
10 frt., félévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi-
tendok.

HIRDETESEKERT soronkint 150. é. kr.

o PecemBER 21,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelheti minden kir. postahivatalndl, a szerkesztdségnél
nador-uteza 18. =zdm és Kilidn Gydrgy kiényvkereskedésében
vaczi-uteza Drasche-féle hazban.

DRVOSE HETLL v

Mont s KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZCNRNYOLCZADIX

EVYFOLYAM.

Felelds szerkesztd és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kalman tanar.

TARTALOM : KZ K. tr. Az arczideg korzeti hitdésével jard nehdny koros tinet magyarizata. — Rdna S. tr. Adatok a buja- és bérbetegségek tand-
hoz. Kozleménysorozat a sz. Rokus-kérhiz X-ik (Hochhalt tr, féorvos) osztilyabol, — Hainiss G. tr. Kozlemény a pesti >Stefaniac
gyermekkorhdazbol az antipyrin a gyermekek lizas megbetegedéseinél, — A bndapesti kir. orvosegylet tisztijité nagygyiilése 1884. decem-
ber 13-dikdn. — A . fud. akademia 111, szakosztdlydinak [ é. dec. 15-dikén tartott iilésébdl, — Adnyvismertetés. Die Privatheilanstalt
auf dem Erdberge zu Wien. Dr. W, Svetlin, — Zapszemle. Agykéreg-sériilésekrol.

TArCzA : Heti Szemle. Cholera a miincheni orvosegylet eltt. — Vegyesek. —

Elbfizetési felhivds az 1885, évi folyamdra. — Palydzatok.

MELLEKLET : Kozegészségligy €s torvényszéki orvostan 6. szima, — A Franklin-tirsulat kiadvdnyainak jegyzéke.

Az arczideg korzeti hiidésével jaro nehany kéros
tiinet magyarazata’).

Kirrr KAroLy tr., e. ny. rk. tandrtdl.

L.

Gyakran tapasztaljuk, hogy az arczideg tisztdn korzeti bénu-
lisa kiséretében az izérzet a nyelv mells6 harmadan, a bénuldsnak
megfelelé oldalon, viltozdst szenved. Majd kisebb lesz az, majd
teljesen megsziin, vagy pedig annyiban modosul, hogy sajitsdgos
rendellenes izérzet fejlodik (ércz-iz, savanyu-iz stb.). Ezen tapasztalati
tény magyardzata azonban még masincs teljesen ismerve, bdr évtize-
dek ota igyekeznek a legjobb nevii élet- és koérbuvdrok a kérdést
megoldani, de mindeddig megallapoddsra nem jutottak ; jollehet nagy
részben elismerik, hogy az arczideg bizonyos befolydst gyakorol az
izérzetre a dobhir — chorda tympani — kozvetitése folytin, mely
ideg a nyelvideggel egyesiilve, a nyelv mellsé részének izlési
képességét vezeti, mig a nyelvgaratideg — n. glossopharyngeus —
a nyelv hdtsé részének izlési idege. Amig azonban a nyelvgarat-
ideg az izt és a tapintdst egyiittesen vezeti, addig a nyelvideg
teriiletén nem igy 4dll a dolog, ugyanis bizonyos esetekben meg-
sziinhet az fzérzet, s annak daczdra a tapint6-érzet nem szenved, vagy
ellenkezbleg a nyelv mells6 része elvesztheti tapintd-képességét, mig
izlési képessége fennallhat.

Lussana a nyelvgaratideg ¢s a dobhur egyiittes dtmetszése
utdn azt ldtta, hogy az izérzet az cgész nyelv feliletén elveszett, mig
a tapinté-érzet sértetlen maradt. Schf pedig ellenkisérlet gyandnt
a nyelvideget metszé dt, miel6tt ez még a dobhirral egyesiil, s
ekkor a tapinté-érzet veszett el, bar az izérzet nem szenvedett. Ezek
alapjdn Znssana €s Schiff azon kozos eredményre jutottak, hogy a

nyely mellsé részének {zlési képessége a dobhir — chorda tym-
pani — dltal kozvetitetik ; ennek mikéntjére nézve azonban a két

életbuvdr kozt jelentékeny vélemény-kiilonbség 4ll fenn.

Lussana szerint a chorda tympani egyenes folytatdsa a
Wrisberg-féle kozti idegrészletnek, s ez utobbi volna szerinte a
nyely mells6 harmaddnak izlési idege.

1) Eléadatott ‘2 budapesti kir. orvosegylet f. ¢. october 25-én tartott
rendes iilésében.

Schiff pedig azt 4llitja, hogy az izlési ideg az arczideget le-
folydsdnak csak kis részében koveti, azutdn téle elvilva, a hiromosz-
tati ideghez tér. A nyely mellsé részének izérzete szerinte a ner-
vus lingualison 4t jut a dobhirhoz, s az arczideggel egyesiilve,

fut a Fallop-féle csatorniban az . n. térd-diczig — ganglion
geniculi, — hol azutdn az arczidegtdl elvdlva, a n. petrosus super-

ficialis majorral a ganglion sphenopalatinumba vesz el, vagyis a
n. trigeminus 2-ik dgdba fut.

Krause V. és Gjabban Carl szerint a dobhur izlelé-rostjai, a
dobideg 1tjdn a nyelvgaratidegb6l szdrmazndnak, tehdt az egész
nyelv izlel6-képessége szerintik a nyelvgaratideg dltal kozveti-
tetnék.

Claude Bernard az arczidegnek tisztdn mozgaté mdédon valo
befolydst enged meg az izérzet gerjesztésére; ugyanis szerinte a
dobhur a nyelven a nydkhdrtya alatti izomrostokat hozza mozgdsba,
s ezek ismét a nyelv mells6 részén elteriild iz-szemolesoket moz-
gatjdk, midltal ezeknek érintkezése az izt gerjeszté anyagokkal meg-
kényittetik, tovibbd a chorda tympanival futé edény-mozgaté dgak

| a szemolces koriili véredények iirterére tagitolag hatvdn, az izérzet

ergsbiil. Ha az arczideg bénuldsa miatt ezen mozgaté és edény-
tdgfito befolyds elmarad, akkor a nyelv mells6 részén az fzérzet

| gyengiil ¢és lassubb lesz, CL Bernard szerint ugyanis arczideg-

bénulds folytdn az izérzet soha sem sziin meg teljesen, csak gyen-
giil. Kisérleti tton C/. Bernard is azon eredményre jutott, hogy a
dobhir egyenes folytatdsa volna a Wrisberg-féle kozti idegnek,
melyet 6 dndlls idegnek tekint, s mely a nagy egytttérzG-ideghdl
venné eredetét,

Az elmondottak eléggé mutatjdk, hogy a kérdés igen szOve-
dott és nehezen megfejthets, s mint a legtobh esetben, itt is, a
kisérleti eljards mellett, a kérodai megfigyelések pontos felhasznd-
ldsa van hivatva, a bomdlyba 4j fényt terjeszteni.

Egy idevagd eset észlelése jogosit fel, hogy a széban forgé
kérdés megolddsdhoz én is hozzdsz6lni batorkodom. O. Réza, z2
éves hajadon, hosszii 1d6 6ta tarkotdji fejfdjasban szenved, melyhez
idénkint szédiilés, s néha hdnyinger tdrsul; mult év november
havdban, amid6n elGszor littam a beteget, a jobb szemtdvolit6-ideg
és az arczideg teljes bénuldst mutatott, mely bénuldsok, a beteg értel-
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mes el6addsa szerint, lassankint fejlédtek hosszu (3 hé) idén at
ezen fokra. Az arczideg-bénulds a korzeti hiidés minden jelét
mutatd, a tobbi kozt az izmok elfajuldsi reactiéjit. A ldgy szdjpad
és az uvula is részt vett a bénuldsban, a nyelven azonban /z-
érzet? eltérés nem volt; a tiinetek folytdn agy-alapi dagra kellett
kovetkeztetnem. Kés6bb — ez év janudr havdban — azon panaszszal dllt
el6 a beteg, hogy jobb old. arczkozép- és orrtdjin pudvds érzete van, sa
nyely jobb oldaldn roszil érzi az ételek izét. A heteget megvizs-
gdlva, a jobb old. 3-osztatd ideg 2-ik dgdnak teriiletén nagyobb
foki érzéstelenséget taldltam, . i. a nyelv jobb oldaldn, a csucstél
a nyelvkozepig, semmi /st — savanyu, édes, keseri — sem volt
képes megkiilonboztetni, a nyelv fapinld- &s hiveseti-képessége azon-
ban teljesen érintetlen vala. Nehdny hét milva az arczon az érzés-
telenség terjedni, a n. trigeminus 3-ik 4ga is lassankint szenvedni
kezdett, s vele pdrhuzamosan a nyelv jobb oldalin a tapinté- és
hoérzet is kisebbedett, s miutdn a 3-ik d4g teljesen érzéstelenné
vilt, a nyely tapinté-képessége is megsziint ugyanazon oldalon.
Ezen koriilmény becses adatként értékesitheté r1-szor annak
eldontésére, valjon a nyelv mellsé harmaddnak izlési képességét

melyik ideg, a dobhir, vagy a nyelideg kozvetitie? Miutdn a |

betegnél a 3-osztati ideg z2-ik dgdnak érzéstelenségével kezdett a
hasonoldalt
csupdn a z-ik dgra maradt szoritva, a nyely tapinté-érzete bdantalmazat-

nyelvfélen az izérzet elveszni, s mig az €érzéstelenség

lan volt, nyilvdnvalé, hogy csakis a dobhir kozvetitése johet figye-
lembe, s csakis ezen ideg egylittes szenvedése okozhatd az izérzet
megsziintét. A dobhir tudvalevileg a trigeminus 2-ik dgibhdl kép-
zett ik-iny-diczb6l — ganglion sphenopalatinum — ered, s igy a
nyelv mellsé részén az izérzet a 3-osztati ideg 2. dgdtol fiigg.

Bizonyit tovdbbd az eset amellett, hogy a dobhir nem a
Wrisberg-féle kozti részlet folytatisa, mint azt Zwssana és CI.
Bernard 4llitjdk, hanem egyenesen a 3-osztati ideg dga, mely az
arczideggel a Fallop-féle csatorndn dt jut a nyelvhez. Ezdltal megddl a
Cl. Bernard-féle azon felvétel is, mely szerint a nyelv mellsé részén
az izérzet a dobhur motorikus befolydsa alatt dllana, mert hisz a
3-osztati ideg 2-ik dga csupdn érzG-rostokat visz.

Bizonyit' ez eset tovdbbi amellett is, hogy a nyelvideg
— nervus lingualis — csupdn a Zapintd-éraést  (esetleg a héérzést
is) kozvetiti a nyelven, mig az izérzésre semmi befolydssal sincs.
A nyelvide;g,, mint az tudva van, a trigeminus 3-ik dgdtél ered.

Ezek alapjin tehdt én korodai észlelet dltal litom Sehzff
kisérleti uton nyert eredményeit bebizonyitva, s nézetem szerint a
nyely mellsG részének izlési képességét a 3-osztati ideg 2-ik dga
a chorda tympani 1tjdn tartja fenn. S csakis igy lehet megérteni,
hogy korzeti arczideg-bénuldsndl csak akkor tdmad izlési zavar,
ha a hiidést létrehozé gécz a Fallop-féle csatorna azon részletében
fészkel, hol az arczideget a dobhiur kiséri.

I1.

Mas rendellenesség, mely az arczideg korzeti bénuldsa kisére-
tében néha
iranydnak elhajlisa — deviatio — jon létre. Ezen tiinet annyibdl
vitdsabb még az el6bb tdrgyaltndl is, miutdn a szerzék koziil
tobben épenséggel kétségbe vonjdk annak elGjottét. Ujabban Grasset,
Lichhorst egyenesen észlelési hibdnak, optikai csaléddsnak tulajdo-
nitjak azt, ha az arczideg 6ndll6 bénuldsindl nyelv-elhajldsrol téte-
tik emlités; mig mdsok, igy CL Bernard, Gerkardt, Kordnyi azt
gyakran littdk. Mi engemet illet, val6ban csoddlkozom, hogy lehet-
nek kérbuvdrok, kik azt kétségbe vonjik, mert ha nem is minden
esetben, de mégis oly gyakran fordil a nyelv ezen rendellenessége
el6, hogy azt fel nem ismerni, vagy félreismerni lehetetlen. Az

észlelhetd, abban 4ll, hogy kinyujtaskor a uyely

igaz, hogy felilletes szemléletnél megeshetik, miszerint arczideg-
hiidésnél, midén az egyik oldal ajk-izmai a bénulds folytin a szdj
nyitdsakor és a nyelv kinyujtdsindl ferde 4llist mutatnak, az
egyenes irdnyi nyely is latszolag ferde l)enyomé.ét tesz, de ezen
tévedés csak kezdot vezethet téviitra. Valéban igen gyakran volt
alkalmam tiszta korzeti arczideg-bénulds mellett a nyelv irdnydnak
ezen clhajlisdt észlelni, mi féleg akkor szembeotls, ha eréltetett
kinyujtdst végeztetiink a beteggel. Megjegyzem azt is, hogy ily peri-
pherikus arczideg-bénuldsokndl a nyelv mindig as ¢p oldal Selé
depidl. Ezen koriilmény kizdrja a m. genio-glossus bantalmat, miutdn
tudva van, hogy ezen izom hiidésénél a nyelv mindig a beteg
oldal felé tér el, mit a genio-glossus rostjainak ismert keresztezs-
désébsl magyardzunk.

Miben rejlik a nyelv-elhajlds oka, s miért nem fordil az elé
minden korzeti arczideg-bénuldsndl ?

Tudvalevéleg az arczidegt6l a szakcsonthoz egy idegdg fut,
melyet mint karez-szakdgal — ramus stylohyoideus — ismeriink ; ezen
ideg, illetve ennek izma a szakcsontot kissé fel- és hdtfelé emeli.
Egy mdsik dg, a kéthasi izom idege, — ramus digastricus — a
nyelvalap emelésére foly be. Ha most ezen idegek bénultak az egyik
oldalon, a szakcsont hidnyos féloldali rogzitése folytin, — eréltetett
nyelv-kinyujtdskor — a nyelv irdnydt6l eltér, még pedig mindig az ép
oldal fel¢, mely korilmény amellett szol, hogy csakugyan a musc.
stylohyoideus és esetleg a m. digastricus bénult, mert ha a m, genio-
glossus van bantalmazva, akkor, mint azt fenntebb taglaltam, a nyelv
elhajldsa a lefeg oldal felé irdnyul.

Ezen deviatio rendesen csak akkor lesz feltiing, ha a nyelv
kinyujtdsa eroltetve torténik, mig kisfokt kinyujtisndl, midon a
nyelv-gyok rogzitése a szakcsonton csak gyengén vétetik igénybe,
az clhajlds vagy ¢épen nem, vagy csak kis fokban 1ép el6térbe, s
ezért konyen ki is keriilheti az észlel6 figyelmét, Vannak azonban
tagadhatlanul olyan esetek is, melyeknél, daczdra a teljes korzeti
arczideg-hlidésnek, a nyelven deviatio nem talilhat6. Ennek okit
a beidegzés vdltozdsaiban — variatiGjdban — kell keresnem, mi-
utdn az anatomusok leletei szerint épenam. digastricus, s ritkdbban
a m. stylohyoideus dgai mutatnak néha eltér lefutdst.

IIL

Gyakori ¢és a betegre igen kellemetlen tiinet gyandnt kell
felemlitenem a nagyfoki konycsurgdst, — epiphora — mely féleg
beszéd és rdgds kozben mutatkozik, s a kony folytonosan a beteg
arczdn cseppeg le. Ennek okdt foképen a Horner-féle izom bénu-
lisab6l ~ magyardzzuk, mely tudvalevéleg a szem kor-izma
kozép részének egy szeletét képezi; ezen izom bénuldsa folytdn
a kony-pontocskdk helyzete akként vidltozik, hogy a kony-folyadék
odajutdsa tetemes nehézségekbe litkozik.

Felemlithetem még, hogy korzeti arczideg-bénuldsndl néha
beteges ¢€les halldis — hyperacusis, oxyocoia — lép fel. Ezen
tiinet csak gy magyardzhatdé, hogy az arczidegbdl eredé kengyel-
ideg -—— nervus stapedius — bénulva levén, antagonistdja, a nervus
ad tensorem tympani tulsilyra jut, s a dobhdrtya fesziilési viszo-
nyaiban viltozds dll be.

Adatok a buja- és bérbetegségek tanahoz.

Kozlemény-sorozat a sz. Rékus-korhdz X-ik (Hochhalt tr.
Sféorvos) oszldlydbil.

Kozli RONA SAMUEL tr. alorvos,
1

Fenntnevezett osztdlyon 1882. februdrtél 1884. februdr
havdig t6bb, mint gooo beteg koziil 7241-en kezeltettek tisztan
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bujakdr, s az ivarszerveknek wem-bujakdros bintalmar €s bérbefegsé- | mintegy 1
gek ellen.

Ezekbdl esik :
A} Helybeli buja-bajokra, 1. n. venerikus bdntalmakra: 657.
B) Nem-bujakéros Kkiilsé ivarszervi- és holyag-bantalomra: 59.

C) Bujasenyvre (syphilis): 274.
D) Bérbetegségekre: 251.
\) Helybeli bujakor. Kanké. (Blenorrhoea.)

A férfiak hugycsé-kankéja és az ezzel jaré szovodményck.

He\'eny és idiilt higycsd-folyds osszesen 200 esetben for-
dult elé.

Ehbél minden szovédmény nélkiil volt 113 eset.
Makk- és fitymalobbal (balano-posthitis) £5 »
Makk orvvel (paraphimosis) . . %
Hegyes fuggolvol\l\cl (condyl. vcncncum) a hugy-

cstben 2527
Nyirkedény- lobbal a himvesz(in Fiad
Nyirkmirigy-lobbal a ldgyékon B0y
Hugyesé kortil gyuladassal (permrethntls) 309
Savés térdiziileti labbal ehs B
Holyagnyak- ¢és hélyaghuruttal 4
Heveny diilmirigy-lobbal (prostatitis blen ae) 25t 19
Az ond6-készitd és vezetd-késziilékek lobjdaval 46 »

A hiigyesi-folvisok pathologidjihos.

A »blenorrhoea urethrae ac. és chronica« elnevezés helyett helye-
sebbnek taldlom az dltaldnos »hugycsG-folydsok« elnevezést, mert sok
heveny és idiilt higycsi-folyds soroztatik orvos és beteg 4ltal a kankék
sordba, jollehet az nem olyan természetii. Teszem ezt azért is, mert
ennek gyakorlati értéke van és tudomdnyos tekintetek sem hozat-
hatnak fel ellene. A szem kothdrtya-bantalmai — mellesleg meg-
jegyzem — mir rég ily rendszerben tdrgyaltatnak.

Az dltaldnos »hugycsé-folydsoke osztdlydba azutin sorolom
mindazon kéros vdladékokat, melyek a higycs6ben, vagy az ivar-
szervek adnexumaiban képeztetve, a higycsovon dt latnak napvildgot.

Nem kovetem ezen felosztisban Desormeaux, Fenger, Eber-
mann, s Tanopszky osztdlyozdsit és csak részben fogadhatom
el Griinfeldét is. Fenntiek osztdlyozdsukat tisztdn az endoscop kér-
isméje utdn allitottdk fel; de részemrdl meggyGzGdtem arrdl, hogy
az endoscop negativ lelete biztosit benniinket ugyan arrél; hogy nem a
higycsé maga termeli a viladékot, de arr6l nem adhat felviligo-
sitdst, hogy az hounét jon. Azért Firbringer diagnostikus méd-
szerét, a gorcsovezést is igénybe véve, a kdrodal jelenségek tekin-
tethbe vételével a hugyesi-folydsok osztdlyozdsira nézve a kévetkezs
megillapoddsra jutottam.

I. Heveny higycsé-folydsok :

1. Urethritis simplex.

2 > membranacea.
3 b blenorrhoeica.
4 » herpetica.

II. Idiilt hugyesG-folydsok :
Urethritis simplex chr.
g granulosa.
Urethrorrhoea ex libidine (= hypersecretio glandul. Cooperi).
Prostatitis catarrh. chron.
Spermatorrhoea.

Csak ismételném azt, amit Griinfeld és a legtobb szerz6
munkdlataiban elmond, ha az urethritis simplexet, blenorrhoeicit és
granulosdt leirndm. Mdsképen dll a dolog az urethritis membrana-
cea, prostatitis catarrh. és a Cooper-féle mirigyek vadladékdval.
Urethritis herpetica-t eddig még nem észleltem.

Urethritis membranacea. Igen ritka koralak ; csak két esetben
fordult eld.

Z. eset, S. T., 28 éves, ndtlen, gépész. 1882. augustus 30-dn
vétetett fel. Alht()lag 2 hét el6tti kozosiilése utdn kifolydst vett
észre htigycsovébol és a viladékban tiros czafatok voltak felfug-
gesztve. Jelen dllapot: kevés tejfelszerii vdladék; napjdban tébb-
szOr a vizelés utdn 1—2 cm-nyi hosszi, 2-—4 mm. széles, szi-
vos, tejiiregszinfi  hdrtydk tdvoznak el a higycsébdl. Hugyesd-
tilkorrel megvizsgdlva, a fossa navicularisban, s ettél hatrafelé
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1/, kemenyi teriileten az alsé falon megszakitott croup-
| hdrtya ldtszik, mely tamponnal nehezen dorzsolheté le a nydkhdr-

tydrol, s a ledorzsolés helyén nagy vérboség és csekély pontszerii
vérzés mutatkozik.

1. eset. D. M., 34 éves, nitlen, késes. 1883. mdjus 13-dn
vétetett fel. 8 nap elott kozosilt. 3 nap 6ta fijdalma van a vize
lésnél — kifolyds.

Jelen dllapot. A higyes6 nyildsa erdsen belovelt, beléle élénk

| fdjdalom mellett fehéres-sirgds genyes viladék nyomhaté ki. Tiikor-

rel észrevehetd, hogy az orific. ext.-tol 1 cm-nyire fehéres-sziirkés, mér-
sékelten fénytord, a torlésnek nem engedd, s hdtrafeié 1!/, cm-nyire
terjedd lepedék borftja koroskoril a nydkhdrtydt. Kzen helyt6l kissé
hdtrdbb az alsé falon 1—3 mm. ergsen belovelt nydkhdrtya-szigetek
kozt hasonlé szallagos lepedékek lathatok, melyek torlG-ecsettel le-
horzsolhaték és helyiikon parenchymatosus vérzés keletkezik. A kihi-
zott hdrtyarészlet goércsé alatt a crouphartya elemeit mutatja. A vize-
lettel néha 1/, millimeter vastag hdrtydk tivoznak el. A hdtsébb higy-
csO-részek teljesen normalis tiikorképeket adnak. A croupos rész
tdjin csak a 8-as (Charriére) bougie hatolt 4t. Mindkét esetben a
betegek a tolonczhdzbél keriiltek hozzank. Nem lehetetlen, hogy a
blenorrhoea mellett még artificialis inger érte a higycsé nydkhdr-
tydjat, u. i. nem egyszer tapasztaltam, hogy teljesen egészséges
emberek csak azért, hogy a rendérség kezeib6l a kérhdzba keriil-
hessenek, szappan-bougie-val (natrium-szappan) ¢és gyufaval izgattak
higycsoviiket addig, mig urethritis nem tdmadt. Lehet azonban
az 1s, hogy a tolonczhdzi légkor sziutén elGsegiti a croupos lob képzo-
dését. Ezen gyuladds nem jar hevesebb tiinetekkel mint mds
utethritis, lassankint a kozonséges blenorrhoea képét veszi fel és
ekkor adstringens szerek befecskendésére konyen enged.

A fenntemlitett artificialis urethritis (simplex) kifejezett alak-
ban z-szer kerilt szemem elé. A betegeket in flagranti kaptuk rajta.
Az egyik faggyu-szdlacscsal, a mdsik szappan-pdlczikdval izgatta
higycsévét. Mindkét esetben az orific. ext. sokkal jobban belévelt,
duzzadtabb, mint mds higycsé-lobndl. Ezen beloveltség a sajka-
darkon til nem terjedt. Itt-ott felhdm-lehorzsolds ldtszott a nydk-
hdrtydn. A kifolyds igen kevés, fehéres-sirga, néha verhenyes a
vért6l. Az egyiknek kiilsé hugycsG-szdjadéka beszdradt, vérrel volt
betapasztva. Igen joindulati urethritis; az inger sziintével gyorsan
sziinik a kifolyds és tiinik a lob.

Urethritis granulosa-t 6 esetben észleltem, mint a blenorrhoea
kovetkezményi dllapotdt, még pedig 3 fzben a dillmirigyes higycso-
rész hatdrdn, 2 izben a hdrtyds és 1 esetben a fiiggd részben, kis
teriiletre szoritkozva. Megjegyzem, hogy nagyobbdra csak az igen
idiilt és igen gyér-kifolydsu esetek tiikroztettek.

A legnagyobb contingenst az urethritis blenorrhoeica diffus
alakja szolgdltatta; ezek kozott higycsé-vérzéssel parosilva (orosz
kanko) két esetben fordult elé.

A heveny diilmirigylobot (prostatitis blen.), mint eléggé isme-
retest, s mint a heveny ur. blenorrhoedval egyiitt fenndllé hiigycs6-
folydst itt nem tdrgyaljuk. Melléktiinetei miatt az ondd-készitG és
vezetd késziilékek gyuladdsdval egyiitt emlékeziink meg réla.

A prostatitis chr. sokkal ritkdbban fordul eld, mint azt hittiik |
jolehet a heveny diilmirigylob nem épen ritka szovédmény. Zir-
bringer) volt az, aki kimutatta, hogy az idiilt hugyes6-folydsok
mily kevéssé vannak tanulmanyozva.

gy Zeissl®) a prostata hurutjit ésszezavarja a Cooper-mirigyek
izgatottsdgi dllapotdval. Amit 6 ott lefr, az nem mds, mint a
Cooper-mirigyek védladéka, az urethrorrhoea e libidine (Fiirbringer),
mely bizonyos hatdrig physiologikus tiinemény.

A diilmirigy vdladéka hig, sziirkés-fehér, majdnem vizes tej-
szeri, sajdtsdgos fad-szagi (ondé-szag). A valadék a prostata huru-
tos dllapotindl 6nként jon folyton ki a higycsé nyilisdn, vagy
kijon periodice kemény székletét alkalmdval, vagy ha a prostatira
jjunkkal nyomdst gyakorlunk. A viladék mindig igen kevés, alig
par cseppnyi. Idiilt kanké kovetkezményi dllapota: a prostata
nagysdga, alakja, osszedlldsa ilyen bdntalomndl lehet teljesen nor-
malis, vagy kisebb mértékben valtozott. Subjectiv tiinetek: csekély
viszketd érzés, vagy sajgds a higycs6é diilmirigyes részében, féleg
vizelés utdn. Igen makacs bdntalom; hénapokig ellendll minden-

) Fiirbringer. Monatsschrift fiir praktische Dermatologie. Nr. 1883°
%) Zeissl, Lehrbuch der Syphilis 1875. 84. old.
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féle kezelésnek. A hurutos valadékban mindig taldlunk goreso alatt
genysejteket is.

A Cooper-féle mirigyek heveny gyuladdsdt csak a magdn-gyakor- |

latban észleltem, ott is csak 1 csctben. Annak jelentGségét a com-
plicatiok kozt Lnglisch®) kitlinGen méltatta.

A Cooper-féle mirigyek izgatottsdgi dllapota, az urethrorrhoea e
libidine (kéjnydk) azon tiinemény, melyet Zeissl prostatitis mucosd-
nak tartott. Ha valaki nemi ingeriiltségben van, akkor az ejaculatio pil-
lanatdban csillogd, szintelen nydlka jon ki a higycs6 nyildsin, mely
mintegy el6re sikossd teszi az utat a prostata-nedyvel kevert ondé
szdmdra. Ez physiologikus tiinemény. De ha valaki sokdig onani-
salt, vagy a természetes tton dldozott sokat Venus istenasszonynak,
vagy hosszas id6n 4t higycsd-kankéban szenvedett, a Cooper-féle
mirigyek igen konyen jonnek izgatottsigba és nem csupdn a ki-
elégitett vdgy el6tt 1okik ki vdladékukat, hanem mdskor is. Ismerek
embereket, akik mdr a kozosilés gondolatira nedvesnek érzik
higycséviik nyildsdt; mdsokat akik médr unagyobb, ki nem elégithe-
tett, sokdig tartott inger utdn érezték a Cooper-féle mirigyek kilo-
velését. Ez igen gyakori eset, s a legtébb ember és orvos azt
hiszi, hogy ez ondd-folyds volna.

Pedig ez téves felfogds. Ezen kijové vdladék csillogo, kristdly-
tiszta, nyulds, szagtalan; csak az emlitett idGszakokban jon ki pdr
cseppnyi. Csak 2 esetben ldttam idiilt, hénapok ota tartott kanko
kiséretében minden befecskendés utdn keletkezett izgalomra ilyen
vdaladékot kiomleni. A beteg szinte érzi a viladékot a mélybol
mell felé gordiilni.

Fiirbringer ezen véladékot a Littré és valészintileg a Cooper-féle
mirigyek vdladékdnak tartja. En — per analogiam — a Cooper-féle
mirigyek vdladékdnak tartom és azt hiszem, hogy a Cooper- és Littré-
féle mirigyek kozott csaknem olyan viszony 4ll fenn, mint a parotis €s a
szdjlir nydkmirigyei kozt egyrészt, masrészt a Bartholini-féle mirigy, s a
hiively nydkmirigyei kozott létezik. "Tudjuk, hogy Cooper hasz-
talan kereste az ezen mirigyeknek megfelel képletet a nnél, de azt
Bartholini kés6bb, miutdin mdr Duzerney a tehénnél kimutatta, a
nénél is felfedezte. A Bartholini-féle?) mirigyek szoveti szerkezete nem
a prostata-éval (mintazt Zeissl hitte), hanem a Cooper-féle mirigyeké-
vel egyezik meg teljesen, jollehet a ngk mirigyei jéval nagyobbak.
A két mirigy vdladékdt ugy macro-, mint microscopice mindig
egynek taldltam : nydksejtekbol, apré cylinder-alaki ¢s néha lapos, a
higyeso, illetéleg a kivezet6-cs6 oldaldrel levdlt felhdmsejtekbol
€s egy erdsen fénytord, vivé massdbol dll a vdladék. Csak ritkdn
vegyiilt kézbe egy-egy elzsirosodott felhdmsejt. Ondé-szdlacskdt soha-
sem leltem a férfiak vdladékdban.

A spermatorrhoca-r6l mds fejezetben szandékozvin sz6élni,
itt csak annyit kivdnok megjegyezni, hogy az ondé-folyids
sokkal gyakrabban elérement kank¢ kovetkezményi dllapota, mint
azt eddig hitték, s hogy az csak ritkdn folyton folyd, rendesen
idékozonkint a székelés, vagy vizelés utdn jelentkezs, 1s—1
gylirtinyi sziirkés-fehér, kissé sargdsba jdtsz6, némely vékony enyy-
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nyilds élénk voros, duzzadt jobb, vagy bal oldalin, vagy mind-
kettén, vagy az alsé zugndl kolesnyi, vagy nagyobb, gombostifejnyi
dombocska ldtszik, melynek kupjdén igen finom nyilds ldthat6. Ha
letéroljiik az orificiumot ¢s elzdrva az onnan kijoheté genyet, nyo-
mdst gyakorlunk a gobre, a finom nyildson megjelenik egy csepp
kankés genyes vdladék, mely erdsebb nyomdsndl vérrel keveredett.
A nyilds szabdlyos, legombdlyitett, nem-horzsolt széli. Ebben kiilon-
bozik a follicularis sankert6l. Néha a geny varrd szdrad be a nyi-
ldson és csak ennek eltdvolitdsa utdn nyomhatd kia geny a tiisz6bél.

Ezek szintén 7yson-féle mirigyek, csakhogy joval nagyobbak
és mélyebbek, minta mdshol és nem-lobos dllapotban levik. Sorte-
szdllal rendesen 's—1 cm-nyire hatolhattam be. A hugycsével
kozlekedés nem volt. E folyamat hasonlé ahhoz, mely a n6k higyesd-
nyildsa koril levé mirigyekben, azoknak kankos dllapotdndl lefoly.

Felcserélhetd a velesziiletett finom rendellenes higyesényildsok,
vagy vak zsikok (torz-képzédés) gyuladdsdval. Onként, vagy lobellenes
eljdrdsra konyen gyégytilnak, kivételes esetben azonban a kankét
joval tulélik és ekkor idiilt hugyeso6-folydst, utdnoznak.

Paraphimosis — makkirs — higyesé-kanké kiséretében ritkabban
fordul el6 (2 esetben), a korona-drok fekélyedései kiséretében pedig,
mint aldbb ldtni fogjuk, sokkal gyakrabban. ;

Condyloma acuminatum s, venericum, —  hegves [fiiggily —
higycesd-kanké  kiséretében mindennapi lelet. A hugyesG-nyilisban,
vagy magdban a htgycsében ritka (2 eset).

Lymphangioitis diffusa — kiterjedt nyirkedénylob — a himvesszé
barének nagyfoku besziirédésével nem ritka. 2— 3-szoros vastagsdgot
ért el a himvesszd. Néha nem ilyen diffus phlegmonosus a beszii-
rédés, hanem csak egyes nyirkedény faliban foly le a lob és
ilyenkor 1—2 mm. vastag kemény gorgeteg-koteget éreziink tjjaink
kozott a penis hdtdn. Hasonlé e koteg a bujasenyves keményedés-
tél a szomszédos nyirkmirigyckhez vezeté koteghez.

Bubo sympathicus — rokonszenzr nyurkmirigylob — csak 5 esetben
fordult elo, 3 esetben kétoldali, 1-ben egyoldali, 2 esetben elgenye-
déssel. Nézetem szerint a sympathikus bubo ép ugy resorptionalis
mirigylob, mint akdr a sankeres bubo, csakhogy a felszivott inger
(a fert6z6 agens) nem olyan virulens és roncsold természeti, mint
az ut6bbindl. Kiilonds izgalom, mosds, tincz, gyaloglds, lovaglds stb.
kell ahhoz, hogy az ilyen felszivéddsi mirigy-duzzanat elgenyedjen.

Periurethritis — higyesé koriili lob — 3 izben fordult els. A
kimenet két izben keményedés az »urethra corpus cavernosumd«-ban
figgG iziileten, egy fzben tdlyogképzidéssel, a fék alatt kifelé
toréssel. A keményedés, ha csak beszirddés és nem kotszoveti
tultengés — még hénapok muilva is — jdril felszivo-kezelésre. A penis-
merevedésnél sokdig lefelé nyaklik (rendesen a higyess alsé fala
koriil van az infiltratio), mig végre lassankint egyenesedik.

Gonitis blenorrhoeica. A térdizilleti lobok, mint complicatick

| nem igen gyakoriak. 200 eset kozlil 3-szor észleltem, 1-szer nénél,

kocsonydhoz hasonld, siiribb részletekkel elegyes folyadék, melyben |

a gores6 alatt kiilonbozé szdmban €16 és holt ondd-szdlesdk ldthatok.

A hiigyesi-kanks szividményel férfiakndl.

Balano-posthitis — makk-fitymalob — minden alakja el6fordult,
a vérbséges alaktol kezdve a fekélyesig. Utébbiakndl a Zyson-féle
mirigyeknek megfeleléleg lencsényi és tobbek osszefolydsa dltal
nagyobb piszkos-srgds alapy, letorlésnél vérzo feliiletes fekélykék
lathat6k. Igen nehéz &ket a syphilitikus egyéneknél szokvdnyos
balanitis-t6l megkiilonbéztetni. Az elébbenicknél a fitymdnak oly
nagyfoki oedemdja van néha jelen, hogy nehezen lekiizdhet
phimosist okoz.

Igen ritkdn fordul el azon eset,amidéna makkon a hugycsé-
nyilds koriil levs, s pedig jobbrél-balrgl, vagy alol létezs egy-egy
magdnos fagygyumirigy lobosodik meg, csak heveny kanké kisére-
tében, minden balanitis nélkiil,

Errél tudtommal sehol az irodalomban emlités téve nincsen.
4 ¢y Ota Osszesen 3 esetben észleltem, osztdlyunkon csak 2 izben,
koriilmetélteknél 4 esetben, fitymdval biréndl egy esetben; elGb-
benieknél ¢ betegség jobban szembe &tlik. Az a heveny kanké elso
hetében jelentkezik. A korkép a kovetkezd: A kiils6 higycsé-

1) Wiener med. Presse. 1884.
%) Krause-Mihdlkovics. Leiré ember-boncztan. 1881, 716.

2-szer férfiindl. Mds iziiletek savé-gyiilemeit igen szdmos esetben
littam egy-egy higycs6-kanké tartama alatt fellépni, de ép ugy,
mint a térdiziileti lobbal Osszefiiggésbe hozni nem tudtam a kan-
kot, ezeket is véletlen szovédményeknek tartdim. Hogy az ilyen
savé-gyiilemek, vagy izileti gyuladdsok a blenorrhoea gyégyuldsd-

. val lépést tartandnak, sohasem tapasztaltam. A gyogyuldsra nézve
| hatdrozottan filiggetleneknek taliltam &ket egymdstol.

1

Cystitis blen. Holyaghurut, mint a hugycsé-kanké tovaterje-
désének eredménye 4 izben fordult el6. Ezek koziil r-ben csak a
hélyagnyakra szoritkozott. (Kanko befolydsa nélkill, ismeretlen
okokbél szdrmazott hoélyaghurutot 7 esetben észleltem. Diphtheri-
tikus holyaglobot, gerinczagyi bdntalmak kiséretében, 2 esetben. A
sphincter gorcse két esetben fordilt el6 ismeretlen okokboél. Hu
holyag- és higycso-ko egy esetben.)

8Y-

Kozlemény a pesti,,Stefania®“ gyermekkdérhazbal.
Az antipyrin a gyermekek ldzas megbelegedésernél.
Kozli Hawviss GEza tr., segédorvos.

A Dbelgy6gydszokat a legutébbi id6ében nagyban foglalkoz-
tatja egy tjabb hécsokkentd szer, az anfipyrin, mely némelyek
altal oly nagyon ajdnlott, s szintén csak nem rég ismert kairint

| ugyszolvan teljesen elfeledteté velink. Egyetemiink I belgyogydszati
' kéroddjdrel legutobb Hirschler A. tr. ismertette az adagoldsokndl




nyert tapasztalatokat, mi mellett talin nem érdektelen, ha a
»Stefania« gyermekkorhdzban eszkozolt adagoldsi kisérletek ered-
ményeirsl is rovid relatit nyujtunk az tigyfeleknek. Az eddigi
irodalmi feljegyzések felsoroldsitol tartézkodunk, annyival is inkdbb,
mert azok e lap hasdbjain nem rég részletes kivonatban voltak
ismertetve, csak az kivdanjuk felemliteni, hogy gyermekeknél eszko-
z6lt adagoldsokr6l tudtunkkal eddig csak cgy kozlés jelent meg,

t. 1. Pensold! és Sartorius kozleménye (Berliner klin. Wochenchs. |

ez évi 30. szdma), melyre aldbb reflectdlni fogunk.

Adagoldsainkndl nem kovettitk mindenben Penzoldt ajdnlatit,
a mintegy belénk gyokerezett és iskoldnkat jellemzi scepticismus
folytan; P. ugyanis, ahdny éves a gyermek, annyi decigramm
antipyrin-adagot ajdnl, Orai idokézokben 3-szor egymdsutdin, ami
10 éves gyermeknél mdr 1'0 gm-ot tenne ki, holott felnGtteknél,
mint az Hirschler tr. czikkéb6l ldthato, egy gm-nyi adag a ldz
csokkentésére elégséges volt. Mi tehdt, tekintve a sokszor emle-
getett subnormalis hdfokokat, ez irdnyaddst mellGzve, ardnylag
kisebh adagokkal, kisebb napi mennyiséggel kezdtik meg kisér-
leteinket, s a hatds, daczdra ennek, mégis teljesen kielégitG volt.

Eddig 19 hosszabb és g rovidebb tartami ldzas bdntalomra,
s mintegy 9o adagoldsi napra terjed tapasztalatunk. Legkisebb
adagunk o'2 gm. volt, a legnagyobb pedig o's gm., melyet egy-
mdsutdn 3-szor adtunk, egy orai idékozokben, s csak egyszer tettituk
ez aldl kivételt, midén ugyanis Y orai id6kozokben nyujtottunk
5-520r egymdsutdn o1 gm-os adagokat. Az adagoldsok rendesen a
délutdni betegldtogatds alkalmdval, tehdt '/.6—6 orakor kezdgdtek,
s 8 orakor végzddtek, s a meérések esti 10 ordig orankint, ezen-
til pedig 2 Ordnkint torténtek. Kesernyés ize miatt az antipyrint
némelyik gyermek nem szivesen vette be, s ezért azt majd poralak-
ban ostydban, majd »aqua menthae piperitae«-ben oldva nyujtottuk,
s ez ut6bbi alakban mindenkor jol vették.

Ezek utdan ldssuk adagoldsainkat.

L. A. Jdssef, 11 fves; hasi hagymds. A megbetegedés 10-ik
napjdn hémérsék reggel 39'0° este 6 6rakor 400 C.; 6, 7 és 8
6rakor Osszesen 1'0 gm. antipyrin adatott be, 3 részre osztva és
»aqua menthae piperitac«-ben oldva.

Eredmény: 7 o6rakor 390"
8

» 38'3

9 » 390
TO5 ) 386
: O 7R TNE Vo X

Utérlokés 128—122 kozott. A hatds tartama 3 6ra, az elsé
ordban 1° csokkenés, mely a 2-ik Ora végeig még o2 fokkal
novekedett, a 3-ik 6rdban azonban mdr ismét hé-emelkedés jelent-
kezett. Nyilvdnvalo volt, hogy a nyujtott ap. mennyiség ez eset-
ben csekély volt, s ezért a kovetkez6 napon dttértiink a o3
gm-0s adagokra (Gsszmennyiség 1.5 gm.). -

Héfok d. u. 6 o6rakor 40°4° ap.
i e 386, ap.' I's gm.
8 » 380, ap
9 -2 378
0 37'8
2. % 380
éjfél utdn 2 » 380
AN 382.

Itt az eredmény mdr kifejezettebb; a h&csokkenés mdr az
els6 ordban 1°8° C., s a hatds eléggé tartos; melléktiinetként ers-
sebb foki izzadds jelentkezett.

Kovetkez6 naponesti 6 orakor 40'8° C., ap. |

o 38:8 ap. ] 1'0 gm
T 378 ap.
w0 AIEN ST
e s 380
S0 T2 e vale
éjfél utdn 2 382,

Az esés az els6 ordban 2° C, s ez a 2-dikban mdr 3°¢ C-t,
~ a 4-dikben pedig 3:4° C-t ért el Izzadds ezuttal nem jelentkezett.

Mdsnap d. u. 6 drakor 39'8¢ C., ap.

7 » 386 » ap. ‘ I'5 gm.
B 368 » ap.
9 » 368
RO Ly 370
L2y 374
éjfél utdn 2 » 382
45575 380.

Mir a 2-dik 6rdban 3¢ C. az esés, mely késébb csak még
nehdny tizeddel fokozédott.

A kovetkez6 4 napon a hécsokkenési tdbldzat nem mutat
az ut6bbitél emlitésremélt6 cltérést, legfeljebb annyit, hogy még
éjifélkor is 37° C-on alil volt a hémérsék. A bdntalom utolsG
napjainak egyikén, midén mdr a ldz erélyessége kevésbé volt
intensiv, a hdcsokkenés nagy fokot ért el, ugyanis

este 6 orakor a héfok 400" C., ap.

7 » » 39'2 ap.
8 » » 380 ap.
9 » 356, igen gyenge fitérlokés.

10 » » 364
12 % » 351
éjfel utdin 2 » » 354
g5 2 354
reggel 6 » » 37°0.

Az antipyrin hatdsa ezen alkalommal ugyan lassan dllott be,
az els6 Ordban csak 08¢ C. esés jelentkezett, de a 3-ik o6riban
anndl erélyesebben érvényesiilt, 4'4° C-sal szillitvin ald a
hémérséket. E nagyfokii esés és az litérlokés gyengesége folytdn a
gyermeket kettGs takaroval lattuk el, s izgatds czéljabel tobb izben
bort nyujtottunk.

1. O. Mari, 13 éves; hasi hagymdz. A betegség 13-ik napjdn
ap., I'5 gramm 3-SzOrra.

Hofok esti 6 orakor 40°1° C.

{ R ER

8 » 349

R B 5

L0 S 2N B8

éjjel 12 » 369

éjfél utdn 2 »  36°2
G B SRR e

reggel G-l = 36%0;

Nagyfoku bdgyadtsdg. A hésiilyedés vdratlanil nagy, mdr az
els6 6rdban 2°'5¢ mely a 2-ik o6rdban 3'2° C-t ért el. Az adag
nagynak mutatkozott, ezért a kovetkez6 napon az antipyrint kihagytuk, s
az ezutini napon adtunk ismét, azonban csupdn 1°0 grammnyi Gssz-
mennyiséget, 3 részre osztva. A holeszdllist mutatja a kovetkezd
tabla.

6 orakor a hémérsék 39:8°¢ C. )

Esti
7 X : 39'5
8 » » 382
9 » » 36'0
10 » » 358
L2 0 » 376
éfél utdn 4 » 9 38:4.

Itt a hatds mdr nem dllott be oly gyorsan, mint az el6bbi
adagoldsndl. Melléktiinet, a nagyfoku bagyadtsagon kiviil, nincs.

IIT. M .. .. Jozsef, 11 éves; hasi hagymdz. A megbetegedés
13-dik napjdn hofok esti 6 orakor 40°2° ap. 1 gm. 3-szorra

» 7 » 380
» 8 » 376
LR S
» IO » 36'0
IS O TRA 362
éifél utdn 2 » 361
» 4 » 37°0.

Az esés tartama 10 dra, s mdr az els6 érdban 2° C. siilye-
dést jelzett a hémérs. Melléktiinet nincsen. A tovdbbi napokon
a hécsokkenés 37:0%on alél nem haladt, azonban mindenkor 6—
10 orai hoaldszdllds jelezte az antipyrin hatdsat.




IV. S.... Berta, 14 (ves ;hasi hagymaz. A betegség g-dik

ban, de az eredmény alig érdemel emlitést, ugyanis:

esti 6 orakor a hdfok 39'9. -\p 0.2 gm
" 7 » > 394
b 8§ ) s 1384 Y »
» 9 o) pi, 386 9
» IO » > 3t »
éiféli 12 > ». ‘30°4
¢jfél utdn 2 ’ > 39°5
» 4 » %  40°0.

| tartott.

Ugy a hécsokkenés, mint az idGtartam csekély, tehdt nyil-

vanval6, hogy ezen adagoldsi méd nem felel meg vdrakozdsainknak ;
ezért a kovetkezd mapon az egy grammot 3 adaghan adtuk, ami-
kor is a héingadozds a kovetkezd volt:

Esti 6 orakor 40'5° C.
» 7 2 38 6
2 S » 36'6
¥ » 368
2 I0 9 3t 6
» 12 9 39'8.

A héfok csokkenése kielégité volt ugyan, de a 4—5 orai
tartamot kevésnek tartottuk, s a kovetkez6 napon 1°2 gm. anti-
pyrint adtunk 3-szorra, mire a hémérsék

esti 6 orakor 4029 C. volt,
PN o Y 39'6
¥:-38: 7%, A3779
SRR PR SRR
» 10 » 36'0
éiféh 12 ». 380
éfél utan 2 ». - 390
» 4 » 385

Most mdr 2—3 -6rdval hosszabb tartamot, s kissé erélyesebb
hatdst ¢értiink el, amiért ettGl a tovabbi napokon sem dlltunk el
és az eredmény csaknem teljesen ugyanaz volt.

V. P.... Naudor, 13; éves hasi hagymdz. A betegség o-ik
napjan a hofok esti 6 6rakor 39'9°C.; 1'ogm. antipyrin, 3-szorra adva.

b . 13659

» 8 5 366

»! . g > 368

> I0 » 36'8

éjféll I2 » 37X

éjfél utan 2 9 384

» 4 > 380.

A sillyedés mdr az els6 ordban 3'3° C.; az adag elégnek
bizonyulydn, a kovetkezé napokon is hasonl6 mddon nyujtatott;
az eredmény csekély kiilonbséggel ugyanez volt.

VI, M.... Mari, 6 lves; hasi /mg) mdz. A megbetegedés
10-iIk napjdn a hofok esti 6 orakor 40'2° C,, 0'8 gm. ap. 3-szorra.

» i 394

> 8 ¥ 382

) (s} » 368

¥ 10 ) 358

éféh 1z » 350

éjfél utin 2 > 34'4
» 42 349
reggel 6 » 395

Gyermek collabdlt, a hcsokkenés ugyanis 6:2°%ot tett ki,
az adag tehdt nagy volt, s igy a kovetkez6 napon kisebb mennyi-
ség, 0°6 gm. ap. nyujtatott hdromszorra.

Eredmény : esti 6 orakor 40'0° C.
» 7 » 380
» 8 » 3 76
v 9 ) 37°0
S (TP TR 3K
&iféll 12 ¥h . 390
¢jfél utin 2 » 380
» 4 » 378
reggel 6 » 380.

A hatds igy teljesen kielégité volt; subnormalis héfok nem
jelentkezett. (Folytatdsa kovetkezik.)

- A budapesti kir. orvosegylet tisztujité nagygyiilése
napjin kisérlet tétetett o'2 gm-os adagokkal 5 egymdsutdni Ord- |

1884. december 13-dikan.

Elnok: Lumniczer Sandor tnr., jegyzé: Réczey Imre tnr.

— Elnok iidvozli a szokatlan nagy szdimmal egybegyiilt tago-
kat s megnyitd Dbeszédében orommel hangsilyozza, hogy a tagok
érdeklGdése az egylet irdnydban folytonosan igen élénk, s a lefolyt
éy alatt az alapitok szama tetemesen novekedett.

A felolvasott titkdri jelentésbdl kitiinik, hogy az egylet 1884
€v alatt 22 rendes iilést tartott, melyeken 53 el6adoé 11z elGaddst
Ezek legnagyobb részét lapunk ez évi folyamdban részint
egész terjedelemben, részint az egyes tlésekrdl sz6l6 tudositdsaink-
ban kivonatosan annak idején kozéltik, Az egyleti tagok kozt van
ezen év végén 2064 évdijas rendes és 16 alapitd tag, tovdbbd 158
levelez6 és 5 szieletbeli tag. Ez évben meghaltak az egyesiileti
rendes tagok kozil Bokay Jdnos tnr., kirgl a titkdri jelentés mele-
gen megemlékezik, Aradi Istvdn, Csabatiri Endre és Nagy Lajos, a
levelez6 tagok kozill Cohnheim Gyula és Zeissl Armin.

Felolvastatott ezutdn a konyvtdri jelentés, mely szerint ez €y
végén 4642 mi, illetve 7934 kotet van az egyleti konyvtdrban ;

| sezutdn a pénztari kimutatds, mely szerint az egylet vagyoni dlldsa

ez id6 szerint 11.919 frt. 87 kr, s az 1885. koltségvetés szerint
a jové évi bevétel 5294 frt. 65 kr.; a kiadds ellenben 43591 frtra

| rig, gy hogy jové évre 703 frt. 65 krnyi tobblet mutatkozik.

A gydmbizottsdgi- ¢és az Ivanchich-alap kamatainak kiosztd-
sira vonatkoz6 jelentések felolvasdsa utdin az elnck a tiszti kar
nevében lemondvdn hivataldrol, a vdlasztdsok vezetésére korelnok-
nek Markusovszky Iajos, korjegyz6nek Horyith Mihdly vidlasztatott
meg ¢s Biéke Gyula elnoklete alatt Bdaron Jonds, Janny Gyula,
Jdrmay Lidszlo, Helfer Vilmos tagokbél 4116 szavazatszedd bizottsdg
kiildetett ki. A megejtett vélasztisok eredmeénye kovetkez6: elnok
Lumniczer Sdndor, misodelnok Balogh Kilmdn, elsé titkdr Réczey
Imre, masodtitkar Anq; din Béla, pénztarnok Fromm Pdl, konyvtar-
nok /yér Lajos. A vdlasztmdnyi tagok fele kilépvén, vilasztméinyi
tagokul megvalasztattak :  Fodor Jozsef, Hirschler Igndcs, Kétli

| Kiroly, Navratil Imre, Schwimmer Eynd, Stiller Bertalan, Tauffer

Vilmos. Ezutdn megvdlasztattak rendes tagokkd: Abonyi [ozsef,
Ajtai Sdandor, Boytha [ossef, Décsey Istodn, Dondth Gyula, Faltay
Ldszls, Hainiss Géza, Heinvich Kdlmdn, Hégyes Ferencs, Gvurman
Emil, Kosstha Emil, Kovich Seb. Endre, Lite [dssef, Magyarevits
Mladen, Marschalkd Tamds, Mocsdr Ferencz, Olih Gusstiv,
Pataki _/mé', Rattenbiller Janos, Schichter Miksa, Steiner Samit,
Teéry Odin, Urt'r(insz/g' Ldszld, Varre Inddr, Weisz [akab, Wieder-
spann Kiroly. Osszesen 27.

A m. tudoményos akademia III. szakosztalyanak
f. é. december 15-dikén tartott iilésébol.

Ez alkalommal Z%anhoffer Lajos tnr. a kovetkezd elGaddast
tartotta: ,Adatok a kozponti idegrendszer vizsgdlati modszeréhez.*
Ebbél a kovetkezoket kozoljitk.

1. A friss szervet az dllat ledlése, vagy elhaldsa utdn kivesz-
sziikk, s a gerinczvel (agy, vagy kis agy) szirke szarvaibol (ille-
toleg sziirke dllomdnydbdl) kevés részletet kiemeliink.

Ezt két fedo-iveg kozt széjjelnyomjuk?), s azutdn a két
feds-iveget egymdstdl eltdvolitjuk, amikor is mindakettén kite-
ritve, vékony szovet-képlet marad vissza. Most a fedd-iivegeken levé
szovet-lepelt vagy a leveg6n szdritjuk ki, vagy pedig épen gy,
mint a bacterium-festési médszerek alkalmazdsakor jarunk el, bor-
szesz lingja (lehet gdz ldng is) felett végig hizzuk egy-pdrszor. A
kiszdradds utdn Z%rlich- Wagner-féle methyl-viola-oldattal (roo kem.
anilin-olaj tomény vizes oldata, 11 kem. témény alcoholos methyl-
violdval keverve), ezenkivill picrocarminnal (Hoyer-féle), Bismark-
barna vizes oldatdval, methylen-kékkel, eosinnal, felosmiumsavval,
vagy haematoxylinnal megfestjiik (eziistdzni, vagy aranyozni is lehet)
azt a bacillusok festési modszere szerint, mire horszeszszel lecblitjiik,
s jbol vale kiszdritds utdn ismert moddon xylolos lakkban, vagy
balzsamban tessziik el.

1 ]6 4gy jarni el, hogy a két fedd-iiveget liveg-lemezre tesszik, s
foléjitk masik uveg-lemezze] (pl. tdrgy-lemezzel) gyengéd nyomast gyakoro-
lunk, mig az egész tomeg vékony réteghen kiteril.

P SR




Kitiing képeket a methyl-violdn kiviil ad a Bismarck-barna,
melynek tomény vizes oldatiban '/s-—4—6 ordig hagyjuk a készit-
ményt fekiidni. A Bismarck-barndra a sejtek nyulvdnyai gyonyori
rostozatot mutatnak, s a rostocskdk kozott hossziukds, magvacska-
szer(i festett képletek tiinnek fel (rostocskdk kozti anyaga?); az
ember gerinczvel6-sejtjein  a sejitest reczézete is feltiinik, nem-
kiilonben a magvat korité hyaloid 6v, s a magvacska is.

A Hoyer-féle picrocarminra 15-—20 perczre a sejt-magvak
és a sejt-test igen szépen mutatkoznak. Methylen-kék tomény alcoholos
oldatdra is meglepd készitményeket kapunk. Felosmiumsavra 1%),-0s,
szintén haszndlhat6, habdr nem is oly tokéletes készitményeket
nyeriink.

Nigrosin tom. vizes oldat sok csapadékot ad, s a benne
festett ideg-sejtek torékenyek is lesznek, de a kép azért tanulsdgos.
Az cosin diffuse fest, s a sejtek nyulvdnyai nem jol tiinnek fel
benne, mig a sejt-test €s a sejt-mag is szépen ldthats. Epen igy vana
haematoxylinnal is. A malachyt-zéldre (tcm. alcoholos old.) a sejt-test
nyulvdny-reczéi, s a neuroglia magvai érdekes képet mutatnak.
Safraninra (100 kem. tom. vizes anilin-olaj-oldatra 11 kcm. alco-
holos tom. safranin-oldat) néha igen remek nyulvdnyt sejteket
kapunk, de a hatds ritkdn sikerill. Az aranyozdsi és eziistozési
moédszer nem vezetett még eddig nevezetesebb és  remélett
sikerre; egyes esetekben azonban, aranyozott készitményeken, sike-
riilt szép sejteket elGdllithatani. Minden tekintetben kitiind képeket
eddig a Weigert-Ehrlich-féle methyl-violdval, a Bismarck-barndval, a
Hoyer-féle picrocarminnal és a methylen-kékkel értem el.

A methyl-violdval é methylen-kékkel festett készitményeket
a festés utdn gyenge iod-tincturdval ledntve, s ismét erre borszesz-
szel lemosva, s a fenntebbi médszer szerint kezelve, elhalvdnyodik
a sejtek kozti alapanyag és a sejtek nyulvdnyaival sszefiiggd
reczézet, mely killonben a tobbi kezelésre is ldthatd, sokkal job-
ban feltiinik, melyrsl azonban még eddig nem sikeriilt eldénteni,
mennyiben praeformalis, mennyiben miitermék az.

2. Olléval a friss gerinczveld egy-két cme-nyi darabjairsl
eltdvolitiuk a fehér dllomdnyt, hogy a szirke oszlopok maguk
kikészitve legyenek?).

Erre a mells6 és hdtsé szarvakbol, vagy a mindkét oldali
sziirke oszlopokbdl egyszerre tett oll6esapdssal hardnt metszeteket
tesziink. Ezt lapjdra, vagy ha vastagabb volt, élére fektetve, szét-
nyomjuk, s a fenntebbi mddon kezeljiik.

KONYVISMERTETES.

Die Privathetlanstalt fiir Gemiithskranke auf dem Erd-
berge zu Wien. Dr. Wilhelm Svetlin. Bécs, 1884. W.
Braumiller kiaddsa.

1. “Puralysis  progressiva 20 &i fenndlldssal. H. F., 36 éves,
maginzo, ausseei, rk., nétl. Svetlin magdn-intézetébe felvétetett
1839. dec. 22-én; oroklésileg silyosan terhelt, anyja és testvére
elmebeteg. J6l fejlett, s excentrikus hajlammal birt; felvétele el6tt
ot évvel syphilise volt, silyos mdsodlagos tiineményekkel. Nehdny
hé 6ta  szétlannd lett, s féleg a haldl miatt félelmek jelentkeztek
ndla. 1839, decemberben diithongés tort ki rajta, s a Svetlin-féle
magdngydgyintézetbe vétetett fel. Itt pupillaris differentia, nagy
nyugtalansdg , nagyzdsi téveszmék észleltettek ndla: 6 a kirdly, hisz
ezred fog defilirozni sth. Ruhdit letépi, erdszakoskodé, kérdésekre nem
felel. 8 nap miilva megnyugodott. Viltoz6 nagyzasi téveszmék, mint p. o.
a vilig Osszes érdemjeleit birja, & leghatalmasabb hdédité, Napoleon
rabja. EmlékezGtehetsége, s itéloképessége alantas. Konyen elfd-
rad, jdrdsa ingatag, beszéde nehézkes, végtagjaiban reszketés. Egy
¢v mulva szellemileg tonkrement, s a logikai felfogds teljesen hidny-
zott. Gyermekes magaviseletd, ingerlékeny, majd butin nevetgél.
Jdrdsa csoszog6, bizonytalan, beszéde hebegs, nehezen érthets. A
kovetkez6 két év alatt még korldtozottabbd lett a szellemi tevé-
kenység; a beteg teljesen eltompult, csak az ételek ldatasa ébreszt

) Legjobb vizzel nedvesitett borotvdval az ember, vagy nagyobb
dllat gerinczvel5jét nyil- és oldalirinyban hosszdban felszelni, ugy hogy a
mellsé és hitso sziirke oszlopok egymdstél és a fehér dllomanytol elkiilo-
nitve legyenek. Kisebb dllatoknak olloval egész gerinczvel8jéhél tett vastag
metszeteit vehetjiik. Ennck az a jé eredménye is van, hogy biztosan tudhat-
juk, hogy a gerinczveld melyik oszlop-részeit tettiik vizsgdlataink tdrgydvi.

5
l

benne 6romet. Csak nagy megeréltetésre, s vezetve képes nehdny
1épést tenui ; folyton székében iil. 1842-ben tiidGgyuladdst kapott,
melyhez jelentékeny decubitus csatlakozott. Mindkét bajdbol azon-
ban felépiilt. Ezutdn négy éven keresztul csak vegetdl, etetni kell
6t, s mosdatni, a szellemi élet minden jele nélkiil. 1847-ben négy 6rdig
tart6 gorcsos rohamot kap, mely utdn nagy gyengeség maradt
vissza. De ezt is kiheverte, s tovdbh tengett, mig 1858-ban
heveny tiid6-vizenyé nem vetett véget életének.

2. Paralsyis progressiva  tizennvoles  ¢oi fenndlldssal. G, G.,
kapitdny, 41 ¢éves, ev., nétlen, pesti sziletésti; felvétetett 1862.
mdj. 17-én Svetlin magdn-intézetébe. Apja iszdkos volt és téboly-
ddban halt ¢l. 34 ¢ves kordban kemény fekélyt szerzett, s valjon
felléptek-e mdsodlagos tiinemények, biztosan nem volt kitudhato.
Hivatdsit pontosan betoltotte, s tobh csatdban volt. Kétszer 16r6l
leis esett, s ontudatdt vesztette. Iddnkint fejfdjasok jelentkeztek ndla.
Izgékony természeti volt. Hdarom hoéval felvétele el6tt nagyfokd
nyugtalansig észleltetett ndla, s a legesekélyebb ok kihozta sodrdbal.
Egy er0s manover utdn ezredéhez lovagolt, s utasitisokat adott
neki, hogy induljon az oroszok ellen, miutdin 6 a hadsereg
fécommandansa, s Krisztus ferkérte 6t. Intézetbe szdllittatvan, nagy-
fokit psychikus nyugtalansdg vett rajta erét, s biiszkén emlegette,
hogy az oroszokat tonkreteszi, s 1j orszdgot alapit; minden nét
6 fog elvenni, midltal hozzd hasonlé erds nemzedék fejlodik, oly
erds, hogy az egész vildgot osszerombolhatnd. ErGs férfi, pupillaris
differentia, kezében és nyelvében tremor, facialis paresis. Téveszméi
véltoznak, nagy fokban erotikusak, egész Torokorszdgbol hiremet akar
csindlni. Elmegyengesége nyilvdnvalé. Nehdny hénap milva a
psychikus izgatottsdg aldbbhagy, a beteg egyfigytibbé, s korldtol-
tabbd lesz. Beszédzavar 1ép fel ndla. Az intézetben tartozkoddsa
alatt 8 honapra paralytikus roham lepi meg, majd nemsokdra tobb
is kovetkezik. Erre fokozatosan erdt vesznek rajta a hiidési tiine-
mények. Lassan motyog ide-oda, millickat igér, azt hiszi, hogy arany
ruhdja van, s hogy & kirdly. A kovetkezs évben szellemi képessége
aldszdll, vagy beszédés jdrdsi zavar, s paralytikus rohamok mutat-
koznak. Nemsokdra vizeletét, s bélsardt maga ald bocsdtja. Kés6bb
jarni sem képes, buta, bargyun néz maga elé. Rohamai kozben
gyakran glottis-gores és asphyxia, s6t tiid6vizenyd is mutatkozott.
Arcza elranczosodott, nyala folyt titott szdjdbol, s a nyelés nehezére
esett. Végre 18 évi betegségi tartam utdn hypostatikus pneumonia,
két napi agonia mellett, véget vetett €letének 1880. mart. 16-dn.

3. Paralysis progressiva gvégyuldssal. 7. S., keresked6, nds,
36 éves; felvétetett Svetlin magdn-intézetébe 1880. dec. 3-dn
Két év elott jelentékeny szomorti lehangoltsigban szenvedett, rovid
id6 mlva azonban meglehetésen magdhoz tért. Jelenlegi baja 10
hénap 6ta észlelhets, s nagyfoku izgékonysdg, feltiiné magaviselet,
hangulatvdltozds, beszédbeli nehézség, erdszakoskoddsi hajlam, nagy-
zdsi téveszmék mutatkoztak ndla, s rendszeres munkdt képtelen volt
végezni. Oroklési terheltség nem forgott fenn. Felette emelkedett
hangulatban vétetett fel az intézetbe, roppant nagyzdsi téveszmék-
kel, pl, hogy milliardnyi pénze van, drdga koéve, nagy hdza, bir-
toka, Romdnia herczege, sok rendjellel bir, s meg fog hdzasodni.
Pupillaris differentia, jobb oldali facialis paresis, kezekben, s nyelv-
ben reszketés, dysarthikus beszédzavar; reflex tiinemény fokozott,
dlmatlan; 2—3 gm. chloralhydratra, s morphium-injectiéra sem
alszik. Emellet gyorsan lesovdnyodik. 1881. jan. 1-én diihdsség,
zavartsig, romboldsi vdgy, dlmatlansdg tor ki rajta. Jan. 15-én nyu-
godtabb. T6bb kelés, s nagyobb szoveti elhalds is, s csak lassu
gyogyulds lépett fel ndla. Mart. 30-dn a beteg tdplalkozdsi viszonyai
javiiltak, nyugodtabb, jobban alszik, beszéde rendezettebb. Ujabb
kelések, s genyeds folyamatok utdn végre a beteg junius 2-dn
tiszta elmével bocsdttatott el. Ez id6 o6ta folyton jol érzi
magdt, s munkdjit pontosan végzi.
M—*.
LAPSZEMLE.
N—1 Agykéreg-sériilésekrél.

Starr Allan tr. helybeli agy-zavarokrél az utolsé 25 évben
az amerikai irodalomban kozolt mintegy 500 esetet gyiijtott Ossze.
A terjedelmes miinek végeredményei a kovetkezSkben foglalhatok
ossze. A legvdltozatosabb szellemi tehetségek Osszefliggésben van-
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nak az agy legkiilonbozsbb tdjaival, s azok rendes mifkodésével.
Az agy feliilete székhelye az éntudatnak és ontudatos avvmlikodés—
nek. A legmagasabb szellemi tehetségek, az értelem, a hetege< ité-
let, az ¢sz feltételezik az egész agy, de [Gleg az agylebenynek ép-
ségét. A jellem megviltozdsa féleg a homlok-lebenyek megbetege-
désére utal. Az érzéklés a kiilonféle agy-vidékekre van elosztva,
melyekkel az egyes érzékek boncztani 6sszekottetésben vannak. Itt
jon létre a benyomds ontudatos felismerése; ez székhelye az emlé-
kezeti képeknek. Ldtdsi zavarok a nyakszirti lebenyekre viheték
vissza; a lattér vizsgalatdibol a koéros oldal deriil ki ; mindkét
szem jobb felének vaksdgdndl a bal lebeny Dbdntalmazott. Halldsi
zavarok az ellenkezé oldali elsé haldnték-tekervény megbetegedé-
sére utalnak. Ismeretes szavak hidnyos emlékezete jellemzé a jobb
keziieknél a bal oldali elsé haldnték-tekervény megbetegedésére.

Trott, vagy nyomott szavak hidnyos felismerése kiséri a bal oldali |

gyrus angularis bintalmazottsdgat a haldnték- és nyakszirttdj egyesii-
lési helyén. Szagldsi zavarok a haldnték-ikcsonti tdj zavaraival fugg-
nek dssze. Zavart kozérzet, nyomds, [djdalom, hidegség érzete,
localisatioi  képesség a végtagokban, tdrgyi és alanyi érzésvilto-
zatok a centralis tekervények megbetegedéseire utalnak. Az ellen-
oldali izmok onkéntes mozgisa a Rolando-tekervény hatdrdn két

tekervényhez van kapcsolva. Az arcz- és nyelvmozgdsok ezen tdj
alsé harmaddban, a kar mozgdsai a kozépsé harmadban, az alsé
végtagokéi a felsé harmadban birjdk kozpontjukat; ezen tdjra vonat-
koztathatok az osszes bénulasok, illetéleg goresok. A Sylvius-arok
koriili tekervények megbetegedésel zavart okoznak a beszédben.
Ezen kovetkeztetéseket 9o, az amerikai irodalomban kozolt eset
erGsiti meg, s igy ezen mi késGbbi buvdrlatoknak értékes kit-
forrdsit képezheti. (American Journ. of the Med. Sciences. 1884.
april.)

TARCZA

Heti szemle.

)

Buparrst, 1884, december 17-dike.

—th. Cholera a miincheni orvosegylet el6tt. A cholera
feletti tdrgyaldsok napi renden lévén, nem lesz talin érdektelen, ha
Emmerich R. tr-nak a miincheni orvosegyletben e hé 3-dn tartott, s
nagy sensati6t keltett elGaddsit a »Deutsche medicinische Wochen-
schrift« legutébbi szdma utdn olvaséinkkal megismertetjiik.

Emmerich tr. a bajor beliigyministerium kiildetésébsl indult
Ndpolyba, hogy a cholerdt ottan a hely szinén tanulmdnyozza, s a
Koch-féle bacillust tisztdn tenyésztve, Miinchenbe hozza, hogy azzal
ott kisérletek ¢és vizsgilatok tétessenek. ElGaddsiban, mely a cholera
egész aetiologidjat felkarolja, elGszor is a talaj szerepérél szol.

Amint — mondja Emmerich — Anglia bizonysdgul szolgdl
arra, hogy a vdrosok alapos egészségiigyi rendezése megév a cho-
lerdtol, ép gy szolgdl Nidpoly az ellenkezére, példa gyandnt. Ndpoly
esete azt mutatja, hogy 1873 és 1884 kozott a talaj novekedd
szenyezettségével a cholera in- és extensitdsa 1s fokozédott, mennyi-

ben 1873-ban Ndpolyban csak 2000, 1884-ben azonban mar 10000 |

ember betegedett meg cholerdban. Mindazondltal nem a szemmel
lithat6 feliiletes szeny segiti el6 a cholera elterjedését, hanem a
mosoviz, a vizelet és a bélsdr leszivargdsa folytdn magdban a talaj-
ban felhalmozodott szervetlen és szervi bomlds-termékek, melyek
jo tdpanyagul szolgdlnak a gombdk szdmdra. Spatuzzi tnr. ezt ugy
egyes hdzakra, mint hdzcsoportokra nézve kimutatta. A ldtszélag
legpiszkosabb hdz sokszor mentes maradt, mig a mellette 4ll6,
szinleg tisztdn tartott a jarvany dltal meglepetett, mert annak
talaja a pocze-godrok tartalmdval mintegy beivédott volt. Altaldban
véyve ott dithongott a cholera, hol a medenczék, vagy egyéb hasonl6
tényez6k a leszivdrgd, kiilonboz6 eredésti szenyes vizeknek felsza-
poroddsit megengedték. Ilyen helyek voltak a Garibaldi corso és
a strada del Lavinaro kozott elteriild, parhuzamosan haladé, mint-
egy medenczéket képezd 12 ttcza, nemkiilénben a ponte della
Maddalena és 1'Arenaccia, valamint a Sebeto és Fiume Reale pisz-
kos patakok koriil fekvs vidék. Ezen mocsaras, a timdr-miihelyek-
bél, a vdgohidrol, a hir- és gyertya-gyarakbol elfolyé vizek 4dltal
dtitatott teriilleten, s a rajta fekvé ganéj-dombokkal kornyezett
hdzakban kezdédott a jarvany, s itt érte el a legnagyobb, szinte
borzaddlyos terjedelmét és legldoklébb lefolydsit.

Hogy a felszinen elteriilé piszoknak nincs olyan nagy aetiolo-
gikus értéke, mutatja tébbek kozott az, hogy a magas, meredek
Pizzofalcone szikla ldbdndl elteriilé Strada Santa Lucia felette pisz-
kos, szik, sotét, sszegény éhez6 emberek 4dltal lakott ttczdin még
egy jarvany sem tudta magdt megfészkelni. Ezen szikla a vdrost
két részre kiiloniti el, a cholera-mentes nyugoti és a jarvinyok
dltal meglepetni szokott keleti részre. Ezen két varosrész lakoi
azonban csak olyan élénken kozlekednek egymdssal, mint az egyik
rész lakosali egymadskozt. A cholerdra vonatkozélag kozvetlen raga-
lyozdsr6l Ndpolyra nézve nem lehet sz6. Epen gy nem is haszndl-
tak Ndpolyban az elkiilonité és elzdiro intézkedések eddigelé sem-
mit. 1873-ban, midén az elsé dzsiai cholera-eset felismertetett és
a boneczolat bizonyitotta a korismét, a beteg dital lakott hdz be-

vdnytol.

zdratott, nemkiilonben letartéztattak mindazok, kik vele kozleked-
tek. Annak daczdra ij esetek mutatkoztak, de egydltaldiban nem a
fertézott hdz kornyékén, hanem messze, mds vdrosrészekben, bizo-
nydra azért, mert a cholera-csir mdr hetck, s6t hoénapok el6tt
szertehurczoltatott az egész vdrosban.

A Magdalena cholera-kérhdz a jarvdnyos teriilet kozepette
fekszik, miért is helyrajzi felvételek szerint kényen magyardzhato
lett volnd, ha ott hdzi jarviny fejlodik ki; azonban ez esetben is
nyilvinvaldlag kimutatta a cholera, hogy nem ragilyos, mert noha
1200 cholerds-betegnél tobb kezeltetett ezen korhdzban, s daczdra,
hogy koéroskariil a cholera dihéngott, mégis ment maradt a jdr-
Az orvosok ¢és segédeik kozil, valamint a nagyszimu
dpolé személyzet kozil csak egy dpoléné betegedett meg, ki igen
sok Dbeteget lakdsukon keresett fel és szdllitott a korhdzba.

Ha valaki a cholera fellépését Ndpolyban feliiletesen vizs-
gdlja, konyen azon gondolatra juthat, hogy az ivé-vizben rejlik
a jdrvdny hatdroléddsdnak az oka, mert a jdrviny dltal meglepetni
szokott  vdrosrészben cisterndk és kutak szolgdltatjdk a vizet, a
magasabban fekvé rész ellenben Bolla-bél j6 torrdsvizzel, részben
pedig a Carmignano folyénak vulkanikus hamii dltal megsziirt vizével
lattatik el. Ha azonban figyelmesebben vizsgdlunk, kideriil, hogy a
jarvinyos terilleten is sok hdzban a bollai jo forrds viz, vagy a
Carmignano vize haszndltatik. Ezen hdzak azonban épen nem
maradtak mentesek, st legtobbjiikben 6ldoklé jarvdanyok pusatitot-
tak, mint p. o. az Annunciata gyermekkoérhdzban, mdsrészt ismét a
Bolla-vizzel elldtott- keriiletben is egész ttczdk, nemkiilonben hadz-
csoportok ald voltak vetve a jarvdny pusztitisainak,

Emmerich tr. Ndpolyban g friss cholerds-hullit vizsgdlt meg,
valamint egy fiatal né vérét, ki a cholera asphyctikus stadiumdban
volt, s 6 6ra milva meghalt. A betegség lefolydsa mind a 10 eset-
ben heveny és jellemzetes volt. A halil a 2. és 4. nap kozott
kovetkezett be. Armani tnr. a haldl utdn a 3-dik, legkésébben a
14-dik oérdban eszkozolt bonczoldskor mindegyik esetben a valédi

| dzsiai cholera jeleit taldlta.

Ezen ¢ hulldbél vett vérbél, nemkiilonben a belss szervekbal
agar-agar és huslé-pepton-gelatinen eszkozolt tenyésztésekben min-
dig egy és ugyanazon gombafajt taldlt. Legtobb és legszabdlyosab-
bak a vesékben, s a mdjban taldltattak, ﬁgyszintén a tiidében is, leg-
ritkdbban azonban a lépben. Ezen lelet azért is figyelemremélto,
mert cholerdaban a lép, ellentétben mds fert6z6 betegségekkel, alig,
vagy épen nem mutat koros tlineteket, mig a tiids, vesék, s mdj
tobbé-kevésbé el vannak vdltozva,

A legtébb préba-gelatinen, melyet vérrel, vagy a belsé szer-
vek nedvével beoltott, mindjirt az els6 nemzedéknél tiszta tenyé-
szetét kapta a megfeleld jellemzetes gombdknak, mennyiben ezen
elsé tenyésztésnek a tdp-gelatine-nel bevont lemezeken tortént meg-
vizsgdldsakor legtébb esetben csak a specifikus telepek novekedtek.
Mind a tiz cholera-eset meg lett ilyen modon vizsgdlva ; mindegyiknél
egy és ugyanazon gombafaj taldltatott, s kés6bb a lemezeken vége-
zett tenyésztéskor meggy6z6dott Emmerich, hogy ezek koziil legalibb
8 esetben a zsigerekben eme szervezetek tiszta culturdja volt jelen.
A tenyészeteken kiviil még a belek, valamint a vesékbdl vett met-




szeteken is ki lehetett mutatni azon apré szervezeteket. A tobbi |

szervek eddig megvizsgdlva nem lettek.

Nagyfontossigi ama tény, hogy sikerilt a cholera asphyc-
tikus stadiumdban levé betegnek viszeres vérében a mondott apré
szervezeteket kimutatni. Miutdn a bért vizzel, absolut alcohollal és
19,-0s sublimat-oldattal lemosta, eldszor a jobb, kés6bben a bal
karnak konyok-hajlatdban a vena mediana megmetszetett. A vér
stir csepp alakjdban lassan szivdrgott eld.

Miutdn a kiéml§ vér sterilisdlt ¢és még 19-08 sublimatha
mdrtott vattdval letoroltetett, kiizzitott, kis fiillel elldtott platindrét
I cmenyire vitetett a viszérbe, s a rajta maradt vér sterilisdlt
vattdval elzdart kémcsovekben foglalt huslé-pepton-gelatinecbe 3
vondssal beoltatott. Ilyen mddon 10 gelatine-réteg oltatott be, de
csak hdromban fogamzott meg az oltds és lépett fel, mint a kés6bbi
vizsgdlat kideritette, a jellemzetes gombdk tiszta tenyészete. A tobbi
hét, 21 vondssal beoltott gelatina-réteg teljesen meddén maradt,

Lathaté ebbdl is, hogy milyen koényen tagadé eredményre
lehetett volna jutni, ha csak 1-—2, vagy 3 préba-gelatine oltatott
volna be.

Felemliti, hogy az dltala a cholerds-hulldkban taldlt specifi-
kus gombdk az iiriilékek, s a bélbennékben is nagy szdmmal van-
nak jelen. A bélbennék, vagy iiriilékkel beoltott gelatines lemeze-
ken nagy szammal fejlédtek, s némelykor majdnem az egész felii-
letet elboritottdk, mds ritkdbb esetekben a comma-bacillusok voltak
a tulnyomok, de a mondott gombdk mindenkor jelen voltak, s
legtobbszor tilnyomé szdmban.

Két esetben comma-bacillusok nem voltak fellelheték, noha
tobh lemez oltatott be a vékonybelek kiilonbozs részébél  vett
bennékkel. A tobbi esetek mindegyikében tgy az iiriilékek, mint a
bélbennékben feltaldlhatok voltak azok.

Az dltala a cholerds-hulldk szerveiben és vérében taldlt gom-
bak rovid henger-alaku, végeiken legombolyitett sejtekhez hasonld
alakuak, vagy maginosak, vagy kettGsek, ritkdbban tobben Ossze-
kapesoltak. A pdlczikdk hossza dtlagosan  szélességiiknek masfél-
szerese. Ezen sajdtsigukndl fogva, a Cohn-féle rendszert véve tekin-
tetbe, bacteriumoknak nevezhetdk, vagy ha ezen elnevezést a fajok
dllandosdgdrol sz6l6 tan érdekében feladjuk, rovid bacillusoknak
mondhatok, Alakjukat és nagysdgukat tekintve, a diphtheritis bacteriu-
maihoz igen hasonlék, télik azonban a 100-szoros nagyitds alatt
vizsgdlt telepek kinézésében, nemkiilonben az dllatokra gyakorolt
hatdsukban kiilonbéznek. Gyengén égvényes tdp-gelatinen kozonsé-
ges honél tejlivegszerii osszedllo telepekben nének. Hatdrozottan a
felilet irdnyaban novekednek, s a gelatinét soha el nem folyésitjak.
100-520r08 nagyitasnal a telepek kovetkezd kinézésiiek. A gelatine
mélyében fészkelé colonidk koszoriiks-alakuak, a feliiletesek majd-
nem korkoros kagylohoz hasonlok, a mélyen fekvok dtess fényben
barnds-sirgdk, rdesé fényben fehérek és szemcsés, vagy finoman
pontozott kinézéstiek ; a feliiletesek kozépen gyengén sdrgdsak, a
szélek irdnydban inkdbb fehéresek, s lapszerii novekedésre mutatnak
hajlamot és dttetszé lepedéket képeznek.

A gombdk alapos jellemzésérsl, novekedési sajatsagaikrol, ala-
csony ¢s magas hdofokok irdnti viselkedéseikr6l, a kiszdraddssal
szembeni magatartdsukrdl, a vizben, valamint a talajban élgskodésiikrsl
minél hamarabb igér tuddsitdst az »Archiv fiir Hygiene« hasdbjain.

Nédpolybol visszatérte utdn Sehlen tr-ral egyiitt nagyobb
szammal tett fertGzési kisérleteket foképen tengeri malaczokon
eredménnyel. Igen feltiinG, hogy ezen tjonan felfedezett cholera-
bacillusok  befecskendésekor, tortént legyen bevitelik az dllati
szervezetbe akdr a Deleken, akdr a tid6kon 4t, vagy bér ald
fecskendés utjdan, jellemz§ fGtiinetként mindenkor a vékonybelek
bantalmazottsiga fog el6térben dllani, midén is a bevitt gombdk
mennyisége szerint a nydkhdrtydknak minden, a cholerdndl elGfor-
dulni szokott vadltozdsait fel lehet taldlni, kezdve az egyszerd
desquammativ gyuladdstol, a bél nydkhdrtydjanak és a Peyer-féle

figgnek, mennyiben Kkis mennyiségben a tiiddbe, vagy a bor ald
fecskendezve (koriilbelil 2 cseppet gombostii-fejnyl gomba-tenyé-
szetbdl, 10 kem. vizzel szétdorzsolve), elhuzodé, 5-——6 napig tarté
lefolydst és a nydkhdrtya igen mélyre hat6é viltozdsdit idézik el6.

Nagy gombamennyiségek (5 mm. datmér6ji gelatine-colonid-
nak a fele sterilizdlt vizzel szétdorzsolve) befecskendezése utdn a
betegség 16-—30 ora alatt lefoly és kiilonbozo foki, kevésbe el-
terjedd bélnydkhdrtya-vdltozdsok lépnek fel. A vak- ¢s vastagbélben,
melyek kozonségesen pépes, még nem formdlodott bélsarral vannak
tele, néha erds véromlenyeket taldlunk. A hashdrtya kisebb-nagyobb
mérvben belovelt. A bélfodor-mirigyek legtobbszor babnyira meg-
duzzadnak, beloveltek, sdrgds kinézésiiek.

Kiilonos fontossdgi az dllatokndl a gombdk dltal okozott
megbetegedések értelmezésére a lépnek teljesen rendes kinézése,
mely mint az emberi cholerdndl, a mesterségesen létrehozott meg-
betegedésnek minden stadiurdban is, kicsiny, vékony, vérszegény
és laza szokott lenni.

A mdj és lépben, vagy ¢épen semmi feltiing vdltozds sem
mutatkozott a kisérleti dllatokndl, vagy legfeljebb a vérelosztdsban
mutatkozott némi rendellenesség. Egyik 5—6 napig tarté esetben
a vese-kéreg halaviny, sdrgdsan csikos, egyszéval elzsirosodott volt.
A tiid6k légtartalmuak, kissé sotét veresek a befecskendés helyén ;
ha a befecskendezett gombdk szima csekély volt, semminem( neve-
zetesebb vadltozds nem mutatkozik, kivéve a beszirds helye koriil
keletkezé kisfoku atelectasidt és a kériilirt helyen a bordai mellhdr-
tydval bekovetkezG Osszenovést. A sziv kozonségesen setétebb szinti
véralvadékkal van tele. Egyéh kérboneztani vdltozdsok nem taldl-
hatok.

A cholerds bélben mutatkozo, eddig talin nem egészen helye-
sen értelmezett tiinetekre vildgot vethet azon korilmény, hogy a
tengeri malaczok beleiben a cholera-bacteriumoknak a bér ald,

| vagy a tidobe tortén6 befecskendésére rendesen eldfordilni  szo-
- kott 10—r135-féle gombafaj eltiinik, mialatt a kéros Dbériiliikékben

| s azt a bizottsdg

plaque-ok beszliremkedésétsl, a véraldfutdasoktdl egész a mélyre |

hato fekélyesedésig.

A taldlt kérboneztani leletnek megfeleléleg a

bélbennék majd sziirkés-fehér, hig, czafatos, széval rizslészert, midén |
- s fejlédéstani alapokon fejtegette annak keletkezését embryokonm, s
- kifejlett egyének borszesz-pragparatumait haszndltu fel a bemutatasra.

a nydkhdrtya egyszerfien erdsen belovelt, a felhdm pedig levdlt;
vagy stir nydlkds, vagy lisztleveshez hasonld, vagy pedig véres,
mikor a nydkhdrtya vérrel besziiremkedett és fekélyes.

A bélnek ezen kiilonbozG foki koros vdltozdsai leginkdbb a
bevitt gombdk szdmdtdl és az 4ltaluk okozott hetegség tartamdtdl

comma-bacillusok és spirillumok tinnek fel, végre azonban egy-
nehdny faj marad meg.

Tovabbi idevonatkozo kisérletek folyamatban vannak és noha
még nincsenek befejezve, mar ma is olyanok, hogy tobb kételyt
vannak hivatva eloszlatni.

A cholerdndl ezen tjabban taldlt gombdk bekeblezése dltal
az dllati szervezetbe, t. i. tengeri malaczokba, olyan tiinetek idéz-
tettek el6, melyek az emberi cholerdndl el6jovékhoz igen hasonlék.

Ezért is, tekintve ezen élésdi szervezeteknek az dltala vizs-
gdlt cholera-esetek belsé szerveiben dllandé jelenlétét, a legnagyobh
valosziniiséggel felvehetni, miszerint ezen gombdk az dzsiai chole-
rdval aetiologikus Osszefiiggésben vannak.

VEGYESEK.

Buvavest, 1884 december 18-dika. Milt szamunkban emlitettiik,
hogy Kresz tr. az orszdgos kidllitds végrehajto bizottsagaban indit-
vdnyt tett jovGé évben magyar orvosi congressus tartisa irdnt,
méltanyolvin, e tdargy felett véleményadds czél-
jabol Fodor, Miiller, Réczey tnr-okb6l és az inditvdnyoz6bdél dllé
albizottsagot kiildétt ki, mely az inditvinyt elvileg elfogadvin, a
tervezett congressus programmijdt vdzlatosan megiéllapitotta. Most ¢
tervrajz a végrehajto, innét a kozegészségi, majd azutin az orszd-
gos bizottsag elé fog keriilni, s ha mind e bizottsdigok ez iigyben
gyorsan nem hatdroznak, valamint ha a congressusnak kinevezendd
rendez6i még gyorsabban nem dolgoznak, tartani lehet attol, hogy
a terv nem fog megvaldsilni. Egy ily congressust konyebb indit-
vdanyozni, mint azt eredményesen végrehajtani; azonban eddigelé
erélyes és tevékeny férfiak karoltdk fel ez ligyet, s igy a legjob-
bat akarjuk remélni. A congressus kozvetleniil a sziinidel cursus
el6tt tartatnék meg, mely a jelen évben a cholerakésziilodések
miatt maradt el.

— Mihdlkorics G. tandr . h6é 17-én a természettudomanyi
tarsulatban elfaddst tartott a him-nGsségrél (hermaphroditismus),

FEzen alkalommal a hermaphroditismus beosztdsdra a mesterkélt
Klebs-féle beosztist nem taldlvin megfelelének, a kovetkez$ osztaly-
z4s szerint tartotta az eladdst. 1-szor ivarmirigybeli him-nGsségrdl
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5261, a ming legfeljebb 1. n. oldalsé (herm. lateralis) fordulhat el6, miutdn
a hermaphroditismus bilateralisra a fejl6déstan semmi alapot sem
nyujt. Az irodalomban nem ismeretes pontos eset a 'bilateral
hermaphroditismusra, mert az egyetlen Heppner-féle eset (2 hona-
pos gyermek) irdnt is kétséget tdmasztott Slavjanszky, aki azt
megvizsgdlta. De annak a fejlédéstan nem mond ellent, hogy az
egyik oldalon az ivarmirigybsl ne keletkeztessék here, s a mdsikon
petefészek ; azonban ily esetet sem ismeriink még. Miutdn az ily
esetek volndnak valédi him-ndscknek tarthatok, de ilyesmi még
nem észleltetett. Vildgos, hogy hermaphroditdkrél az embereknél

megtartva e nevet (dl-himnésséget), az ilyen esetek kétfélék lehet-
nek : az ivarutakra, s a kiilsé nemi szervekre vonatkozék. Az eléb-
biek feltételezvék himekben az ébrény-korbdl fennmaradt Mutter-
féle csatorna, tehdt erdsebben kifejlddott 1. n. him méh (uterus
masculinus) 4ltal. Az ilyen esetek fiiggetleniil a kiilsG ivarszervek
pervers dllapotaitél eléfordilhatnak, pl. legutébb is leirt Langer
ilyent egy feln6tt férfiban (katondban), akinek a diilmirigytdl
kiindulo, s jol kifejl6dott hiivelye, s méhe volt; a kiilsé ivarszer-
vek himeknek Jdtszanak. Tébbnyire azonban az ily megmaradt, s
kifejlett Mutter-féle csatorna a kiilsé ivarszervek fejlGdésére is
g4tlé hatdssal van, s ezek megmaradnak az embryonalis szakon,
azaz az ivarred6k nem zdrédnak, hanem visszamarad a hypospadiasis,
— azaz egy hasadék a himtag alatt, mely bevezet a nem zdr6-
dott hugy-ivarcsatornaban. Ezen nyilds szolgdl az ily egyének-
nél, akik rendesen néknek neveltetnek, ivarhasadékul. A legtobb
. n. emberi hermaphroditus ily hypospadiasissal ellatott férfi volt,
— a hires Hohmann Katalin-féle eset is ilyennek bizonyodott, ki
Europdban mint valédi hermaphroditus mutatta magdt, most
Amerikdban férfiruhdt oltott, s egy fiatal lednyt néiil vett.

— Az orvost  segélyegylet  pénstdiriba  december 3-—16-ig
kovetkez6 Dbefizetések torténtek: Kern Henrik fiirdSorvos, Lipik
1o frt.; Lory Ede, Budapest 5 frt.; Weiss Adolf, Piszke 4 frt.;
Zakarids Istvdn, Szépviz 4 frt.; Szdsz Kdroly, Szepsi-Szent-Gyorgy
4 frt.; Thaly Ldszlo, Veszprém 3 frt. — Egyenkint 2 frtot:
Hirschler Igndcz, Budapest; Warsalik Gerd, u. o.; Scheiber S. H,,
u. 0.; Altmann Mor, u. o.; Apatitzky Sdndor, u. o,; Garai Antal,
u. o.; Eoétvos Jozsef, u, o.; Schulhof Rezsd, u. o.; Vaskovits Jdnos,

a villamossdg észrevehetd, s6t néha fijdalmas médon, akdr csak a
bevezetési készilléknél dtterjed az érint6 jjra. Nevezetes azonban,
hogy ezt csak €16 4llatndl lehetett eddigelé kimutatni, tgy hogy,
ha ezen tiinet dllandonak bizonyil, igen értékes uj modszert nyer-
nénk benne a valédi, s a tetszhaldl megkiilonboztetésére.

—i. Festetich Taszilo gr. keszthelyi uradalmaban fekvé héviz-
fird6, mely Keszthely mez6vdrostol husz percznyi tdvolsigra fek-
szik és a keszthelyi vasut-dllomds 4ltal oOsszekottetésben van az
orszdg Dundn-tili részének oOsszes vidékeivel, valamint Budapesttel,

: | Bécscsel és Triesttel is, a jové 1885-ik évi flirdé-idénytsl tobb
sz6 sem lehet, az dl-hermaphroditismus tulajdonkép nem az. De |

egymdsutin kovetkez6 évre minden berendezéseivel, az ott levo
lakhdzakkal, vendéglskkel egyiitt bérbe adands. Megjegyeztetik,
hogy az épiiletekben kozel szdz lakszoba van, de a fird6-vendégek
a kozel fekvé Sz-Andrds falvdban, a szegényebb sorsi betegek
pedig a »Mexik6¢ nevii vendégloben talilnak lakdst és elldtdst. A
fiird6ben postaszolgdlat van. A fiirds bérbevételét illetéleg az
érdeklgdék vagy Keszthelyen az uradalmi feligyeloségnél, vagy
Budapesten Tormay Béla tandcsosndl (Rottenbiller-utcza 23.) nyer-
hetnek bévebb felvildgositdst.

—  Mai szimunkhos mellékelve veszik olvaséink a Franklin-
tirsulat kiaddsdban megjelend hirlapok elofizetési felhivasit. Ez
utébbiak kozétt a legrégibb az immdr 32-ik évfolyamdt ¢€l6 ,, Fasds-
napt Ujsdg®, mely nagy képes hetilapnak, az olvasé kozonség e
kiprobdlt hdzi bardtjanak, jovore legjobb ajénldsa — képeinek évrol-
évre szaporodé szdma és szebh kivitele mellett — Kkivdlé irodalmi
erk dltal kidllitott, folyvdst novekedd vdltozatos tartalma, mely
teljesen feleslegessé teszi a magyar kozonségnek hasonlé kiilfoldi
lapok jdratdsit; mig tdrslapja a , Poliitkai Ujdonsdgok® a politikai
heti események gondos és hii osszedllitdsat adja, s képes gazda-
sdgi melléklappal van bévitve. A Képes Néplap® a legolesobb
hetilap, a kevéshé vagyonosok vasdrnapi tjsdga, tanulsdgos €s
mulattaté tartalommal, s a politikdt tirgyalé rendes rovattal; ezek
kiegészitje a , Vildghrinika* czimi képes melléklap, mely eddigi
rovatai mellett djéiotol kesdve nagyobl elbeszéléseket és regényeket is
fog kozolni, s mely hetikézlonynek ép tugy, mint a »Képes Nép-
lape-nak dra félévre csak 1 frt. Ugyanez iv tartalmazza a , /og-

| tudomdnyi Kizlony* szaklapnak eléfizetési felhivasit, tovdbbd a

u. o.; Wiederspann Kadroly, u. o.; Hainiss Géza, u. o.; Nydry |

Sdndor, Karayukova; Weszeloszky Karoly, Arva-Viralja; Zsiga | kozségi tisztvisel6 és szegény-orvos huszonét éven dt mikodott.

Mor, Roénaszék; Vaczy Jozsef, Szolnok; Steinfeld Jozsef, Cservenka ;
Réthy Sdndor, Okormezs; Kaufmann Erng, Pécs-Katoles; Czukor
Lajos, Nagy-Kdroly; Babits Jézsef, Bajsa; Briinauer Ambro, Eger ;
Békéssy Nandor, Szakes; Vezekényl Istvin. Gyongyos; Simonyi
Adolf, Esztergom; Naray Pal, Pécsvdrad; Michnay Lajos, Szikszo ;
Kohn Armin, Obrovdsz; Gliick Igndcz, Gyulavarsind ; Weinberger
Jozsef, Tisza-Abdd; Schiessel Albert, Felvincz; Schaasser Marton,
Erked; Friedmann Henrik, Udvard; Komdromy Zsigmond, Tisza-
Ujlak; Budai Mor, Zsarnécza; Csillag Mihdly, 1.-Kanizsa ; Dobrik
Bertalan, Sajokara; Zdtonyi Jozsef, Kolluth. Osszesen 114 frt. —
Torday fFerencs tr., pénztairnok. VIII. Kerepesi ut 1. sz, a nemzeti
szinhdz bérhdza.

— A budapesti orvosi kir f. ho 16-dikan tartotta kozgyiilé-
sét, s a felolvasott elnoki jelentés szerint a vele szerves Ossze-
fliggésben 4ll6 segélyegylet 1130 frt. szavazott meg orvosok ozvegyei
és drvdl szimdra. Elnokiil Barbds Jozsef tr. ismételve megvilasz-
tatott.

—th. Damaschino és Clado a gyermekek hasmenésénél mutat-
koz6 zoldszind driilékekben veszedelmes mennyiségii pdlezika-alak
bacteriumokat taldltak. Ezen pdlczikdk egyediill a nehéz esetekben
taldlhatok, s tgy latszik, a bantalom sulyossigdval ardnyos szimban
lépnek fel. A pdlezikdk hosszasiga hdromszor akkora, mint a giimds
bacillusoké. Altalaban kisebb-nagyobb mérvben meghajlottak, rit-
kdbban egészen félkor-alakiak, végeik legombolyitettek. Methyl-kékkel
a kozépsé részek jol, mig a végek kevésbé festédnek. Egy csepp
vizben friss dllapotban vizsgdlva Gket, igen 4ttetsz6knek tlinnek fel,
s élénk mozgdasokat végeznek. A mozgdsok kiinduldsi pontja a kozép-
részben ldtszik lenni.

—th. Brouardel, Gariel és Grange tr-ok, ha dllatokon erés
villamiramot vezettek keresztil, majd azt megszakitottdk és az
allatot elszigetelték, azon nevezetes tiineményt észlelték, hogy az
dllat eléredlls testrészeit (kérmok, orr, sz6rok stb.) djjal érintve,

Franklin-tdrsulal kinpokiadvdnyainak jegyzékét,
+ Lessing tr. f. hé 6-dikdn Berlinben elhtinyt, hol mint

Otven éves tudori jubilaeumdt milt éyben iilte meg, midén a
veres sas-renddel diszittetett fel. A harminczas években tiint fel
sErkenntniss des erloschenen Lebens¢ czim{i munkdjdval, mely
népszeri irdnyban van irva, s j6 hirnevet hozott szerz6jénck.
»Geschichte der Medicine (Berlin, 1838) miivébol csak egy koétet
jelent meg ugyan, mindamellett ez eredményezte, hogy a » Leopoldino-
Carolinische Akademie der Naturforscher« tagjivd vdlasztatott.
Erdeme, hogy Paracelsust forrds-tanulmanyok alapjén behaton
ismertette »Ehrenrettung des Paracelsus, sein Leben und Wirkene¢
(Berlin 1839) miivében, miért Salzburg vdrosa — Paracelsusnak
s7iil6- és haldlhelye — &t diszpolgdrdvd vélasztotta. Legjelentéke-
nyebb, azonban gydgyszertani munkdlkoddsa, mely a Sobernheim
»Heilmittellehre« dtdolgozdsdval Lessing tr-nak igen alapos és
terjedelmes orvosi ismereteirGl tesz tanisdgot.

Heri KIMUTATAS
a budapesti sz, Rokushoz czimzett kozkérhazban 1884. dec. TT-t6l egész
1884. december 17-ig édpolt betegekrdl.
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El6fizetési felhivas

ORMODS] HETILAP"

1885. évfolyamdra.

Az »ORVOSI HETILAP« megjelen minden héten legaldbb
egy iven; mellékletei, a »Szemészets, s a
torvényszéki orvostane¢ pedig minden két hénapban egyszer leg- |
aldbb egy-egy fven adatnak ki.

ELGrFrzETkst Dij.

Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.

Fél » » » D vy — »

Negyed » » » » 25 b0 »

Az orvos- és gyOgyszerész-hallgaté urak az el6fizetési dr
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a szer-

kesztoségnél (nddor-tcza 13. sz.) és Kilian Gyorgy konyvkereske-
désében (vdczi-itcza, Drasche-féle hdz).

Azon régi eldfizetGinknek, kiknek el6fizetése december ho
végével lejart, s 1885, janudr hé 17-dikéig €l6 nem fizetnek, a lap
kiildését megsziintetjik.

Konyvkeresked6knek ndluk tortént eléfizetések utdn °f, nem

adatik, s az ugyfelek kéretnek, hogy elofizetéseiket kozvetlentil a |

postan adjdk 4t.

PALYAZATOR.

A horvidt-szent-miklése kororvosi dllomds, mely korhez Horvit-szent-
Miklés, Bagolaséncz, Belezna, Lisz6, Patrd és Surd és az ikdros-herényi
kororvosi dllomds, mely korhoz Antalfali, Csicso, Thdros, Thdrosberény,
Inke, Mihédld, Pat, Poginy-Szent-Péter €s Saud kozségek tartoznak, pdlyd-
zat és valasztds ttjdn betoltenddk levén, felhivom mindazon orvostudor
és okleveles sebész urakat, kik az érintett dllomdsok egyikét, vagy mdsikdt
elnyerni ohajtjik, hogy a tudomdnyos képzettségiiket és eddigi mikodésii-
ket igazold eredeti, vagy hitelesitett okiratokkal felszerelt és kelld bélyeg-
gel ellitott pdlydzati kérvényeiket 1884, dec. 28-ig bezirdlag, Csurgéra alul-
irott szolgabir6hoz annyival inkdbb is bekiildjék, mert a késébb érkezd
kérvényeket figyelembe nem veszem.

A horvit-szent-miklosi kororvosi dlloméssal 430 frt., az ihdrosberényi-
vel 600 frt. évi fizetés és mindegyikkel a meghatirozando latogatdsi és
egyéb dijak és hivatalos utazdsok alkalmaval ingyen fuvar ¢lvezete van
osszekotve ; s az eldbbi kor székhelye Horviat-Szent-Miklos, vagy kivételesen
Nagykanizsa, az utobbié pedig Thdrosberény.

A vialasztast a korok rendes székhelyén,
1884, dec. 29-én, Horvit-Szent-Mikloson
elStt 10 orakor fogom megtartani.

Az allomdsok a valasztds napjan elfoglalandok.

Csurgo, 1884. december Io-én.

s pedig Tharosberényben
1885. jan. 3-din, mindenkor dél-

Csonka Gyula, szolgabiro.

Bics-Bodrogh megye apatini jirds szolgabirosiga részérdl ezennel koz-
hirré tétetik, miszerint a megye torvényhatosiaginak f. é 41. sz. alatt kelt
hatdrozatival Bogojéva kozségében a hozzd tartozo gombosi kikoté helylyel
onallositott kozség orvosi allomas 1885. évwi janudr hé 10-ik napjin d. e.
10 drakor Bogojéve kisséghdsindl tartando valasztds 1tjdn fog betoltetni.

Ezen 4llomdssal évi qoo frt. készpénz fizetés, 30 kr. nappali, 60 kr.
éjjeli latogatdsi, 20 krajezdr halottkémlési dij van egybekdotve, azonfeliil
egyes csalidoktol évi 130 frt. mellékdijazas helyeztetik kildtisba, féleg az
esetre, ha a pdlydzd a vilasztist megelézdleg, személyes értekezésbe bocsit-
koznék,

Pélydzni ohajtok felhivatnak, hogy az 1871, évi XVIIL. tL-cz. 74. és
az 1876. évi XIV, t.-cz. 143. §-a szerint felszerelt, s a magyar nyely toké-
letes birdsit igazold okmauyoldnl is ellatott kerwényiiket [ é. december hi
30-ig bezirtlag ezen szolgabirdsighoz anndl inkdbb bekiildjék, mert késébb
érkezendd folyamodvinyok figyelembe nem vétethetnek.

Apatin, 1884. november ho 17-én.

3—3 A szolgabirit hivatal.

Széreg kozségében lemondds folytin megiiriillt kororvosi dllomdsnak

valasztds dtjan torténendé 1ujboli betoltésére ezennel palydzat hirdettetik |

azzal, hogy ezen allomdssal Osszekotott évi fizetések és egyéb jarandosigok
kovetkezOk: 1. A korhoz tartozd kozségektdl készpénzfizetésben évi 500 frt.,

azonkiviill minden nappali litogatdsért 40, éjjeli litogatisért 80 kr. o. é.; s |

minden vényirdsért 30 kr, o. é., végkép szegények ingyen gyogykezelendék.
Felhivatnak mindazok, kik ezem allomdsra palydzni szindékoznak,
hogy a torvénynek megfelelé felszerelt folyamodvinyaikat 1885, janudr ié

I0-ig mint a valasztist megel5z8 napjén alulirt szolgabirésighoz benyujtsak, |

T.-Kanizsin, 1884. december 8-in.
A swolgabirdi hivatal,

AT e ATt

»Kozegészségligy és |

|
\ A pirisi orvosi egvetem (Académie de Médécine) dltal jovihagyott.

TR S A

Biharmegye derecskei szolgabiréi jarisiban a hosszi és monostor-
palyi-i kororvosi dllisra, — H.-Pilyi székhelylyel — palydzat nyittatik.

Evi fizetés : készpénzben 400 fit., lakbér- illetmény 80 frt, egyiitt
480 frt. o, é,; ezenkiviil nappali litogatasért esetenkint 40 kr., &jjeliért
8o krral, egy az orvos lakdsin teendd litogatisért 20 krral, s végil az M.-
t’alwban teendé 4tutazdsa alkalméval, ott a kozséghdzndl ]elentkezé bete-
gekért 20—20 krral dijaztatik. Az orvos, midén a szomszéd M.-Pilyiba
teszi hivatalos litogatdsit, fuvarrél M.-Pilyi kozsége sajit koltségén gondos-
kodik,

Ezen fizetés és szolgdlményért koteles a megvalasztott kororvos a
| betegeket gyogykezelni, illetve a vagyontalanoknak minden dijazds nélkiil
rendelni, hetenkint legalibb egyszer a kérhoz tartozé6 M.-Pdlyi kdzségbe

| 4tmenni,

Vilasztds hatdrnapjaal a kor székhelyére 1885,
napjanak d. e. g oOrdja tuzetik ki.

Felbivatnak pilyazni kivinok, horry kelloleg felszerelt palyazati kér-
vénytiket 1884, évi december 23-ig napjaig alélirott szolgabirésdghoz annél
is inkabb adjik be, minthogy a Lésébben érkezett folyamodvanyok figye-
lembe vétetni nem fognak.

Derecske, 1884. november 26-in.

3—3 Frdter Gyula, szolgabird.

évi janudir hé 5-ik

Bdcs-Bodrogh megye zentai jirds szolgabirdsdg keriilletéhez tartozd
13.000 lakost szimldlo O-AKanizsa kozségében lekbszonés folytin diresedésbe
jott els6 orvosi dllomasra ezennel palyazat hirdettetik ; felhivatnak a palydzni
szandékozok, hogy szabdlyszeriien felszerelt kérvényiiket folyd évi december
hé 20-ig alilirott szolgabir6hoz terjeszszék be, a vilasztisi f. & december
ho 22-én fog megejtetni.

Ezen dllomas 800 frt. évi fizetés, szabad lakas, esetleg 130 frt. lak-
bér és szabdlyszerii litogatdsi dijakkal van javadalmazva,

Zenta, 1884. november hé 27-én.

3= Ressny Aurel, tb, szolgabird.

HIRDETMENYEK.
s@&l:m\ﬁ—»enw%_ e T R T s T N
*, Dollinger Gyula, egyetem/ magéntanér )

<

R &
3 t t észetl ogyintézete,
 tes e!rven sieti magingy gym ete, 4
ﬁ Budapest, VIII. Ker. zerge-itcza 6. si. I
w A gyogykezelés targyai; I. A gerinczoszlop lerdiilései. 2 qa’
% Csigolyaszii. 3. A mellkas angolkéros gérbiilései. 4. Ferdenyak. 5, ¥
A végtagok elgorbiilései: dongaldb, ladtaip, 16ldb, kampéldib, ga- éq
‘? csos térd, a csoves csontok s a kezek elgorbiilései, 6. Iziileti merev- T"
%L ség és izlobok. b4
’1 Programmot bérmentesen kiild. %L
G S B e e oV S e ey e e g e L]

HATSCHEK MIKSA

latszerész,

Budapest, voai-ttoza &3, o2, & ,dagy Rristofhos"
ceimzett haghan,

orvosi szemtiikrok Lybreich-féle 3 frt. 40 kr. — Emberi miisze-

kaphatok
mek 4 fritol 15 frtig. — Homeérdk szoba és firdéhéz H0 krtél feljebb, —
Maximal 2 fritol 5 frtig. — Nagyito iivegek és vilagito lengyék 50 krtol feljebb.
Kiilonféle villanygépek completten 6 frt. 50 krtol feliebb. — Villanyos hazi

siirgonyz6k teljesen felszerelve helyben 7 frt. 50 krtél feljehb, posta elkiildés-

nél konnyidl magyardzattal és rajzzal. — Szemiivegek, orrszoritok és lorgnettek

minden szemtivolsigban 1 frttél feljebb, minden orrhoz kiilon fajta.
Orvosi rendeletekre kilon pontos figyelem fordittatik.

choSeseseseseaeaehaeaehaeaesehe st efeaeseaeaeaeaeaeaese
Arany-érem
16,600 ([ranknyi jutatom dijjal kituntetett

Quina Laroche.

Nagy iiveg 3 frt., kis iiveg 2 frt.

A fenntnevezett china-készitmény (Elixirium) az oOsszes china-
nemek leghatdsosabb alkatrészeit Osszesiti, s azért minden china-készit-
mények kozott legbiztosabb hatdsinak ismertetett el. Kellemes ize
altal konyen beveheto. A 1iz valamennyi fellépd rohamaindl e keészit-
mény haszndlata dltal mindenkor biztos és kitiind eredményt ériink
el. Kaphaté: Piris 22 Rue Drouot.

Budapesten :
szam alatt.

ALl bel el b e e L L e e L L LELE L LY

Torsk Jézsef gyogyszerésznél,

kirdly-itcza 12.
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& Pizz aadt g 7 s
& wwzala Rezsd, grogyszeresz s
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£ peptonisilt vas, melynck hatdsa a legnagyobb. desitve, aromaticus g
i: és chininnel dsszekotve. A legészszeriibb biztosan haté készitmény
i': vérhidny-, sipkor-, gyomor- és idegbantalmaknil. Konnyen tiiretik s
< o 3 - ’% 12 2 > o 7% < » &
E‘ nem timadja meg a fogakat. Probdk és leiris (analysis) ingyen és 3
bérmentve kaphaték. Megrendelhetd minden gydgyszertirndl. N
E: Féraktir: Zordk Fdssef gvigyssertira, Budapest, kirily- N |
N utcza 12. sz I
B H |
@'v PPEOCOELOIOCEEOB PO TN T _V_vy-vvrvarvvvvaYVYTI@ i
Benson_fele Amerikai- (.xprnw -Porous fapasz elismert leg- |
jobb szer csiz- és kaszvénybajok L“LII
kaphaté minden '\,_:y(_)g_\‘sl.umrbm Magyarorszagi  féraktir: Detsinyi
Frigyes, Drogeria, vegyszer- ¢és ’\w'\nmcn\]\(_rc~l\( dése Budapesten
(Marokkoihdz) Viaczi-korit 1o. sz,

Ajanlok azonkiviil :

Pepsin-bordt kis iiveg 50 kr., nagy iiveg 1 frt.

Eiso rangu vasmentes savanyuviz,
szénsavdis, lithium és borndtrium tartalmu forrds

Salvator

orvosi tekintélyek dltal vese, hugydara kiszvény és holyag
! bintalmak ellen, tovdbbA a legzo és emeésztési szervek hurutos
bantalmaindl rendelve.

Borral hasznalva igen kellemes iidito italt szolgaltat.
Kaphaté dsvanyviz-kereskedésekben s legtibb gyég yzsertirban
A Salvator-forrds igazgaté sdga Eperjesen.

Budapesten féraktir Edeskuty I. trnal.

Dr. Brunengraber rostocki egyetemi gyogyszerész

S25e525e525¢2

Tamar Indien Grillon

frissito és hajto gyiimdles pastillak.

H
ﬁ A dugulés és annak kovetkezményei ellen, figymint: arany-
érbantalmak, vertodulas, fejfajas, etvagyhiany,epe, gyomor és hélbajok.
m Nélkiillozhetlen az asszonyokndl, kivdlt a sziilést megeldzo, s
r‘n azt kovetd iddszakban, elénnyel alkalmazhaté elorehaladé kortakndl,
s gyermekeknél. — Semminemii drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin sth. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
E gyumolesébol van készitve. alkalmas haszndlatra
- kik rendes szoruldsban szenvednek.
[
b
b
b
[

Igen a mindennapi

azokndl,

A Tamar Indien Grillon

Francziaorszig els6 tekintélyei dltal javaltatik, s a budapesti
s elékeld orvosok is eldszeretettel rendelik.

Tovok Jozsel Budapest,
12, Egy doboz dra 1

egyetemi tandrok,
Magyarorszigi foraktdr :
kiraly-utcza

gyogyszertira
frt. 50 kr.
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Pepsin bor.

Udvis gondolat oldott &llapotban juttatni a pepsint a gyomorba

S RS &

%\

%
T

o

tilsok sav hozzdaddsira sem vihetd
oldatba, kell
Hottot es Boudault parizsi gyogyszerészek Pepsin borat,
jesen oldott pepsin és kitiind o-franczia borbol dll, s a legnagyobb
tekintélyek 4ltal elismeréssel emlittetik. Ara: 2 frt.

Eredeli mindségben a tobbi pepsin készitményekkel (pepsin por,
dragees, elixir) egyitt Torok Jozsef gyogyszerésznél kaphato
Budapest, kirdly-utcza 12. szam.

SRS

csakhogy legtébb pepsin még

udvizolni a gyogytan terén

tel-

azért kétszeres orommel

mely

50 kr.
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s Rozsnyay Matyas 5
& ” . H
» magyar gyoégyborai. #
o 1. Ménesi vords aszu. 1880-iki. 1 iiveg tartalma: 32 centili- 5
@ ter. Ara: 1 frt. 0. & &
F?:; 2 Ménesi fehér édes bor. Magyar sherry. Spanyol médra készi- '::
» tett finom fehér édes bor. 1 iiveg tartalma fél Jiter. Ara 1 frt. o)
4 3. Ménési vords bor. 1879-iki. Erds és kellemes izii. 1 iiveg %
& t arta]m.x fél liter. Ara 40 kr. ":;
?_33“ . 0 magyar cognac, ménesi borbdl. 1878-iki. Erés és finom e
-i: illata. 1 iveg tartalma 32 centiliter. Ara 1 frt. 5"‘
?fi@ A borok mind sajit terméseim. Gydgyczélokra kivalogatva és r?
;; g(rntln/\;\. (Osszhangzatos vegyalkatrészeiknél fogva libbadozéknak #
w mint erésitd, vagy csemege boroknak kellemes iziiknél fogva egyfor- ;A.
% midn kitiinék és ajdnlhatok. w
._; (i.ycng’c'll\'e(l(iklvn:k. \'ertel'cncl(n?k_._ vagy diphtheritis és schar- ?;
% lJach utdn libbadozdknak, hidegleldsoknek a szesz, phosphorsav,
tannin és vasban egyformén gazdag, ménesi vords bor, vagy vords =
aszi — mint a legkivalobb erdsits, s vérkészitd szer u‘letns *
A 2. sz fehér édes bor tannintél teljesen mentes, és ezen &
tulajdonsigdndl fogva gyégyborok készitéséhez sokkal alkalmasabb, &
mint a mds — kiilonésen a spanyol borok, mert a vele készitett #
gyégybor 10—209% -al tébb alcaloidot tartalmaz. ;,
A fent kitett drak csak orvos és gydgyszerész uraknak dllanak.
Az 1. 2. és 4. szambdl 5 iiveg mir bérmentve kiildetik, e
Megrendelések intézendék : «‘;
¥
Rozsnyay Matyas aradi gyogyszereszhez *
¢z
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| WEISS & SCHWARZ

Bécs, 1.,

Amerikai és angol fogorvosi ¢és fogtechnikai
eszlkdzdlk, készilékek, plombok, mifogal

Fleischmarkt 1.
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soltersi viz

minden miitéti vegyiilék nélkiil az 6 és vildghiri dsvanyviz-

forrdasbal

Nieder-Seltersben.
Luganyos-sdsavas savanyuviz.

Sikerrel haszndltatik a tiid6 és nyakhartya idiilt
bajai, az elnyalkasodas csokonyods kohogés, elhanya-
golt mellhurut és lazas betegség ellen. Emeli és erds-

biti az emészté szervek miikodését, koézonydsiti a gyo-

morban létez6 savanyakat, el@segiti az altesti szervek
mikodését, s dltaldban véve oly viz ez, mely ugyis mint

gyogyszer, ugyis mint izletes ital az emberi testre és testi

szervek szabdlyos és rendszeres miikodésére egyenlGen jo-

tékony hatdst gyakorol.

Foraktar:

EDBSI{UTY L.

magy. Kir. udvari szillitondl, Budapest.

Bmmww 1884. I\HO}-‘ & \\/H\' KONYVNYOMDATA. (l)orottya utcza 14. Sz.)
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OZEGESZSEGUGY ES TORVENYSZEKI ORVOSTAN,

Melleklet az ,ORVOSI HETILAP¥ 5:-dik szamahoz.

VASARNAP, DECZEMBER 24-1KEN.

Szerkeszti Fodor Jézsef tanar.

FARTATOM :

Laufenaver K. tnr. Torvényszeki lélektani casuistika: I. Heveny tébolyodottsig. Gyilkossigi merénylet. II. Idiilt alkoholismus. Ember-

f")lé§. — Téry (j: tr. A dohdnyipar a berlini egészségligyi kiallitison, — Stedner S. tr. Kozlemény Fodor Jozsefl tanir kozegészségtani
intézetébol. A piaczi tejrol. — Zredalom : Erzsébet-korhdz leirisa. Temesmegye kozegészségiigyi viszonyai. Elsd segély rogtoni balesetnél.

Erste Hilfeleistung bei Ungliicks- und plétzlichen Erkrankungsfillen. Der endemische Kropf. Lehrbuch d. Heiz- und Liiftungstechnik.

Handbuch d.

Fleischkunde. Die Kanalisation von Berlin, im Auftrage des Magistrats etc. Die stidtische Irrenanstalt zu Dalldorf, Le

cholera dans la Basse-Egypte, de 1883. L’alimentation animale. La Viande. — Kosegésasegiigy : Uj koérhdz Miskolezon. Az utczai szeren-
csétlenségek. Trichinds szerbiai sertés. Bécs varos kozépitkezési torvénye, Lefélozott tej zsirhidnyinak mesterséges potlasa. Tdpanyag-e a
cellulose > Folyadékok atmelegedése, Olom borostyinmeggyszeszben. Kozégészségi dllapot hazinkban és a kiilfoldon. — TARczA. Frank O, tr.
Ausztria kozegészségiigye 1881-ben, tekintettel az 1880- és 187¢-iki évekre.

Torvényszéki lélektani casuistika.
Kozli DR, LAUFENAUER KAROLY ny. rk. tandr.
I. Heveny tébolyodottsdg. Gyilkossdgi merénylet.?)

A v—i kir. binfenyito torvényszék (Horvdtorszagban) 1883.
R sz. végzésében az irdnt keresi meg az orvoskari tandr-
testiiletet, hogy gyilkossdggal vadolt L. M. vizsgdlati fogoly beszd-
mithaté dllapotban volt-e akkor, midén nejére revolverrel hdrom-
szor red 16tt; mdsrészt nem volna-¢ szinlelésnek tekinthetd vaclott-
nak egyik-mdsik cselekedete ?

Ténydllas: 1. M. v—i sziletésti és ugyanottani lakos 28
éves, rom. kath., nds foldmtives, ki mdr hosszabb id6 ota ellensé-

| sen megverte.

ges viszonyban €lt nejével K. E.-vel erre, 1882. évi oktéber 2g-ikén |

a v—Ii piaczon forgé pisztolylyal, allitélag gyilkossigi szindékbol
hdromszor rdlott és azt hdtin és jobb felkarjin meg is sebesitette,
mire elfogatott és az ottani polgdrmester dltal a v—i kir. torvény-
sz€knek adatott dt. Mdsnap a vddlott kihallgattatvin, a kovetkezs-
ket adta el6:

O két hénappal ezelétt bepanaszolta atyjdnak kocsisit W,
L-t, még pedig azért, mivel W. L. avval dicsekedett, hogy a vid-
lott feleségével tiltott szerelmi viszonyban élt. Vddlott, nem akar-
vin megszégyeniteni nejét, daczdra annak, hogy & mdr maga is
tobb izben hdzassigtorésen fogta azt, W. I-t csak becsiiletsértés
miatt panaszolta be, és midén ez utébbi a red fogott 4llitasokat
dllandéan tagadta, vddlott sajat panaszara eskiit tevén le, W. L 3
') Torvénysz¢ki orvosi felillvélemény ; eldadatott a budapesti egve-
tem orvosi kara elétt. :

TARC T A

Ausztria kozegészségiigye 1881-ben, tekintettel az
1880- ¢s 1879-iki évekre.’)

Tisza Kdlmdn miniszterelnok jelentését Magyarorszdg 1880
—1881-ik évi kozegészségiigyérsl e lapok elz6 szamdban ismer-
tettiik. — Alkalmunk van most dualisticus monarchidnk tulsé felé-
nek, Ausztridnak kozegészségi viszonyaival foglalkozni. -— E viszo-
nyok ismerete még akkor is érdekelhet benniinket, ha nem is
volna Ausztria tGszomszédsdgban, s egyszersmind oly kozeli viszony-
ban hazdnkkal. ;

~ Nem vonhatjuk ugyan ismertetéseink korébe Ausztria népese-
dési mozgalmdnak adatait is, a melyek Magyarorszdg adataival
szembe  dllitva, kétségkivill sok érdekkel birndnak; de vézolni
Kivanjuk Ausztria kozegészségiigyi intézményeit és legaldbb haldl-oki
statisztikdjdnak jelentékenyebb mozzanatait.
Ha eleve kimondjuk, hogy a kozegészségiigy terén Ausztria

¢ ) Statistik des Sanitilswesens der im Reichsrathe verfretenen Ko-
nigreiche und Linder fiir das 7ak» 1880. Nach amtlichen Berichten be-
arbeitet von der k. k. Direction der administrativen Statistik. Wien 1883.
(Oesterreichische Statistik. IIT, k. I. fiiz.) Jevanas 1881, ¢vre. Bureau d.
k. k. statist. Central-Commission. (Oesterreichische Statistik. V. k. IL fiiz.)

| és Magyarorszdg nem dllanak a paritas, de s6t tobbet mondunk,

havi fogsdgra itéltetett. Fz id6 ota ncje dllitélag folyton szemére
vetette, hogy W. drtatlamil szenvedett, és hogy vddlott hamisan
eskiidott, mit 6 végre megunvdn, nejét 1882, szept. 1g-ikén erd-
Neje erre hdtrahagyva 2/, éves gyermekét, azonnal
szillithez futott, honnan minden kérése daczdra nem akart vissza-
térni hozzd. Vidlott ezen esemény ota folyfonos izgatottsdgban €lt.
Nagy nyugtalansdg vett rajta eréGt, scholsem taldlta helyét és a
heves fofdjasok miatt sokszor egész éjjeleken dt aludni nem tudott.
Azt vélvén, hogy mindezen bajai onnan eredtek, hogy az ordog
szdllotta meg 6t, kétségbeesésében a v—i klastrom szerzeteseihez
folyamodott, hogy imddkozzanak érte és szabaditsik meg a gonosz-
tol. Mivel azonban ez utébbiak 6t kinevették &s hazakiildotték,
elhatdrozta, hogy E.re megy, az ottani papokat kérendé meg,
hogy az ordogot fizzék ki beldle. Ezen szindékdt teljesitends a
gyilkossdgi kisérlet napjdni reggelen, fegyver nélkiil félvén utazni,
tobb osmerdsétél forgopisztolyt kért koleson, de egyikt6l sem
kapott. Raszinta tehdt magdt, hogy pisztoly nélkil is elmegy;
hazatért, befogott és atyjanak azt mondvin, hogy utast kell vinnie
E.re, el akart hajtani, atvja azonban ldtva fidnak izgatott dllapotdt,
nem bocsdtotta 6t el. Erre vddlott fogta magdt és 1gy a hogy volt,
feloltozve dgydba fekiidt, felkérve atyjit, hogy hivnd el Dr. S5-t,
hogy az neki eret vdgjon, mert 6 nagyon rosszul érzi magdt és
igen izgatott. Mialatt azonban atyja oda volt orvosért, & megint
felkelt az dgybol, elment, és egy kereskedénél 5 friért forgGpisz-
tolyt vidsdrolt magdnak, melyet zsebre dugva ismét visszatért.
Miutdn azonban mdr a kapundl megtudta anyjitél, hogy az orvos
még nem volt ott, az utébbinak tandcsdra ¢ maga ment el az
orvos lakdsira, hogy t6le érvdgdsra engedélyt kérjen. Midén S.
orvos elsé emeleti lakdsa elé érkezett, ott taldlta feleségét, ki

nem dllanak taldn még a torvényes quéta alapjdn sem, ezzel is-
mét csak hazdnkra nézve kedvezétlen tényt constatalunk, melynek
nemzetgazdasdgi kihatdsa bizonydra nem csekély jelentGségli, s
éppen ezért figyelmet érdemel.

Az anyag, melybl adatainkat meritjiik, a bécsi k. k. statis-
tische Central-Commission 4ltal lett feldolgozva s kiadva. — Gondos,
becses munka, melyben nem kell kiizdeniink nyers statistikai szd-
mok oridsi tomegével, a mia tdjékozéddst olyannyira megneheziti, —
Ausztridnak, mint egésznek, tovibbd egyes tartomdnyainak, ezek poli-
tikai jdrdsainak, vdrosainak egészségligyl intézményeit tlikrozi a
munka vissza. — Kivdlé figyelmet érdemelnek, s ez okbdl kiilono-

| sen kiemeljiik, azon tdbldzatokat, melyek a kiilonbozo haldlokokra
| vonatkozé szimokat az egyes tartomanyok, politikai jdrdsok, vdro-

sok, tovabbd nem s mds kiilonbozé szempontok szerint részletezve
kozlik, s aztdn ama tdbldzatokat, melyck ugyanoly ecsoportositis
mellett a halandésdgot a haldlokok szerint 100,000 lakos utdn
szdmitva adjik. Nélkiilozziikk azonban a munkdban a halanddsignak
s az egyes haldlokoknak idé szerint vald eloszldsdt stb. — Klénken
¢hajtjuk kiilonben, hogy Magyarorszdg kozegészségligyi viszonyai
ugyanilyen gondos, behaté méltatdsban részesiiljenek az  ezutdn
kozzéteendd miniszteri jelentésekben.

Kirhidzak. A sReéichsrathban képviselt kirdlysdgok és tartomd-
nyokban« fenndllott :
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szintén az orvost ldtszott vdrni, és a ki, midén vadlott megkérdezte
6t, hogy mit keres itt és kérte, hogy térjen vissza hozzd, szotlanul
megfordilt ¢ lement a lépesén, és csak midén mdr lenn volt
mondd : »Sohasem térek vissza hozzdd, majd kapsz atydmtéle.
Erre a vddlott felbészilve utdna szaladt és az alsé folyosoban
utolérve nejét, kétszer rd 16tt, mire azutdn elfogatott. Vadlott eld-

adja még, hogy nejére nem czélozott, azt nem akarta megdlni, |

hanem csak haragjdban 16tt a levegibe, hogy feleségét megijeszsze ;
eléadja hogy ez alkalommal ¢ntudatndl nem volt; nem tudta mit
csindl és ezért nem is képes pontosan megjelolni azon helyet,
melyr6l masodizben 16tt nejére, szintligy nem tudja, hogy ki fogta
el és ki vette el téle a pisztolyt.

A tanuvallomdisokbsl tovabba a kovetkezok tinnek Ki:

A vddlott neje, K. E. elsadja, hogy férje miéta egybekelt
vele, mindig féltékenységével ildozi 6t, kiilonosen pedig midta K.
M. nevii barditja azt mondotta a vddlottnak, hogy nejét a szalma-
kazal mogott lepte meg egy legénynyel. Ezota a vddlott feleségét
tobbszor tettleg is bantalmazta, mig végre 1882. szept. 19-ikén
minden ok nélkiil megtimadva erdsen megverte és nagy szemérem
ajkdt késsel meg is sértette. Allitja tovdbbd tant, hogy férjéhez
mindig hd volt.

W. L tanu dllitja, hogy a vadlott 4ltal ellene felhozott ada-
tok nem felelnek meg az igazsignak. O nem mondotta senkinek
és legkevésbbé a vddlottnak magdnak, hogy ennek nejének tiltott
szerelmi viszonya volt (amit pedig a vadlott 4llit). Elmondja tovabbd,

hogy a vddlott vagy 3 héttel ezel6tt egy biztos kiséretében valami |

planétat jott keresni hozzd ; tani megengedte, hogy ezen planéta
miatt — melyet a vddlott dllitdsa szerint a tani annak nejétol
kapott, — holmijdt 4dtkutatta, a mi megtorténvén vidlott a tanu-
ndl nem taldlt semmit. A tani a vddlott feleségét mindig becsii-
letesnek ismerte.

K. M. tani tagadja, hogy azt mondotta volna a vidlottnak,
hogy nejét a szalmakazal mogott egy legénynyel lepte meg.

T. A. a merénylet szemtantja elmondja, hogy a vadlott,
neje utdn sietve 3—4 lépésnyi tdvolbol hdromszor 16tt nejére
(mig' a vddlott csak két lovést emlit). Az utolsé loveg majdnem a
taniit taldlvdn, ez odaugrott és a vddlottat addig tartotta lefogva,
mig a rendérok odaérkeztek és lefegyverezték.

L. M., a vddlott atyja a kovetkezSket adja elg: Fia azon
naptél fogva, midén neje a rajta elkovetett sértés kovetkeztében
azt elhagyta, dllandéan igen izgatott volt, nagy nyugtalansig gyo-
torte, nem taldlta helyét sehol, czéltalanul Darangolt szerte, és
egész jjeleken 4t nem csak hogy 6nmaga nem aludt, de sziileit
sem hagyta aludni. Ugyanezen idében a vddlott planétdjanak elve-
szésérol is elkezdett panaszkodni, dllitvdn hogy az, és avval egyiitt
jovoje is W. L. — atyja volt szolgdjanak —— kezéban van. Egyit-
tal azon szdndékdnak is adott kifejezést, hogy planétdjit minden-
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esetre elfogja venni W.tol. Amint tani késébb megtudta, fia ¢
cz€lbol egy biztossal el is ment W. lakdsdra, de ott nem taldlt
semmit. Azonkiviill vddlott, kinek azel6tt a templom soha eszébe
se jutott, most egyszerte gyakran kezdett odajirogatni kérvén
a papokat, hogy szabaditsik meg 6t a gonosztél, ki megszdllotta
6t. Mindezek alapjin tanii fia elméjének épségében kételkedni
kezdvén, 6bb fzben consultdlta S. orvost, ki meghagyta a tantnak,
| hogy fiit szem el6l ne bocsdssa és azt mennél el6bb tokéletes

gyogyuldsa czéljabol valami tébolyddban helyezze el. Ugyanezen
| izgalmak, melyek kozben egy kissé sziineteltek, a merénylet eldtt

2—3 nappal tjra bedllottak, gy hogy a tani fidnak megnyugta-

tdsa czéljabol ismét S, orvoshoz volt kénytelen fordulni. Daczara
| ennek, fia a merénylet elGtti este és a merénylet napjdn reggel
| igen izgatott volt, az ordog kifizetése czéljabsl K.re akart
menni stb,

Végre egy a vddlottal ugyanazon czelliban becsukva volt
rab, F. M. elmondja, hogy a vddlott kiilonosen éjjel igen izga-
tott volt, egész ¢jjeleken keresztiil nyugtalankodott, jarkalt, imdd-
kozott, gyermekét kérte, sirt stb.

Ezen tanuvallomdsok alapjan a v—i kir. torvényszék felkérte
S. G. é R. ]. orvosokat, az elébbit hogy az dltala kezelt vadlottnak
kérrajzat frja le, mindkettSjliket pedig, hogy ezen kérrajz és sajdt
| meghgyeléseik alapjin véleményt adjanak a vddlott elmedlla-
pota irdnt.

Ezen kérrajz és véleménybosl a kovetkezGk tlinnek Kki:

S. tr. korrajza szerint a vadtott el6zményciben azt taldljuk,
hogy az még katona kordban 1876-ban egy alkalommal részegen
koponydja baloldaldn fejsértést szenvedett, melynck kovetkeztében
a vidlott elvesztette eszméletét, Gsszerogyott €és bal fiiléb6l 14
napig vér folyt ki. Fzen esemény ota a vadlott nemcsak hogy bal
fillére nagyot hall, hanem egyszersmind ha dolgozik, — kiilénosen
ha szant, vet, de leginkdbb ha nyomtat, a vér fejébe szdll, szemei
sszikrdkat« hdnynak, nemkiilonben ezéta a szeszes italokat sem
birja, ugyannyira, hogy mdr 2 decil. bor is megdrt neki, Neje
tovdbbd felemlitette, hogy vddlottat a hdzban mindenki csak »ver-
| riickter Kerle-nek nevezte mdr azel6tt is, mivel kedélye folytono-
san izgatott, és a legnagyobb mértékben viltozé volt, gy hogy
pl. az egyik pillanatban Ossze-vissza csokolta nejét vagy gyermekét
a mdsikban pedig megverte azokat. Ezen adatot meger6sitik a vid-
lott sziilei ¢és tobb tanuk is. Midén S. tr. 4 nappal a mdr tobb izben

| emlitett viszdly utdn, — mely utdn a né férjét6l megszokott, —

a vadlott atyjanak hivdsa folytdn azt meglitogatta, azt taldlta,
hogy a wvddlott igen izgatott, beszéd kozben erdsen felingeril,
arcza kipiral és szemei haragos kifejezést vesznek fel, éjjel nem
alszik és nyugtalansdga dltal sziileit sem hagyja aludni; azt dllitja,
hogy nehdny nap mulva meg fog halni, litja mint varrjik neki
| sziilei a halottas ruhdt és kéri ezeket hogyha meghal, az asztalra

az 1881-ik évben 5347) kirkdz 29,871 dgygyal 268,255 beteggel.
az 1880k » 3527 » 20,167 255,623
az 1879k » 506 » 28,782 » 242,800 »

Ausztridban 1881-ik évben 82 lakosra esett egy olyan beteg,
a ki korhazi segélyt keresett (1880-ban 86-ra, 1879-ben go-re).
Ezen szdm az egyes tartomdnyok szerint nagyon kiilonbozik: PL
Triestben 16 lakosra, Alsé-Ausztridban 30, Salzburg- és Styridban
43 Istridban 237, Bukovindban pedig 280 lakosra esik egy kir-
hdzi beteg.

Az dpoldsi napok osszege az Osszes korhdzakban 6.845,216-ra
rugott 1881-ben. — Az dpolds tartamdnak dtlaga 26 nap.

A nyilvdnos kérhdzak koltsége 1881-ben 3.906,803 frtot tett
ki, s igy egy dpoldsi napra dtlagosan 77 kr. esik.

A kérhdzakban dpolt Gsszes betegek koziil syphilisben 9619,
tuberculosisban 6.1°), szenvedett. — E két bantalom intensitdsa
azonban lényegesen kiilonbozik az egyes tartomdnyok szerint; igy
pl. a spphilis percentje Tirolban 39, Vorarlbergben 3'z2, Istridban
18'44, s6t Bukovindban mdr 24'73. — A fuberculosis percentje :
Istridban 2-0, Tirolban 2'74, Als6-Ausztridban 7'z Triest- és keri-
letében g0 stb.

Flmebeteginiézetek. Az osztrak tartomdnyokban 1881-ben 27

1y Ebb6] 159 nyilvéinos — 374 maginkérhdz.
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elmebeleginiézel (5 magdn) dllott fenn, 7002 dgygyal, 9694 beteggel,
a kik kozil 539%, a férfi- 45°% a néi nemhez tartozott. —-
(Magyarorszaghol 163 elmebeteg voit elhelyezve az ausztriai inté-
zetekben.)

Intézetben kezelt elmebeteg esik 100,000. lakosra Also-Ausz-
tridban 78, Karinthidban 76, Dalmatidban 1o, Bukovindban csak 4.

Az osszes nyilvdnos elmebetegintézetek kiaddsai 1881-ben,
1.810,333 frtot tettek ki, a napi koltség fejenként 86 kr. In-
tézeten kiviil volt elmebeteg 1881-ben 20,001 tovabba /lalye
5151,

Nvilvinos sziilbintézetek. A nyilpdnos  ssiliintézelek szdma  az
1881-ik évben 18 volt 1486 4gygyal. Apoldst nyert 17,483 anya
és 16,165 gyermek; meghalt 127 anya (0°72°,) és 1013 gyermek
(6:27%)- A szilések szima 15,087; 100 sziilésre 13°3 iker-
és 0006 hdrmassziilés esik. — A nyilvdnos sziilGintézetek dtla-
gos napi létszdma 826; egy-egy anya dtlagos dpoldsi tartama 17
nap. Az Osszes kiaddsok 1881-ben 342,511 frtot tettek ki; s igy
egy anydra 1-12 frt napi kiadds esik.

Lelenczhidzak. A lelenczhdzak szama 1881-ben 12 volt. A

| grdczi, briinni, lembergi, krakéi lelenczhdzak feloszlatdsa 1872-ben

ki lett mondva, és az ujonnan folvett gyermekek szima évrdl évre

| kevesbedik. — A lembergt lelenczhdzban magdban nem dpoltat-
| nak gyermekek, hanem azonnal dijazott dpoléknak adatnak &t



fehér kendét teritsenek és arra fektessék ot. Azonkivil folyton
planétdjardl beszél, melylyel nézete szerint az ember egész jovéje
osszekottetésben van. Az aki valakinek a planétajat birja, az az
illetével tehet amit akar, miutdn pedig neje az & planétdjat W.
I.-nak adta, 6 mar most ellenségének kezében van stb. Ezen izgal-
mak szept. 235-ikén chloral adagoldsa utdn megsziintek ngyan némi -
leg, de ugyanaz év oktéber 23-ikdn tjra kitortek, amikor isa vdd-
lott azt hivén, hogy az ordog szillotta meg, elészor gyonni ment,
miutdn pedig ez nem segitett imadsagokat akart elmondatni tidvos-
ségeért stb. amint mdr azt a vddlott vallomdasibol tudjuk. Ezen
izgalmak befolydsa illetGleg tartama alatt kovette el azutdn vddlott
a neje elleni merényletet is.

Az eddig elmondottakhoz S. és R. tr.-ok véleményébsl még |
a kovetkezdket kell csatolnunk: Az emlitett orvosok vddlottat a
merénylet utdn tobbszor megldtogatvan azt taldltdk, hogy mindig
izgatott ; fogoly tdrsainak és az Orszemélyzet dllitdsa szerint egész
¢jjeleken 4t nem alszik, hanem vagy jarkdl, vagy dllva vagy tér-
delve egész éjjel imddkozik, a foldrél minden szalmaszilat és eléje
dobott holmit felszed és zsebre dug, egy eléje dobott hdrom
csomoval elldtott kenderszdlat felvett, megesokolt ¢és . elrejtett,
kabdtjat eltépte mert 4dllitélag hdrom fekete dolog volt benne,
melyet ki kellett szakitania ¢és elégetnic. Azonkiviil a ldtogato
orvosoknak minden alkalommal nejének egy tujabb hiitlenségi ese-
tét beszélte el, melyek azonban valamennyien a hivatkozott tanuk
altal tokéletesen megezafoltattak és igaztalanoknak nyilvdnitattak.

Mindezek alapjan S. és R. orvosok véleménye oda irdnyul,
hogy a gyilkossdgi kisérlettel vadolt L. M. elmebeteg, mely beteg-
ségének okdt a féltékenységi »fixa ideac« képeszte.

Az cloads feliiloéleményi javaslata :
A tanuvallomdsi jegyz6konyvekbél, nemkiilonben az orvosi
véleményekbél kider(il, hogy vddlott L. M. fejsértés kovetkeztében

tamadt e/mezavarban — valésziniileg acut tébolyodottsdgban (Ver-
ritktheit) — szenvedett mdr akkor, midén nejére revolverrel red-

16tt: ennélfogva akaratinak szabad elhatdrozdsi képességével nem
birt s igy biintette beszamitds ald nem eshetik.

Miutdn vddlott clmebajandl fogva kozveszélyes egyén, eset-
leges gyogyitds €s a kozbiztonsdg szempontjabol tébolyddhan  tar-
tandé.

Indokolds™): Hogy a jelen esetben elmezavarral van dolgunk,
az a vddlott onvallomdsdbol, a tanuvallomdsokbdl és a torvényszék
dltal vddlot elmebeli dllapotinak megvizsgdldsara kikiildott orvo-
sok véleményeibsl minden kétségét kizaré mdédon kideril. Ily
modon vadlottt tettének be nem szimithatosiga, mert a biintets

1) Az indokolds a torvényszékkel nem koziltetett, minthogy Dbevett ‘
szokds szerint a feliilvelemény indokoldsa csak azon esetben killdetik meg |
torvényszéknek, ha erre a tandrtestiiletet egyenesen felkéri.
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torvénykonyv 76. § nem elmekortani kilonds kérismét, hanem a
szellemi betegség dltaldnos constatdlasit kivdnja csak — tovabbi

| taglalasok tdrgya alig lehet. A mi azonban a széban forgd esetnél

az orvos szakértére kiilonos érdekkel birhat ez vadlott elmezavaranak,
mint kiilonos és meghatdrozott kérképnek a nyilvanuldsa, mely bizo-
pydra tobb irdny felé elmosédott, nem felel meg egészen annak a
szokdsos tiinetoszletnek, melyben a heveny elséleges tébolyodottsig
rendesen nyilatkozni szokott. Vddlottndl kezdetben hitlenségi tévesz-

- mékre akadunk, folytonosan feleségét Orzi, s6t hdzassagtorés miatt

atyjdnak kocsisat be is panaszolja, és téveszméje dltal vezetve ha-
mis eskiit is tesz, mely miatt egy embert drtatlanil elitélnek.

| Késébb kornyezete el6tt is feltiind nyugtalansdg vesz erdt rajta,

nagy fejfdjasok gyotrik, dlmatlan, azt hiszi hogy az ordog szdllotta
meg, gyakran ellitogat a templomba s a papokhoz fordil, kik
elutasitjdk. Az el6bbeniekben jelzett valldsos irdnyon kiviil még az
iildoztetési téveszme kornek is mutatkoznak nyomai, vddlott azt
hiszi, hogy elvesztette planétdjit, annak keresésére indil, mert ha
meg nem taldlja, jovGje atyja volt kocsijanak a kezében van. Tév-
eszméken, kdprdzatokon és érzéki csaléddsokon kiviil mutatkoznak
még ndla agyvértorléddsos rohamok is, mikor a vér fejébe szill,
szemei szikrdkat hdnynak, az dgyba fekszik mert rosszil van, s
orvosért kiild, hogy eret vdgjanak rajta. Mindezen idénkint tgy
erélyokre mint tartalmokra nézve véltakozo szellemi és szervezeti
tiinetek, egészen kielégité magyardzatot nyernck ama koroktani
adatok 4ltal, melyek a periratokban és orvosi véleményekben fog-
laltatnak. Vddlott a biintény elkovetése elott 6 évvel, részeg dlla-
potban koponydjdnak baloldaldn (a periratokban kozelebbrél meg
nem hatdrozott helyen) fejsértést kapott, mikor elvesztett eszméle-
tét, fiilébsl vér folyt, mely sérelem maradandé nyoma abban is
nyilvanil, hogy bal fiilére siiket, hogy azéta vértorléddsos rohamai
vannak, s hogy a bort és szeszes italokat azéta még csekély mér-
tékben sem tiiri. Vadlott ezen fejsértés 6ta elmebdntalomra hatd-
rozottan hajlamositott egyén; a legnagyobb valésziniiség szerint
alapi koponya repedése volt, az sem valdsziniitlen, hogy az iités
folytdn kisebb terjedelmii encephalitis lépett fel, erre mutat leg-
aldbb tobb jel, melyekre alantabb még red térink. Mindezeknél
fogva az elmezavar fellépése vddlottndl ugyszélvan elker(ilhetetlen
és csak az id8 kérdése volt. A koralakok, melyek ilyen sérelmek
utdn felléphetnek a kovetkez6k : rohamosan bekovetkezs egyszeri
agysorvadds a butasdg képe alatt; terjed6 hiidéses butasdg, inter-
mittens (periodikus) dithdsség és a nehézkoros elmezavar, nehéz-
kéros rohamokkal. Vddlottndl azonban kezdetben a hiitlenségi
deliriumra akadunk : a periratokban ugyan hatdrozottan seholsem
emlittetik, hogy a kérdéses egyén iszdkos lett volna, de felem-
litve taldljuk, hogy részeg dllapotban iitotték fejbe, és hogy a bart
nem tfirte, tehdt kétségtelen, hogy szeszes italokkal élt, melyek
ezen a sértés dltal ellentdlld képességét vesztett agyvelSben, elsé
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A lelenczhdzakban levé dgyak szdma volt:

1879-ben  1880-ban  1881-ben
Gyermekek részére 557 519 448
Dajkdk részére 339 319 256

Az 1881k évben intézetben s ezenkivil dpolt gyermekek
osszege 50,607. A lelenczhdzban dpoltak kozott a halandssdge ardny-
szdm 1881-ben 608°,, 1880-ban 7229,, 1879-ben 9187, az
intézeteken kivill dpolt gyermekeknél pedig 1881-ben 12839, |
r880-ban 12689, 1879-ben 13899/, volt.

Téves volna ezen ardanyszimokbol azon kovetkeztetést vonni,
hogy az intézetben a halandésdg relative csekélyebb, mivel tekin-
tetbe kell venni azt, hogy a gyermekek dpoldsi tartama 1881-ben
az intézelben 10 napot tett ki, mig az sullzefen kivil dpoltaké
majdnem az egész évre kiterjedt, 1881-ik év folyamdban a sziilé
intézetekbol Osszesen 3355 betegdgyas alkalmaztatott a lelenczhd-
zakban dajkaszolgalatra.

Az Osszes lelenczhdzi kiaddsok 2.117,906 frtot tettek ki, s
igy egy lelencare 15 kr. napi kiadds esik. A kozségek adatai sze-
rint 1881-ben 33,067 lelencz volt dpoldkndl elhelyezve, — Ebbél
0—1 éves 18'7%, ; 1—2¢éves 16%,, 2—3 éves 14°7°%, ; 3—-4 €éves
131 végre 4 éven feliili lelencz 37:59%, volt.

Stketnéma-intézetek. Az osztrdk tartomdanyok 15  sikelnéma
intézelében 1881-ben 1204 egyén nyert elldtdst; ezeknek koriilbeliil
fele — 489, — siketnémadn sziletett, — Az elemi tantdrgyakbol

valamennyien oktatdsban részestiltek. — Rajzoldsra és torndzdsra
a lednyok még kézimunkdkra is tanittatnak. — Egyes novendékek
kiilonboz6 mesterségekben : szabé-, asztalos-, kosdrfoné-, és fafaragé
munkdkban is kiképzést nyertek.

Intézeten kivill volt 24,389 siketnéma, legtobb azokban a
tartomdnyokban, a melyekben gyakori a hiilyeség (Karinthia, Salz-
burg). Siketnémdn sziiletett koziilok 84:1 9.

Vakok-intézete 188 1-ben g dllott fenn; ezek koziil 7 intézet vakokat-
nevels, 2 pedig foglalkoztaté; elébbiekben 298, utébbiakban 147
vak novendék taldlt elhelyezést. A ¢ intézet koziil csak 3 nyilvdnos.

Az intézetben elhelyezettek kozil wakon sziletett 14:69,.
A novendékek az elemi tantiargyakban, zenében, és kiilonbozé kézi
munkdkban is oktatdst nyertek. Intézeten kiviil volt vak: 15,045,
kik kozil 17°/, vakon sziletett, 7:79, sériilés és 7539, betegsé-
gek kovetkeztében 16n vak.

Oltd-intézetek. Az 1881-ik évben fenndllott 14 olid-intésethil
11,835 darab impregndlt lancetta és 11,627 phiola kiildetett szét.
Az ezen évre kimutatott 861,962 oltandé koziil 625,630, vagyis
72'6¢%), lett beoltya, még pedig j6 eredménynyel g1'59,, ered-
ménytelentl 2'2),, ismeretlen eredménynyel 6:'3°,. — Folyékony
anyaggal 462,765 = 73'9 9/, szdraz anyaggal 162,865 egyén = 261",
lett beoltva.

Az oltdsi alapbdl fedezett kiaddsok osszege 1881-ben 182,751
frtot tesz ki, egy oltdsra tehat dtlagosan zq kr. esik.
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sorban olynemii tlineteket idéztek el6, melyek benniinket a szok-
vanyos iszakosak hitlensegi téveszméjére emlékeztetnek. (Az iszd-
kosak tébolyodottsiga). Kés6bb vadlottndl fejfdjdsok, felheviilések,
czikdzas a szemekben, nagy izgatottsig és dlmatlansdg lép fel, azt
hiszi az ordog szdllotta meg, valldsos lesz, templomba a papokhoz

jar; ezen, a korképbdl kikapott részlet, nemkiilonben csak részle- |

tesen megmaradt emlékezd tehetsége (ammesia) a biintény alatt

torténtekre, Osszefiggésbe hozva fejsértésével, a tébolyodottsdg |

tiineteit is mutat epileptikusokra emlékestet, s6t a biintény me-
rénylete maga, egyenesen a psychikus nehézkéros aequivalensre
utal. A planeta keresésébél levonhato ildoztetés téveszméje meg-
magyardzhaté gy az iszdkossdgi mozzanathdl, mint a kérkép
nehézkéros drnyulatdbél. Igy elemezve vadlott elmedllapotdt, daczdra
a korkép mozaikszerd természetének, a tinetek fellépése, hulldim-
zdsa, azok idonkénti alibbhagydsa kelloleg lenne megmagyardzva.
Elsé tekintetre a tomeges, hamar elillané, 4llhatatlan jellegli tév-
eszmék, a nagyobb foku izgalmak, zavart magaviselet, azon gon-
dolat felé terelik figyelmiinket, mintha vddlott hallucinatorikus zava-
rodottsdgban (6riiltség, Krafft-Ebing) szenvedne. Amde az organi-
kus alapra valé koroktan, ezen kérforma felvételét lehetetlenné
teszi, €s igy az elsoleges tébolyodottsignak heveny, az aetiologia
szerint kiilonfélekép drnyalt és rendellenes alakjdt kell felvenniink.
Minden valészintiség azonhan a mellett szol, hogy ezen jeljés
»heveny tébolyodottsig« csakis a vddlott jelen dllapotira vonat-
kozhatik, mert a koponyarepedéssel jaro agysértés, a valldsos
irdny, a részletes amnesia, mely a bintény elkovetésénél mutat-
kozott stb. hatdrozottan oda utalnak, hogy vddlott eucephalitishen
szenved, mely symptomatice mint epilepsia jelentkezik, és hogy
tulajdonkép ez esetben epilepticus elmezavarral van dolgunk s valé-
szin(i, hogy kés6bb val6sigos nehézkéros rohamok is fognak beko-
vetkezni.

Némelyek azt dllitjdk, hogy egyrészt a tébolyodottsdg lefolyd-
sdban nehézkéros rohamok €és mdsrészt a nehézkor lefolydsaban
tébolyodottsdg léphet fel, és nézetoket magyardzzak is. En részem-
rél az ily médon valé jelentkezést combindlt psychosisnak nem tar-
tom, valamint nem tartja senki combindlt psyvchosisnak a terjed6
hiidéses butasigot azért, mert hol a szervezeti hol a psychikai
tiinetek nyomulnak az el6térbe.

Az agykérgi encephalitis dltal feltételezett nehézkor, mindig
igen tdg korben véltakozo szellemi tiinetekkel jdr, jelentkezzenek
azok akdr el6bb, akdr utébb mint a nehézkéros rohamok. E szem-
pontbél tehdt itt csakis egységes korképrél lehet szo.

A koérképnek s az erre alapitott véleménynek positiv voltdndl
fogva folosleges a torvényszéknek abbeli kérdésére vilaszolni, vaj-
jon szinlelés nem forog-e fenn.

A Deszamitds orvosi meghatdrozdsa vagy Kkijelentése, csakis
a biré dolga, s ha mindazondltal a feliilvéleményben erre is kiter-
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jeszkedtelp, az tisztdn a torvényszék egyenes felszolitdsa folytdn
tortént. Ugyszintén tandcsosnak mutatkozott — tekintettel vadlott
kozveszélyes elmebajira — arra is figyelmeztetni a torvényszéket,
hogy esetleges gydgyitds és feliigyelet végett a vadlottat tébolyda-
ban helyeztesse el.

1. Idilt alkoholismus. Emberélés.

A k—i kir. biinf. torvényszék, szdndékos emberolés biintette
miatt vddolt Cs. J. elleni biiniigyben ‘az Gsszes periratokat azon
kérelem kapcsdban teszi dt a k. t. egyetem orvosi kardhoz, hogy
vddlott elmebeli dllapotira — illetve tettének beszdmithatésdgdra
vonatkozolag felillvéleményt adjon.

Tényallds. 1883. évi midrczius 12-ikén Cs. J. k—i diszno-
hizlalé nejét sajat lakdsukban két revolverlovéssel agyonl6tte. A
gyilkossdg kovetkezileg tortént. Cs. J. reggel 8 ora tdjban vdsdrra
késziilt, s mdr induldsra készen, nejével Osszeszélalkozott. Megjegy-
zendd, hogy vadlott nejével meglehetGs rosz hdzassdgi viszonyban
¢élt, neje hdzdtél sokszor sziilethez menekiilt, hogy gorombasigai
s litlegel el6l megmenekiiljon. Férje kérésére azonban mindannyi-
szor visszament hozzd. Ez alkalommal is osszettiztek. A férj k-nak
a feleség b-nak czimezgette egymdst. Cs. az ajtéhol visszafordilt s
kérdezte feleségétél mit mondtdl 7 mond még egyszer? mikozben a
fogason fliggd revolverért nyilt. Az asszony a feléje irdnyitott fegy-
vert megldtva az ablaktol -— hol toriilgetett — férje felé tartott,
mire ez 16tt s az asszony azonnal felbukott, erre a férj még koze-
lebb lépve hozzd revolverét tjra feleségére siitotte. Azutdn a revol-
vert a kalyha mogé dobva, a lovésekre besietett hdzbeliekkel és
szomszédokkal vérzé nejét a divdanra tette, itt dédelgette, czir6-
gatta, de az asszony mdr akkor halva volt. Erre viadlott elment
tigyvédjéhez, kinél minden feltin6bb zavarodottsig nélkil egész
hideg vérrel el6adta, hogy nejét agyonl6tte, mire tigyvédjének a
tandcsira a torvényszéknél onkényt jelentkezett. Els kihallgatdsa
alkalmdval a szerencsétlenséget gy adta el6, hogy revolverét
tisztogatva az véletlenségbol silt el, s igy 6 nem tehet felesége
haldldaért. Sajit 6 éves lednykdja és az els6 lovésre besietett né-
cseléd mint szemtanik azonban vadlott ezen allitdsat hatdrozottan
megczdfoljdk, miért is ellene a bfinfenyité eljardis — szandékos
emberolés viadja alapjan megindittatott.

Vadlott elgéletére vonatkozdlag a periratokbél az deril ki,
hogy iszdkos ember volt, ki mdr kora reggel pdlinkdt ivott, nap-
kozhen pedig a boros kancsét hajtogatta. Atyjatél szép vagyont
oroklott, de azt eldorbézolta. Jellemét illetéleg « tanuk durvdnak,
veszekedd és henczegd jellemiinek mondjdk, tobbnyire revolverrel
jart s kihdgdsok -— névleg czélbalovoldozések — miatt tobbszo-
rosen volt biintetve. Vannak tanuvallomdsok, melyekbél az deriil
ki, hogy vddlott heteken keresztdl bortél dzott dllapotban volt,

Az osztrék tartomdnyokban 206 f7irdd van 196 kozségre kimu- | 444. Gyigrité kovdcs (Kurschmied) 1879-ben 696, 1880-ban 677,
tatva, a melyeket 166,087 vendég litogatott. — 30-ra megy azon | 1881-ben 688.

flirdék szdma, a melyeket 1000-nél t6bb vendég keresett fel. Aar/s-
badot 26,614, Marienbado! 17,936, PBadent! (Alsé-Ausztria) 10,912
Francenshadot 7977, Tepliczel (Csehorszdg) 6900 fiirdvendég ldto-

gatta sth. Igen jelentékeny szdmmal szerepelnek a kiilfoldiek Johan- |
nisbad, Meran, Teplicz, Karlsbad, Schénau stb. fiirdékben, 1. m. |

798—68'6°,. Nem érdek nélkiil valé az sem, hogy 1881-ben

423,143 kgr. és 69,707 doboz forrdstermény kiildetett szét. (Fran- |

zensbadbol 350,665 kgr. iszapfold, Karlsbadbol 22,500 kgr. spru-
dels6, Hallbol 5217 kgr. jodforrdssé stb.)

Az orvesok szdma az Osszes flird6kben 492 (Karlsbadban
47, Teplitzben 27, Marienbadban 26, Franzensbadban 22, Baden-
ben 20, Meranban 19, s6t Szczawnicdban 85 !

LEgésaségiigy? személyzel. 1879-ik évben volt 4682 orvostudor,
2904 seborvos; oOsszesen 7586. 1880-ik évben volt 4768 orvos-
tudor, 2784 seborvos; osszesen 7552. 1881-ik évben volt 4766
orvostudor 2661 seborvos; Osszesen 7427.

Az 1881-iki év a 10 év el6tti 1872, évvel szemben az |

orvostudorokndl 22'5 9, szaporoddst, a seborvosokndl ellenben 2229,
csokkenést tiintet fel. Az orvostudorok kozil 2641 alkalmazva
volt (819 dllamszolgdlatban), 2125 pedig nem volt.
A seborvosok koziil g8o-nak volt dllisa, 1681-nek nem volt.
Allatorvos volt 1879-ben 410, 1880-ban 423, 1881-ben

A bdbik széma 1879-ben 16,336, 1880-ban 16,520, 1881-
ben 16,298. Hogy mennyire egyenetlen az orvosok, babdk stb.
eloszldsa, ezt egy nchdny adattal csupdn jelezni kivdnjuk.

[gy egy orvos, illetsleg egy biba jut e kovetkezs szdmi
lakosra: Bécsben 639 — illetéleg 715-re, — Grdczban 527 —
illetéleg s04-re, ¢és Innsbruckban 390 -— illetSleg rooz2-re, —
ellenben: Csernovitz keriiletben 20,249 — illetéleg 3375-re; s6t
Krakdé-keriiletben 30,043 lakosra esik egy orvos.

Ausztridban 188 1-ben dtlagosan 2960 lakosra jutott egy orvos;
1348 lakosra egy bdba. Az orvosoknak Zeriilel szerint valo eloszldsdt
illet6leg megemlitjiik, hogy Ausztridban mint egészben 1879-ben 39'5,
1880-ban 397, 1881-ben 40°4 [Jkilométerre esik egy orvos.

1881-ben 1248 gydgyszertdr dllott fenn Ausztridban, még
pedig redljogi 473, személyjogi 775. 10,060 lakosra esett Triest
és keriiletében 1°48, Tirolban 120, Galiczidban mdr csak 0°39,
Bukovindban o°31 gylgyszertdr.

Halanddsig. A haldlokokat illetd egészségiigyi jelentések, a me-

. lyeket 1871 6ta a kozségi hatésdgok Osszedllitisai alapjdn a jardsoryosok

szerkesztenek, a haldlokokrdl értékes részleteket tartalmaznak.
A halandésdég Ausztridban 1881-ben dtlagosan 3164 (incl.
halvasziiletett) 100,000 lakosra; vagyis 31'64%,,. A halandésdg
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mindazondltal tetteiben vagy beszédjében feltin6bb ontudatlansdg- |

gal jaré részegségnek jeleit nem mutatts, Tény az, hogy egy ido-
ben bormamoros dllapotban agyon akarta magdt toni.

A tett elkovetése eldtti reggel tobb pohdrka pdlinkdt ivott,
s a borkancsé a lovések el6tt mdr az asztalon dllott. Részegnek
azonban sem a szemtanuk, sem azok, kikkel kozvetlen a Dbiintett
elkovetése utdn azonnal érintkezett nem mondjdk.

Vidlott elmebeli dllapotdnak a megitélésére, hdziorvosa K. M.
tr. a kovetkezoket mondja: én két év 6ta vagyok hdziorvosa, s
akdr mikor mentem hozzd, tiszta jézan dllapotban sohasem taldl-
tam, de ki kell jelentenem azt is, hogy részegsége sohasem volt
olyan foki, hogy magdrél ne tudott volna. Iszdkossiga folytdn egy
izben erds gyomorfijasa, hanyingere, €s két napig tarté étvagyta-
lansdga volt. Akkor figyelmeztettem is 6t, ha iszdkossdgdval fel
nem hagy, del. tremensbe fog esni. Mikor magdt a kapitinysignal

feljelentette, akkor is megldtszott rajta, hogy madr ivott, de nem |

volt nézetem szerint olyan dllapotban, hogy ne tudta volna mit
tesz. Egy késdbbi magdnvéleményében Dr. K. M. fenti nézetétdl
mar részben eltér, s ugyanezek elsoroldsa utdn, jelen esetben az
iszakossdg manidjat constatdlja, mert szerinte meg van tdmadva a
mdj, gyomor, mert voros az orra és az arczbére. Azt mondja, oly
egyén, ki ily betegségben szenved, a gyenge elméjilick kozzé tar-
tozik, kik nem uraik akaratlagos cselekményiiknek, tehdt tettok
beszdmitds ald nem eshetik.

A vadlott elmebeli dllapotinak hivatalbol kikiildétt megvizs-
galoi K. L. é D. L tr-ok a kovetkezokrl értesitenek: vddlott
Cs. J. 29 éves, jol megtermett izmos egyén; arcza duzzadt voros,
inkdbb kékell6, arczvondsai diltak, koponydja rendes alkotési.
Emlékezo tehetsége minden irdnyban jo, kivételével annak, midén
gyilkos tette elkovetésének mikéntjérsl kérdeztetik; igy nem tudja
megmondani, kétszer haromszor siilt-e el a fegyver, vagy alovések
utdn hovd lett? Letartéztatdsa utin egészséges volt, de nehdny
hét milva gyomorhurutot kapott, egészen étvdgytalan lett, mdj
tdji fdjdalmai voltak, ugyanezen szerv a vizsgdlatndl megnagyobbo-
dottnak taldltatott. Fiatal kordban tanulni nem akart, kordn inni
kezdett, gardzda ¢és verekedé természete miatt fenyitd vizsgdlat
alatt dllott. Véleményokben kifejtik, hogy vddlott folytonos iszd-
kossdga kovetkeztében szellemileg ¢s erkolesileg elvadilt, felveszik
a szeszes italok mérgez6 hatdasit a nélkiil azonban, hogy az alco-
holismus magasabb fokdt érte volna el. Kimondjik, hogy vadlott,
reszketd Orjongésben nem szenved, tovdbbd, hogy a szeszes italok
mérgez6 hatdsinak oly tiineteit, melyek a szellemi képességek
nagyobb foku bdntalmazottsigira mutatndnak, ndla nem észlelték.

Az elvadd feliilményt javaslala.

A tanuvallomdsok és az orvosi véleményekbol kidertil, hogy

tando. E mellett szollanak: a tett elkovetéseig folytatott iszakos
eléélete, az ebbodl kifejlédott durvasdga, veszekedé és haragos ter-
mészete, Irre utalnak a mdj megnagyobboddsa, arczinak voros
duzzadt szine, t6bbszorés gyomorhurutja és a mdj tajon fellépett
fijdalmai. Az alkohol tartalmi italok tulsigos és hosszi idon 4t
folytatott élvezete a legnagyobb mértékben kdrositjak az egészséges
agymikodések rendes lefolydsit, elsé fokban haragos fél- vagy tel-
jes ontudatlansiggal jar6 indulatos kitorésekre, kés6bb erkolesi és
valosdgos szellemi elmegyengeségre vezetnek : ennélfogva a legna-
gyobb valészintiséggel feltehetd, hogy védlott tettének elkovetésekor
indulatos természete folytan, akarata szabad elhatarozdsi képesse-
gének nem volt birtokdban. (Biint. torvény. 76. §.)

Lliadd indokoldsa. Vadlott elGélete, az emberolés sulyos biin-
ténye alatt tanusitott magaviselete, a vizsgilati fogsigban dllapota
felett felvett orvosi jegyzokonyv, majdnem teljes Gsszeségében elénk
tarjdk mindazon tiineteket, melyck az idilt alkohol mérgezésnél a
szellemi kor részér6l nyilvanulni szoktak.

Vidlott elélete, a szokvdnyos iszdikost dllitja elénk, ki mdr
kora reggel palinkdt ivott, napkozben pedig folytonos borivis
kovetkeztében dllandéan izgatott és félmdmoros volt. Atyjatél kapott

orokségét csakhamar eldorbézolja, mert mdsra mint a korhelyke-

désre hajlama nem volt; az iskoldban nem tanul, kordn inni kezd,
henczeg6 és kirugé magaviselete miatt mar annak elotte fenyito
vizsgdlat alatt 4ll. A folytonos alkohol élvezet folytdn szellemileg
is elfajul, durva lesz, ethikus érziilete aldszdll, feleségét megveri,
vele a lehetG legrosszabb viszonyban él, ugy hogy ez mindintalan
szilothez kénytelen menekiilni; nagy kedély emotiokon megy keresz-
tiil, melyek miatt egy izben magdt agyon is akarja l6ni. Ugy lat-
szik, reggel, mint az rendesen megtorténni is szokott, kedély han-
gulata is legrosszabb, akkor ingerlékeny, és agyvelejének gitlo
képessége a lehet6 legalacsonyabb fokra szall. Innen van az, hogy
kedélyi behatdsokra ilyenkor legélénkebben, ugyszélvin minden

. ontudatos megfontolds nélkiil reagdl. A feleséggel oOsszeszolalkozds

mir elegend6 arra, hogy a legkegyetlenebb haragos kitorés indu-
latinak minden visszatartds nélkiil adja 4t magdt, feleségét koros
harag dllapotdban lelovi, és meg nem elégedve az dldozat elbuki-
sdaval, a vér ldattdira vad szenvedélye csak fokozédik és a nehéz-
korosra emlékeztetd vad dithhel djra belé 16 hitves tdrsiaba. A
csekély szovita itt egy az ontudatlansag hatdrat érinté irtézatosan
vad cselekedetet idézett els. Vadlott erre a tényre csak homdlyo-
san emlékszik. De azonnal Osszeszedi magdt, felemeli nejét, maga

' megy el — bdr boros dllapotban tigyvédjéhez s a dolgot itt hideg

vadlott Cs. J. az idilt alkoholismus (alcoholism. chronicus) kezdeti |

szakdban szenved, mely kéros 4llapot az elmezavarok kozé szimi- | mind az alkoholistira vallanak. Emlékezé tehetsége még jo. Vad-
=

tartomdnyok, jdrdsok, vdrosok stb. szerint kiilonb6z6: Bukovindban
3764, Galiczidban 3653, Alsé-Ausztridban 3138, Z%Wolban 2455,
Vorarlbergben 2555, 100,000 lakosra.

A vdrosok koztil magas halandésdggal birtak: Krako, Czer-
novitz, Laibach, Priga (45—40); — tovdbbd Triest (34),
Bées (32).

A halvaszilitiek szdima 1881-ben 23,553 volt (vagyls 107
halvasziilott 100,000 lakosra); 1880-ban 23,314, 1879-ben 23,629.
Legtobb a halvasziilott Triest és vidékén: 244 100,000 lakosra,
legkevesebb Voralbergben: 36. ()

A haldlokok kozil a Aimlsd 1881-ben 18,019 —- (1880-ban
14,232, — 1879-ben 11,273) egyént ragadott el (= 8z pro

vérrel elGadja. A vizsgdlati fogsagban fellép ndla az alkohol absti-
nentia folytdn a gyomorhurut, s csak csoddlni lehet, hogy ilyen
foku intoxikatio mellett, nem lépett fel ndla ugyanezen okbél a
reszketd orjongés. A jelen dllapotban felsorolt physikalis tiinetek

Zussis conpulsiva 23,608 egyént ragadott el 1881-ben, vagyis
108 pro 100,000, 1880-ban 20,708, 1879-ben 25,025 egyént.
Veszellség dldozata lett 1881-ben 80, 1880-ban g2, 1879-ben

| 98 egyén.

100,000). Kanyardban 1881-ben 10,812, 1880-ban 10,413, 1879- |

ben 10,203 halt el (vagyis 49 pro 100,000).

A skarldé/ 1881-ben 14,608 dldozatot kovetelt (= 66 pro
100,000); 1880-ban 11,152, 1879-ben 8846.

Lyphusban 1881-ben meghalt 18,712
100,000); 1880-ban 15,060, 1879-ben 14,217.

Croup ds  diphtheritishen  1881-ben 36,648 egyén halt el
vagyls 167 pro 100,000; 1880-ban 37,051, 1879-ben 40,509.

Tiidévészben 84,533 egyén pusztilt el 1881-ben, vagyis 385
pro 100,000, 188o0-ban 81,917, 1879-ben 83,881.

Bélhurutban 188 1-ben 26,6358 halt meg, vagyis 121 pro 100,000,
1880-ban 26,291, 1879-ben 23,582.

Eriszakos haldllal multak ki 1881-ben Osszesen 10,652-en =—
1°58°), az Osszes halandésdgnak (1880-ban 11,065, 1879-ben 10,984)

Ongvilkossdggal vetett véget életének 1881-ban 3504 egyén,
még pedig 2813 férfi 691 né.

Idejegyezziik néhdny tartomdnyi fovdros ongyilkossdgi viszony-
szamdt ; 100,000 lakosra esik: Bécsben 32, Grdczban, 49 Prdgd-
ban 38, Innsbruckban s, Linzben mdr csak 2 oOngyilkossig. — Az
Osszes varosok oOngyilkossdgl viszonyszdmai az egész birodaloméval
szemben ugy viszonylanak mint 27 : 16, vagyis a févirosokban majd-
nem kétszerte gyakoribb az ongyilkossdg mint mds helyeken.?)

Bilesiintézetek, kisdeddosk és gyermekkertek. A bilesbintézeteh

| (créche) szdma 22 ; csakis a nagyobb vdrosokban vannak (Bécsben

egyén (= 85 pro |

0). — A 22 intézetben 2105 csecsemd dpoltatott 1881-ben.

A tisdeddvdk szdma 1881-ben 292 (1880-ban 283, 1879-ben
281). 1881-ben 39,711 gyermek litogatta.

A gvermekkerfek szima 1881-ben 237 (r880-ban 209, 1879-
ben 178), 20,260 gyermekkel.

') Hazai vidéki varosaink ellenkezéleg nagyobb éngyilkossigi ariny-
szdmot mutatnak, mint févirosunk Budapest.
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lott az alkoholos elmezavarnak még csak kezdeti szakdban szenved ;
féltékenységi téveszmék kezdetére utal, a »k—a« Kkifejezés, mely-
lyel kiilonben a tanuvallomdsok szerint erényes feleségét illette;
valoszin{i, hogy rovid id6 mulva vddlottndl vagy a reszketd Orjon-

elmekor szellemileg csak erkélesi elvaduldsiban, féktelen indula- |

tossdgdban és oOrokos izgatottsigdban jelentkezett. Vad Kkitorései
alatt eszmélete bizonydra el volt homidlyosilva s szabad akarata
kormdnyzat nélkiili psychikus és motorikus convulsiék szinvonaldra
silyedt. Ilyen dllapotban a beszimitds felfiiggesztése vagy korldto-
zdsa eléggé indokolt.

A dohanyipar a berlini egészségiigyi kiallitason.
Hivatalos jelentése alapjan kozli Tkry ODON tr.

A nagyméltosigii magyar kirdlyl pénziigyministerium dltal
a berlini dltaldnos egészség- és életmentésiigyl kidllitdsra kikiildet-
vén, megbizatist kaptam arra nézve is, hogy a dohanyfeldolgozdsi
ipart érdekls egészségiigyi berendezéseket tanulmdnyom tdrgydvd
tegyem.

Az aldbbiakban tehdt, szerény erémhoz képest adni fogom
adni azt, mit a latottakbdl leirni érdemesnek tartottam.

5

A kidllitdison a dohdnyfeldolgozdsi ipart érdekls egészség-
gyl berendezések, ardnyitva a toébbi iparra vonatkozékhoz nagyon
gyéren voltak képviselve. A Német birodalomban pedig, az 1875.1)
évi adatok szerint, Osszesen 10,583 dohdny- és szivargydr van
62,368 férfi és 48,523 némunkdssal. Allami kozéttiik csak egy
van (a volt franczia csdszdri gydr, Strassburgban); a tobbi magdn-
vdllalat s nehany tjabbat kivéve, a legtobb leginkdbb régi beren-
dezésti, melyek az eldrehaladott egészségiigyl kovetelményeknek
csak alig felelnek meg: Nagyon sok helyiitt a munkdsok, sajit
sziik, nyomorisdgos lakéhelyiségeikben dolgoznak, s alig vannak
jobb helyzetben azon 8078 kis gydr munkdsai is, melyekben ot
segédnél kevesebb foglalkozik.

Az ezen téren valé hdtramaradottsdgot vehetjik talin annak
okdul, hogy mindéossze ot kidllité volt. Ezek is, az egy, dohdny-
és szivargydrak berendezését és az azokban valé foglalkoztatdst
érdekls kormdnyrendeletet kivéve, leginkdbb a gydri helyiségek
szellfztetését és fiitését eszkozl berendezések leirdsdra szoritkoz-
tak. A kidllitott iratok és tervrajzok, a kidllitds 25. (ipari egészség-
tigyl) csoportjdban voltak elhelyezve ; mintdk nem voltak.

") Ezen évi adatok voltak a legtjabbak, melyeket erre vonatkozdlag
megszerezhettem.

A kisdedévokat s gyermekkerteket nagyobbdra 3—6 éves
gyermekek litogatjdk, hasonlitsuk Ossze ezek szdmét az ezen 3—6
éves korbeli gyermek népesség szdmdval, ugy e kettdnek viszonya:
2:89),, a mi azonban nagyon kiilénboz6 az egyes tartomdnyok sze-
rint: Alsé-Ausztridban 8-2, Felso-Ausztridban 8:6, Triest és keriile-
tében 17°5Y, ; Galiczidban ellenben o'5, s6t Bukovindban o-r, vagyis
utobbiban csak minden 1000-edik 3—6 éves gyermek ldtogat
kisded6yét vagy gyermekkertet.

Arvahdzak, gyermek-asylumok. Az 1881-ben fenndllott g5
efféle intézetben 5253 gyermek nyert dpoldst. — Az Osszes koltség
642,255 frtra rugott; a napi ellitdsi koltség 42 kr.

Dologintézetek onkénytes munkdsok szamdra. — Prdgdban 3,
Bécsben 1, Salzburgban is 1 ilyen intézet dllott fenn 1881-ben.
Ezekben 4160 személy 55,152 frt évi koltség mellett nyert elld-
tdst (napi koltség 31 kr.)

Apoli intésetek, Az osatrdk tartomdnyokhan 1881-ben 1397
apolo intézet dllott fenn (1880-ban 1404, 1879-ben 1358), a me-
lyekben 34.216 egyén volt elhelyezve; az 1881-ik évi koltség:
2.248,530 frt.

A szegényintézetek szima 1881-ben 9918 volt. — Ezen évben
a szegényintézetek altal, 3.581,171 frt. lett kiosztva 210,097 sze-
gény kozott, igy dtlagosan 17°04 frtnyi adomdnyban részesiilt egy-egy
egyén. — 1881-ben Ausztridban dtlagosan 104 lakos kozil 1
nyerte az el6bb emlitett 17:04 frinyi segélyt.  Frank Odin tr.
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Legtobb értékkel biré és leggyakorlatibb a Rottmann Fr.
burgsteinfurti gydranak tervrajzzal val6 leirdsa volt.

Itt tekintetbevételével annak, hogy tgy a dohdnyfeldolgozas-

SAZRE] | ndl, mint a szivargydrtdsndl drtalmas g6éz0k és tetemes por fejlo-
gés, vagy az alkoholos tébolyodottsag fogott volna kitorni. Igy az |

dik, melyek a munkdsok 4dltal elhaszndlt levegGvel és példdaul a
szdrit6ban taldlhaté szdraz levegGvel egyiitt a munkdsok  egészsé-
gére felette drtalmasak, ezen anyagok eltdvolitdsa szempontjibél
kiilonés gond van forditva a kovetkezd hdarom berendezésre :

1. a kiilleveg6 bevezetésére,

2. az elhaszndlt levegl elvezetésérce és végre

3. a szdraz levegd megnedvesitésére.

A levegé bevezetésére a padlé alatt elhelyezett, kiviilrol
nyil6 csovek szolgdlnak, melyek a friss levegét a dolgozé helyisé-
gek kopenyes vaskdlyhdi ald vezetik, honnét az a kdlyha és
kopenye kozotti térségen 4t szall fel a terembe.

A elhaszndlt levegd eltdyolitdsa a falakban levé s az épiilet
fedelén felil nyil6 ugynevezett orosz-kirté segélyével torténik.
Ezen kiirték kozel a padléhoz nyildssal birnak, melynek tel-
jes vagy csak részleges nyitdsa dltal tdvolittatik el az elhaszndlt
levegd.

Minthogy azonban a kdlyha mellett felszdllo levegé nem
eléggé nedves s igy az egészségre kedvezbtlen, ezen hidny pétla-
sdrél is kellett gondoskodni. Ez is megtortént, még pedig ket
moédon. Az egyik az, hogy minden kdlyha ald egy-egy csé van
vezetve melyeken 4t a gydrtelep gézgépjénél feleslegessé vélt gz
dramlik ki; a mdsik pedig az, hogy a padlison elhelyezett viztar-
tokba egy gbzgép vizet hajt fel, melyet innét cséveken az egyes
emeletek helyiségeibe vezetnek, hol kisebb szokGkutakat képezvén,
az igy szétporlasztott viz 4ltal a levegG folyton megnedvesiil.

Hogy mily fontossdggal bir a viz ilyetén felhaszndldsa eset-
leges tiizveszély alkalmdval is, fejtegetni felesleges, s mind e mel-
lett még a foglalkozéknak annyira sziikséges mosdévizet is szol-
gdltatja. A viz a pinczébe is levezettetvén, még a dohdny nedve-
sitésére is felhasznaltatik s azutdin az emeleteken elhaszndlt vizzel
egyiitt az elvezets csatorndba omlik.

A gydr egyéb egéuzségiigyl és életmentési berendezésekkel
is Dir.

Az aszal6 a pinczében van elhelyezve.

A forgé-dztatd egy szelloztetGvel van ellitva; minthogy azon
az ot perczenkint torténd kiszedésnél mégis nagy mennyiségli gz
omlik ki, egy csé nyilik a szobatetén levs tolesérszer nyildsba,
melyen at a goz egy kiirtébe jut s innét, a hdz fedele felett a
szabadba.

A dohdnylig lecsapoldsdndl szivokésziilék van alkalmazva,
mely a fejlédott gézoket a fokirtén at tavolitja el.

A dohdnyrosta be van burkolva s az itt keletkez6 por ex-
haustor dltal tavolittatik el.

A pincze az emeletekkel gozgép dltal hajtott felhizé ké-
sziilékkel van oOsszekotve, mely szintén lényegesen elGsegiti a
légeserét.

A szdrito kamardk s szivartirak csovekben vezetett géz dltal
vannak melegitve.

A géphaz és dolgozo helyiségek csengd jellel vannak Ossze-
kotve.

A gépeknél lehetsleg dnolajozok vannak alkalmazva, veszélyes
részek és szijkorongok pedig deszkdzattal vannak befedve.

Benzin, petroleum és egyéb konnyen gyulé szerek, az
éptileten kivil szilard kdépiiletben vannak elhelyezve. A gydr-
épiilet pedig villimhdritokkal és tdizolté szerekkel is el van ldtva.

Az drnyékszékek az épiileteken kivill, minden munka-
helytél tdvol vannak elhelyezve.

A munkaidé 1o 6rai, a munkabér pedig ugy a dohdnyfel
dolgozdsndl, mint a szivargydrtisndl szakmédny szerinti.

Ezen berendezések sziraz felsoroldsabol is lathat, hogy a
gydr tulajdonosa nagy figyelmet forditott munkdsai javinak el6-
mozditdsira. Minthogy azonban a lefrds és tervrajz sem a dolgozd
helyiségek nagysdgdt, sem az abban foglalkozék szimdt, sem pedig
a friss levegtt bevezeté s az elhaszndlt leveg6t eltivolité csovek
méretét nem kozolte, s igy a megkivintaté levegdmennyiség kiszd-
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mithaté nem volt: az irdnt, vajjon a gydr levegje az egészségligy
kivinalmainak megfelelG-e, tisztiban nem lehetiink. E hidny azon-
ban nem zdrja ki azt, hogy ezen gyir — mondhatni -— minta-
berendezésébdl az egyes részek esetleges alkalmazdsit ne ajdnljam,
Az elvek teljesen helyesek s a levegd josiga is konnyen elérheto,
ha ezen elveket helyes szdmitisok alapjdn fogjik alkalmazni.

A tobbi kidllitott leirds és tervrajz alig szolgaltat valami
ujat s igy csak roviden emlitem fel azokat.

Sardemann és Scherz, kolni kormdnyszéki épitészek, az dlta-
luk a Creutz és tdrsa aacheni dohdnygydrdban létesitett fiitdkészii-
lék tervrajzat és leirdsdt mutattik be.

A teljesen szabadon dll6 gydrépiilet pinczéjében van elhe-
lyezve egy 60 cntmtr. dtmérGjd, kopenynyel ellitott, kerek ontott
vaskdlyha, melynek kopenye ald a friss levegé egy a pincze alatt
vezetett tdrna dltal Osszekotott légakndbol jut. A levegd itt felme-
legittetvén, mintegy 30 ctmtr. dtmérdjii csoveken 4t jut az egyes eme-
leteken levé dolgozé helyiségekbe. Ezen csovek, a padozat alatt
vizszintesen megerdsitve, a dolgozé helyiségek kozepe tdjdig vannak
vezetve s nyildsukndl egy-egy zdardszeleppel elldtva, melyek dltal
a levegé beomlése szabdlyozhato.

Az elhasznilt levegd elvezetésére kiilon szellozteté késziilék
nincs; elegendéknek tartjdk azon légeserét, mely a gydr egyes eme-
letein atjard felhuzokészilék 4ltal idéztetik eld.

Ha ezen itt lefrt egyszeri légfiitést és nagyon kezdetleges
szelloztetést az el6bb leirt Rottmann-féle gydr ily czéld berende-
zésével Gsszehasonlitjuk, tgy még jobban szembeotlové fog vélni
amannak elGnyossége.

A kidllitck megjegyzik, hogy a hol gép- vagy vizer6 van
alkalmazdsban, ott a nyari szellgztetésre konnyii szerrel a friss leve-
g6t bevezeté csoveket lehet felhaszndlni.

A megszakitds nélkiil folyton égé kdlyha, — 10" Kkiils6 és
+ 18° bels6. hémérséknél ordnként 13 klgrm. szenet igényel s 24
drdban hdromszor kell megrakni.

A P. G. Hosse czég 1annaubdl egy 12,75 mtr. hosszii 10,70
mtr. széles €s 3,25 mtr. magas és koriilbeliil go munkds dltal hasz-
ndlt, (tehdt folotte zsufolt) szivargydrtSterem szellGztets késziilékét
kozolte lefrdsban ésrajzban. Ezek szerint a terem tetdjén két 50—s50
ctmtr. dtmérével biré négyszegletl kiirté veszi kezdetét, melyek
két hardnt lap dltal egész magassigukban 4 részre vannak osztva, s
cgészen a hdz fedele ald érnek fel.

A leirds szerint a levegd, elGsegittetve a teremben levs hdség
dltal, a két dtcllenes kiirtérészen dt tdvolittatik el, a mdsik két
dtellenes kiirtérészen pedig, a friss levegd omlik be. A kiirték
fels6 nyildsukndl, a terembol tetszés szerint kezelhetd, zdré készii-
lékkel vannak elldtva.

A kiirt6knek ilyetén médon valo kétféle mikodése elGttem
kétséges, mivel nem képzelhetem el azt, hogy — ‘minden egyéb
késziilék kozbejdruldsa nélkiil — a melegebb (elhaszndlt) levegd a
felszdlldsra, a hidegebb (friss) levegé pedig a beémlésre, épen a

két dtellenes kiirt6 résst vélaszsza. Elhinném ezt, ha pl. a kiirts a

hdz fedele felett nyilna és megfelelleg a levegs kivezetésére, vagy
annak bevezetésére, ellenkezd irdnyok felé hajlott szélfogok volnd-
nak alkalmazva.

Felemlitem még, hogy a /. C. Deines-féle hannaui hirneves
szivarforma gydrnak szelloztetése exhaustor dltal torténik.

Nem mulaszthatom el, hogy a kidllitva volt szdmos régibb
¢s tjabb szellGztetési berendezések és késziilékek koziil, az aerophort
fel ne emlitsem, mint a mely kiilonosen dohdnygydrakban valé
alkalmaztatdsra igen ajdnlhato.

Ezen tigyes késziléket 77eutler és Schwars berlini mérnokok
¢s gydrosok dllitottak ki

Az aerophor hajtékerékbél és vele egyiitt mozgé szélkerékbil

all. A hajtokercket red lovells vizsugdr forgatja; a forgds gyorsa- |

sdga, €s ezzel egyszersmind a szell6zés nagysdga a vizsugdr erdssé-
gétdl, illetve a haszndlt viz nyomdsitol fiigg.

Mid6n a vizsugdr a szell6z6 kereket hajtja, akkor a red bocsd-
tott viz széjjel porlodik.

Ezekbol lathatjuk, hogy mily egyszerti ezen késziilék. Alkal-
mazni lehet azt a levegd beszivdsdra vagy kibajtdsira, a levegonek
felfrissitésére, megnedvesitésére, vagy akdr mds porlasztott folyadé-
kokkal valé telitésére is.
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Ezen czélok figyelembe vételével a késziillék vagy a terem
kozepén, vagy a falba vdgott nyildsban helyezends el.

A terembe allitott, kdlyhdahoz hasonld alkotmanyban elhelye-
zett aerophor a terem poros, szdraz levegdjét megmossa és meg-
nedvesiti.

A teremben a falnyildsdba vagy az ald vagy a f6lé elhelye-
zett aerophor a szerint, a mint hajto-kerekét egyik vagy madsik
irdinyban mozgdsba hoztuk, vagy a levegd beszivdsit, vagy pedig
annak kihajtasit eszkozli.

Ha a levegst megmosatni vagy megnedvesittetni nem akarjuk.
ugy egyszerlien egy csapot zdrunk el s a vizet nem bocsdtjuk a
porlasztéra.

Dohdnygydri dolgozé helyiségekben valé haszndlatat itt fel-
sorolt alkalmaztatdsi mdédjai is mdr eléggé ajdnlatossd teszik. A
kidllitok a késziilék egyéb elényei kozott még kiilonosen kiemelik,
hogy alkoté részei horganyzott vasbél, rézb6l és horganybol lévén,
nem rozsddsodnak és igy nem is romlanak egy kdnnyen ; tovdbbd
azt, hogy kezelési koltségei rendkiviil csekélyek?).

Végiil ismerkedjiink meg a merseburg/ kormédny-hatésdgnak
1877, év februarh6 1z-ikén, a dohdny- és szivargydrak berende-
zése ¢s az azokban valé foglalkozds tdrgydban kiadott rendeletével.

Ezen rendelet az 1869. évi jliniushé 21. ipartérvény, 106,
107. és 127. $%ai alapjdn bocsdtott ki és a kovetkezdket tartal-
mazza .

1. Minden- dohdny- vagy szivargydrban foglalkozé munkds
részére legaldbb 6 kobméter levegét kell juttatni; oly helyiségek-
ben pedig, hol nyers vagy el6készitett dohdny van felhalmazva,
vagy pedig kész szivart szdritnak, ott ezen légiir legalibb 9 kébmé-
terre emelendd.

2. Oly helyiségeket, melyek legaldibb 226 mtr magassdggal
nem birnak, foné vagy gongyols helyiségekiil haszndlni nem szabad.

3. Minden helyiség kielégitd szell6ztets késziilékkel ldtando
el s a berendezés a helyszinén egy szakérts dltal megismertetendd.
A szellbztetd késziilék miikodéseért a tulajdonos vagy annak he-
lyettese (lizletvezets) felelds.

A déli sziinet alatt és a munka befejeste utin a dolgozé
helyiségekbe, az ablakok és ajtok kitardsa dltal, friss levegd veze-
tendé be. Ezért a gydrtulajdonos, illetve annak helyettese felelds.

4. Nincs megengedve fiatal munkdsokat felnottekkel egytitt
foglalkoztatni. A hol fiatal munkdsok vannak foglalkoztatva, ott
azoknak kiilon helyiségekben, egy feligyel6 (vagy feliigyelonG)
6rkodése alatt kell dolgozniok. Ezeknél szigorian kell tigyelni arra,
hogy a szabad levegén valé mozgdsokkal Osszekotott torvényes
sziinetecket pontosan megtartsak.

5. 12 éven aluli és oly 12-—14 kozotti gyermekeknek, kik
a gydrban nincsenck foglalkoztatva, a bentartézkodds csak akkor
van megengedve, ha a munkdsoknak élelemszereket vagy mds egye-
bet hoznak. A reggeli, déli és esti sziineteken til valé bentartoz-
kodds tiltva van.

6. Kiilonnemii felnéttek, lehetéleg kiilon helyiségekben, de
mindenesetre kiilon asztalokndl foglalkoztatandék. Oly terhes nék,
kiknek lebetegedése nyilvdnvalé, dohdny- és szivargydrakban mun-
kdhoz nem bocsdthaték. Ezért a gydros vagy annak helyettese
felelds.

7. Kiilénboz6 nemtek részére killonvdlasztott drnyékszékek
allitandok, Azok a rendnek megfelelsleg tartandék és nydron ren-
desen fertStlenitenddk.

Mint litiuk, ezen kormdnyrendelet, a mellett, hogy az egész-
ségligy kovetelményeinek eleget tétetni kivan, a kozerkolesi szem-
pontot sem hagyja figyelmen kiviil, mi pedig a dohdnygydri mun-
kdsokndl szintén rendkivil fontos, a mennyiben dltaldnosan ismert
tény az, hogy kiilonosen a dohdnygydri munkdsn6k — ardnylag
konnyi munka dltal néha szép Osszégeket keresvén — a konnyelmd,
ledér ¢letre nagy hajlammal birnak.

Es evvel — a nélkil, hogy e téren valé hazai viszonyaink

| fejtegetésébe bocsdtkozndm — zdirom jelentésemet azon Ghajjal,

vajha a tapasztaltak ¢és ldtottak e hi leirdsdbol, a haszndlhaték —

1 Ilyen aerophorokat hazdinkban Zellerin Mdityds johird budapesti
iparosunk készit.
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mint kiilénosen a Rottman Fr-féle gydr berendezései, az aerophor
¢és'a merseburgi kormdnyrendelet — legaldbb egyes részeiben fel-
haszndltatnanak, hogy hazdnk haladdsa e téren is elémozdittassék.

Koézlemény Fodor Jézsef tnr. kozegészségtani
intézetébdl.
A piaczi tejrol.
STEINLR SaMU tr. kizegészségtani gyakornoktol.?)

A tej, fontos alkatrészeinél és olesosdgindl fogva legkiva-
16bb tdpszereink kozé tartozik. A vdrosban és falun, a szegények
kunyhoiban ép tgy mint a gazdagok palotdjiban fogyasztjik a te-
jet. Kiilonosen fontos tapszere a tej a gyermekeknek, a csecse-
méknek. Schifferdecker és Mayer szerint kézép szdmban egy emberre
jut naponta : Konigsbergben 383 grm., Miinchenben 562 grm,
Pdrizsban 228 grm., Londonban 107 grm. tej; dtlag 1 fejre esik
tehat /,—/; liter. Budapesten 425,000 lakost szamitva, napon-
ként fogyasztatik e szerint mintegy 86,000 liter tej.

Nagy keleténél fogva, kiilondsen nagy virosokban lelkisme-
retlen  tejkezel6k, majorosok (kis majorosok) kereskedck a fo-
gyasztok anyagi és egészségi kdrdra a tejet is ép ngy, mint a legtébh
mds tdpszert hamisitjdk.

A tejhamisitds anndl 4ltaldnosabb, mert a vevs, a laikus a
tejnek hamisitdsdt csak akkor ismeri fel, midén a csalds nagyon
is vastag, ugy hogy a tej mdr alig haszndlhats. Egy mdsik és
mondhatndm, hogy a legf6bb oka a hamisitisnak abban rejlik,
hogy az konnyen megtehetd ; a legprimitivebb chemiai tudomdny
is folosleges hozzd; egy 5—06 éves fiucska vagy lednyka konnyen
végzi: csak vizet ont a tejhez és készen van az 1 literbsl a mds-
fél vagy két liter tej.

Egy mdsik modja a hamisitisnak, hogy a tejet lefolozik, s
a folét kiillon dragdn eladjdk, a tdpértékében megfagyott tejet pedig
-— vizzel még fel is higitva — mint tiszta tejet eladjdk. A lefo-
1020tt és vizezett tej rosz hatdssal van az egészségre, — kivilt-
képen pedig a csecsemk gyenge szervezetére, a mely dllandéan
egyenlé oOsszetételi tapszerre — az anyatejre —- van alkotva.
Ha a gyermek sszetételben folyton vdltozé tejjel tapldltatik,
konnyen szenved emésztf képessége s ezzel fellép a bélhurut, a
mely a gyermekek haldlozdsdnak leggyakoribb oka.

Budapesten kiilonosen magas a haldlozds a gyermekek kozt
bélhurut kovetkeztében ; igy pl. az elmult nyar folyaman 100,000
emberre esett ndlunk 637'5 Dbélhurut, ellenben Bécsben 2616
Londonban 243 bélhurut mint haldl-ok*). Alig szenvedhet kétséget,
hogy e magas haldlozdsnak egyik nevezetes oka: a vizzel hamisi-
tott és megromlott tej. Fuchs tr. a kozegészségtani intézetben vég-
zett vizsgdlatai dltal kimutatta ugyanis, hogy a vizezett tej gyorsab-
ban rothad, mint a tiszta tej, valamint hogy az oly romlott tej
konnyen okoz hasmenést®) Es én meg vagyok gydzédve, hogyha a
budapesti piaczi tej altalanosan meg fog javilni, melynek kezde-
tén mdr ma dllunk, akkor a gyermekhalandésdg is lényegesen csok-
kenni fog.

A tejnek hamisitdsa a vdrosokban mindeniitt szokdsos. Hogy
mily gyakori a tejhamisitds, annak illustrdldsiara kovetkez6t hozom
fel.#) 1878-han 83 német vdrosban 3332 hamisitott tdpszer kozott
1745 tejhamisitds forddlt el6; tehat tobb mint a fele.

Hogy megismerjem a budapesti piaczi tejet az egyetemi
kozegészségtani intézetben mintegy 85 tejprobdt vizsgiltam meg;
még pedig 36 probat a kozponti tejcsarnok tejébol, 26 probat a
kiillonboz6 tejkereskedésekbsl, 7 probdat a Légradi-féle majorbol,
7 probat a Dreher-félébsl és g probdt a piaczon drult tejbél,

Vizsgdlataimndl a kovetkezékre voltam figyelemmel :

Mi moédon drusitjdk el a tejet; vajjon bezdrt edényben, vagy

1) Elgadta a k. m. természettudomdnyi tirsulat szakiilésén, 1884-iki
oktéber 15-ikén.

%) Lisd : Kozegészségiigy, 1884. 5. sz

%) L. Kozegészségiigy, 1880. 3. sz.

%) L. Dr. Fr. Mayer és Dr. C. Finkelnburg: Gesetz betreffend den
Verkehr von Nahrungsmitteln, Genussmitteln und Gebrauchsgegenstinden.
Berlin, 1879,

| tudomdsi  ugyanis,
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a vevs edényébe mérik ki? Figyelmet forditottam 2. a tej szinére,
3. szagdra, 4. fajsilydra és 5. zsirtartalmdra.

Lényeges a tej jésdgdra nézve azedény, a melyben drultatik.
Az liveg igen konnyen tisztithato, abba szenny, piszok, nem kony-
nyen fészkel6dhetik be. A Légradi- és Dreher-féle tejet tivegekben,
a kozponti tejesarnok tejét czinnezett pléhedényekben drusitjdk.?)

A kis majorosok ellenben még mindig nagyobbdra pléhedé-
nyekben druljdk a tejet, a melyeknek onbevonata — ha ugyan
van, ¢és le nem kopott — ¢lom tartalmanal fogva egészségtelen,
s a melyek nem oly tisztidk, mint az livegedények.

A tej szinét, szagdl és fzd lletéleg nincs mit megjegyeznem,
A legtébb tejpréba ezen irdnyban kielégité volt.

Aty fajsitlva és ssirja. E két tényezs megvizsgdldsa legal-
kalmasabb lefolozés és vizezés felismerésére. Ugyanis lefolozés csok-
kenti a zsirt és noveli a fajsilyt; ellenben vizzel valé hamisitds
csokkenti a fajsulyt.

A fajsilyt érzékeny fajsilymérével, a zsirt Soahler készi-
lékével hatdroztam meg, a szokdsos elGvigydzat mellett.

Az eredmény a kovetkezd:

A Légradi-féle tejnél a legalacsonyabl) fajsily 31z volt
(2-szer); ezen tejprébdknak zsirtartalma 3'96 és 3°33%, volt; a
legmagasabb fajsily 33'3 volt; ezen tej 375, zsirtartalmat muta-
tott. Az dtlagos fajsily 32:05, az dtlagos zsfrtartalom 3'974 %/ volt.
Fzek szerint dltaldban felvehetjitk, hogy a Légradiféle tej tiszta
volt, lefolozés vagy vizezésnek nem volt aldvetve ; legfolebb azon
egy tejprébdra nézve, melynek zsirtartalma 3:33% , fajstlya pedig
312 volt, nem birjuk az elemzés alapjin kizdrni annak a lehetd-
ségét, hogy a tejbe kevés, legfolebb 5—8°¢/,-nyi viz adatott; koz-
hogy a fajstilyméré s a zsir meghatdrozdsa
némely esetben nem képesek eldonteni, vajjon teljesen jo tejjel
van-e még dolgunk, avagy olyannal, a mely mdr egy kevés vizet

. kapott.

llyen kétséges eseteknek eldontésére alkalmazhaté az a vizs-
gdlati médszer, a melyet a budapesti kosegészségtani intézetben
Fuchs Divid tr. kiprébdlt?) s a mely médszer azon alapszik, hogy
kutatjuk, kimutathaté-e a tejben salétromsav (salétromos savva
reducdlds s lepdrlds dltal) vagy sem. Ha kimutathatd, ez kitviz-
nck a tejbe keverésére utal, mert a kitvizben salétromsav folétte
ritkdn hidnyzik, mig a tiszta tejben épenséggel nem fordul elé.

Ily behat6 vizsgdlat természetesen csakis fontos esetekben (pl.
torvénysz¢ki bizonyitds czéljdbol) van okadatolva.

A Dreher-féle tejnél a legkisebb fajsily 32'0 volt; ennek
zsirtartalma is legkevesebbnek taldltatott t.1. 3-25%,-nak ; a legmaga-
sabb fajsily 33'3, mely szdm z-szer fordul el6 az egyik esetben a
megfelelo zsirtartalom 3°75%, a mdsik esetben 4189/, volt; a
legmagasabb zsirtartalom 4'47 s ezen tej fajsilya 32:8¢, volt. Az
atlagos fajsuly 32'8, s az dtlagos zsirtartalom 3'942°,. Tehdt
hamisitds itt sem fordul el6; legfolebb azon egy tejprébdra nézve,
melynek fajsulya 32, zsirtartalma pedig 3°25°% volt, nem Ilehet
kizdrni az elemzés alapjin annak a lehet6ségét, hogy a tejbe kevés
— legfolebb 59,-nyi — viz kevertetett.

A Légradi- és Dreher-féle tej a kiskereskedd hamisité kezé-
tol az dltal van megvédve, hogy a keresked6 a Dreher-féle tejet
a napi kelettel elldtott dugaszszal kapja, mig a Légrddi-féle tej
ivegének nyakdt czimmel ellitott papirszelet veszi koriil.

A kozponti tejcsarnok tejénél a legmagasabb fajsily 330
a legkisebb ellenben 30'9 volt; a legzsirosabb tej 4799, zsirt
tartalmazott, mig a minimum zsir 3°, volt. Az dtlagos fajsily
32.4-et, az dtlagos zsirtartalom pedig 3'928%-ot tett ki. Ezen dtla-
gokbol ldtjuk, hogy a koézponu tejesarnok teje hasonléképen hami-
sitatlan volt. Ezen tejnél is csupdn kivételesen, egy-két probdra
nézve nem lehet az elemzés alapjan kizdrni annak a lehetGségét,
hogy az a préba kevés — 3—3°, — vizet tartalmazott.

A Légradi-, Dreher-féle s a kozponti tejcsarnok tejének
elemzése tchdt igen kedvezd eredményt mutat; mind a hirom tej
ligy fajsilydra, mint zsirtartalmdra nézve folotte kozel 4ll egy-
mdshoz.

Y E felolvasis 6ta a kozponti tejesarnok is iivegedényekben bocsitja
a tejet forgalomba,
% L. Kozegészségiigy, 1881, 1. sz.



A kilonbizd kereskedésekbdl vésdrolt tejprobdkban a legkisebb |
fajsily 23'6 volt; ezen tej zsirtartalma 3°, volt, és igy valoszinf, |

hogy ez a tej mintegy 35%, vizzel volt higitva. A legkisebb zsir-
tartalom 2:189,, minek 338 f. s felelt meg. Ez a tej legaldbb
Uy-dval le volt folozve, s talin kevéssé vizezve is. Az dllagos faj-
sily 202, az 4tlagos zsirtartalom 3'1389,, a minek val6szinliség
szerint dtlaghan mintegy 159, vizezés felel meg.

A kiilonboz6 kereskedésbél védsdrolt 26 tejproba koziil Ossze-
sen G-ot taldltam, melyekrél feltehets, hogy a vizezést6l meg vol-
tak kimélve; tehdt az osszes tejprobdknak alig !e-e. A tobbi tejpro-
ba megkozelitileg e kovetkez6 mennyiségli vizet kapott: 3 tej-
préba mintegy 35°,-0t, 3 30%,-0t, 3 25—30%,-0t; 20—25%-0t I,
15—20%-0t 2, 10—157-0t 3, 8%-ot 2, és 5°-0t 3.

Vildgos ezek utin, hogy a kereskedisheli tejek legnagyobb risze
hamisitort : le van [6lozve €s vizzel fel van higitva. Azon tejet ille-
téleg, melyet a kis majorosok részint az u/czdn diulnak, vészint a
hdzhoz visznek, kovetkezGket tapasztaltam: a legalacsonyabb faj-

sily 27'9 volt, ennek zsirtartalma 3'18; ezen Gsszetételnek mint- |

egy 20°, vizezés felel meg; a legmagasabb f. s 337 ennek zsir-
tartalma 2'12, a mi lefolozésre s taldn még vizezésre is mutat. Ez
a préba volt zsirban a legszegényebb, mig a legnagyobb zsirmeny-
nyiség 3°69°, volt. Az dtlagos zsirtartalom 3029, az dtlagos faj-
stly pedig 31°3,a mi lefolozésre és mérsékelt vizezésre (mintegy 9 /)
enged kovetkeztetést vonni.

Igen jol meggy6zGdhettem a piaczi tej hamisitisir6l még
az 4ltal, hogy a nydron esténkint tébb majorosndl az istdlléban
vdsdroltam tejet, s azutdin mdsnap reggel az & rendes eldrulé
helyiikon vettem prébdkat. E két tejet egybehasonlitva kittint pl.,
hogy mig az esteli hamisitatlan tej 32'3 fajstlylyal és 396,
zsirral birt, tehdt pompds tej volt, addig a reggel eldrusitott tej
csupdn 279 fajsulyt és 37189, zsirt mutatott, vagyis e tejbsl a
zsirnak 1;-6t elvették és mintegy 209, vizet adtak hozzd.

Ha mind ezen vizsgdlati eredményeket tekintetbe veszszik,
allithatjuk, hogy a kizponti lejesarnok teje  wvalamint a Ligradi (s
Dreher-féle  tej hamisitatlan, kifogdstalan, ellenben a  kiskereske-
dok & kisebb majorosok leje gyakran hamisitoll, viseselt és  lef5lzotl

Felhaszndltam eme vizsgdlataim kozben az alkalmat, hogy
Soxhlet, Feser és Marchand zsirméré késziilékeit egybehasonlitsam.
Soxhlet médszere a kovetkez6: 300 kem. iirtartalmi iivegbe, a
késziilékhez mellékelt pipettdval 200 kem.-t mériink a megvizsgd-
land6 tejbol, ehhez a legkisebb pipettdaval 126 —1'27 fajstlyt
kalilighol 10 kem.-t adunk, most jol osszerdzzuk, ezutin 60 kem.
vizes éthert adunk a folyadékhoz, ¢s az egészet ismét lehetdleg

kozott elég jelentékeny.
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ser-eszkozével: — 0'57, — 0°30, — 0'15, sth. és - o029, +
029 -+ 0'18; ellenben Marchand mddszerével: — o071 — 003,
— 060 sth. és + 018 — vagyis: az egyes vizsgdlati esetek-
ben az eltérés a Feser és még inkabb a Marchand modszere sze-
rint végezett elemzés és a Soxhlet-féle meghatdrozdas eredménye
Nevezetesen a Marchand-féle eszkozzel
néha 3—4 vizsgdlatot is végeztem egy és ugyanazon tejprébéval,
s az eredmény mindegyiknél mds és mds volt. Pontos vizsgdlatra
e szerint a Feser- és Marchand-féle eszk6z nem haszndlhato.

A piaczi tejvizsgdlatra — a melyet megel6z6 probdnak tekint-
hetiink, a melynek alapjin gyants esetben a pontos vizsgdlat elren-
deltetik — mind a két eszkoz alkalmatosnak volna mondhaté ; azon-
ban nagyobb megbizhatésig és kiilonosen konny(i kivitel tekinteté-
bol a Feserféle eszkéz hatdrozottan a Marchand-féle zsirméré
moédszer folott 4ll. Ujabb id6ben Ziebermann Leo tandr 1ij modszert
ajdnlott a tej zsirjdnak gyors megmérésére?). E modszert eddig
nem volt alkalmam kiprébalni.

IRODALOM.

— A magyar szent korona orszagainak voroskereszt-
egylete altal épitett Erzsébet-korhaz leirasa, Hauszmann
Alajos miiegyetemi tandrtol. Budapest 1884.

A gazdagon kidllitott s szdmos tdbldval diszitett fiizet a
magyar févarosnak legijabb s egyszersmind egyik legérdemesebh
kozintézetét irja le. A koérhdznak magdnak egészségligyl birdlatdt
mdskorra hagyva, itt csupdn nehdny adatot kivdanunk az ismertetd
fiizetbol kiemelni,

A korhdz a fovdaros I. keriiletében, a déli vasittdrsasdg dri-
palyaudvara mogott, lejtds, a budai hegyek felé nyilt, szellés helyen
fekszik. A telek teriilete 48,200 m? s 47 m. magasan fekszik a
Duna O pontja folott.

A korhdz dll: 1 egyemeletes folvételi épiiletbsl, 4 egyeme-
letes pavillonbdl, mosd- €s f6z6-konyha épiilethol, kazinhdzbol, el-
kiilonzé pavillonbél és a halottas hdzbdl. Ezek a tulajdonképeni
korhdzat képezG épiiletek 120 elsé-, mdsod- €s harmadosztdlyi be-
teget képesek befogadni. — Készen 4ll tovdbbd 6t nagy barak, a

| melyekben jelenleg hadi-egészségiigyi készlet van, de a melyeket
| hdbort esetén rogton beteg-barakokkd lehet dtviltoztatni. Ezekben

jol oOsszerdzzuk; miutdn kautsuk dugéval jol elzartuk 1700 viz |
firdsbe fektetjiik és a vizben /s perczenként 3—4-szer fliggélyes |

irdnyban félrdzzuk ; ezt !/, Ordig teszsziik, a mdsik negyeddrdban
nyugodtan hagyjuk fekiidni, midén az étheres zsirréteg felszdll.
Megjegyzem e helyen, hogy szamos vizsgdlatom azt az eredményt
adta, hogy oly rovid idé alatt csak a legritkdbb esetben szdll fel
a zsirréteg ; tobbnyire 1—z2, néha még tébb ordt is vesz ez igénybe,
s6t néha egész napot. Munka rovidités kedvéért megprébédltam
centrifugaleban elvdlasztani a zsirréteget, a mi tokéletesen sike-
riilt, még pedig igen révid id6 — 3—s5 percz — alatt. Ugyhiszem
ez az eljdrds igen értékes nyereség azokra nézve, a kik nagy
szamu tejelemzést végeznek Soxhlet médszere szerint.

Az elvdlasztott zsirréteget 1791 vizzel koril vett hengerbe
szivattylizzuk  és areometer segitségével meghatdrozzuk fajsilydt.
Soxhlet eljdrdsa tapasztalds szerint igen pontos.

Feser optikai uton hatdrozza
czélra szolgdl az 6 lactoscopja.

Marchand éther és alkohollal vélasztja ki a zsirt a tejbdl,

340 agyat lehet elhelyezni. Az egyiittvéve 460 dgyra elkészult kor-
hdz épitési koltsége 5%, szdzezer forintba keriilt; egy-egy dgy
koltsége tehdt 1232 frt.
Még 5 barak épitése van tervezve, a melyek elkésziiltével a
kérhdz — hdbort esetén — legaldbb 800 betegnek adhat helyet.
A kérhdz el van ldtva vizvezetékkel, gdzzal, csatorndkkal ;

| parkozva van, Fiitésre vas-caloriféreket alkalmaztak. F&z6- és moso6-

meg a tej zsirtartalmdt s e |

s a tej felszinén meggyiilemlé étheres zsirrétegb6l itéli meg a tej |

zsirtartalmdt, A két utébbi eljdrds cléggé ismeretes 1évén bovebb
leirdsukat elhagyom. -
eredménye a kovetkezé volt: az dtlagos zsirtartalom Soxhlet sze-
rint 3'838 Feser szerint 3816, Marchand szerint 3:520. A Feser
eszkozével végezett zsirméretek tehdt nagyon megkozelitették a Soxhlet-
féle elemzéseket; ellenben Marchand eljdrdsa szerint kevéshhé
egyezd eredményt kaptam.

A 17 elemzés koziil a legnagyobb eltérések Soxhlet méd-
szerével kapott eredménynyel szemkozt a kovetkezék voltak: Fe-

17 gondosan végezett egybehasonlité vizsgdlat |
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konyhdban g6zt haszndlndk,

Az egész mintaszerd telep megérdemli, hogy az orszdg szak-
férfiai megismerjék, a mire szolgdl a jeles épitGnek rovid, de vild-
gos leirdsa. A flizet Ivinka Imrének, a voroskereszt-egyesiilet nagy-
érdemii gondnokdnak van ajdnlva.

— Temesmegye kozegészségiigyi viszonyai. Dr. Breuer
Armin, Temesmegye fGorvositol. Kiilonnyomat a m. orv. és term.
vizsg. XXIII. vdndorgyiilésére kiadott emlékmiibsl. Temesvdr 1884.
40 oldal.

Temesmegye ¢s kornyéke mai nap is ugy szerepel az iroda-
lomban, mint a legveszedelmesebb malaridk fészke. Ilyeniil irja le
a nagy magyar Alfoldet #irsch is legijabban kiadott nagy mun-
kdjiban. Ezekkel szemkozt Brewer tr. azt az oOrvendetes tényt con-
statdlja, hogy — legaldbb Temesmegye — ¢€penséggel nem érde-
mel ma mdr oly hirnevet, mert ott a vdltéldz csak enyhe alak-
ban mutatkozik. A javuldst az elérehaladé foldmivelésnek s a
lefolyt mdsfél évszdzad alatt végzett foly6 szabdlyozdsoknak s lecsapo-
lisoknak tulajdonitja, A Bégdt 1728-ban kezdették meg szabd-
lyozni, mig a mocsarakat FAyemaul, belga mérndk csapolta le,
a ki 1761-t61 1773-ig 37,320 Ol csatorndt dsatott a megyében.

Jelenleg sz6bavehetd mocsdr csupdn a verseczi jdrdsban van
még, . m. a verseczi »Kis rét« 1800 hold, és az Alibundr ma-

Y) Die chemische Praxis, etc. Stuttgardt, 1883, 79. és k. L
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radéka, 40,000 hold terjedelemmel; e két mocsdr vizt6l mentesi-
tésére is orvendetesen halad a munka.

Ugyfeliink behatéan foglalkozik Temesmegye népesedésének
mozgalmdval. A népesség szama 1870-t61 1881-g 302,856-r61
340,022-re szaporodott, a mi tobbet tesz ki mint 19/, szaporoddst
évente.

A sziilefés ardnyszama 1878-t6l 1882-ig volt: 477, illetdleg
523, — 45'0; — 47'2, — 45'6 — dtlagban 47'5 pro ezer lakos.

A haldlozds ugyanazon idé alatt a kovetkezd volt: 42'0, —
355, — 42'3, — 36'4, — 374, dtlagban 387 pro mille. Az
elhinyt 7 éven alul levé gyermekek kozil nem részesiilt orvosi
segélyben 50'89,.

A lakdsok T'emesben egydltalin igen roszak. Alacsony, egy

* szobds, vert sarbol készilt lakdsban, a melyeknek ablaka alig

1—2 négyzet ldbnyi, dtlagban 5 ember él egyiitt
hdt nem szdmitva.

A taplilkezds a németajku
kozott folotte silany.

A megye 226 kozsége kozil 186-ban nincs orvos! és
169-ben nincsen bdba. A népesség az egészség irant érzéketlen és
babonds. »Minek gydgyittassa beteg gyermekét; ha isten akarja
ligy sem hal meg«. A vajuddé anya alig sziili meg a gyermekét, a
midén oda vinszorog - az ajtd kiszobéhez, hogy ottan baltdval
viaghassik el az anydval még GOsszefiiggé magzat koldokét —
mert ekkor boldog életet biztositanak szdmdra. A midén pedig
egy alispani rendelet kovetkeztében halottas kamrdkat készittettek
a kozségek, hogy a fert6z6 betegségben elhunytakat ott terithessék
ki, akkor a nép neki ment és szétrombolta s folégette azokat. Sok
helyiitt - egyébként igy bdntak ~a kozségi . . . jégvermekkel is.
Szomort 4llapot !

—— az apré mar-

lakossdgndl kielégitd, a romdnok

Els6 segély rogtoni baleseteknél; 7/»/a Dr. Kresz Géza,
Budapest fovdros V-ik keriileti orvosa. Budapest. 1885. 59
dbraval. A szerzo sajat kiaddsa.

Nagy tdbla e mii, a melyet legezélszeriibben falra lehet fel-
szegezni, hogy tartalma folytonosan és mindenkinek szeme elGtt

legyen. Igen alkalmas arra, hogy oly helyeken, a hol a kozonség
gyakran megforduil,

nyilvdnosan kifliggesztessék. A Kkiilfoldon igen |

elterjedtek az ily illusztralt fali tdbldk s tigyfelink hasznos szolgdlatot |

tesz a kozigynek,
azokat. .
A mil Zrefort Agoston miniszter trnak van ajdnlva.

a midén ndlunk is meghonositani igyekszik

—- Erste Hilfeleistung bei Ungliicks- und plétzlichen
Erkrankungsfallen etc. Irta Dr. /. Kiesewetter, Troppau, 1884. —
Terjedelmes népszertt munka, szimos dbrdaval. Ara 2z frt. 40 kn

— Der endemische Kropf. [rta Dr. 7. Bircher, a sebészet |
magdntandra Bernben. Basel. 1883. — Széles korii statistikai egybe- |

hasonlitdsokon alapulé munka, melyek nyomdn szerzé azon véle-
ményét fejezi ki azonban még mindig csupdn mint hypothézist
—— hogy a golyva és a hiilyeség idiilt fert6z6 betegség, melynek
szerves miasmdja a fold kérgének bizonyos tengeri iiledékrétegei-
hez van fiizve s a mely az ivéviz dltal jut a testbe. Ezen theorid-
nak megfelelleg legnagyobb sulyt fektet a tiszta ivévizre. A mun-
kat érdekes grafikus mellékletek diszitik, melyek a golyvdnak s a
hiilyeségnek elterjedését abrizoljak Sveiczban és Eurépdban, Ara
4 frt. 8o kr.

— Lehrbuch d. Heiz- und Liiftungstechnik. [rta /7.
Puaul, bécsvarosi épitészeti tandcsos. Bécs. 1884. A munka alapos
és gyakorlati kézikonyv a fiités és szellozés technikdjira nézve. A
szerzG ismeretes mint egy czélszerl légfiitG-rendszer feltaldléja. A
mii dra 10 frt.

—— Handbuch d. Fleischkunde. Irta A.

Lipese.
orvosi ellenérzésére vonatkozodlag. Ara 3

Sehmidl-Miilheim.
1884. Alapos munka a his egészségi tulajdonsdgaira s
frt. 60 kr.

— Die Kanalisation von Berlin, im Auftrage des Magis-
trats etc. von James Hobrechi. Berlin, 1884. Atlaszszal.

Berlin csatorndzdsa eliit az Angolorszdghan dltaldn alkalma-
zott rendszert6l. A roppant Kiterjedési német [6vdros tébb keri-
letre van felosztva, a melyek mindegyike kiilon és fiiggetlen csa-

| E mellett a

torna-rendszerrel bir. Innét, a vdros belsejébél azutdn sugdralakban -

vonulnak kifelé, a periferia felé az egyes f6 gyiijt6esatorndk s jo
messze Berlint6l ont6zott mezGségekre vezetnek. Berlin csatorndzasa
kétségen kivill a legtokéletesebb a jelenleg meglevé csatorndzdsok
kozott. Ezt az oridsi munkdt irja le teljes részletességgel s alapos-
siggal az el6ttiink fekvé mii, a melynek kiils¢ kidllitdsa is mélt6
a miivelt f6vdaroshoz, a melynek megbizasabol készilt.

Tanulsigos irdnyadé mi( vdrosok, hatosdigok, szakérték
részére a csatorndzds kivitelénél. A mi és az atlasz ara 120 madrka.

— Die stddtische Irrenanstalt zu Dalldorf, herausge-
geben vom Magistrat zu Berlin. Irtdk 2;. C. Zdeler igazgato or-
vos €s H. Blankenstein, épitész. Szamos dbrdval és tdbldval. Ber-
lin 1883.

Berlin ezen uj tébolyddja Eurdpa legjelesebb ilynemi inté-
zetei kozé tartozik. A mi tanulmdnyozdsa felvildgosithat a té-
bolyddk berendezése-ligyének mai tudomdnyos dllisar6l. Ara
7 fit z0'kn

— Le cholera dans la Basse-Egypte, en 1883; irta
Dr. Dutrieun-Bey, — A szerzé belga orvos, a ki a mult évi egyp-
tomi cholera alkalmdval vdrosrol virosra, falurol falura zarandokolt,
lovon, szamdron vagy gyalog, és egyszerdi szavakkal, de meghatdéan
irja le tapasztalatait. Szinte hihetetlen, mennyit szenved ottan a

| népesség, részben sajit értelmetlensége s szegénysége kovetkezté-

ben, nagy részben azonban a kormdnynak lelkiismeretlensége s te-
hetetlensége folytin. Olvassuk, hogy marhajirviny (anthrax?) ural-
kodott a cholerat megelozoleg. Az elhullott 4llatot a hatosdg ko-
zegei kivitték s 1—2 ldbnyi mélységre eldstik; alig fordultak
azonban meg a varos felé a rendérok, a midén a nép a dogot
kidsta s elhordta; 20 kr.-ért mérték ki az ilyen marha -ét! —
Korhdzba érkezve, azt rendeli az ott lézengd dpolonak, hogy f6z-
zon hamar thedt a magukra hagyott cholerds betegeknek, mire az
csoddlkozva feleli: »Ugyan minek 2« Maga fézte meg a thedt. —
A korhdz gyGgyszertdrdban nem lévén semmi gyogyszer, megsiir-
geti a gyogyszerészt, hogy hozasson a kormdnyz6tol szereket; a
gyogyszerész a firadsdgot foloslegesnek tartja, mert hisz reggel ota
csupan . . . 13-an haltak meg cholerdban! A hatdsdg jelenti a kor-
médnyzonak, hogy mindent megtettek a cholerdtél meglepett népes-
ség védelmére; s az a »>minden« abbdl dllott, hogy kiildottek a
cholerds vdrosba két iiveg carbolsavat meg cgy kevés thedt.

Dutrieux tr. azon nézetet vallja — és a mellett kardoskodott
tjabban a koppenhdgai orvosi congressuson is — hogy az 1883-ki
egyptomi cholera antochton tdmadott.

— L’alimentation animale. La Viande. Irta C. Husson
(de Zoul). 10 dbrdval. Kivdlé egészségi munka, a mely tudomd-
nyos alapossiggal foglalkozik a hus tulajdonsdgaival s annak
egészségiigyl ellendrzésével. Torténeti adatai igen érdekesek s diae-
tetikai fejtegetései tanulsdgosak. Ara 4 frt 80 kr.

KOZEGESZSEGUGY.

— Uj kérhaz Miskolczon. Popper Jézsef tr., a miskolezi
kérhdz f6orvosa jelentést tett a korhdzi bizottsig el6tt a koérhdz
allapotdt illetleg s javaslatot készitett egy j, az egészségtudomdny
koveteléseinek megfeleld korhdz épitésére nézve.

Tanulsdgos jelentésébél kitiinik, hogy a jelenlegi korhdz
épenséggel nem felel meg feladatdinak. 140 —160 beteg szimdra
21906 m? térség van a betegszobdkban, és igy egy-egy Dbetegre
14—15% m? jut, a mit rendkiviili zsufoltsignak kell elismerniink.
szobdk alacsonyak, padlozatuk -elhaszndlt, szellGzé-
siik s flitésiik primitiv, a legsziikkségesebb mellékhelyiségek hidnyza-
nak ; mindez elég indok, hogy a kérhdz fGorvosa a leghatdrozot-
tabban siirgeti egy uj kérhdznak épitését,

Az 1j korhdzat Popper tr. 200 betegre javasolja épittetni,
azonban eldreldtasbél a terjeszkedésre is gondol, gy hogy iddvel
a koérhdzat 250, 300 beteg szamdra ki lehessen béviteni. Terii-
letet legaldbb 30—40,000 m? métert kivin meg, s a korhdzat a
pavillon-rendszerben javasolja kiépiteni, Allna pedig a korhdz
tervezése szerint: egy f6épiilethbdl, a melyben az igazgatésdg hiva-
talai, lakdsai lennének, tovabbd 12 egy és két dgyas szoba fizetd,
betegek szamdra; két egyemeletes pavillonbél, 70—70 beteg szd-
mdra; egyik a férfiaknak misik a néknek; cgy harmadik emeletes
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beszallitottdk a Rokusba.

Hasonlé eset majdnem mindennapos. Mi remény lehet az
¢let megmentéséhez, ha a szerencsétlentl jart embert, felszakgatott
ereivel pl. a ferenczvdrosi vasut-dllomdstol, avagy az elevdtortol,
vagy a vdcziiti, kébdnyaiuti nagy gydrakbol az ordnyi tdvolsdgra
eso Rokus-k()rln?ba kell szallitani, hogy orvosi segitséget kaphas-
son ? Kivételes dolog, hogy madr a sériilés helyén elég gyorsan taldl-
nak orvost, a ki az elsé kotozést végezi.

Az vj kozkérhdz az GllGi-ut végén hasonloképen {olétte messze
esik a vdros belsd és iparos részeitdl.

A févdrosnak okvetetlentl tennie kell valamit ezen barbar
allapot megsziintetésére, anndlinkabb, mert erre a torvény is kote-
lezi. (1876. XIV. trvezikk 41. §)

Mindenekel6tt /040 rendori
maédon, hogy ott éjjel nappal, rogtoni szerencsétlenség esetére
ments  késziillék és orvos talilhaté legyen; mdsrészt sedesils
szdllitikoesit kell a vdrosnak épittetnie, melyet a renddrség telegra-
fon megrendelhet a baleset szinhelyére.

Budapest nagy vdros, vildggd sz6l6 vdros, ideje, hogy humd-
nus berendezései is megkozelitsék a nyugati vdrosok institutiGit.
A tiszti foorvosi hivataltdl varjuk az erélyes lépéseket a szerencsét-
lenek gyorsabb és sikeresebh mentésére.

allomdst  be  kell rendezni  oly

— Trichinas szerbiai sertés. Mint az Allg. med. Central-
Zeitung f. €. 87-ik szdmdban olvassuk, a berlini kozponti vago-
hidon végezett hisellendrzés alkalmdval 55,675 sertés kozott,
melyet julius-szeptemberi negyedben megvizsgdltak, 59-et trichinds-
nak taldltak s ezek kozott.as cgyik sserbiar wolt.
tink abban, hogy ez a szerbiai sertés a kébdnyai piaczon keresz-
til jutott el Berlinbe; ugyszinte igen valészint, hogyha mdr egy
trichinds diszné kikerilt Szerbidbél, akkor ott tohb trichinds dllat
is lehet. )

Fz pedig nagy veszedelem forrdsivd valhat a Magyarorszagi
sertéskereskedésre nézve. A Szerbidbol hozzank szdllitott, esetleg
trichinds sertésekbol a trichina befészkelheti magdt a kébdnyai s
a tobbi hizlalékba, a hol szerbiai sertés megfordil s fertdzheti a
mi sertésdllomdnyunkat is.

46. §. A foldalatti lakott helyiségek legalabb félmagassdgig

| az utcza szintje folott feklidjenek, s falzatuk nedvesség ellen oltal-

mazott legyen.

57. § A hdz csatorndja vagy téglabol, czementtel épiiljon
vagy Cgetett agyagesGbGl készittessék. Nem szabad a csatorndt
lakds alatt vezetni., Minden cs6, a mely a csatorndhoz szolgdl, a
haztet6n keresztiil a szabadba nyiljék, s lehetéleg kémények ko-

| zott \e/ettessék a falban.

58. A hol nincs csatorna, ott vagy hordé-rendszert kell
I)elen(lezm, vagy vizhatlanul épitett godrét.

59. § Az drnyékszékszoba kell6 szellGzésérél gondoskodni
| kell. A hol az drnyékszék a lakds belsejében fekszik, ott okvet-

lentil water-closetet kell alkalmazni.
62. § A hol a vizvezeték az utezdn fekszik, ott koteles az
épittetG a vizet bevezetni.
65. § Minden lakhaté szoba fiithetd legyen.
boz6 emelet tiizelGhelyét egy kéménybe szdjaztatni tilos.

Kiilén-
Szobd-

| ban levé kdlyhdkndl tilos csézdrdt alkalmazni.

\lig kételkedhe- |

71—81-ik czikkelyek ipari czélra szdnt épiiletekrdl szolnak.

82-—g0 §. olesébb épitkezésekre vonatkozik. Tlyeneket a
hatésdg esetrol esetre engedélyezhet. Ezen épiiletekben a falvastag-
sdg, szobamagassdig sth. kisebb lehet.

92. § Ujonan épiilt hdzban nem lakhatnak, a mig a helyi
szemle alapjin ki nem deriil, hogy kiszdradtak és az egészségre
nem drtalmasak.

— Lef6lozott tej zsirhidnyanak mesterséges potlasa.
A lefolozott tejbél elvont zsir pétldsat olesé zsiradékkal, olajjal az
eddigi tokéletlen eljardsok helyett (forgé borddzott fémlapok) ujab-
ban tgy eszkozlik, hogy a lefolozott tej egyrésarGl, és az olaj vagy
foly6s zsir mdsrészrél — kiilon edényekb6l — egy injectorhoz
vezettetnek, a melyben a zsirnak rendkiviil finom és egyenletes
maodon valé eloszlatdsat ¢s bensd elegyedését a lefolozott tejjel
g6zsugarak eszkozlik. (Chemiker Zeitung, 1884.) Ezen eljdrdsnak
Magyarorszdg teriiletén patentdldsa tdrgydban kérvény lett benyujtva,
melyre azonban a kozegészségligyi tandcs elutasitd véleményt adott.
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pavillon az elmebetegek szdmdra, foldszint a férfiakkal, emeleten A mid6n az esetre a kompetens korok figyelmét felhivjuk, 1
a nékkel; a negyedik pavillonban volna a konyha, moso, firds, | egyszersmind siirgésen ajdnljuk, hogy a kébdnyai hizlalokbél vizs- e
az Otodikben a hullakamra, bonczterem, beszentel hely, végre | gdljdk meg a patkdnyokat, a mely vizsgdlat a legrovidebb 1iton b
kiilén volna kocsiszin, fakamrdk, jégverem. felderithetné, vajjon behurczoltatott-e mdr hizlalételepeinkre a tri- =
Miskolez virosa fomérnske, Adler Kiroly tir eme valéban a | china, vagy pedig még mindig mentesnek mondhatjuk Magyaror- X
modern dlldspontuak megfelelni igérkez6 korhdz épitési koltségeit | Sz4got ama veszedelmes €l6sdit6l.
180,000 forintra szdamitja; tehdt egy dgy koriilbeliil oo forintba — Bécs varos kézépitkezési torvénye. Az alsG-ausztriai >
keriilne. ) | tartomdnygyfilés vj torvényt hozott az osztrdk fGvdros épitkezési A
A pénz beszerzését illetdleg tigyfelink ajdnlja, hogy amaz | jigyeire nézve. A torvény 11 fejezetbol és 110 czikkelybél dll, és -
osszeget Miskolcz vdrosa az dllamtol eldlegképen kérje, s €vi | jgen részletesen dllapitja meg az épitkezésnél szem el6tt tartando-
részletekben torleszsze. A torlesstés médjara nézve pedig javasolja, | kar. Legfontosabb pontjait rovid kivonatban ismertetjiik : )
hogy kéressck meg a Dbeliigyministerium annak engedélyezésére, 5. & Nagyohb telkek felosztasandl tekintettel kell lenni &
hogy az dpoldsi dijhoz napi 1o kr. pétlékot vethessen ki a kor- | arra, hogy az 1j hazhelyekre vlldgos és szell6s hdzakat lehessen :
hdz, a mi évenkint mintegy 5000 forintot adna a torlesztésre; az | gpiteni. Az ujonnan épitends utczak 16 méter szélesek legyenek. :
dpoldsi napi dij Miskolczon jelenleg 56—57 kr. levén, ez dl-  Kivételesen Iehet 12 méter is, de ekkor azon utcza hdzait nem 3
tal az 66—67 krra emeltetnék, a mely oOsszeg még mindig ala- | gahad 15 méternél magasabbra épiteni. “
csonyabb, mint a minGt sok mds vidéki kérhdzunkban szednek. | 21. § Epitésre engedély kiaddsa elétt helyszinen szemle ;
Igen helyesen jegyzi meg azonban tervez6 ugyfelink, hogy e mel- | tartatik, a melyre »szitkség eseténe (3) orvos is meghivando. )
lett Mlskols.z “\rérosénak é.ldo:/jatm is el kell ké?‘z(ilve lennie. Két- 1 22. §. Az épiilettery egészségi tekintetbdl szigorin megbird- :
ségtelen elottunk., hogy a mivelt és haladé Miskolcz valoban nem | Yiadt: %
fog visszarfatt"enm a tdle t(.elhetfi él(lozattél,‘ lgy h‘ogy 2 kéizijg)fél't 37. 8 Igen részletesen intézkedik e czikkely a falak vastag- =
b}ngolkodo ugyfelguknek {lletﬁleg aerhazx bizottsagnak faradozasat | sagr6l, kilonbozs magassigh épiileteknél és az épilet kiilonbizs e
bizonydra fényes siker fogja korondzni. Seeindk:
— Az utczai szerencsétlenségek. Hajmereszto szerencsétlen- 38. § A lépestk legaldbb 29 cm. szélesek s legfolebb 16 g
ségekrgl olvasunk naponkint a lapokban : a vasutakndl, elevdtorndl, a | cm. magasak lehetnek. — A korben mené lépeséknél a lépesd o
Dundn, az épitkezéseknél, az utczdkon minduntalan pusztil az emberi | keskenyebb vége is legalibb 13 cm. széles legyen. (Oltalmazds =
élet. Kétségtelen, hogy az emberi elGreldtds és gondoskodds nem | lezuhands ellen.) A lépcsé korlatja legalabb 1 méter magas legyen. |
képes oly nagy és eleven forgalmu vdrosban, miné Budapest, a | A lépcsén helyek legyenek terhek letételére s kipihenésre. ke
véletlen szerencsétlenségeket megelézni; a mit azonban jé akarat- 42. § Lakohaz ne legyen 25 m.-nél magasabb. A lakdszo- oy
tal meg lehetne tenni: ez a szerencsétlentil jirtaknak gyors orvosi | bdk vildigosak s szellssek s legaldbb 3 m. magasak legyenek. e
dpoldsa, a melyre nézve valéban tarthatatlan az dllapot fovarosunk- 43. 8§ Az udvar az egész teleknek legaldbb 15%,-dt tegye 4
ban. Foly6 hé 6-ikdn este a polytechnikum el6tt legdzolt a 16vasiut | ki. A vildgité udvart, ha konyhdt, szobdt vildgit, Jegaldbb 12 m®re,
egy Oreg asszonyt; mind a két ldbdt levagtdk a kerekek. Es ott = s ha csak drnyékszéket vagy nem lakott helyiséget vildgit legaldbb 6 1
fekiidt az a szerencsétlen véghetetlen kinjaval kozel egy ora hosz- | m*re kell épiteni. — Ezeket az udvarokat szell6zés cz¢ljabdl a nagy
szant — mint a lapok ijak — mire kosdr ker(ilt eld, a melyben | udvarral tdgas nyildssal kell egybekotni. ‘\J




— Téapanyag-e a cellulose? Az dllatok dltal a takar-
médnyban folvett cellulose mennyiségnek egy jelentékeny része a
faecesben nem lévén foltalalhato, tobben foltették, hogy megemész-
tetett. — Weiske H. Xkisérleteibs]l azonban az tiint ki, hogy a
cellulose nem bir a keményit6hoz €s mds szénhydrdtokhoz hason-
l6an fehérjemegtakarité hatdssal. (Chem. Zeitung. 1884.)
: : RO SR &
— Folyadékok atmelegedése. Koch, Gaftky, Loffler és
Hueppe szerint folyadékok a gozkazdanban csak rendkivil lassan
veszik fel a g6z hémérsékét. Hueppe ennek bizonyitdsdra
felhozza, hogy conservdlt palaczktejben hasadé gombdk léptek
fel annak daczdra, hogy a palaczkok a gézkazdnban 3 at.-ndl 2
ordig hevittettek. 7%z A. igen szimos homérést tett, minden el-
gondolhaté variatiéban, a melyek alapjin az el6bb nevezett buvd-
rokkal ellentétben azt dllitja, hogy még nagymennyiségii folyadék is
rendkiviill gyorsan folmelegithet6 gtz dltal a sterilizdlishoz megki-
vant héfokra. (Chem. Zeitung 1884.) F. 0. tr.
—— Olom borostyanmeggyszeszben, aldemann F. tr-
hoz borostydnmeggyszeszt kiildottek, a melynek élvezete utdn has-
csikards, hasmenés mutatkozott. — A vizsgdlat nagymennyiségfi
dlmol deritett ki a szeszben. A palaczkban, a melyben a borostydn-
meggyszeszt tartottdk, szép szamid Slomsorétet taldlt, a mi valdszi-
niileg tisztogatds alkalmadval keriilt a palaczkba. (Chem. Zeitung) 1884.
A0 IN
— Kozegészségi dllapot hazankban és a kialfoldon.
Tébldzatunk nagyobbdra az 1884-ik évi dsz/ idGszak halanddsagdt
tinteti fel. — Az dsszes halandisdg majdnem dltaldnos csokkenést
mutat. Ezt jelenthetjlik még ama hazai vdrosainkr6l is, a melyek-

ben a 40 pro mille halandésdg, mondhatni, chronicus bajt képez,
igy Pozsony halandésiga — a nydri idGszakot az Gszivel szembe-
allitva — 44°5 pro miller6l 28:5-re; Nagyrdradé 43 116l 33'7-1€,

Miskolczé 40°'8-r6l 32:3ra szdllott ald. Jelentékenyen csokkent a

halandésig még Sz.-Fehdrvdroll! (347 —21°6), Budapesien (32'6—
232), Kassin (35'3—29's pro mille) stb. FEllenben nagy emel-
kedést mutat a halanddésig Békis-Csabin (26'4—38'9 pro mille).
A milt 8szi évnegyedben a kiilfoldi vdrosok kozt legkisebb halan-

| dosdgi ardnyszdmuk volt Genfuek és Londonnak (18'3—18'9);

hazai vérosaink sordban pedig Sz.-Fehdrvdrnak, Budapestnek, Bras-
sénak (21:6—23'2). — Legmagasabb volt a halandésig ™ Békés-
Csaba, Alexandria és Nagyvdrad varosokban (38'9—33:8).

A fertdzi betegségek kozill a himli seholsem lépett fel jar-
viny alakjdban, - Prigiban, Genfben is csak sporadlcus esetek-
r6l lehet sz6. Kamyaro csak Madridban mutatkozott erdsebben.
Skarlit Nagyodradon kovetelt legtébb dldozatot, kevesebbet Buka-
resthon, Amsterdamban stbh. Crowp &s diphtherités valamint fyphus
igen szamos helyen ugyan, de csak kisebb mértéki epidemidk
képében mutatkoztak. — A croup és diphtheritis Miskolezon, Ber-
linben, Madridban pusztitott erdsebben, a Zyphus pedig Cseglid,
Miskolcz és Alexandria vdrosokban. A diarrhoca és enterifis halan-
dosdg elobbi kimutatdsaikkal szemben kevés kivétellel aldszdllast
mutat; csak B.-Csabdn, Miskolezon, Czegléden tapasztalunk rendki-
viili emelkedést, a mely vdrosokban a diarrhoea és enteritis-halan-
désdg az 6sszes halanddésdgnak 'j; részét teszi, a mi anndlinkdbb
megszivlelni valo dolog, mert nem most el6szor van alkalmunk

ezt
kiemelni. A cholerit illetSleg a folapban és a napilapokban meg]elerﬁ)y

kozleményekre utalunk. F. O, tr.

]

A haldlozds ardnya és az uralkods fertozi betegségek hazdnk s a vildg nevezelescbb varosatban ; Frank Odén fr.
kozegészségtant landrsegédlol.
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ELOFIZETES] AR:helyvben és videéken egészévre
10 frt., féiévre 5 frt. A kizlemények és fizetések bérmentesi-
tendok.,

HIRDETKESERKERT soronkint 15 0. é. kr,

9%

DECEMBER 28,

MEGJELEN MINDEN VASARNAP.

Megrendelhetd minden kir. postahivatalndl, a szerkesztdségné)
nador-uteza 13. szam és Kilidn Gydrgy kinyvkereskedésében
vaczi-uteza Drasche-féle nazhan,

PDRVOSLEET LA

)"}om S KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

HUSZCGNNYOLCZADIXK

EVYFOLYAM.

Felel6s szerkeszt6 és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatars Balogh Kdlméan tanar.

TARTAT.OM :

Pertike . tr. Recklinghausen tnr. kértani intézetébdl Strassburgban. Adatok az epehdlyag és nagy epevezetékek elsddleges rikjinak kor-

és oktandhoz, — Benczir D. tr. Dolgozatok Ziemssen tnr. miincheni IT ik belgyégydszati kéroddjabél. A gyomorba bevitt haemoglobin
befolydsa chlorotikusok vérének haemoglobin-tartalmara, (Vége.) — Hainiss G tr. Kozlemény a pesti »Stefanias gyermekkorhazbol, Az antipyrin
a gyermekek lizas megbetegedéseinél. (Vége.) — Kdnywismertetés. Die Pilzthiere oder Schleimpilze. Nach dem neuesten Standpunkte bearbeitet

von Dr. W, Zopf. — Lapszemle. Szovddményes

ficzcamokrol, — A hdromosztatu ideg 2. és 3. dginak csonkolisa, — Helybeli giimd-

kér, — Fekete nyelv. — Osmiumsav sing-idegzsabdndl. — Nydkhdrtya-alatti chloroform-hefecskendések. — Fajdalmatlan foghizds.

TARCZA :

1885-diki évfolyamdra. — Palyazatok.

Heti Szemle. Enquéte a Josefinum iigyéhen. A cholera , omma-bacillusairél, A levegd ozontartalma ¢és a cholera. A giimokér dtolthatéd-
sagarol. — A szilés ¢és sziilond koriili népszokdsok. — Vegyesek. — Szerkesztéi levelezés.

Eldfizetési felhivds az »Orvosi Hetilape«

Recklinghausen tnr. kértani intézetébdl Strass-
burgban.

Adatok az epehdlyag és nagy epevezetekek elsidleges rik-
Jdnak kir- ¢s oklandhos).

PERTIK OTTé tr-tol.

Zsirembolidnak az Orvosi Hetilap idei 39. és 47. szdmdban
leirt tizedik esete epicrisisében lehets rovidséggel az epeholyag és
nagy epezetékek esddleges rdkjanak azon 19 esetére is tortént
utalds, melyeket strassburgi tartozkoddsom egy része, vagyis 187q.
november elsejétél 1883. november elsejéig terjedé négy év alatt
¢észleltem, vagy magam bonczoltam és gorcsGileg vizsgdltam.

Visszatérek e targyra, egyrészt, hogy az ott mondottak tényleges
documentumait kételességszeriileg terjesszem az 1. t. ligyfelek elg,
mdsrészt, hogy a taglalds korébe vonjak oly pontokat is, melyek
ottan az individualis eset megvildgitdasdt cz€lz6 epicrisis keretén
beliil helyet nem taldlhattak, bdr a figyelmet elméleti és gyakor-
lati tekintetben egyenlSképen litszanak megérdemelni.

A mdr multkor idézett szerzék?): Rokitansky, Frerichs, ki a
mdjbajokrol sz6l6 nagy miivében epehdélyag- és kozos epevezeték-
beli elsodleges rdknak csak egy, illetve két onészlelte esetét kozli,
Firster®), Klebs, Durand-Fardel, a ki mdr hat esetet ir le, Charcor*),
Bertrand és Villard, kik eddigelé a leggazdagabb anyag, 15—20
eset felett rendelkeztek és Hilton-Fagge, aki szerint a londoni

lasra®), eléggé tesznek arrdl tanisagot, hogy az epeholyag és nagy
epevezetékek elsddleges rdkja, ha a kértani curiositdsok kozé nem
is tartozik, mindenesetre nem mindennapos jelenség. Ugyanily érte-

Yy Esarevétel: Selen cuikk kilfoldi lapokban wals kivonatos kislésének
Joga fenntartatik. Pertik O.

%) V. 6. Orvosi Hetilap 1884. 39. sz. 1063. 1.

% »Carcinom kommt in der Gallenblasse und in den Gallengingen
nur idusserst selten vor, und ist meist bedingt durch Krebs der Leber.“
etc. i. h, II. k. 117. 1. E tétel masodik fele, hogy t. i. a széban fosgd
rikok gyakrabban misodlagosak, a tényeknek meg nem felel.

*) ,En somme il est juste de rcconnaitre que le cancer primitif des
voies biliaires est une affection assez rare. Le mémoire de M. Bertrand,
celui de M. Villard sont fondés tont au plus sur 1'analyse d’une ving-
taine de cas.« i. h. Igg. L

% V. 6. Charcot: Tegons sur les malad. du foie.' 200, 1,

lemben nyilatkoznak a kozkézen forgé kor- és gyGgytani tankényvek.
Idevdgo esetet, melyben azonban a bolyhos rdk hihetéleg a duo-

| denumbdl és nem a kozos epevezetékbdl indualt ki, azéta Zambi-

tol talalok feljegyezve'); epeholyagbeli bolyhos rik két esetét
pedig  Heschil-t61%) és Klob-101%) ; mdjvezetékbeli elsGdleges rdk
esetét Roscht), choledochusbelit késébb ismét Durand, Fardel®) és
utébb Rosenstein®); a kozos epevezeték oszlisa helyén iilG cseresz-
nyemagnyl rdkos géezot pedig Schretber?) ir le. Ezen irodalmi
jegyzeteket kimerit6knek kordnsem tartva, beldlik elégségesen Kki-
deriil, hogy 19 eset magdban is figyelemremélté anyagot tesz,
melyhez hasonléval eddigelé csak Bertrand és Villard rendelkeztek.

A beléliik levonhaté tanulsdgok a bonczjegyzkonyvek egy-
hangii és sok tért igényld kozlésébsl oly kevéssé domborodndnak
ki, hogy czélszeribbnek véltem, mennyire csak lehetséges volt,
azok minden figyelemreméltd mozzanatit a kovetkezGkben Ossze-
allitani :

1. R. Frigyes, 72 éves; 187¢. povember z4. Az elsGdleges
daganat székhelye: epehdlyog, egyenletesen vastagodott (egészen 4
cm-ig); egyes kiemelkedd rostrdk kotegek dltal durvdn gerendeze-
tes. Az epeholyagban csillimlé cholesterin-lemezekkel kevert,
sziirke, nyulos bennék. A rdk faja: scrirrhus. Epekovek: alma-
mekkorasdg, s par kisebb k& az epehélyagban. Nagy epevezetékek :
a kozos epevezeték mérsékelten tdgdlt, de a tobbiekkel egyiitt
egészben véve szabad. Attételek : mdjbeli (regionalis) 4dttételek; a
feliiletesen fekvok koldokkel, s velds jellegti korzettel. Gyomor,

; : . pylorus staghél és nag 1 i : 1 d.
Guys-Hospitalban 21 év alatt csak 12 ilynemii eset keriilt honczo- | pplordy, yastghel esiadgy icseplez gkt Acdlpe e R e

cm-nyire a billentyii felett egész korzetében rdkosan besziirGdott,
sziikiilt (kozonséges catheter szdmdra még dtjdrhat6). Az epehdlyag-
dag a nagy cseplezzel és duodenummal ersen Osszendtt.

2. Rein Anna, 54 éves; 1879. december 18. Az elsddleges
daganat székhelye: epeholyag, okoélnyinél nagyobb és egyenletesen
besziir6dott a hasfalakon 4t kitapinthat6, elég ruganyos dagot képez.
A rdk faja: carc. fibrosum. Epekovek: szdmos kozép nagy ko az
epehélyagban. Nagy epevezetékek: szabadok. Attételek: a tiidok-

1) Virch. Arch. XIII. 183. L

%) Wiener Zeitschr. Bd, VIIIL. S. g. 1852,
%) Wiener Wochenbl. Nr. 46. 1856.

*) Schmidt’s Jahrbiicher, Bd, XXIII. 304. 1.
)0 e XX, 3%

%) Berl. klin. Wochenschr. Nr. 34. 1864.

7 U. i. 1868. Nr. 31.
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ben; a gastricus nyirkmirigyekben; a ductus thoracikust kiséré
nyirkmirigyekben. Rdkos anyag a barzsingot kovetd nyirkedényekben.
Gyomor, pylorus, vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa: az epe-
holyag-daganat erés Osszenovése a duodenummal. Eszrevétel :
bal oldali multilocularis petefészek tomlo.

3. M. Teréz, 78 éves; 1880. februir 28. Az elsodleges
daganat székhelye: epehdlyag. A rik faja: carc. simplex, nagy
részt rostos. Epekovek: ezen irdnyban adatok hidnyzanak. Attéte-
lek: a mdjban, s a bal jugularis nyirkmirigyekben. Eszrevétel:
cursusbeli bonczolds.

4. C. Zsofia, 66 éves; 1880. martius 2. Az elsGdleges daga-
nat székhelye: epehdlyag és ductus choledochus. A rdk faja: rész-
ben velés scirrhus. Epekovek: hidnyzanak. Nagy epevezetékek:
duct. choled. legals6 részlete finom kutasz szdmdra még dtjdrhato;
felsé két harmada rdkosan elfajilt. A duct. cystikus, foleg pedig a
hepatikus erésen tagult. Mdjbeli epeutak : szokatlanul erGsen tigul-
tak; kozvetlentil a tok alatt fekvok tomlosen leflizGdottek. A mdj-
dllomdny a szdmtalan tdgilt epeut dltal helyenkint durvdn caver-
nosus killemet olt. Attételek : rost rakosan elfajilt hasnydlmirigy.
Attételek a lumbalis és a mesenterium gyokében fekvs nyirkmiri-
gyekben; regionalisak- a mdjban, A bal jugularis nyirkmirigyek
mdr a béron 4t tapinthat6, nagy rdkos paquetekké alakultak. —
Gyomor, pylorus, vastagbél €s nagy cseplez maguktartdsa: nagy
cseplez a fodaggal Osszenétt. A duodenum leszdllé dga erGsen szii-
kiilt, osszenyomott; mellsé szine a fodaggal Gsszenétt, rdkosan be-
sziir6dott, s majdnem mdrkdnyi rdkos fekélyedés dltal dttort. Esz-
revételek ; a v. mesenterica sup. a kapuérba vale beszdjadzasdig
thrombotikus. A v. cava sup. alsé felének mdsodlagos thrombosisa ;
ugyanilyen a kapuér mdjbeli f6bb dgaiban, Nagyfoku hasvizkor,
Icterus gravis,

5. M. Jozéfa, 65 éves; 1880. augustus 25. Az elsédleges
daganat székhelye: epehdlyag nyaki részében és a duct. cystikus-
ban tytuktojdsnyi daganat. Szdmos aprébb gécz a hélyag fundusid-
ban. A rdk faja: vel6s. Epekovek: az epehélyagot igen szdmos,
kolesonosen lecsiszolt k6 egészen kitolti. Mdjbeli epeutak :
kenyen tdgultak. Attételek :
tel : icterus gravis.

6. W. Katalin, 61 éves; 1880. september 19. Az elsédleges
daganat székhelye: epeholyag, mely megnagyobbodott sima feli-
lett, de a mdj szélén til nem nyulik. A rdk faja: igen ldgy, velds
rdk. Epekovek: szamos kozép nagy epekd a holyagban. Mdjbeli
epeutak : erGsen tdgultak. Attételek: mdjbeli. — Gyomor,
pylorus, vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa: a fodag dttorése
a duodenumba, Eszrevétel : dllamvizsgdlatbeli bonczolds.

7. B. Daniel, 81 éves; 1880. november 30. Az elstdleges
daganat székhelye: epehdlyag és duct. cystikusban rdk kezdeti
szakaszai, El6bbiben tizfillérnyl fekély velGsen besziirGdott parttal;
ut6bbiban ugyanaz 1 cmenyi hosszu koriilirt helyen. A rdk faja:
carc. simplex. Epekovek: gfambtojdsnyi epekévek a hélyagban és
a holyag vezetékben, részben a fekélyek helyén. Nagy epevezetékek :
duct. choledochus szabad, de jelentékenyen tagult. A madjvezeték
szintén szabad; mdjbeli dttételek.

8. L. Jdnos, 60 éves; 1881, janudr 29. Az elsodleges daga-
nat székhelye: epeholyag majdnem gyermekfejnyi daggd lett; fun-
dusdnak feliilete arinylag igen sima (rajta csak kevés szdmn kisehh
g6b iil) és azért gombolyded tomott daganat alakjiban mdr a has-
alakon 4t is tapinthaté volt. A rdk faja: rostos rik. Epekovek:
két kG a kozos epevezetékben, mely ezek felett tagult. A hoélyag-
vezeték tdgult; vastag szonddt befogad. Attételek: tiidokben;
majdnem 0Okolnyi géczok a mesocolon transversumban. Gyomor,
pylorus, vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa : Hardnt-remese a
fodaggal merev rostos szovet dltal erGsen OsszenGtt €s két egészen
szomszédos helyen 27, illetve 10 mm. dtmérdji dttorést mutat. Az
epevezeték beszdjadzasdnak dtellenében a duodepum is nagy rdkos
fekélyedés dltal 4ttort, s e nyilds egyenesen az epehdlyagbeli f6-
daganatba vezet. Eszrevételek : mérsékelt sdrgasig. Hernia dia-
phragmatica. (A hardnt-remese egy része,sa duodenum egyik kacsa
a bal mellurben fekszenek.)

9. D. Katalin, 64 éves; 1881. julius 3. Az elsédleges daga-
nat székhelye: epeholyag és ductus cystikus. A rdak faja: carc.
simplex. Epekévek : négy k6 az epehdlyag nyaki részében. Nagy
epevezetékék : szabadok, mérsékelten tagultak, szintelen pelyhes

regionalis (mdjbeli) dttételek. Eszreve-

jelenté- |

nydkos anyaggal teltek. A duct. cyst. erdsebben tdgilt; falzata
vastagodott és rdkosan Desziirddott. Mdjbeli epeutak: kissé tdgul-
tak. Attételek : a fodron majdnem okolnyi, isoldlt gécz, 4ttételek
a lumbalis ¢és retrogastrikus nyirkmirigyekben. Kisebb (mdjbeli)
regionalis g6czok, félega bal lebenyben. — Gyomor, pylorus, vastag-
bél és nagy cseplez maguktartdsa: Osszenovések a mellsG hasfalak-
kal, a harint remesével, s a flexura hepaticaval ; dttorés az utébbiba.
Eszrevétel : mély fizési bardzda a jobb midjlebenyen.

10. G. Franziska, 45 ¢ves; 1881. october r3. Azelsgdleges
daganat székhelye : epeholyag, mely egyenletesen vastagodott, noveke-
dett teriméj(i, a mdj szélén tulnyls, sima feliiletti. A rdk faja: carc.
simplex részben rostos. Epekovek: 20 kozép nagy sok-szogletii és
tobb apré ké az epeholyagban. Nagy epevezetékek : kényen tdgul-
tak ¢s a mdjkapubeli rdkos nyirkmirigyek kozott erGsen kanyaro-
dott lefutastak. Attételek: 1. Szdmtalan, egész alma-mekkorasdgu
regionalis g6ez a mdjban. 2. Rdkos mirigyek a mdjkapuban. 3.
mindkét tidn igen szimos subpleuralis és pleuralis dttéti gocz;
4. Lencsényi subendocardialis gécz a jobb szivesticsban. Eszrevéte-
lek: icterus. Vese-zsugor.

r1. I. Mihdly, 49 éves; 1881. october 29. Az elsédleges
daganat székhelye: az epeholyag, mely a fundus Kkis részletének
kivételével egész kiterjedésében elfajult, a mdj szélén tilnydls. A
rak faja: carc. simplex részben rostos jeleggel. Epekovek: Mint-
egy 40 kozép nagy sdrga, s kisebb barna erdsen faszettirozott ko
az epehdlyagban, annak vakobleibe részben erGsen beikelve; fasze-
tirozott kivek a choledochusban. Nagy epevezetékek: A d. chole-
dochus tdgult, kanyarodott lefutdsu és sziirkés nydkkal telt. Mdjbeli
epeutak : rendkiviil tdgultak ; a mdjszévet cavernosus szerkezetii.
Attételek : 1. Nagyszami borsé-lencsényi attéti gocz a rekeszen, a
hashdrtydn, f6leg a Douglas-féle iirben. 2. A nagy cseplezen. 3.
Négy nagyobb pleuralis gocz a jobb tudé basisin. 4 A mdjban
csak egészen feliiletesen fekvd, koldokos géezok. — Gyomor, pylorus,
vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa: rakos oOsszekapaszkodds a
pylorus, mdjkapi és pancreas feje kozott. A jobb remeschajlat
hdtul retroperitonealis nagy rikos nyirkmirigy dltal van rogzitve.
Eszrevételek : igen magas foku lesovdanyodds. A szivizomzat sorva-
ddsa. Siilyedési tudéolob. Icterus gravis.

12. R, Lidia, 48 éves; 1882, mdjus 25. Az elsédleges daga-
nat székhelye: az epeholyag, melynek belszine legnagyobbrészt
igen egyenetlen, durvdn gerendezetes, a fundusban bolyhos. Az
egész falzat rakosan besziiremkedett, 6—8 mm. vastag. A nydk-
hirtydra kovetkez6 g—r11 mmenyi réteg tomott, rostos, hegszert.
A rdk faja: helyenkint bolyhos kiilemii velds rdk. Epekovek: szi-
mos k& az epehélyagban, sziirkés nyulés nydkba dgyazva. Hét ko
a duct. choledochusban ; nehdny kisebb k& a duct. cysticusban.
Nagy epevezetékek: a choledochus a mutatéujjat befogadja, zitjé.l-
hatd. A d. hepatikus és d. cysticusnak, fGleg végs6 szakasza szin-
tén tdgilt. Mdjbeli epeutak: mérsékelten tégultak Attételek : 1.
Szdzndl tobb, kicsiny, regionalis dattéti gécz a mdjban. 2. A meso-
colonban. 3. A jobb vesében. 4. Rdkos retrogastrikus és dgycéki
nylrkmlrlgyek 5. A ductus thoracikus rdkos thromb051sa Eszrevé-
tel : konyl icterus.

13. L. Magdolna, 71 éves: 1882. mdjus 27. Az elsodleges
daganat székhelye: ductus choledochus; dié-nagysigi daganat. A
rdk faja: velgs rdk. Epekovek: kovek hidnyzanak, de vannak tiine-
tek (I koy. rovat.), melyek kordbbi jelenlétiikre utalnak. Nagy epe-
vezetékek : erdsen tﬁgultak a ductus cystikus nydkhdrtydja hege-
ket mutat. Mdjbeli epeutak: jelentékenyen tagultak. Attételek: 1)
a tiidékben; 2) mindkét oldali jugularis nyirkmirigyekben, melyek
a boron 4t konyen kitapinthat6, nagy paquetekké alakultak; 3) a
ductus thoracikus erdsen gobos, rikos koteggé fajult. — Gyomor,
pylorus, vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa : az epeholyag oOssze-
kapaszkoddsa a nagy cseplezzel és a flexura coli hepatica-val; a
choledochus-beli els6dleges rak dttorése a duodenumba. Eszrevéte-
lek : mély fiizési bardzda a jobb mdjlebeny megfelels sorvaddsival.
Heveny endocarditis aortica. Icterus gravis.

14. D. Luiza, 37 éves; 1883. jan. 8. Az elsodleges daga-
nat székhelye: epehélyag, mely masfél okolnyi, a mdj dllomdnydba
mélyen beburjinzé daggd fajult. (A rdkos elfejuldsba részben a
hélyagvezeték is bele van vonva). A rdk faja: rostos rik. Epe-
kovek: hidnyzanak: de vannak régebben jelen volt epekdvekre
utalé jelek. (hegek.) Nagy epevezetékek: mindhdrom vezetéknek a
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bélfelé esd szakasza igen erdsen tdgult; nydkhdrtydjuk tobb helyt
heges. A d. cystikus-nak a hélyagnyak felé esé része rakosan elfajult.
— Mijbeli epeutak : mérsékelten tdgultak. — Attételek: 1) mdjbeli
attételek, 2) dgyéki nyirkmigyekben, de a ductus thoracikus szabad. —
Gyomor, pylorus, vastagbél és nagy cseplez maguktartdsa: a flexura
hepatica coli keskeny ny. hdrtyaléez 4ltal elvdlasztott, két rdkos
atfurdst mutat. A f6daganat dltal felsé részében erdsen Osszenyo-
mott duodenum mellsé fala rdkosan elfajilt, hdatsé fala 3'/; cm-
nyire a pylorus alatt attort. Eszrevétel : kony( icterus.

15. K. Jozéfa, 59 éves; 1883. feb. 19. Az els6dleges daga-
nat székhelye : ductus hepatikus ; a proemindl6 elsddleges dag kis
almamekkorasagu. (A mdjbeli dttétek az ‘elsédleges dagndl sokkal
nagyobbak.) A rdk faja: rostos rdk. Epekovek: hidnyzanak. Nagy
cpevezetékek : a d. choled. szabad, szintelen nydkkal telt. A d.
hepatic. el nem fajult részlete dtjdrhaté és tagult; benne gyengén
nydkos epe. Mijbeli epeutak: erésen tdgultak. Attételek: a bal
mdjlebeny, a demborulaton 17 mm. széles parenchymatosus koépeny |
leszdmitasdval, cgész kiterjedésében tomott rostos rdk-daggd lett,
melynek lenagyobh dtmérdje 16 em. E dag kozponti részét a
duct. hepatikusnak abba egészen beolvadd hitsé szakasza foglalja |
€l. — Gyomor, pylorus, vastaghbél és nagy cseplez maguktartdsa: a |
hardnt remese a mdjjal, s ez mindkét oldalt a rekeszszel GsszenGtt.
Az utébbi Gsszekapaszkodds rdkos természetii. Eszrevételek : igen |
kony( friss hashdrtyalob; fiizési bardzda; a tdgult vékonyfali epe- |

lidlyag a jobb mdjlebeny domborulatira helyezkedett, de vele |
nincs Osszendve. Icterus gravis.
16. T. Magdolna, 56 éves; 1883. feb. 24. Az elsodleges |

daganat székhelye: epeholyag; a falzat egyenletes rdkos besziird-
dése dltal az legombolyodétt nagy, igen merev daggd alakult. A
rik faja: legnagyobbrészt rostos, csak a holyag fundusiban még
tyuktojasnyi vel6s goécz. Epekovek: a holyag nyakdban  és
a kozos epevezetékben. Nagy epevezetékek: a d. choled. szii-
kiilt, nydkhdrtydja heges. A d. cystikus hdts6 */;-ban dtjarhatlan
(részben az epehélyag rdkjaba beolvadt). Mdjbeli epeutak: mérsé- |
kelten tigultak. Attételek: 1) regiomalis dttételek a mdjban (a jobb
lebeny egyik ilyen gocza az epehdlyagbeli daggal kozvetleniil dssze-
fiigg ; a szomszédos mdj-dllomany pedig igen petyiidt, hulldmzo); |
2) mdjkapubeli nyirkmirigyek; 3) nagyszdmi miliaris és heges |
kotegeket képzé gécz a hashdrtydin. Eszrevételek : a mdj dllomanyd-
ban szétszért szdmos miliaris necrotikus gécz (—= az epepangds
eredménye = Rokitansky epe-infarctusa) korzetiikon reactiv lobbal |
¢s genytermeléssel. Icterus gravis.

17. L. Mdria, 50 éves; 1883. martius 3. Az elsédleges |
daganat székhelye: epeholyag nyaki része, ductus cystikus és hepa- |
tikus. A rdk faja: rostos rdk. Epekévek: szdmos kisebb és segye
cseresznyénél nagyobb epek$ a hélyagban. A duct. choled. vég- |
részében és ennck, mint a cystikus dsszefolydsa helyén egy-egy
kicsiny sokszogli k6. Nagy epevezetékek: a d. choled. a benne
fekvé epekd mogott tdgult. A d. cystikus egészen, a hepatikus |

részben a fG6daganatba beolvadt. Mdjbeli epeutak : a mdj nagy, elég |
tomott ; epeutak tdguldsa mérsékelt. Attételek: 1) mdjbeli attételek ; |
a mdj viszerekben egész fiatal, szemcseszerd rdkos gobocskék; 2) |
nagyobb subpleuralis géczok a tiid6kben ; 3) a Pecquet-féle cysterna
¢s gyokeinek rdkos thrombosisa ; 4) fodorbeli és dgyéki nyirkmiri-
gyekben; 5) a duct. thoracikus szdmos rikos gobot és a kozti
részletek 16mlGs tdguldsit mutatja. -— Gyomor, pylorus, vastaghél és
nagy cseplez maguktartdisa: a flexura hepatica és a duodenum
mdsodlagos rdkos dtfiréddsa. A pylorus és a pancreas feje a mdj-
kapubeli daggal OsszenGtt. Eszrevételek : icterus gravis. A pancreas
kivezeté csve tdgilt; kezdetszakasza a kis wjjat konyen fogadja be.
18. S. Carola, 45 éves; 1883. jun. 11. Az elsGdleges daga-

nat székhelye : epeholyag (és d. choledochus?) A rdk faja: nyd-
kos rik elmeszesedésekkel. Epekévek : négy kézépnagy k6 az epe-
hélyagban. Nagy epevezetékek: a nagy epevezetékek a beléjiik
burjanzott nydk-rdk miatt nehezen kovethet6k. A choled. szdjadé- |
kdn 18 mm. széles gocz, mely makkalakilag néza duodenumba. Mdj- ,|
beli epeutak : erdsen tagultak. Attételek : 1) szdmos, egész cseresznye-
mekkorasdgli gécz a hashdrtydn ; 2)az dgyéki nyirkmirigyekben; 3) |
a duct. thoracikus szokatlantl tdg, ¢blézetes, vékonyfali; a kisérs |
|

nyirkmirigyek rdkosak; a mellkasi és medenczebeli nyirkpalydk
vérrel teltek ; 4) mdjbeli nydkos géezok elmeszesedésekkel. — Gyo-
mor, pylorus, vastaghél és nagy cseplez maguktartdsa: osszekapasz- |

| nagy epevezedékek rdkjaval nem complicilt eseteket vessziik,
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kodas a flexura hepatica-val. A duodenum leszdll6 dga -—— (a chole-
dochus szdjadékdn l§ dag dltal) — sziikiilt; a mutatéijjat csak
igen nehezen fogadja be. Eszrevétel: icterus.

19. Z. Julia, 62 éves; 1883. oct. 20. Az cls6dleges daganat
székhelye : epehdlyag és ductus hepatikus. A rdk faja: rostos rdk,
a fiatalabb géczokban és a f0giez korzetén inkdkb velss jeleggel.
Epekovek: nyolcz kis epefestenyes ké az epehdlyag zsugorodott
maradvdnydban. Nagy epevezetékek: a d. cyst. hdtsé negyedében

| igen sziikiilt, a holyagnyakkal hatdros részletei a dagba olvadtak;

ugyanez tortént az egész mdjvezetékkel és a choledochus tilnyoméd
részével, melynek legmellsébb részlete azonban tagult. Mdjbeli
cpeutak : mérsékelten tagultak. Attételek : 1) az dgyéki, mdjkapu-
beli és a mellvezetéket kiséré nyirkmirigyekben; 2) a baloldali

- jugularis nyirkmirigyekben; 3) a mdjban; 4) a hashdrtydn, féleg
- gazdagon a fodor tapaddsi vonaldn és a Douglas-féle iirben; 35) a

méh hitsé faldiban; 6) dttételek a zsirszovet dus epiploikus fiigge-
lékeken. — Gyomor, pylorus, vastagbél és nagy eseplez maguktartdsa :
a duodenum osszenyomott. A fodag a rdkos nagy cseplezzel és a

| jobb remesehajlattal dsszenGtt, s az utébbit dttorte. Gyomor tdgulds.

A kapuér kiss¢ laposra nyomott, de nem thrombolikus. Eszrevéte-
lek : icterus gravis. Kozép fokn zsivembolia. Hasvizkor.

I tdblazatbol kovetkezd tapasztaldasokat lehet levonni:
I. a mi a bdntalom megoszlisdt a két nem kizdtt illeti, tabld-

| zatunk 15 nét és csak négy férfit mutat; igy pedig egycs szerzék

pl. Birch-Hirschfeld ellenében, ki azt férfiakndl tulnyomoénak véli,
Charcot dllitdsat erdsiti meg, ak ki Bertrand és Villard anyagdra
tdimaszkodva a bajt néknél mondja legyakoribbnak.

Il. Aorra négve eseteink kovetkezdleg csoportosulnak :

30 €s 40 év kozott volt 1 eset (37 éves nd).

40 és 50 év kozott volt 4 eset (két 45, cgy 48 éves nd, s

| egy 49 éves férfi).

50 € 60 év kozott volt 4 eset (50, 54, 56 és 59 éves nd).

60 és 70 év kozott volt 7 eset (61, 62, 64, 65 é 66 éves
nG; 60 é 72 éves férfi).

70 €s 80 év kozott volt 2 eset (71 és 78 éves nd).

80 és 9o ¢év kozott volt 1 eset (81 éves férfi).

Ldtnival6, hogy a Dbdntalom, mint a rdk koztudomds sze-

| rint dtaldban, a magasabb életkor sajditja. Eseteinkben férfiaknal

elohaladottabh korban mutatkozott, mint ndknél; egészben pedig
50 és 70 (szorosabban véve 60 & 70) év kozott volt leggyako-

| ribb; mig a szerzék f6leg Durand-Fardelnek kivétel nélkill 71 és
| 81 év kozott 4ll6 eseteit tartva szem eldtt, dltaliban véve a végsé

aggkor bédntalmdnak mondjdk. Nem szabad azonban feledniink,
hogy Durand-Fuardel csak agg-gyamoldai anyaggal rendelkezett,

| hogy Markham?) a bajt 28 éves asszonyndl is ldtta, s hogy Ber-

trand és Villard, kiknek gazdag tapasztaldsaival a micink e pont-

' ban is osszevdgnak, Durand-Fardel-t meg nem erdsithették.

L. A bdntalom  szosabd localisatidja tekintetében elsg helyet

 az epehdlyag foglal el, melyb6l az elsGdleges rdk, ha pnsztdn a

&9
eset koziil tizszer (T.: 2., 3. 16, 8., L0y Tl T2 T4. €S T10. €ser)
indalt ki; cgyidejiileg a holyagnyak ¢és holyagvezet¢kbgl hdromszor
(5, 7. €s 9. eset); a holyagnyak-, holyagvezeték- és mdjvezetékbol
egyszer (17. eset); az epehdlyag- és a kozos epevezetékbdl két-
szer (4., 18. eset); az epehdlyaghdl és a mdjvezetékbdl egyszer
(19 eset); végre magdbol a kozos epevezetékbol, hol a dag mint-
egy diényi és magdbdl a mdjvezetékbdl, hol az kis alma-mekkora-
sdgti volt, egyszer-egyszer (13., illetve 15. eset).

IV. A rik fajail véve szemiigyre a tdbldzatbol kideriil, hogy
némely szerz6 pl. AZds adataival Osszhangban (Path. Anath. L
492) eseteinkben is leggyakoribb a tiszta rostos rdk volt, melyet
hatszor jegyeztiink (1., 2, 8., 14, 15. é5 17. eset); mig részben
még velGs rostrdk hdromszor (4., 16., 19. eset), kozonséges rdk,
carcinoma simplex s. commune 6tszér (3. 7, 9., 10, II. eset a
két utolsé részben rostos jeleggel), velds rdk hdromszor (5., 6., 12.

- eset), velds bolyhos rdk (12. eset) és nydkos rdk (18. eset), melyet

Charcot legkozionségesebbnek mond,  ellenben csak egyszer-egyszer
mutatkozott.

V. Az epehdlyag és nagy epevezetékek elsddlges rdkjait
kovetd metastasisok a tabldzat szerint egészben véve ritkdk. Kiveé-

) V. 6. Frerichs : klinik der Leberkrankheiten. IL. 354. lap.
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telt taldn a tiidék, némileg a savés hdrtydk, sokkal inkdbb a mdj- |

dllomdnya, elsé sorban pedig a nyirkrendszer képez. lgy a tidi- |
belt dltélelek 19 esctinkben csak négyszer (2., 10, 13., 17. eset), |

savds hdrivabeliek  7-szer ¢és pedig a hdshdrtydn otszor (11., 135,
16., 18. és 19. eset) a mellhdrtydn kétszer (10. ¢ 11. eset),
mutatkoztak ; mdjdllomdnybeli dttitelek elleben tizenhdromszor taldl-
mattale (i, 30y, Ay 0% TONZELy: 12y 1440 5., (105 VR, 8t 68 1y,
eset), s6t a myurkrendszer kiilonbizi ssakaszai 27-szer voltak mdsod-
lagos elfajuldsban; igy az dgyéki nyirkmirigyek 7-szer (4., 9., 12,
14., 17., 18. és 19. eset), a retrogastrikusok 3-szor (2., 9. €s 12.
eset, a jugularis mirigyek 5-sz0r, s pedig mindkét oldalt egyszer
13. eset), baloldalt négyszer (3., 4., 8. és 19. eset), a mellvezetéket
kiséré nyirkmirigyek hdromszor (2., 18, 19. eset), a fodorbeliek
kétszer (4., 17. eset), a mijkapubelick hdromszor (10, 16. és 19.
eset), voltak rdkosak. Maga a Pecquet-féle cysterna egyszer (17.
eset), s a mellvezeték kétszer mutatott rdkos thrombosist, vagy
elfajuldst (12. és 13. eset), mig a bdrzsingot kiséré nyirkedények-
ben egyszer lett rdkos anyag kimutatva (2. eset). Ellenben mdsod-
lagos gbczok egyenkint véve csak egyszer jelentkeztek : a hasnydl-
mirigyben (4. eset), a fodorbeli hashdrtydn (9. eset), a szivben
(10. eset), a nagy cseplezen (rr. eset), a vesében (rz. eset) €s
végre a méhben [19. eset).

A szoban forgé rakok rovid dltalanos képe ezen Osszegezett
tapasztaldsok alapjan a kovetkez :

Elsédlegesen a magasabb életkorban fordilnak el6; locali-
satijuk kedvencz székhelye az epchélyag (10: 19 vagyis eseteink
52:7%). E tiz epehdlyagbeli elsédleges rdk, mely a nem tekinte-
tében ismét lgy oszlik meg, hogy 15 né kozott hétnél (46:6°)
s négy férfi kozott hdromndl (75°,) mutatkozott, szerkezet dolgd-
ban tilnyoméan a rostrdk fajihoz tartozott (10 esetben 6-szor; 1.,
2., 3., 8., 14 6s-16. eset = 60%,); Az 0Okolnyi-gvermefejnyi
daganat dllomdnya tomott, néha inszeri, vagy még ruganyos, metsz-

lapja fehéres-sirgds, s gores6 alatt tilnyomé mennyiségd, sejtsze- |

gény, néha inszerii stromdban felhdmjellemii sejtek rendetlentil
eldgazodo  kotegeit, vagy acinosus, mirigyszer(i fészkeit mutatja,
mint azt 19. esetiink leiirdsdndl részletesebben vidzoltam. (Orvosi
Hetilap 1884. 37. sz.)

Az epeholyagbeli rdkok tilnyomédan rostos jellemével, s a
hélyag reservoir-szerepével a macroskopikus boncztani kép, s a kérodai
jelzésre is kivdloan értékesithetd egyik mozzanat szorosan dsszefligg.

A rikos besziirddést, t. 1. rendesen a megduzzadt, tomottebb
submucosdban taldljuk, de a felhdmburjinzisnak a nydkhdrtydval
Osszefliggd continuitdsa csak igen ritkdn, mert csak egész fiatal
goczokon (pl. az 5. eset kicsiny géczaiban) demonstrdlhats, onnan
az az izomrétegnek, s savoshdrtydnak, mdsrészst a nydkhdrtydnak
veszi utjat, s igy torténik, hogy a rdk egyrészt a holyagfalzat
egyenletes besziirddését (1., 2., 8., 10, 11, 14. ¢és 16. eset), mds-
részt a nydkhdrtya pusztuldsit eredményezi. Utébbi esetben annak
helyén fekélyeket (pl. 7. eset), vagy széthasadozott néha szemol-
cs0s, vagy Kkifejezetten bolyhos rakréteget taldlni (pl. 12z esetiiuk-
ben, hol azonban a hélyag mélyebb rétegeiben a rostrdkos szerke-
zet mem hidnyzik). Miutdn pedig az epehdlyak bdntalma mind-
addig mig az epe lefolydsa biztositva van, magiban véve silyos
tineteket nem okoz ¢&s ilyenck csak a mdjkapubeli fontos képle-
tek (edények, nagy epevezetékek) rdkos elfajuldsa vagy assze-
nyomatdsa utdn jelentkeznek: azért a folyamatnak rendesen elég
ideje wvan arra, hogy a submucosus tovaterjedés ttjdn az epeho-
lyag mdr jelzett egyenletes besziirGdését eredményezze, s azt Kor-
vonalainak respectdldsa mellett okolnyi-gyermekfejnyi, s6t Rokitansky
(i. h. 286. 1) szerint kerti tok nagysdgdt elér6 gombolyded daga-
nattd dtalakitsa. E viszonyokat legkifejezettebben 1., 2., 8., 14,
12. és 16. esetiink illustrdlja. Ezek kozott a daganat négyszer (2.,
8., 10, 11. eset) a mdj mellsé szélén tilnydlt, gy hogy a has-
falakon 4t is konyen ki volt tapinthaté (I. f6leg a 2. és 8. esetet),
mig a 14. esetben a tovdbbi rdkos burjanzds kivdléan a mdj dllo-
minya felé vette utjat. Mondott okokbdl az ily daganatok az epe-
hélyag gombolyded alakjdt egészben véve megtartjik ; legtobbszor
sima feliiletiiek (pl. 16. f6leg 10. esetben); némelykor (pl. 2. és
8. esetiinkben) kisebb-nagyobb rikos gobok vagy durva kotegek
dltal (1. eset) a felilet egyenetlen. Az epehdlyag tire ¢ mellett
rendesen reducdlva, jelentékenyen megkissebbedve van (pl. 19.
esetiinkben, mely kiilonben nem tartozik a tisztdn epehdlyagbeli

rikok tiz esctéhez), s nyulds sdrgds, barnds, sziirke, vagy szintelen
némelykor (1. eset) csillogé cholesterin lemezkékkel kevert, nyd-
kos anyaggal, majd szovettormelékekkel, vagy ecves detritussal, s
melyekre visszatériink, az €ép, vagy rdkos szovetbe erdsen beékelt
epekovekkel van kitéltve.

A kérodai jelzés lehetdsége a vizolt tapasztaldsokon alapszik,
s ennek bizonyitdsira jobbat nem tehetek, mint ha idézem Z7e-
richs idevigs kovetkezé szavait: »Die Symptome des Krebses der
Gallenblase sind wenig hervorstechend ; das wichtigste und bestin-
digste derselben ist die schmerzhafte, kugelige, meistens harte
und unebene Geschwulst, welche an der Stelle der Blase gefiihit
wird. Alle iibrigen Zeichen sind sehr unbestimmter Art: »Icterus
fehlt meistens etc.c (Klin. der Leberkrankh. IL 456 lap). Ez
utolsé pontot 1., 2., 3., 7.esetiink, hol nagy epehdlya-daganatok
daczdra a sdargasig hidnyzott, vagy mint a 8., 12. és 14. esetben,
csak kisfokt volt, igazolja, mig a silyos icterus, féleg a nagy
epevezetékek (nevezetesen a kozos és a mdjvezeték) egyideji bdn-
talmazottsigandl (5., 11., 13, 17. és 19. esetiink), vagy epekovek-
kel eldugaszolt voltandl (pl. 16. eset) nem hidnyzott. Korodai tekin-
tetben még megemlithetd, hogy kisebb, vagy kozépfoki . hasvizkér
a kapuérre gvakorolt nyomds miatt a rendes jelenségek egyike (pl.
19. esetiink); nagy fokokat az csak akkor ér el, ha a kapuérben,
vagy annak jelentékenyebb gyokeiben, vagy dgaiban thrombusok
keletkeztek, pl. 4. esetiinkben, hol a ven. mesenter. super., a kapi-
ér mdjbeli fobb dgai, s6t a felsé tireges viszér alsé vége is throm-
botikus volt.

Az epeholyagbeli rost-rdkok fiatalabb szakaszai, még inkdbb
a mdjbeli mdsodlagos goczok korzete még veldsek szoktak lenni,
vagy az u. n. kozonséges, azaz sem kifejezetten velds, sem kifeje-
zetten rostos rak kiillemével birhatnak. Ugyanezért a tiz epeholyag-
beli rdak koziil a scirrhusokhoz a mar mondott hat eseten Kiviil
tulajdonképen még a 10. é 11. sorszdmu' eset is tartozik, s igy a
rostrdk tisztdn epehdlyagbeli rdkjainknak 809/,-dt tette.

Epehdlyagbeli tiszta velés rdik — milyent A7:0s nem észlelt,
Firster foleg ifjabb stadiumokban tilnyomdan gyakorinak mond, s
Rolitansky helyesen, mint egyik ritkdbb jelenséget felemlit — tiz
esetlinkben egyszer (6. eset) mutatkozott, hol az elfajult hdélyag a
scirrhusokndl észlelheté nagy terimét el nem érte; velds bolyhos
rdk, a mélyebb rétegekben rostos szerkezetbe valé dtmenettel, szin-
tén egyszer (12. eset) taldlkozott, hol a rdk Zeschl esetéhez (i. h.)
hasonléan, széles alapon a submucosus szovetben gyokerezett €és
edénycket vezets, s telhamjellegl sejtekkel siiriin fedett, ismeretes
bolyhos kotszovet-novedékeket mutatott.

A vidzolt nagy epcholyag-daganatok kifelé a helyrajzilag szom-
szédos képletekkel vagy kotszovetileg, vagy rdkosan szoktak oOssze-
kapaszkodni, mely utébbi esetben rdkos tovaburjdnzdsok, destruc-
tiok, vagy dtfuroddsok létestilnek. Hogy pedig e tekintetben maga
a mdj-dllomdnyon kivill a gyomor, a duodenum, a vastaghél meg-
felel6 része és a nagy cseplez van leginkdbb expondlva, az vildgos.
gy az itt szem el6tt tartott tiz esetben, hol pusatin az epehélyag

volt elfajulva, a harint remese, illetve a jobDh remesehajlat rdkos .

atfirdsa, melyet ily esetekben el6szor Dwrand-Fardel és Murchison
frtak le (v. 6. Charcof i. h.), kétszer (8. 14. eset), a duodenum-é
hdromszor (6. 8. 14. eset), a felhdgé remese gyiirii-alakd rdkos be-
szlirédése egyszer (1. eset), a fodaganat osszenovése a duodenum-
mal egyszer (2. eset), a nagy cseplezzel egyszer (1. eset), a pan-
creas-fejjel egyszer (1r1. eset), a hardnt remesével kétszer (8., 14.
eset) mutatkozott; a duodenum osszenyomott, s részben sziikiilt
egyszer volt (14. eset). Ez elvdltozdsokban kell némely kérodai
tiineteknek, pl. azon gastrikus zavaroknak — tart6s hdnyds, gast-
ralgia — vagy azon tartds diarrhedknak magyardzatdt keresni,
melyekrdl a hardnt remesével valé rdkos communicatio esetében
mir Durand-Fard:l megemlékszik. (V. 6. Frerichs i. h. 456. 1)

Az epeholyagbeli rikok utdn fennmarado kilencz esetiink
két csoportra oszlik: a) az els6ben az epehdlyagrdk a nagy epe-
vezetékekével tarsult (4., 5., 7., 9., 17, 18, 19. eset) b) a mdso-
dikban az utébbiak kiilondllolag voltak megbetegedve (13., 15. eset).

a) Az els6 csoportban leggyakoribb az epehélyag és holyag-
vezeték kozos megbetegedése volt (7 eset koziil négyszer 5., 7.,
9., 17. utébbi esetben hozzd még a mdjvezeték is elfajilt); az
epehdlyag és kozos epevezeték egyiittes rakja kétszer (4., 18. eset),




mig az epehdlyag és mdjvezeték-¢ csak egyszer 19. eset) mutat-
kozott.

A rik fajaira nézve e hét eset tgy oszlik meg, hogy tiszta,
vagy részben még vel6s rostrdk hdromszor (4., 17, 19. eset), tisz-

séges rdk kétszer (7. €s 9. eset) mutatkozott.

Ezen hét esetben az epevezetékek rdkja az epehdlyagéval
lévén combindlva, a szomszédos képletekkel valé Osszekapaszkodadst
és roncsoldst illetéleg a fenntemlitett viszonyok itt is ismétlédnek.
fgy a fodaganat rakos Osszenovése a pancreas-fejjel egyszer (17.),
a jobb remese-hajlattal négyszer (9., 13., 18. 19.), a duodenum-
mal egyszer (4.) a nagy cseplezzel kétszer (4., 13.), a hardnt
remesével egyszer (9. eset) mutatkozott;
dtfurva hdromszor (4., 13., 17. eset), Gsszenyomva €s sziikiilve szintén
hdromszor (4, 18., 19.) volt; rikos dtfirédds a harint remesébe
és mdjhajlatba pedig szintén hdaromszor (9., 17., 19. eset) létesiilt.

A nagy epevezetékek rdkjinak elsGdleges természete ezen
esetekben kiillonben az epehdlyagbeli daganatéval 6sszhangzo szerke-
zetb6l kovetkezik; mert a daganat teriméje e tekintetben irdnyado
nem lehet, ha azon korboncztani tapasztaldst tartjuk szem el6tt,
hogy azon két szovet, melyek a rdkos dttételek tovdbb burjdnzd-
siara kivdloan alkalmasak, melyekben a masodlagos goczok az
elsédlegesek kicsinysége mellett impondlé kiterjedést olthetnek: a
nyirkmirigyeken kivill a mdjszovet. Igy esetet észleltem, hol a
corona glandis csekély felhdm rdkos fekélyedése mellett az elfajult

inguinalis mirigyek alma-mekkorasaguak voltak, s viszont oly esetek

sem igen ritkdk, hol kisterjedelmii, taldn mdr visszafejlédésben
1évé rdkos gyomorfekély mellett 6kolnyl mdjgéezok mutatkoznak ;
aldbb emlitendé 15. esetinkben is az els6dleges g6cznak alig
alma-mekkorasiga mellett majdnem az egész bal mdjlebenyt elfog-
lal6 16 cm-nyi dtmérsji 4ttéti gécz taldlkozott. Az azonos szerke-
zetb6l kovetkeztettiink, tehdt ez esetekben az epeholyag és nagy
epevezetékekbeli- dlképletek egyenld kordra, f6leg ha ezek disconti-
nuitdsa is fennforgott. Igy pl. az 5. esetben a hélyag és holyag-
vezeték egyenlden ldgy vel6s rdkot mutatott; a 1g-ben pedig a
rostrakos holyag mérsékelt nagysdga, s benne a hasonléan elfajult
mdjvezeték teljesen beolvadt volta taldltatott stb. A 18. esetben
ellenben a colloid rdkot mutaté epeholyag, mely a legnagyobbrésat
még ¢p falzati nagy epevezetckeket teljesen koriilfogja, a chole-
dochus szdjadékdig mdsodlagosan is burjdnozhatott. Innét a tabld-
zaton ldthaté megfeleld kérdgjel.

Ezen esetek korodai jelzése még nehezebb, mint a maginos
epeholyagrdkoké ; mert a daganat az epevezetékek bantalmazottsdga
miatt a bonczolasok tantsdga szerint rendesen kisebb terjedelmdi,
vagyis a haldl bedll, miel6tt az konyen kitapinthaté nagysdgot ér-
hetett volna el. Igaz, hogy az icterus gravis ezen esetekben az el-
méleti feltevésnek megfeleldleg tényleg igen gyakori, sokkal gya-
koribb, mint a magdnyos epehdlyag-rakokndl, gy hogy pl. a szo-
ban forgé hét eset kozil otszor jelentkezett, s csak azon két eset-
ben (7., 9.) hidnyzott, hol a mdjbeli- és kozos epevezeték szabad
volta mellett csakis a hélyagnyak és holyagvezeték volt elfajulva;
ezen silyos icterus azonban magdban a korjelzésre természetesen
elégtelen. Tdmogathatja azt a netdin mdr kifejlett cachexia és a
konyen kitapinthaté jugularis mirigyek netdnirdkos besziirddottsége ;
mert, mint az dttételek Osszegezésénél lattuk (L f V. pont), anyirk-
rendszer feltiinden gyakori bdntalmazottsiga miatt ily esetekben a
mellyvezeték felsé végével szomszédos, s azért konyen inficidlhato,
de konyen ki is tapinthaté jugularis mirigyek vizsgdldsit az orvos
soha el ne mulassza.

b) A visszamarad6 két eset (13. € 13.) a rdknak a nagy |

epevezetékekre Kkorlatozott volta miatt kilondlle csoportot képez.
Az elsé (13.) esetben a dié-nagysdgi velés daganat a choledochus
végrészén il és utjat a duodenumnak vette, melyet dtfirt; a mdso-
dikban a kis alma-mekkorasdgi scirrhotikus dlképlet a mdjvezeték-
ben iil, s tovdabbnovekedésében a mdj-dllomdnydba burjinozva, ott
16 cm. dtmérdjii, a korzeten széles velGs Ovet mutaté géczot léte-
sitett. Kzzel e rdkok novekedésénck két modozata is meg van vild-
gitva. Az els6hoz pl. a Frerichs-t6] lerajzolt eset tartozik (i. h. IL
k. 31. rajz), hol a diényi, lebenyezett, széles alapi daganat a cho-
ledochus szdjadéka helyén tekint a duodenumba, melynek dirét
sziikiti, a mdsodikhoz pedig Schreiber esete, melyben a kozos epe- |

mig a duodenum rdkosan |

. leges rdkjanak nagy
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janozé nyulvdnyai a kiilénben még el nem fajilt méj-dllomdnyba
hatolnak. A stlyos icterus e két esetlink egyikében sem hidnyzott,
s6t az elsében (13.) a mellvezeték rdkos gobos koteggé és mind-

| két oldali jugularis nyirkmirigyek a borén at konyen Kkitapinthato
tin vel6s rdk (5. eset) és nydkos rik (18.) egyszer-egyszer, kozon- |

rikos paquetekké fajultak. Ha a stlyos icteruson kiviil, az utébbi
elfajuldsok, s a mdjtdji koriilirott fijdalom jelen vannak koérodailag
a valészinliségl jelzés nem egészen lehetetlen ; ellenkezd esetben a
daganat ki nem tapinthaté volta, s az epepangds okainak sokféle-
sége n:iatt azt korismézni kozonségesen egészen lehetetlen.

Az epehdlyag, s nagy epevezetékek elsédleges rdkjinak
gyakorisigdra nézve AZds (i h. I. 494. 1) odanyilatkozik, hogy
»az statistikailag egyelére még meg nem dllapithaté.c Sajit ese-
teink elég szamosak arra, hogy ily irdnyu dttekintésre is feljogo-
sitsanak.

1879. két végsé hoénapjdban 113 tetemre jut 2 eset (=1'73"%)
1880-ban bonczolt 729  » », cpiaw (=008 )
1881-ben » 768 > » 4 » (=0°52%).
1882-ben » 744 » st ot (= 02aY4):
1881. jan. tol oct. végeig boncz. 575  » » 6 » (=104%)

Osszesen 2931 tetemre jut 19 eset (= 0°6G& Y, |,

Idézett Hillon-Fagge-nek koriilbelil azonos évi tetemszam
mellett 21 év alatt észlelt 12 esetével szemben a 0689, minden-
esetre igen magas gyakorisdgi ardny. Ezen feltiing tény mellé, mint
mar multkor megjegyeztem?), egy mdsodik, t. i. az sorakozik, hogy
Strassburgban az epekdképzodés, eddig fel nem deritett okokbdl,
szerfelett gyakori. Recklinghausen azt necroscopikus hosszi tapaszta-
ldsok alapjan 15°),-ra becsiili, mig pl. Meckel a berlini lakossdgra
nézve csak 1°5-——2'0",-ra teszi®). Strassburgban tehdt az epekovek
rendkivili gyakorisigdval az epehélyag és a nagy epevezetékek elsgd-
gyakorisiga jar karoltve. Felmeriil azért a
kérdés, véletleniil coordindlt, vagy okozatosan kapcsolatosan jelen-
séggel dllunk-e¢ szemben. Azon tény, hogy az epeholyag és nagy
vezetékek els6dleges rakjanak szébanforgé 19 esetében az epe-
kovek még sokkal gyakoriabbak voltak, mert kétségteleniil csak
kétszer hidnyoztak, mig 17-szer, vagyis az esetek 89'4°),-dban
jelen voltak?), hatdrozottan okozatos viszony fennforgdsdra utal.
De milyen ezen Osszefliggés? Mint ZFverster véli: a rdk segiti-e
el6 az epekoképzodést, vagy megforditva az utébbi okozza-e a
rdkot ?

Mielott ¢ kérdésre felelni torekednénk, meg kell jegyezniink,
hogy epekovek gyakori egylittes ecl6forduldsa a széban forgé kép-
letek rdkjaival mar tobb szerz6t6l lett felemlitve, igy Dwrand-
Fardel, Rokitansky-, Frerichs-, Foersier- és Birch-Hirschfeld-tal, kik
azonban Foerster kivételével az okbeli Osszefiiggésrdl a két jelenség
kozott nem emlékeznek. Charcot/ azonban emliti, hogy Bertrand 15
esetében epekovek 14-szer taldltattak, s hozzd teszi, »helyén van
hinniink, hogy a rdk ilyenkor mdsodlagos.« Hilton-Fagge 12 ese-
tében a kovek egyszer sem hidnyoztak, s6t szerinte »ugy ldtszike,
hogy legtobb esetben a rdk megjelenését kérodailag az epekovek
ismert tiinetei elGzték meg. Végre Alebs, ki Foersternck allitdsdt,
hogy az epehdlyagbeli mdsodlagos rdk az elsGdlegesnél gyakoribb,
jogosan visszautasitja, ¢ rakokndl az epekovek gyakorisdgdrél szin-
tén megemlékszik és egyetlen eset alapjdn, hol szamos evxdcnsen'
régibb keletti epekd mellett rik kezdet-szakaszai mutatkoztak, »az
epekd-képzddést, mint a rdkok fontos oktani mozzanatit véli fel-
emlithetni.«

Vildgos, hogy annak bizonyitdsdra, miszerint epekovek rdk-
képzédésre vezethetnek, a két jelenségnek az idézett szerz6k szerint

) L. Orvosi Hetilap 1884. 47. sz. 1278. L.

%) V. 6. Recklinghausen. Hdb. der allg. Pathologie des Kreislaufs.
ete. 1883. 396. L.

%) 19 esetiinkben epekévek taldltattak : a hélyagban nyolezszor (1.,
2., 3., 6., 7., 10, II.és I2, eset, utobbindl azonkivil még a hélyagbeli, s
kozos epevezetékben stb,), a hélyagnyak- és hélyagvezetékben otszor (9.,
16, 17., 18, 19.), a kozos epevezetékben egyszer (8.). A visszamaradd ot
eset (3., 4., I3., 14, I3.) kozil az elsd (3.) eset bonczjegyzokonyve nem
egészen megbizhatd (cursusbeli bonczolds), a 3. és 14. esetben pedig oly
elviltozdsok mutatkoztak (mint pl. a szabad epevezetékek tigulisa hegek-
kel a nyakhdrtyikon, a madj-dllomdinybeli nagyobb epeutak tdgulisa homo-
kos concretikkal stb.), melyek régebben jelen volt, s utébb kiiiriilt epe-

vezeték oszldsa helyén {il6 cseresznye-nagysdgi képlet tovabur- | kéveked] tandskodnak, Visszamarad tehat két eset, t. i. a 4. és I5.




is gyakori egyiittes eléforduldsa az érvelésnek esak egyik tényezd-
jét teszi, mely kiegészitését abban taldlnd, ha ott, hol az epeko-
képzédés szdmardnya felfokozott, a széban forgé rdkok is ardnyosan
gyvakoriabbak volndnak. Sajit eseteink, a strassburgi emlitett viszo-
nyokndl fogva, e kivdnalomnak tesznek eleget, s azért jogostltnak
vélem kimondani, hogy Strassburgban az epehdlyag és nagy epevese-
tikek elsidleges rikja aszért oly fe'llmzm’u gvakort, mert olt az epeki-
képaddés  szokatlanul kizinséges, vagyis, hogy az epekivek as eselek
bizonyos ssdmdban a sséban forgd képletek rikos elfajuldsdt okozzdk.

A részletesebb érvelés szempontjdbol kiemelendd, hogy Foerster
felfogdsa, mely szerint ezen rdkokndl az epekovek mindig mdsod-
lagosak, mrthatatlan a) mert dltaldiban, mint mar Klebs megjegyeste,
az epehodlyagbeli rdkok a hoélyag iirterét kezdettsl fogva saziikitik ;
b) mert vannak specialis esetek (pl. sajit 5. esetiink), hol, mint a
Klebs-t6l idézettben is, szdmos nagy sokszogi, vagyis réglbb keletii
epekd a rdk kezdet-szakaszai mellett taldltatik; c) mert az oregebh
rostrdkokban is az epekovek a rdkszovetbe legtobbszor erdsen be-
ikelve, abban sokszor egészen eltemetve vannak; d) mert, ha a rdk
dltal a holyag el is zaratik, pl. hélyagnyak-, s holyagvezetékbeli
novedékeknél, a benntrekedt epe-mennyiség a koveknek kozonsé-
gesen el6fordulé nagy tomegességével nincsen ardnyban.

Sajat felfogdsunkat mdsrészt directe tdmogatjik a Moaon-¢hoz |

hasonlé esetek, minét Hilton-Fagge idéz (v. 6. Charcot 1. h.). Az
epeholyagban faszetirozott kovek voltak ; mindenben hasonld, s tehat
holyagbeli kovek taldltattak a kozos epevezetékben; az utébbiak
felett s kozvetlen szomszédsdgukban pedig a vezeték rdkos stric-
turdja mutatkozott. Moxon ez esete mellé sajit 7. esetiink sora-
kozik, melynek bizonyité ereje szemredll. Az epehdlyagban és
holyagvezetékben nagy, egészen galambtojdsnyi epekovek ; az elbbi-
ben tiz fillérnyi (krajczdrndl nagyobb) rdkos fekély, melybe egyik
k6 domborusdga illeszkedik; a k6 ezen részét vel6s rdkos oOv
kornyezi, mely a fekély velGsen besziirddott partjainak felel meg.
Hasonl6 viszonyt mutat az elfajult holyagvezeték is.

E felfogdsunk mellett az Osszefliggést epekovek és rdk kozott

A

gyakori epekévek behatdsdra tényleg gyakrabban fejlédnek ki
daganatokkd, mint mdsutt. S mert e rdkok egyszer a hodlyag fundu-

sdbol, vagy mells6 faldbol, mdskor a holyag nyakdbol, vagy a
hélyagvezetékbol stb. indulnak ki, az utobbi felvevés esetében is a
csirok gazdag dissemindlt voltdt kényszeriilink 'felvenni; 4m ez
elég megkozelitGleg a Hasse-t61%) képviselt dlldspontra vezet, mely
szerint minden szovet-ujképlédés csak ébrényi alkatrészekbél indul-
hat ki, s ilyeneket minden szovet tartalmaz, ami azonban nem
egyéb, mint a Virchow-féle proliferationalis képességt felesleges
koriilirasa. Epen ez utobbi az, mely az epekovek okozta mérsékelt,
de tartés mechanikai ingerlés dltal lépne actioba. E felfogds, mely-
nek tovdbbi részletezését e helyiitt tobb okbél nem folytathatom,
mindenesetre a legkevéshé eréltetett magyardzat, bar Cohnheim
elméletével kozosen osztja azt, hogy a daganat-genesis utolsé
mikéntjét meg nem fejti; mert mint Recklinghausen®) praecisiéval
mondja: ,,Was wir wissen wollen und miissen ist, warum das
wachsthumfihige Gewebe in der Geschwulst iiber alles Maass
hinauswichst . . . und alle Widerstinde iiberwindet.“

Dolgozatok Ziemssen tanar miincheni II-ik bel-
gyobgyaszati kérodajabol.?)

Kozli BExCzZUR DENES.

gyomorba  bevit!  haemoglobin - befolvisa — chlorotikusok — vérének
haemoglobin-tartalmdra.
(Vége.)
Eszleleteim 6 pontosan megfigyelt esetre terjednek. A patien-
sek kivétel nélkiil jo eredménynyel haszndltik a haemoglobin-
pastilldkat. A betegek naponta 6 darab haemoglobin-pastilldt
kaptak, még pedig 2-t reggel, 2-t délben, s 2-t este. Az igaz, hogy

| ezen az uton nagyon kevés a szervezetbe jutott vas, de azt is

Virchow szellemében az okozott rhelvbeli zavar, az éfveken dl fenn- |

alld, mérsékelt erémiivi ingerlés kozvetitésével kell elképzelniink.
Hiszen koztudomdst, hogy az ily behatdsoknak Kkitett helyek, pl
az ajkak, a végbél, a gyomorcsuk, a Bacchin-féle billenty( tdja, a
a vastagbél hajldsai stb. a rdkok kedvencz székhelyei; hogy a bdr-
zsing rdkjai a légesGvel vald keresztezddés helyén leggyakoriabbak
sth. Ezel6tt ro—irx évvel Aovwdcs tnr. koéroddjan, mint betegfel-
vezetd, ajkrikok cscteiben az anamnestikus adatok gyiijtésénél
magam is ismételten constatdltam, hogy a rak localisati6ja a jobb,
vagy bal szdjztighan legtébbszor az illetének szokdsdval congrudlt,
hogy pipdjit munkakozben a megfelelé oldalon szokta tartani.
Igaz, hogy a daganatoknak ma divatozd, hatdrozottan egyoldali-
sigban szenvedd, azok csak bizonyos fajaira ill6 Coknheim-féle
elmélet szerint, — melyre itt részletesebben akkor sem reflectdl-
hatnék, ha azt Scheuthauer tnr.?) e lapok hasibjain alapos birdlat-
tal nem ismertette volna, — valamint a daganatok dltaldban keletke-
zésiiket az €brény felépitésére fel nem haszndlt visszamaradt ébré-
nyi csiroknak koszonik, ugy specialiter az ajkbél-rdkok, vagy a
bdrzsing-rdkok a légesovel valoé keresztezGdés helyén azon bonyo-
lédott fejlédési viszonyok miatt oly gyakoriak, melyek, mint pl. az
ecto- és entoderma Osszefolydsa stb., e helyeken bizonyos csirok
visszamaraddsat elGsegitik. Csakhogy e hypothetikus magyardzat
az epehdlyagra nem alkalmazhat6, hol azonkivill a tartamos mér-
sékelt er6miivi ingerlés, az el6idéz6 ok természetének megfelelSleg,
a test szdjadékain dltaldban fennforgé koriilményekhez viszonyitva,
egészen accidentalis jellegli, s azért a rdkok s epekoveknek kar-
oltve jaré gyakorisiga mellett majdnem a természet végezte kisér-
let bizonyité erejének szinvonalira emelkedik.

De tegyiik fel, hogy Cohnheim elmélete dltalinos érvényfi;
akkor az epehdlyag és nagy epevezetékek elsédleges rdkjai Strass-
burgban mutatkozo szokatlan gyakorisdginak értelmezésére, legalibb
nekem gy tetszik, vagy azt kellene felvenni, hogy itt ama bizonyos ki
nem mutatott csirok az epehdlyagban és nagy epevezetékekben
sokkal gyakoriabbak, mint mds geographiai tdjakon, ami nem
egy¢b, mint ismeretlent mds ismeretlennel megmagyardzni; vagy ast,
hogy e csirok Strassburgban sem gyakoriabbak ugyan, de a nagyon

') Orvosi Hetilap. 1883. 44. és 435. szam.

meg kell 4m gondolnunk, hogy felszivoddsra igen alkalmas alakban
lesz a bélhuzamba bevive. Mig a vas-vitriolb6l, amint azt fenntebb
littuk, csak minimalis mennyiségti vas vétetik fel a vérkeringésbe,
addig a novényi savakkal dsszekotott vas konyen felszivadik, s a
véren 4t iiril ki, amint azt Quincke (r868) kimutatta. Mindezek-
bél kitiinik, hogy nagy befolydssal van a felszivoddsra, hogy
a vas milyen alakban lesz a bélhuzamba behozva.

Betegeim a 6 haemoglobin-pastilldkkal naponta 1875 gm.
haemoglobint kaptak, ami megfelel 0-0079 gm. vasnak Ez ugyan
elenyész8 csekélynek tetszik az els6 pillanatra, de mindamellett,
ha meggondoljuk, hogy naponta a tdpszerekkel a szervezetbe vitt
vas, melynek legnagyobb része fel sem lesz sziva, Boussingault sze-
rint 0'06-—0'07 gm., s hogy Nothnagel és Rossbach+) szerint az
egészséges szervezetnek naponta elegendé 0'05 gm. vasat bevenni,
s hogy egészséges ember testében 70 kgm. sily mellett csak
koriilbeliil 3:97 gm. vas van, s ha tovdbbd tudjuk, hogy Hoesslin®)
fiatal novekvé kutydi 4-—6 mgm. naponkinti vas-adagolds mellett

 stilyban névekedtek, akkor nem fogunk csoddlkozni az ilyen kis

vasmennyiségek therapeutikus hatdsan sem. Scherpf®) adataibol kit
nik, hogy erés vas-viz-curdval a beteg naponta koriilbeliil oor gm.
vasat kapott, melynek nagy része a bélsirral tirtilt ki, s mégis 31 nap
alatt vérének haemoglobin-tartalma 73'720 grammal?) szaporodott.

Lattuk fenntebb, hogy a vas-sokbol csak minimalis mennyi-
ségek lesznek a bélhuzambdl felsziva, mibél biztosan kovetkeztet-

| hetjiik, hogy a fenntebb felhozott Scherpf-féle esetben is csak egy

része lett vérképzésre felhaszndlva a bevitt kis vasmennyiség-
nek. Meggondolva ezt, nem csoddlatos az sem, hogy 7—8 mgm.
vas, a felszivéddsra a lehetd legalkalmasabb alakban hozva a szerve-
zetbe, therapeutikus specifikus hatdst gyakorol ottan. Schmiede-
berg®) szerint az egész vas-kérdés abban culmindl, hogy képes-e

- azon kevés vas, mely resorbedltatik, specifikus hatdst gyakorolni,

vagy nem. Azt hiszem, hogy e kérdés megolddsihoz némikép

') Die Beziehungen der Morphologie zur Heilkunde. Leipzig. 1879.

?) Ueber d. multiplen Fibrome der Haut und ihre Beziehungen zu
den multipl. Neuromen. Festschrift etc. Berlin. 1882. p, 69,

%) Ldsd az OHL. 49. szdmét.

%) Nothnagel u. Rossbach. Arzneimittellehre. 1878. p. 126,

%) Hoesslin, Zeitschrift. f, Biol. XVIIL. 612, 1882,

%) Zeitschrift f. klin. Med. IV. 584.

") Zeitschrift f. klin. Med. IV. 601

) Schmied. Arch. p. 226,
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hozzdjariltam, midén a haemoglobinnal bevitt kis vasmennyiségek
kedvezé hatdsdt kimutattam.

Megengedem, hogy azon mellékhatds, melyet a vas a gyomor
nydkhdrtydjdra gyakorol, s mely a javilt emésztésben nyilvinul,
szintén nagy fontossiggal bir, s ebb6l magyardzom, hogy miért
van a legtobb esetben nagy vas-adagoknak gyorsabb és biztosabb
hatdsuk, mint kis adagoknak. Immermann?') megjegyzi, hogy csak
nagy vas-adagoktdl vdrhatunk sikert; aprd, s ovatosan adott adagok
ritkdn hozzik meg a kivant eredményt chlorotikusokndl. A miin-
cheni IL belgyégydszati kéroddn iS, ha csak lehet, nagy adagokban
lesz a vas rendelve; emellett azonban nagy sulyt fektetnek a testi
és szellemi nyugalomra, s féképen a jo tdpldlckra.

Hogy a tdplalékbol felvett vasnak is nagy szerepe lehet, azt
Scherpf?) egy észlelése mutatja. Beteg vérének haemoglobin-
tartama, ki a gyogykezelés tartama alatt a megivott dsvdnyos vas-
vizzel 0'3024 gm. vasat vitt be szervezetébe, a gyogykezelés végén
73'72 gm. szaporulatot mutatott. Fz megfelel o310 gm. vasnak,
tgy hogy az Osszes bevitt vas nem fedezi az ujonnan képzidott
haemoglobin vasdt. Miutdn a beteg bélsara a gyogykezelés egész
tartalma alatt fekete volt, fel kell tenni, hogy a bevitt vas egy
része fel sem lett sziva a bélhuzambdl, ami mind amellett bizonyit,
hogy a taplalékbél is nevezetes vasmennyiség lett felsziva. Erthet6
most, hogy miért kell a chlorotikusok gycgykezelése alatt a helyes
dietdra oly nagy gondot forditani.

~ Ambdr nagy vas-adagok rendelendGk, mégis sokszor van red
eset, hogy ezt nem tchetjitk. Chlorotikusokndl az emésztés sok
esetben rosz, s Diisterhoft®) kisérleteibdl tudjuk, hogy a vas-sék a
pepsin-emésztést zavarjdk, Petit*) szerint pedig nagyobb adagokban
vive a gyomorba, azt egészen megakaszthatjdk; ilyenkor nagy
vas-adagokat nem adhatunk. Vannak ezenkiviil esetek, mikor egé-
szen tiltva van a vas-adagolds. Altalinosan ismeretes, hogy con-
gestiokra hajlandé egyéneknél, tuberculotikus habitusndl, tudo-
vérzéseknél a vas-adagolds contraindicalva van.

Trousseau”) hatdrozottan megtiltja a vas-adagoldst tubercu-
lotikus chlorotikusokndl, még kis adagokban is. Ehhez jirul még,
hogy sok chlorotikus valésdgos idiosyncrasidval viseltetik a vas
irdnydban. Tlyen esetek kivdnatossd teszik, hogy oly potszer-
rel is birjunk a kozonségesen alkalmazott vas készitmények mellett,
melyet rosz emésztéssel biré egyéneknél stb. is alkalmazhassunk. E
czélbdl tettem kisérleteket a haemoglobin-pastillikkal. A hae-
moglobin bevitelével nem szandékoztam 1j respiratorikus anyagot
vinmi a szervezetbe, csupdn j vas-készitménynek tekintettem,
melybél a vas esetleg kinyebben vétetik fel, mint a tipszerekbél,
vagy vaskészitményekbdl, s az eredményt bdtoritonak taldltam.

Koézlemény a pesti, Stefania® gyermekkérhazbol.
Az antipyrin a gvermekek ldzas meghetegedésernél.
Kozli HaNiss GEza tr., segédorvos.

(Vége.)

VII. B ... . Igndcz, g éves; hasi hagymds. A betegség 18-k
napjdn vétetett antipyrin-kezelés ald, mig megeldzéleg salicylsavas

natrium alkalmaztatott a hd csokkentése czéljabol.
Hoéfok esti 6 orakor 40°6° C. Ap. 0'6 gm. 3-szorra.
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A kovetkezd napi adagoldsi eredmény az iméntitsl csak
annyiban kiilonbozott. hogy a hatds mdr éjféli 12 6rakor meg-

') Immermann, Chlorose. Handbuch der allg. Ernithrungsstérungen
II. Aufl. in Zimsens Handb. d. spec. Path. u. Ther. p. 344.

2) Scherpf. Zeitschr. f. klin. Med. IV. p. 601,

%) Diisterhoff. Med. Centrbl. 1882. p. 807.

4) Petit. Journ, de Therap. 1880. p. 136.

%) Med. klin. des Hotel Dieu in Paris, A Trousseau. Schmidt's
Jahrb. 144. p. 120, !
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sz(int; a tovabbi napokon azonban az adagoldsok eredménye nagy-
részt megegyezo volt a fenntjelzettel.

VIIL. L. ... Kiroly, 3 fves; hasi hagymds. A betegség
10-ik napjdn az esti 6 orai hofok 40'0% C. Ap. 0'5 gm. 3-szorra.
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Esés lassi ugyan, de tartéssdga kielégits. A kovetkez6 napon
megkisérlettiilk az o'5 grammnyi mennyiséget, 5 részre osztva, 1.
ordnkint, s az esés elég gyors volt ugyan, de kevésbé tarts.

IX5= R Kiroly, 7 dves; hasi hagymdz. A betegség
g-k napjan a héfok esti 6 drakor 40'5° C. Ap. 0'6 gm. 3-szorra.
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A hatds tartama rovid. Gyermek nagyfoku bdgyadtsdga miatt
tovibbi 3 napon 4t hasonlé adagokat adtunk, de kedvezébb ered-
ményre nem jutottunk, s ezért 3 nap milva 0'8 grammra tértink
4t, midén is a kovetkezd hécsokkenést tapasztaltuk :

Esti 6 o6rakor 400" C.
» 7 » 38'9
T S
» 9 » 360
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A hatds tehdt elég erélyes, s ezért a kovetkezé napokon az
antipyrin hasonlékép adagoltatott.

Tobbi eseteink felsoroldsdra nem terjeszkedem ki; az ered-
mény ugyanis tobbé-kevésbé megegyezett a fenntjelzett adagoldsi
eredményekkel.

Lidthato ezekb6l, hogy az antipyrin hGcsokkentG-hatdsa min-
den kétségen felil 4ll, s hogy az, az esetek legtobbjében, igen eré-
lyes fokban nyilvanil. Mindenesetre elévigydzatra int ez utobbi
koriilmény az adagok mennyiségének meghatdrozdsindl, amennyiben
konyen kellemetlen helyzetbe hozhat benniinket a betegnél esetleg
bekoszonts collapsus, mi kiilondsen a gyermekkorban veendd figye-
lembe, hol egyes gydgyszerek irdnt kiilonosen feltiinG érzékenységet
észlelhetiink. Kisérleteinknél ezt szem el6tt tartva, eldszor rend sze-
rint kicsiny adagokat nyujtottunk a betegnek; ha az csekélynek
bizonyult, a kovetkez6 napon nagyobb mennyiség alkalmazdsdra
tértiink 4t, s egyes esetekben mégis azt tapasztaltuk, hogy a kicsiny-
nek tartott adagot még kisebbel kellett feleserélniink. Penzoldt 14
éves vorhenyes betegnél, o5 grammos adagokat hdromszor egymas-
utdin adva, 1'6° C. esést tapasztalt, s felemliti, hogy a gyermek
¢letével szamdval egyenld decigrammnyi Osszadag hdromszorra adva
legtobbszor, s egyszerre adva hdrom egymdsutdni 6rdban, gyakran
elégtelen volt a hének r° C. fokkal valé aldszallitdsira. Ezzel
szemben dlljanak a mi tdblizataink. Az L. esetben 11 éves gyer-
meknél az 1 grammnyi mennyiség, hdromszorra adva, révid 3 ora
tartami hatdst idézett el6, mig a kovetkez6 napi 1'5 gmenyi
mennyiség (0'5 gm-os adagokban) 10 6rai hocsokkenést idézett eld,
s a hatds gyorsasiga is ecclatansabb alakban nyilvinilt. Szembe-
allithatjuk = ezzel mdsodik esetiinket, melyben 13 éves typhosus
gyermek o0'5 gm-os adagokban szintén 1'5 gm-ot kapott, mire tel-
jes bdtorsdggal villalkozhattunk, tekintve az elébbi gyermek fiata-
labb kordt, gyengébb fejlettségét, s azt, hogy csak 1'5 gm. anti-
pyrin hozta meg a kivint eredményt. A hécsokkenés ez esetben
azonban oly tetemes volt, hogy mdr-mdr izgatok alkalmazdsa vdlt sziik-
ségessé, miért a kovetkez6 napok alatt kisebb (1 gm.) mennyiséget
nyujtottunk, s a hdsiilyedés tgyis tetemes és eléggé hosszas volt.
Hasonl6 adagot alkalmaztunk 11 éves fiindl, hol eleinte, az elsé
adagoldsi napokban tiz 6rai ldz-sziineteket észleltiink, egész 369 C-t
mutaté hdsiilyedéssel, mig késébb ez csak 37'0—37'8°¢ C-ig haladt,
5-——8 Orai tartammal. 14 éves lednyndl (IV. eset) 1 grammot nyuj-
tottunk kisérletkép, 5 adagra osztva, s az eredmény alig emlitésre-
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méité  héesokkenés volt. Majd ugyanezen adagot 3-szorra adtuk
orankint, s az eredmény mdr sokkal jobb volt, de a rovid hatds-
tartam miatt ez adag még mindig elégtelennek bizonyilt, s ezért
1'2 gmra (0°4 gm. pro dosi) emeltiik azt, s elértink 6—7 orai
hécsokkenést ; mds 13 éves gyermeknél 1'0 gm. antipyrinnel 10
orai hécsikkenést értink el (V. eset). 6 éves gyermeknél 08 gm.
adatott az elsé napon, s ez tilerds hdéleszdllist okozott, mi miatt
a kovetkez6 napon o006 gmera tértink (o'z gm. pro dosi), s az
eredmény 12 Oral hatdstartam volt. ¢ éves gyermeknél szintén
oz gm-os adagokat adtunk hdromszor egymdsutdn, s a hdcsokke-
nés bar nem gyors, de tartés volt (VIL eset). 7 éves gyermeknél
06 gm. (IX. eset) nem hozta meg a kell§ hatdst, mig 0'8 gm.
teljes sikerrel alkalmaztatott. 3 éves gyermeknél (VIIL eset) o'j
gramm antipyrin, hdromszorra adva, 10 orai hdocsckkenést hozott,
s ez nem gyorsan, hanem fokozatosan kovetkezett be. S itt sajdt-
sdgos azon tapasztalatunk, hogy a kovetkez6 napon hasonlé Gssz-
mennyiség Ot részre osztva, s fél Ordnkint adva, a hécsokkenés
gyorsan koszontott be, de tartdssiga csekély volt

A h¢ leszdllisa, mint ez a kozlote hémérési tdblakbol 14t-
hatd, egyes esetekben igen gyors, mar az els§ érdban 1-2—2:6° C-t
tesz ki, mig mdskor csak nehdny tizedet mutat, s a normalis hatart
legtobbszor a 2-ik, harmadik O6rdban éri el a hémérsék, az esés
maximuma pedig az adagolds utdni negyedik és 6todik drdban
észleltetik. S ha a hécsokkenésnek ily nagysdgdt tekintjiik, az
antipyrint koriilbelil eddigi lizellenes szereink folé helyezhetjiik,
mert alig volt alkalmunk a salicyl- és cresotinsavas natrium, chinin
¢és kairin adagoldsai utdn oly nagyfoki hdstlyedést tapasztalni,
mint épen ezen szer utdn. Atlagos szimot adva, a h§ csokkenésé-
nek nagysdgit 2'0—4'0° C-ra tehetjiik, noha egyes esetekben az
6'2° C-t is tett ki, mig mdskor csak 1-4° C. esést littunk beko-
vetkezni, mid6n azonban mindenkor az adag csekélységének volt
tulajdonithat6 a tokéletlen hatds. Ami a hocsokkenés idétartamat
illeti, erre nézve szintén nem mondhatunk kedvezdtlen itéletet,
amennyiben hasi hagymdzban szenveds betegeinknél a megfelels
adag alkalmazdsakor, az esetek legnagyobb részében huzamosabb
ideig maradt alant a hémérsék. Atlagos hésiilyedési id6tartam gya-
nant 8 —10 6rdt vehetiink fel, bar 12 o6rai, s majd ismét 4—5
orai hatdstartamot is észleltiink betegeinknél.

Azonban az antipyrin ezen dicsditése mellett nem szabad meg-
feledkezniink azon koriilményrél, hogy tapasztalataink csaknem ki-
zarélag hasi hagymdz-esetekre vonatkoznak, hol talin egyéb ldz-
ellenes szerek hatdsa is teljesebb mérvben nyilvamil; igy jelenleg
21, éves gyermek antipyrin-adagolds alatt van, sosfonyds tidilob
korismével, hol a typhus-betegeknél alkalmazott adagokhoz viszo-
nyftott nagyobb adag is csak mérsékelt hdesokkenést okozott,
amennyiben 0'8 gm-nyi Osszmennyiség hozott csak létre 2:0° C.
esést. Penzoldt, rostonyds tiid6lobban szenvedd 3 éves gyermeknél
alig ért el 12° C. esést (adag?), mig késobb, o'5 gm-os egyes
adagot 3 egymdsutini érdban nyujtva, 1'2—3°'0 siilyedést tapasz-
talt. Hasonlokép dllunk az orbdnczczal, hol szintén kissé novelni
kell az antipyrin adagjit. 14 éves orbdnczos lednykdndl o'5 gm-o0s
adagok nyujtdsdndl alig értiink el 1'0° C. esésnél nagyobbat, mig
0'8 gm-os adagok 2—2'5—3° C. esést idéztek eld.

Az litérlokések szdma a hocsokkenéssel egyidejtileg keves-
bedett ugyan, de sohasem ardnyosan; mig ugyanis egyes esetek-
ben 34'9° C. homérséket volt alkalmunk észlelni, addig a perczen-
kinti iitérlokések szdma 132-r6] csak gz2-re szdllott ald. De ez
gyermekeknél csalékony, amiért erre ily esetekben, midén nem
sziv, vagy agybdntalom van jelen, nem is reflectdltunk.

A melléktiinetekrsl csupdn annyit emlithetek, hogy két izben
erésebb foku izzadast lattam fellépni, de ezt nem tarthatjuk tisztdn
az antipyrin mellékhatdsdnak, mert a szil6k 4llitdsa szerint a gyer-
mek megeldzileg, egészséges dllapotdban is sokszor és erdsen izza-
dott. Hényds, borzongds, fejfdjds, fillaigds, melyek a chinin, salicyl-
sav €s kairin adagoldsdndl oly gyakran észlelhetdk, s tovabbi adagoldast
gyermekeknél esetleg meg is hidsithatjdk, az antipyrinnél egyszer
sem észleltettek.

Eddigi kisérleteink mindezek utin a kovetkezGket mutatjdk.

1. Az antipyrinben a gyermekek lizas megbetegedéseinél
becses hécsokkents szert nyertiink.

2. Az adagolhaté napi mennyiség 3—4 éves gyermeknek

0'5—0'6 gramm, 5—6 éveseknél 0:6—0'8 gramm, 7—¢ évesnek
0:6—0'8—1°0 gramm, 11—13 évesnek 1'0—1'2—1'5 gramm,
3. A gyermekek minden ellenkezés nélkiil, konyen veszik azt be.
4. Kellemetlen mellékhatdsai nincsenek, miért is e tekintet-
ben az eddigi lizellenes szerek felett, kiilonosen a gyermekgyakor-
latban, elénynyel bir.

KONYVISMERTETES.

Die Pilsthiere oder Schleimpilze. Nackh dem neuesten Stand-

punkle bearbeitet von Dr. W. Zopf. Breslau. Verlag wvon

Eduard Trewendt. 1885. 174 nagy nyolczadrétic lap, szimos,
a swoveg kozé myomott dbraval.

Zopf ezen munkdjdban kutatdsainak ismét egy ujabb soroza-
tat ismerteti meg a tudomdnyos vilaggal. Buvdrkoddsainak tdargyaul
nagy elészeretettel vilasztja az alsérend{i novényeket, s e téren
mindenesetre a legtehetségesebb és taldn a legtermékenyebb szer-
26k kozé tartozik. Két évvel ezel6tt megjelent munkdja a hasadé-
novényekrsl oly annyira elterjedt volt az ezen tdrgy irdnt érdek-
16d6 korokben. hogy alig egy ¢év lefolydsa alatt mdsodik kiaddst
ért. SzerzGt orvosi kozonségiink emlitett munkdjabol mér elénydsen
ismeri ; nem ismeretlenek el6tte szerz6 azon torekvései, hogy az
alsérendi novényi szervezetek egyes csalddjai, fajai és egyénei
kozott az Osszefiiggh és egybefiiz6 kapesot kimutassa, s ilyen médon
az igen nagy szdmmal felvett, hidnyosan ismertetett fajok szdmdt
lehettleg kevesbitse.

Azok, kik az eddig ismert pathogen gombdkat mind kiilon
fajnak tekintik, Zopf torckvéscit a leheté legnagyobb bizalmatlan-
siggal kisérik, s olyannak hirdetik &t, mint aki az Osszes hasado-
gombdkat valamely magasabb rangl hasadé-n6vény dtmeneti alak-
jaitl igyekszik feltintetni. Aki azonban Zopf munkdjat figyelmesen
és elfogulatlanul tanulmdnyozza, felfogja 6t menteni ezen szemre-
hdnyds alél, s nem fogja azt, amit 6 egyes fajokra nézve dllitott,
s ki is mutatott, mindenképen az dsszesre vonatkoztatni.

Ugyancsak ezen torekvések, hogy t. 1. az alsérendii novényi
szervezeteket minél alaposabban megismerve, az azok kozt fenndllé
osszefliggést minél jobban feltiintesse, a kozottilk mutatkoz6 rokon-
sdgot, vagy hasonlatossigot megillapitsa, s igy &Gket lehetdleg tudo-
ményos szempontok szerint osztdlyozza, vezették ezen munkdjinak
megirdsdndl is.

A monadinedk és mycetozoik morphologidjdnak &sszehason-
litdisa azon eredményre vezette Zopfot, hogy ezen két csoport kép-
visel6i lényegiikben megfelels fejlodési menetet mutatnak, s a két
csoport kozott dtmenetek is vannak, miért neki igazoltnak ldt-
szott a monadinedkat, s a szorosabb értelemben vett mycetozodkat
egy mnagy egységes csoporttd egyesiteni, tdgabb értelemben vett
mycetozodk neve alatt. Ami ezen 1uj csoport helyét a szerves lények
rendszerében illeti, azt az dllat- és novényorszdg kozti hatdrra
helyezi.

Mdr a magasabb mycetozodk, s a gyoklabu protozodk fejls-
désmenete kozott félreismerhetetlen analogidk észlelhetok, miért is
mdr De Bary, els6 alapos vizsgdlojuk ket az dllatokhoz kozelebb
dlloknak tartotta, mint a noévényekhez, s ezért mycetozodknak
nevezte el. De még sokkal inkdbb kitiinik ezen hasonlatossdg
akkor, ha az alsérendii mycetozodkat, melyeket Cienkowski mona-
dinedk neve alatt ismertetett meg a tudomdnynyal, s a rhizopoda-
kat dllitjuk szembe.

Ezen hasonlatossdg olyan nagy, hogy még a legtjabb idok-
ben is tigy a zoologusok, mint a botanikusok részérdl a monadinedk
a gyokldbiak kozé soroztattak. De nem lehet szemet hinyni azon
hasonlatossdg el6tt sem, mely koztiik, s a novényi szervezetek, fo-
leg a gombdk kozott tapasztalhaté; széval ezen csoport ugy az
dllatokkal, mint a névényekkel rokon. FEzen alapon csatlakozott
Zopf is a De Bary dltal meghonositott »mycetozoa« elnevezéshez a.
régebbi snydlka-gomba« (myxomyceta) elnevezés helyett.

A mycetozodk, hasonléan ax igazi dllatokhoz, valamint a
gombdk és hasadé-gombdkhoz, chlorophyll hidnydban szerves anya-
gok felépitésére képtelenek. Ott létezhetnek tehdt csak, hol mdr
szerves anyagok felhalmozva vannak, akdr €16 szervezetek, vagy
szervek, akdr holt dllati, vagy novényi részek alakjdban.

Az Gsszes magasabb rangi mycetozodk kizdrdlag holt szerves.




részekbol, vagy azok oldataibol tapldlkoznak, szoval saprophytdk ;
féképen novényi hulladékokon, ritkdbban dllati részeken éloskod-
uek. A bomldsi folyamatok, melyeket létrehoznak, melyeknek ter-
mészetét azonban kozelebbrdl nem ismerjiik, igen lassan mennek
végbe, nem tgy, mint az erjedés ¢s a rohadds.

Az als6bb rendii mycetozodk részben mint élGsdiek nagy
szerepet jatszanak. Mdlhatlanul haldlos tamaddsaiknak, {leg a vizi
novények esnek dldozatul. Azonban nem vetik meg az dllati testet
sem, mint ezt a vampyrella-szerd haplococcus reticulatus Zopf fel-
lépése a disznéhisban és bizonyos amoebdk el6forduldsa az ember
tdpcsatorndjaban, az egerek beleiben stb. bizonyitja.

Plasmdjuk legnagyobh részét a Reinke és Rodewald dltal
plastin-nek nevezett, a fehérnye-félékhez kozel dll6, csakhogy old-
hatatlan anyag képezi. Reinke és Rodewald elemzései szerint a
mycetezodk kozé tartozo fuligo varians (aethalium septicum) plas-
mdja a kovetkezd anyagokbdl dll: viz, pepsin és myosin, vitellin,
plastin, guanin, xanthin, sarcin; szénsavas ammoniak, asparagin és
mds amidszer(i anyagok, peptonok, peptonoid, lecithin, glycogen,
aethalium, czukor, magasabb sorozatbeli zsirsavak mészvegyiiletei,
eczetsavas €s hangyasavas mész, szénsavas mész, konyhasé, savanyu
phosphorsavas kalium, vasphosphat, magnesium-ammoniak-phosphat,
tricalciumphosphat, calciumoxalat, cholesterin, zsirsavak, glycerin,
festanyag és ezeken feliil még mds ismeretlen anyagokbol.

Bracounot vizsgdlatai 6ta ismeretes, hogy némely mycetozodk
meszet vesznek fel, de egyszersmind azt el is vdlasztanak. A leg-
tobb idetartozé faj kiilonboz6 festenyeket képez, sdrgdt, voroset,
z6ldet, majd ibolya és barna szinfit,

Mérsékelt meleg kedvezs, a hideg kedvezétlen befolyds-
sal van fejlédésiikre. 15 perczig 35° C. melegnek kitéve, mind el-
pusztiilnak, a 40 foki meleg pedig mdr 1 percz alatt megoli Gket.
Tdrgylemezen egy csepp vizben megfagyasztva Gket, ha a hideg be-
hatdsa 24 ordig dllandéan tartott, Osszezsugorodtak és tormelékké
szétestek.

Villamossdg irdnt épen tugy viselik magukat, mint az izom-
szovet, azaz ingerelhet6k és Osszehizodok. A fény hasonlokép van
redjuk hatdssal. Gyenge fény behatisa alatt a fuligo variansok a
timdr-mithelyekben a cserlé felszinére gyiilnek; ha azonban a fény
intensebb lesz, ismét visszahtuzédnak a folyadékba. A trophomor-
phismus, mint azt Stahl vizsgdlatai bizonyitjdk, ndluk is érvényre
jut, mennyiben a fuligo plasmodiumok olyan helyekrél, hol kells
tdpanyagot nem talilnak, ebben bévelkedd mds helyekre vandorol-
nak. Ugy a vegetatio, mint a szaporodé alakok élenyt sziikségelnek,
s szénsavban mdr 24 ora alatt tonkre mennek. A magasabb rendi
mycetozodk mdr igen higitott veratrin-oldat behatdsdra is elhalnak.
Hasonlé kdros befolydssal vannak redjuk az acther, a chloroform,
az ammoniak.

Hatdsuk abban nyilvanul, hogy némelyek a cellulosét felold-
jadk. Mdsok cuticularis, majd ismét mdsok elfdsodott hdrtydkat is
feloldanak. Mdsok azonfelil keményit6t, megalvadt fehérnyét is fel-
oldanak. Mindezen hatdsok valdsziniileg elvdlasztott fermentumok
dltal okoztatnak, melyek azonban, kivéve a fuligo varians peptono-
sit6 fermentumdt, kozelebbr6l nem ismeretesek. Egynémely myce-
tozodk, foleg azok, melyek phycochromacedkon, diatomedkon és
chlorophycedkon éléskodnek, egy anyagot, valészintileg savat képez-
nek, mely a chlorophyllt, a phycochromot és a diatomint sdrgas-
voros, barnds-voros, vagy sotét-barna sziniire valtoztatja.

Bizonyos koriillmények kozott -a mycetozodk fejlodésiikben
gdtoltatnak, s az 1. n. vesztegld dllapot jellemzetes sajatsigait veszik
fel. Ezen gdtolt fejlodési alakok két f6 képvisel6i a hypnocystik
és a sclerotiumok.

Zopfl monadinedkra és eumycetozodkra osztja fel Gket, az
elébbieket két csoportra, az azoosporeae €s zoosporeae csoport-
jdra kiiloniti el. Az eumycetozodkat sorophoredk, endosporedk és
exosporedk csalddjdra osztja fel.

A munka, ha nem is minden orvos, hanem a bacterioscopi-
kus és behatébb goéresovi vizsgdlatokkal foglalkozéknak csak ajani-
hat6, mennyiben vizsgdlataikndl, melyekben mindennemi rohado
folyadékokra és anyagokra kiterjeszkednek, haszndt vehetik az ezen
munkdban foglaltaknak.

A szoveg kozé nyomott szdmos dbra, a szerzd rajzai utdn
készitve, igen tanulsigosan vildgositia meg a tdrgyat.

LAPSZEMLE.
N—1, Szév8dményes ficzamokrdl,

Drewitz R. tr. 416 szovodményes ficzam-esetet gyiijtott, s
ezzel nagy érdemet szerzett a sebészeti irodalom terén. Rovid at-
tekintést nyujt e ficzcamok gydgykezelésének torténetérsl. Ezek
szerint Cooper volt az els6, ki a csonkitds és csonkolds javalatait
sziikebb korldtok kozé szoritvdn, a repositiét ajénld, mint elsé sor-
ban kovetend6 eljardst. Ezutdn statistikai dttekintésben vdzolja
szerz6 a rendszeresen csoportositott esetekben kovetett gyégyeljd-
risok eredményeit. A fertdzo-ellenesen kezelt eseteket a nem-
antiseptikusan  kezeltektsl elvdlasztja. Erdekes azon koriilmény,
hogy a fertéztelenitG-eljards ideje el6tt repositival 409,-ban moz-
gathat6 izilet volt elérhetd; 43 fertGzo-ellenesen kezelt eset kozil
| egyik sem volt haldlos; 32 repositio 27 mozgathaté iziiletet nyuj-
tott. Szerz$ a legszorgosabb antisepsis mellett b6 alag-csOvezést
ajanl rovid, vastag, az izileti iirbe ér6 drain-csévekkel és immo-

bilisatiot, esetleg fGsz-kotéssel. (Inaug. Diss. Boroszlé, 1884.)
|

N—1. A hdromosztatti ideg 2. és 3. 4gdnak csonkoldsa.

Kronlein tr. mitételi médja Liicke és Pancoast tr-ok eljard-
sdnak egyesitésében 4all €és 6 mozzanatban hajtatik végre: 1. Nagy,
| félkor-alaki lebeny képeztetik a halinték- és pofa-tijon a kiilsé
szemgodri sz€l, s a tragus kozott; e lebeny felhajttatik és rogzit-
tetik. 2. Lefejtése a fascia temporalisnak, s a jdromiv 4tfiirésze-
lése el6l és hdtul, ugy hogy az a m. masseterrel lefelé hajthato
legyen. 3. Az dllkapocs holldorr-nyujtvanya Kkitdratik és dtvé-
setik alapjan, majd a m. temporalisszal egyetemben felfele lesz
hajtva. 4. Az art. max. int. lekotése, s a m. pterygoideus ext. felsé
fejének eredési helyérél tompa lefejtése. Csonkoldsa a most mdr
elérheté idegnek a foramen ovale-n., 3. Keresztiilhatolvdn a fissura
spheno-maxillarison, az ideg, Liicke szerint, annak 2. dgdban cson-
koltatik épen a kilépési helyén. 6. Az egyes rétegek eredeti hely-
zetiikkbe hozatvdn, abban rogzittetnek, s a bérlebeny-varratokkal
szorgosan egyesittetnek. Az fgy miitett beteg silyos zsdbdjdtdl tarto-
san megszabadult. (Deutsche Zeitschrift fir Chir. 20. kot. 6. sz.)

N—1. Helybeli giim&kdr.

Petitot Lucien és Ménard V. tr-ok értekezéseikben a Német-
honban mdr régebben érvényesiilt nézetekhez csatlakoznak. Szerin-
tiik a féérdem ¢ téren Launcloque-ot illeti. P., Bouilly tanitvdnya,
a csonkoldsokat giim6koéros megbetegedéseknél sziikebb hatdrok
kozé szoritja, SzerzG Verneuil, Leroux és mdsok ellenében kiemeli,
hogy sohasem tapasztalt lényeges roszabbuldst a bels6 szervek
giimékorjat illetsleg sebészi beavatkozds utdn, s6t pl. tidvésze-
seknél gyakran javuldst ldtott bedllani,sezen szerencsés korilményt
Bouilly eljérdsdnak tulajdonitja, melylyel a miitevéseknél az onfer-
tozés kikeriilése czéloztatik. Az eljards lényege a gondos antisepsis,

fertézo-csirokat egyenesen megtdmadja, mdsrészt edzési porknek
létrehozdsa 4ltal azok bejuthatdsdt a szervezetbe megakaddlyozza.
Fert6zo-ellenes szerként majdnem kizdrdlag az 5°,-0s chlorzink-
oldat szolgdl; emellett a carbol és iodoform is ajdnltatik. A Kki-
kanalazds fertdztelenité-folyadék bo jelenlétében torténjék. (These,
Paris. 1884.) :

N—1. Fekete nyelv.

A szobanforgé bdntalmat Raynand Maurice tr. irta le
1869-ben, s a nyelv szemolcseiben szamos spordat vélvén lathatni,
ezért steigne des muqueuses¢ névvel jeldlte a bantalmat. Mathieu
A. tr. esetében 26 éves, roszul tdpldlt €s emésztési zavarokban
szenvedd férfi nyelvén nagy fekete folt volt lithats, mely helyen a
szemolcsok fondlszerien voltak meghosszabbodva, melyek Osszes-
ségiikben nedves, siirli gyep benyomdsit tették. A személesok vizs-
gdlatakor a felhdmréteg tdltengése, s ennek szemcsés-zsiros tome-
gekkel dtivoddsa mutatkozott. Spordk nem voltak viligosan kimu-
tathatok. A kalium-liggal eltiintethet6 fekete festenyesedés okail
Mathieu tr. a felszaporodott zsir-szemcsetomegeket tekinti. A
szemolcs-gyepen levé nydlka gyengén savi kémhatdsi volt. (Progrés
méd. 1883. 31. sz.)

*
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N-—1. Osmiumsav sing-idegzsdbédn4l.
Turner G. J. tr. esetet kozol, melyben trauma folytin kelet-
kezett és 5% évig tarté sing-idegzsiba volt jelen. Valamennyi
eddig alkalmazott szer eredménytelen volt. 20 19),-08 osmiumsav-
oldatnak (z—3 csepp) befecskendése utdn a sing-ideg mentén a
konyokon, s a kéz hdti felilletén a fdjdalmak teljesen megsziintek.
A kezelés két honapig tartott. (Wratsch. 1884. 24. sz.)

N—I1. Nyédkhértya-alatti chloroform-befecskendések.

Guillot tr. j6 eredményt latott az elsé izben Dop tr. dltal
fogfijas ellen ajdnlott nydkhdrtya-alatti befecskendéseknél. G. a
szircsapot a csonttal pdrhuzamosan, ezt sirolva, egész hosszdban

vezeti be és koriilbelil Y, Pravaz-féle fecskendét injicidl. Kdros
hatds sohasem észleltetett. (Proges méd. 1883. 12. sz.)

N—1. Féjdalmatlan foghizds.

Bauverd tr. egy kiilonben mdr régebben ismeretes eljdrdssal
él, mely abban 4ll, hogy kis kaucsuk-gyf(ir(i alkalmaztatik a fogra,
mely s—4 mm-nyi nyildssal bir. Ez erélyes nyomdst gyakorol a
kipidomu fog-gyokre, gy hogy pdr nap milva a fog meglazul, s
onként kiesik. Az emellett fellépd foghis-lob a fog eltdvoloddsdval
elmilik. Az eljdrds csak egy gyokkel biré fogakndl alkalmazhat,
s f6leg ferdén nétteknél. Tobb-gyokii fog azoban szintén meg-
lazul. (Compt. rond. des séanc. de la soc. de biol. 1883. 38. sz.)

TARE B

Heti szemle.

Buparest, 1884, december 24-dikén.

— Enquéte a Josefinum lgyében., A vallds- és kozok-
tatdstigyl minister dltal kildtdsba helyezett értekezlet a Bécsben tjra
feldllittatni tervezett katona-orvosi Jozsef-akademia tdrgydban mult
hétfon tartatott meg elnoklete alatt. Részt vettek abban a buda-
pesti egyetem részérsl Balogh tnr. dékdn, Wagner J. és Kordnyi
Fr. a belgyégydszat, Kovdcs |. a sebészet, Schulek V. a szemészet
és Fodor J. a kozegészségtan tandrai (Lumniczer tandr gyengél-
kedése miatt nem jelenhetett meg); a kolozsvdri egyetem részérdl
annak kikiildottei Geber E. orvoskari dékdn ¢s Rozsahegyi Al a
kozegészségtan tandra, s az orszdgos kozegészségl tandcs képvisele-
tében Csatdri és Janny tr-ok tandcsosok. A ministerium részérél
Berzeviczy Albert és Markusovszky min. tandcsosok és Sziiry Dénes
elnoki titkdr.

Trefort minister a hadiigyministeriumnak ezen tdrgyban hozz4-
intézett dtirata fomomentumainak el6addsdval nyitotta meg a tandcs-
kozdst, — maga az dtirat az illetbkkel mdr el6bb kozoltetett, —
s kijelentette, hogy miutdn arrél értesiilt, miként a hadsereg kell6
szami és kelléen kiképezett orvosokban hidnyt szenved, s egészségi
dllapota nem a legkedvez6bb, 6 a maga részérél épen tgy, mint
a hadiigyl minister kotelességének tartja odahatni, hogy ezen hid-
nyon a lehetGleg legjobb médon segittessék, még pedig akként, hogy
a hadsereg, ne csak béke idején ldthassa el magdt alkalmas orvo-
sokkal, de kiilonosen hdbori idején 4lljanak azok rendelkezésére,
a megkivantaté szdmban s a czélnak megfelels alapos kiképezés-
sel. Az érlekezlet elé terjesztett kérdések, melyek fonaldn a tandcs-
kozds indilt, a hadiigyministerium dtiratdban foglalt adatok és
javaslatok nyomdn voltak oOsszedllitva, s oda irdnyiltak, hogy egy-
fel6l annak okai deritessenek fel, miért vonakodnak az orvosok a
hadseregben szolgdlni, s miért ncm volt e tekintetben az engedé-
lyezett osztondfjaknak is ez ideig semmi sikeriik, mdsfelél kijelol-
tessenek ¢€s lehetdleg tisztdba hozassanak azon moédok és utak,
melyeken a szobanlevé czélt a legjobban és legbiztosabban el
lehetne érni.

A Jozsef-akadémia djbsli  feldllitdsinak meghisérlése  mellett
— azt orommel constatdljuk — senki sem nyilathozott. Ellene vol-
tak pedig nemcsak nemzeti culturdnk és dltalin az orvosi tudomdny
gyarapoddsa és fejlesztése, hanem kiilonosen magdnak a hadsereg
érdekében is. Senkisem vonta ugyan kétségbe, hogy a Jézsef-
akadémidbol is kikeriilhetnek és kikeriiltek jeles orvosok, — mi-
ként fejlédhetett volna a tudomédny, ha ez rosz oskola mellett is
lehetséges nem volna; de abban mindnydjan megegyeztek, hogy
egy ily ad hoc orvosi tanintézet, eltekintvén minden egyéb hdtrd-
nyaitol, egyéltaldn nem tekintheté a tudomdny-mivelés s tudomd-
nyos orvosi képezés kivdlo eszkézének. Ezen czélnak az egyetemek,
szerkezetiik és tanmodszeriik dltal, sokkal jobban, s mainap egyediil
képesek megfelelni. Ami a katonaorvos kiképezésére azonfeliil sziik-
séges, ismeret, fegyelem és magatartdsra nézve, azt az egyetemi
tanitds mellett kiilon alkalmas intézvények, rendtartds és correct
kezelés mellett konyen létesithetd.

Altaldn a szakértk mind azon meggy&z6désben voltak, hogy
a katonaorvosi karban tapasztalt hidnyok megsziintetésének mellGz-
hetlen el6feltétele mai nap a katonaorvosok dllisinak erkolesi és

anyagl javitdsa, s szakitds azon kozépkori fogalommal, mintha az
orvos hivatdsa a combattansok és az igazsdgszolgdltatds kortl
alkalmazottak hivatdsiandl aldbb valé volna.

Hogy a katonai hat6sdg dltal engedélyezett stipendiumoknak
eddigelé miért nem volt semmi sikeriik, arra nézve a kari dékdanok
oly példikat hoztak fel, s maga a hadiigyministeri dtirat is, hogy
szintén azt lehetett volna hinni, mintha ellenkezdjét akartik volna
elérni annak, a mi az adomdnyozds czélja volt. Csak a tanfolyam
utolsé éveiben adattak ki, nem tudni mi alapon, az ¢sztondijak,
szabdlyszer(i pdlydzat és kari feliigyelet nélkiil. Nem csoda azutdn,
hogy visszaélések fordultak el6, s nehdny embernél toébbet nem
is sikeriilt toborzani.

Hatdrozatok az értekezletben természetesen nem hozattak. A
minister koszonetet mondva a megjelenteknek, kijelentette, hogy
nyilatkozataik alapjdn értesiteni fogja a hadiigyi ministeriumot a
magyarorszdgi szakkorok véleményérdl e kérdésben, s azt az {igy
tovabbi tdrgyaldsindl értékesitendi.

—th. A cholera comma-bacillusairdl. Doyen tr. a kozel-
milt cholera-jarvany alkalmdbol t6bb elhalt cholerds-betegnek
zsigereit €s beleit megvizsgdlta. A belekben comma-bacillusokat
mindenkor taldlt. A gyorslefolydsit esetekben azok a nyombél és
az €éhbél felsé részletében majdnem tiszta tenyészet alakjdban vol-
tak jelen; a lassilefolydsi esetckben ellenben az ileumban taldl-
tattak mds bacteriumokkal vegyest. A mdj- és vesékben vaskos
pdlezika-alakokat, két pete-alaki coccus egyesiilése dltal képezett
diplococcusokat, lincz-alakban sorakozé coccusokat, egyenes, vagy
sokszor »ce, majd »s« alakt, ismét maskor dugohtizészer(, a comma-
bacillusokhoz hasonlé jellegti bacillusokat taldlt. Mindezen bac-
teriumok az edények belsejében is taldlhatok, szabadon a veres
vérsejtek kozott, so6t azok Dbelsejében ; megfigyelhet6k a hajszdl-
edényekben is. A leirt leletek alapjén Doyen tr. cholerdndl a bél-
huzambdél eredd, kifejezett septicaemidt vesz fel, mely a bél nydk-
hdrtya hdmsejtjeinek lefoszldsa folytdn lép fel. Mindazon bacteriu-
mok, melyek a bélben foglaltatnak, még a beteg életében be jut-
hatnak ilyen formdn a belek falaiba, s innét a vérbe. Innét van az,
hogy cholerdsakndl a belekben, hol gy a mesterséges, mint az
onként felléps septicaemidkndl a bacteriumok leginkdbb fel vannak
halmozva, taldlunk comma-bacillusokat, mds bacillusokkal keverve.
Ezen bacteriumoknak jelenléte a vérben fontos és olyan lelet,
mely 4ltal a cholera fejlédése, s tobb olyan tiinet, mely egyedil
a belekben felhalmozott bacteriumok jelenlétébsl nem volt magya-
rizhato, felderittetik. Mesterséges uton neki is sikeriilt cholerdt
hozni létre kutydkndl és tengeri malaczokndl.

—th. A leveg$ ozontartalma és a cholera. Onimus tr.
meghatdrozta a levegd ozontartalmdt Pdrisban és Marseilleben a
cholera tartama alatt. A vizsgdlatok azt mutattik, hogy az ozon
tetemesen aldszdllott a kozépérték ald, mennyiben, Osszehasonlitva
a tavalyi értékeket az ideiekkel, kittint, hogy mig tavaly Marseille-
ben a levegé ozontartalma julius héban 2'17 volt, az {dén ecsak
0'86. Pdrisban miult év novemberében ezen érték 1-82 volt, az
idén 044. Ha pedig csak az october 31-ét6l november 15-6ig
tarté idoszakot vessziik figyelembe, a csokkenés még nagyobb;
tavaly ezen idében az ozontartalom 2'00, az idén pedig csak 027
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volt. Nehény nap Ota ezen érték Pdrisra
ben van, de a tavalyitél még tavol 4ll.
tokbo6l azt kovetkezteti, hogy az ozonnak ezen nagyfoki csokke-
nése bizonydra elGsegitette a jarvany kitorését, nemkiilonben hogy
az ozon jelenléte kitiing koriilmény arra, miszerint a cholera terje-
dése meggitoltassck.

vonatkozolag emelkedd-

—th. A gim6kdr atolthatésagardl. Colin tnr. Alfortban
jabb kisérleteket tett a glimkor dtolthatésdgdra vonatkozolag.
Kisérletre szarvasmarhdk szolgdltak. Kisérleteiben pontosan észlel-
hette a giimékor lappangdsi idészakdt, Ggyszintén azon id6t, melyet

granulatios dllapotban toltenek el, valamint azt, mely a kiilonboz6- |

képen mutatkozé elfajuldsok fellépéséig eltelik. A kisérletek kovet-
kez6 médon vitettek végbe. A béralatti kotszovetbe a hevenyen
leolt dllatbol vett giimé vékony lemezét és egy csepp pépes
tormeléket oltunk be. Nemsokdra a giimé beoltdsinak helyén daga-
nat fejlédését észlelhetni. Két hétnél rovidebb idd alatt ezen daga-
nat felfakad és nyildsa kifekélyesedik. Csakhamar sajtszeri tireg kép-
26dik, a tiidébarlangok sajtos bennékének teljesen megfelels tarta-
lommal. A beoltds helyétél az dramlds irdanydban fekvs nyirkmirigy
megduzzad, s giimokoros lesz. Ilyenkor két eset adhatja elé magit.
A giim8kor vagy megdllapodik fejldésében, s cgyediil a beoltdsi
hely a duzzadt nyirkmirigygyel egyetemben fertoztetik meg a glimé-
koéros anyaggal, vagy a glimokéros sejtek tovaterjednek, a nyirk-
edényeket az egész testfélnek megfelelGleg dthatjdk, majd a savés
hartydkat, a mdjat, a lépet, a vesét lepik el, s mdr la 2-dik,
vagy 3-dik hoénapban a kezd6d6 lesovdnyodds jelezi a tiidévész
felléptét. Az erdveszteség, vérszegénység és a tobbi jellemzetes tiine-
tek mind arra mutatnak, hogy a tiid6vész teljesen kifejlodott.

A sziilés és sziil6n6k koriili népszokasok.

Igaz ugyan, hogy a népszokdsok megismerése els6 sorban
az illeté nép dltaldnos culturalis fejlettségének megitélésére szolgdl;
minthogy azonban az orvosi ismeretek is, nagyjdban véve, az dlta-
lanos culturalis fejlodéssel tartanak 1épést, azon szokdsok megisme-
rése, melyek az utébbiakra vethetnek vildgot, az orvosra nézve szintén
felette érdekes lehet, mdr azért is, mert a multnak helyes isme-
rése a jové haladdsdnak egyik nélkiilozhetlen feltétele. Ezen szem-
pontbél indiltunk ki akkor, midén Plss /. legijabb munkdjabol
(wDas Weib in der Natur- und Vilkerkunde® ) némelyeket olvaséink-
kal e helyen megismertetni jonak ldtunk.

Az c6korban a legkiilonb6zsbb népeknél egyardnt divott, a
sziilést Dbefolydsolni képzelt istenségek cultusdrél felhozottakat e
helyen felemliteni nem tartjuk sziikségesnek; ismeretesek azok
gy is eléggé a gorog, rémai, germdn sth. mythologidbol.

A miiveltség legalacsonyabb fokdn 4116 népeknél a sziilés
bekovetkezésére semmi elGkészilletek sem torténnek. A nd, ha a
sziilés bekovetkezését érzi, legtobbszor egyszeriien félrevonil erddk,
vagy berkekbe, ha lehet, vizek kozelében, hol sok esetben minden
segély nélkill, mdskor egy-két né segitsége mellett sziili meg
gyermekét, még ma is. Mds, a mfveltség kissé magasabb fokin
4ll6 népeknél a sziilénG szdmdra kiilondllé sdtrakat, kunyhékat
emelnek, részben, hogy ast a kornyezet szemei el6] elrejtsék, rész-
ben azonban azon babonds hit folytdn, hogy a tisztdtalannak tekin-
tett szilong jelenlétébdl hdzukra, csalddjuk- és egyéb javaikra vesze-
delem ne szdrmazzék.

[gy az elokel6 australiai Dbennszilott nének két honapig
nem szabad férjével hédlni, a sziilés bekovetkezésétsl szamitva. Ezen
id6 alatt a tobbi bennsziilittektol szorgosan elkiilonfttetik. A dél-
amerikai indidnok a sziilén6t kikergetik kunyhdjukbél, nehogy
jelenléte dltal fegyvereiknek hatalmdt gyengitse. Mid6n egy koatiik
€16, s Oket térit6 pater ek, ezen szokdst megsziintetendd, a sziilénGk
kikergetését eltiltotta, az indidnok inkdbb elkoltoztek, mintsem hogy
olyan kunyhéban lakjanak, hol né betegedett le. A hottentottikndl a
nét nem {zik ugyan ki a kunylwbo] de a férjnek azon pillanat
utdn, midén a segédkez6 nék abba beléptek, nejéhez kozelednie
nem szabad, s egydltaldban hdzanak kiisz0bét dtlépnie tilos. Ha ezen
tilalmat megszegi, bardtjai részére két kovér iiriit tartozik fel-
ajdnlani.

Mig a legtobh népnél azt ldatjuk, hogy a sziiléné elvonilva
avatatlanok szemei el6l, magdnyban, vagy e czélra elkészitett
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TR AN AR N v ol e R

— 1422 —

sitrakban, kunyhdkban stb. végezi el a sziilés nehéz munkdjdt,
taldlkoznak mdsrészt olyanok is, melyeknél minden szemérem- és szé-
gyenérzetet mellzve, nyilvanosan, a bimészkodok serege szemei
el6tt, nem véve ki még a gyerekeket sem, sziillk meg a nék
gyermekeiket. Ilyenek a Sandwich szigetek lakéi, az indiai
mohameddnok és a hollandi indiai birtokok bennsziilottei. Haeckel
tandar Bombay mellett Walkeshwar faluban sajit szemeivel latta,
mint segédkeztek az orszdigiton egy sziilong koriil a leg-
kiilonfelébb eszkozokkel, nagy kozonség jelenlétében, kiket a hindu
policeman tartott rendben, s ki a tandr kérdésére készségesen szol-
gdlt felvildgositdssal a torténtekrél.

A kiilonféle népeknek a sziilés koril divé szokdsai kozil a
kovetkezé legérdekesebbeket emlitjiik fel. A chippeway indianokrol
Beierlein hittérits, sajat tapasztaldsa utdn, a kovetkezket mondja.
A né ndluk, ha a sziilési fijdalmakat érzi, abbahagyja munkdjdt,
s kevés széndt ¢és fiivet gyiijtve, az erd6be egyediil vonul sziilni, A
fiivet ¢s széndt a tisztdtalansigok eltdvolitisira haszndlja. A sziilés
megtorténte utdn a vizhez megy, megfiirdik és gyermekét is meg-
furdeti, ennek végeztével pedig Gjra munkdjdhoz lit. Az apaches
indian-nék a koldokzsinért tompa kovek kozotti szétzizds itjan
vilasztjdk el; mig a warran indidn-nok fogaikkal rdgjdk szét a
koldokzsinért. U 1-Sc¢1¢ma’ bennsziilitteinél  az asszonyok Nicholas
szerint szabad ég alatt sziilnek, mindkét nembeli nézok dltal koriil-
véve, anélkill, hogy csak egy jajkidltdstis hallatndnak. A koriildllok
azon perczben, midén a gyermek megsziiletik, ezt »tane! tane !«
kidltdssal fogadjdk. Az anya maga metszi el a koldokzsindrt, s a
sziilés befejezése utdn munkdhoz l4t, mintha semmi sem tortént
volna.

Az afrikai négerek sok torzsénél a sziilénd egészen magdra
van hagyva. Ujabban azonban tobb torzsnél scgédkezést ldttak,
sOt arra hivatott férfiak részérél miit6i beavatkozdst is észleltek.

A malayi népeknél hasonlokép legtobbszér minden segitség
nélkiil sziilnek a n6k. A Molukki szigeteken laké alfurokndl tobb-
szOr az is megtorténik, hogy a né a csolnakban sziil, minek
végezte utdn tovdbb evez.

Némely népeknél férfiak végezik a sziilés koriili segédkczést
gy Rio Janeiro mellett €16 papudosokndl a férj végezi éles kivel
a koldok-zsinor  elmetszését; a drasiliar indidnokndl pedig a férj
a koldokzsinért kettéharapja. Honoluluban leginkdbh vén embe-
rek végezik a bdbateenddket Schoolkrafil felemlm, hogy egy
chipeway indidn nején csdszarmetszést végzett.

Felemlitendd, hogy a Philippini szigeteken a szilés bekovetke-
zése utdn a segité nék egyike libdt teszi a sziilon6 nemzérészeire,
hogy a levegd bejutdsdit meggdtolja. Madrasban pedig a szilés
konyebbitése czéljabol a \a]udd végbélnyildsiba rongyokat dugnak.

Uj-Guinea szigetén ismerGs asszonyok segédkeznek a sziilés-
nél, s miikodésiik abban 4ll, hogy vagy dllandéan hideg vizzel ontik
le az asszonyt, vagy pedig folytonosan mellét és hdtit dorzsolik.
Nias malayi szigeten ezen szolgdlatot papnék végezik, kik firad-
sagukért malaczot kapnak.

Jdvdban a Dibdk nemcsak a sziilésnél segédkeznek, hanem
a n6k egyéb bajaikban is azokt6l kérnek tandcsot, azonfeliil a
testnek rendszeres dorzsolését, az 0. n. spidjret-ete végezik. A hol-
landi dzsiai gyarmatokon dltaliban nagy szerepet jitszik a testnek
kiilonboz6 moédon véghezvitt dorzsolése. A gazdag hollandi
gyarmatosok négy rabnét tartanak e czélra, kiknek mindegyike
naponkint kiilon-kiilén az 4ltala tantlt kiillonboz6 dorzsolési fogdso-
kat végzi. Az els6 dorzsolési mivelet a ,prdzit“, mely a karok,
libak, dgyékok, a hdt, fej és nyak gyongéd nyomkoddsdiban 4ll;
a mdsik a ,sapu-sapu”, mely nem mds, mint az egész testnek
tenyérrel gyenge simogatdsa; a ,./obi/* az egész testnek gyengéd
csipkedése a hiivelyk- és mutat6-jjal; a ,fomlok“ csiklandozé nyo-
mogatds okollel, s végiil az ,wrut of kamas* mesterséges nyujtdsa,
s gyomoszolése minden tag és iziletnek, mig ezek nem ropognak.

Guatemaliban a bdba a terhes né hasit havonkint meg-
gyomoszoli és megrdzza ; tovabbd a sziilonG hasa koriil, a méh magas-
sigdnak megfelelon, koteleket kot, s kiilonféle fiivek forrdzatit, ugy-
szintén pdlinkdt itat meg vele. A burokrepedés utin a vajudo a
foldre iil, midén a bdba fels6 testét tdmasztja és a fdjdalmak alatt
labdt az illet6 keresztcsontjdnak veti, a fdjdalom-sziinet alatt pedig
a hiivelyt, valamint a méhet tjjai és kormeivel erészakosan tdgi-
tani igyekszik. Ha nehéz sziilés van, a sziilénének hagymdval olajat
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ad be, majd borsot, foghagymat, agyag-darabokat, vakolatot és
ujra pdlinkdt, vagy pedig tomjénnel fiistoli meg. A gyermek koldok-
zsinordt rendesen csak a lepény eltdvozdsa utdn koti le.

Mexicoban, ha harant fekvés van, a bdbdk a sziilénét ldbai-
ndl fogva erdsen rdzzdak, hogy fejfekvés jojjon létre.

Kisép-Afrikdban a sziilészet, ugy latszik, jobban ki van fejlédve,
mint egyéb vad népeknél. Ott a fejfekvés kedvezének tekintetik,
ellenben a ldbfekvés nem csak a gyermek és sziilondre tartatik
veszélyesnek, hanem egyszersmind az egész csalddra vészt hozo
jelenségnek. A karok eldreesése visszahelyeztetik ; a forditdst hozzd-
érté férfiak végezik, miért ajandékokban részesiilnek. Ha egy n6
sziilés kozben meghal, hasit azonnal felmetszik, valamint a méhet
is, s a gyermeket, legyen az €16, vagy halott, eltavolitjdk. Ezen miivelet
abbanhagydsa, minthogy szerintiik az a falura nézve felette vészes
kifolydst lehet, a torzsfénok részérél az illet6kre silyos biintetést,
mely marhdk, kecskék, s6t asszonyok dtszolgdltatdsdbol dll, von
maga utdn. W. Felkin utazé a bari nigereknil Uganddban jelen
volt csdszdrmetszés miitéténél, melyet egy benszilott sikeresen
végezett. Ami kivdlolag nevezetes, hogy Kozép-Afrikiban a szlé-
szeti miitétek boditds alatt végeztetnek.

A hottentottaknal a babakként szereplé vén asszonyok minél
nagyobb foku erdltetésre serkentik a sziilonoket, s ha a rdbeszélés
nem haszndl, a vajudé vesszozésével igyekeznek czélt érni. Mdskor
a gyermek fekvésének megjavitdsa cz€ljabol a szilonét egy idore
fejére 4llitjdk.

Algirban a szilonot kezeinél fogva felfiiggesztik a  sdtorban,
s annak karéi kozé szoritjdk, mialatt hasit feliilr6l lefelé nyom-
jik, vagy pedig a koldok tdjara nagy fadeszkat tesznek, melyre a
segité asszonyok reddllnak, hogy a gyereket Kkiszoritsik. Ha azt
hiszik, hogy rendellenes fekvésben van a gyerek, a vajudot labai-
ndl fogva felemelik, vagy a foldon hengergetik. Dil-Algirban ezen-
felil még a nd orra alatt oroszlan-sorényt égetnek el, hogy a
kellemetlen szag benne undort keltsen.

Cochinchindban, Birmdban, Cambodsiban a vajudé né kortl
tiizet gyujtanak, melyet a férj vagyoni dllapotdhoz képest azutin
még két-hdrom hétig folyton égve tartanak. Amidén a gyermek
nyakszirte a szemérem-résben megjelen, a bdba két kezénck
mutaté-ujjaval villaszertleg megragadja a gyermek fejét, mialatt
ldbainak nagy-tijjaival a szemérem-ajkakat tartja széjjel. A fejnek
keresztiiljutdsdt azdltal igyekszik elomozditani, hogy mellette két
kezét, laposan tartva, felviszi mindkét oldalon a hiivelybe, s a fogé
karjainak modjdra megragadja a fejet, s ezt lefelé vonja, Ha a fej
keresztiilhaladt, egyik kezének mutaté- és nagy-ijjat a nyakra illeszti
villaszeriileg, mig a mdsik tenyerével a gyermek arcza és falcsont-
jdra nyomdst gyakorol olyképen, hogy a gyermek fordulatdt jobb-
rdl balfelé elGsegitse.

Kelet-Indidban a babdk leginkdbb a felegu lirsshil valék. Ha
miitétet vélnek sziikségesnek, elhivjdk a borbélynét, kik az embryo-
tomidt és az extractiét sarlo és horog segélyével végezik. Orvosi
segélyt a hinduk csak nagyon elvétve vesznek igénybe.

A lbagdad: bdbdk igen practikusak a honorariumok terén,
nem mondhatni ugyan hasonlét mikodésiikrél. Bagdadban a bdba
50—100 forintot kér és kap, de evvel még kordntsem elégszik
meg, hanem a gyermek fogzdsakor, a beszéd és jards kezdetével
1j, meg Uj ajandékokat kovetel.

A kalmukok kozott az iigyes juhdszokat, kik juhaik elletése
koril nagy tgyességel jarnak el és szilfogokat is alkalmaznak,

sokszor az asszonyok nehéz sziiléseinél is consultdljdk.
' Chindban az orvosoknak tilos a sziiléseknél jelen lenni, s
az itt felmeriilé miitéteket egészen a bibdk végzik, kiknek képességeircl
Manlaa hires chinal orvos, ki a tilalommal daczolva, szdmos sziilésnél
jelen volt, igen érdekesen és sok tekintetben a mi babdinkra is red ill6leg
nyilatkozik : »Magunk mellett tarthatjuk ugyan &ket, t. i. a bdbd-
kat, de a sziilénd felett semmi hatalmat nekik ne engedjiink, mert
a babdk legnagyobb része buta és tudatlan. Amint a bdba csak a
kiiszébot  4tlépi, azonnal széndt kezd szérni a padléra és azt
kiabdlja: »Szedd ossze er6det, a gyermek feje mdr itt van !« Vagy
© a hasat simogatja, a keresztcsontot dorzsoli, s6t kezét a hiivelybe
dugja, hogy ott kisérleteket tegyen a gyerek kihuzdsdra, mind
csak azért, hogy az illetdket faradsdgdrSl és iigyességér6l meg-
gy6zze, s hogy nmem hidba van ott. Kedvem volna itt (t. i. kony-
vében) felsorolni azon sok szerencsétlenséget, melyet gonosz vén

asszonyok okoznak, mit6l azonban csak a szdnalom tart vissza
Tobb babonds szokds is uralkodik Chindban, tobbek kozott a
szilénG a dalai lama dltal megszentelt harisnydt hiz fel.

Japdanban valamint az dltaldnos cultura, ugy a sziilészet is
sokkal el6haladottabh volt. Mdr a mult szdzadban egyik hires
sziilésziik, Auangawa a legkulonfélébb sziilészeti miitéteket hajtotta
végre. Jelenleg azonban a sziilészet a tobbi orvesi tudomdnyok
mogott hdtra maradt, mert mig ezeket német mintdra alkotott
egyetemeken europai tandrok tanitjik, addig a sziilészet még min-
dig a bennsziilott orvosok kezében van, kik a tanuldkat, ha hozzd-
juk szeghdnek, sziiléseikhez®elviszik és ott oktatjak.

Végiil nem tartjuk érdektelennek felsorolni a Swsruza dltal
Kr. e. 1000 évvel végezett és Ayur vedd-jdban’ leirt miitéteket.
Ilyenek 1. ldbfekvésben az extractio; 2. -egy ldb eldesése mellett
a mdsiknak lehozdsa és extractio; 3. farfekvésnél ldbraforditds és
extractio; 4. hardnt fekvésnél fejre forditds. Vallfekvés mellett
mindakét kar elGesését gydgyithatatlannak tartotta. Mindazon-
altal igyekezzék az orvos az elGesett részeket visszahelyezni és
fejfekvést hozni létre. Legroszabb esetben meg kell vdrni a mag-
zat elhaldsdt, s azutdn azt kezei stb. lemetszése és koponydjanak
megfirdsa dltal eltdvolitani. A terhesség végén 4ll6 ndnek rogtoni
haldlakor csiszarmetszés végeztessek.

Mindezekbé6l ldtjuk, hogy a mai sziilészet elemei mdr a leg-
régibb idokben is egyes jeles orvosok birtokaban megvoltak.

VEGYESEK.

BupApest, 1884 december 25-dike. A f6vdrosi statistika
hivatalnak deec. 13-dikdval végz6dé hétrsl szol6 jelentése értelmé-
ben 267 élvesziiletésel 224 haldlozds 4ll szemben, s az utébbiak

kozott a tidglimé és sorvadds 40, a tids-, mellhdrtya- és horg-

lob 20, a bélhurut 15, mig a gyermekdgyi liz két esettel volt
képviselve. A févdrosi kozkorbdzakban a megel6z6 hét végén
maradt 1657 beteg, a szaporodds 457, a csokkenés 461, s fgy a mara-
dék 1653. A t. féorvosnak dec. 14-dikével végzGdé hétre vonat-
koz6 jelentése szerint pedig megbetegedett kanyaréban 26, roncsolé
torokgyuladdsban 13, hagymdzban 8, vorhenyben 7, himlében 4,
croupban 4 és hokhurutban 4. :

— Az orvosi segélyegylet pinstdrdba  december 16—23-g
kovetkezd befizetések torténtek: Csiigedi Pap Samu 500 frtos
alapitvanydnak harmadik része, 100 frt; Zakarids Simon, Pecze-
sz61l6s 4 frt. — Egyenkint 2 frtot: Elischer Rajnold, Arad-Szent-
Mdrton; Ldnyi Benedek, Aranyos-Marét; Meittinger Jdnos, Pécs;
Skultéty Tivadar, Nagy-Sz6116s; Tihanyi Sdmuel, Debreczen; Zsol-
nay Janos, Gyér-Szent-Mdrton; Gally Jdnos, Akna-Szlatina; Handl
J6zsef, Erdohegy; Hecht Lipét, Koril-Szent-Ivin; Vecsey Gyula,
Godolls; Borotvds Dezsd, Maké. Osszesen 126 frt. Zorday Ferencs
tr., pénztarnok. VIII. Kerepesi-it 1. sz, a nemzeti szinhdz bérhdza.

— Pdrisban a Adlfoldi  tanulék ellen nagy mozgalom van,
mi az orvostanhallgatoktol indult ki. Ezek azt kivanjak, hogy a kiil-
foldi tanulék magasabb Dbeiktatdsi dijat fizessenek, mint a fran-
czidk ; tovdbbd a dolgozddkban, boncztermekben és korszobdk-
ban a kilfoldieknek hely csak akkor adassék, ha a franczidk
mindennel béven el vannak lditva; tovdbbd kiilfoldiek segédorvo-
sokul se a koroddkban, se a kérhdzakban tobbé ne alkalmaztassa-
nak ; ezenfeliil kiilfoldieknek a tudori oklevél csak oly feltétel alatt
adassék meg, hogy I'rancziaorszigban gyakorolatot nem fognak
tizni; wvégil kilfoldon felavatott tudoroktél, ha a gyakorlat
Francziaorszdgban nekik megengedtetik, magasabb kereseti adé
szedessék, mint a franczia tudoroktél. A tobbi karok novendékei-
nek kovetelései az eldsoroltakhoz hasonlok.

— ZLord Reay kezdeménye folytdn Angolorszighban nagy
mozgalom indilt meg Londonban német mintdra egyetem alapi-
tasa végett. A december 135-dikén tartott iilésen a tudomdnyos
tekintélyek nagy szdmmal jelentek meg, valamint a tudomdnyos.
testiiletek mindannyian képviselve voltak, s a jovendd 1j egyetem
létesitése hatdrozatba ment. Az egyetem élén a tandcs fog dllani
egy cancellirral ¢és két alcancelldrral; nyelvtani, természet-
tudomdnyi, orvosi és jogi kar lesz. Az dllam, meg London vdrosa,
s mds hasonl6 hatésigok a tandcsban szavazatot kaphatnak, ha az
egyetem alapitdsahoz hozzdjdrilnak, szavazataik azonban a tobbiek-
nek 1/;-4t nem haladhatjdk meg.




= 1425 —

—th. A lombard vegyészeti, illetGleg chinin-gydr hét milli6
frank addssdggal megbukott. A bukdst egyrészt a chinin drdnak a
gvarak kozti nagy versenygés folytdin bekdvetkezett tetemes csok-
kenése, — mert mig az orosz-torok hdboriban egy kilo chinin dra
1000 frank volt, most 200 frank, — mdsrészt az okozta, hogy a gydr
vezetGje egy millio frankkal megszokott.

—th. Landowsky tr. a cascara sagrada, a bengefélékhez tartozé
amerikai cserjének kérgével, mely az amerikai gyogyszerkonyvbe
is felvétetett, kisérleteket tett és azt taldlta, hogy 25 centigramm-
nyi adagban, ostydban bevéve, székiiriilést okoz, ha pedig ezen
adagot napjdban 2—3-szor ismételjiik, kifejezett hashajté hatdst
észlelhetni. ;

Szerkeszt6i levelezés.

7. cz. elofizetdinkhez. T. cz. elfizetoinket kérjiik, hogy lapun-
kat mindenkor janudr, martius, julius, vagy october hétol kezdve
rendeliék meg 1, s, vagy 1, évre. Ha a megrendelés mas hona-
poktol kezdve torténik, ez a szétkiildésben mindenféle zavarokra
szolgdltat okot, minthogy lapnnk kezelése a fenntebbi hénapoktél
kiindulo eldfizetésekre van berendezve. v

Kérjiik tovabbd t. cz. eldfizetGinket, hogy lapunkra meg-
rendeléseiket kozvetleniil hozzdnk intézzék, s ne tegyék azt konyv-
kereskedések ttjan, mi lapunk eldfizetésének 109/,-nyi tetemes
“csokkenésével jar.

Végiil kérjiik a néynek, lakhelynek, a megyének, nemkiilon-
ben az utolsé postinak jol olvashaté, pontos megirdsit, mert e
tekintetben gyakran meriilnek fel hidnyok, mi azutdn a szétkiildés-
ben sok kellemetlenséget és félreértést okoz.

R. A. tr. drnak T.-Fiireden. Ugyfél tr a keziinkben levd
postautalviny értelmében augustus elsejétél hdrom hénapra, s igy
october végéig fizetett eld, nem pedig septembertél november
végéig, mint ezt becses levelében irva taldljuk ; ekként november
héra nem volt eldfizetve, minthogy jelenlegi el6fizetése december-
t6l februdr végeig sz6l. Kérjiik tekintettel lenni el6fizetSinkhez
intézett figyelmeztetésiinkre ; s ekkor se az eléfizetésben, se a lap szét-
kiildésében nem fognak zavarok eléfordilni. Lapunk mindenkor és
minden eléfizetonknek a legnagyobb pontossiaggal elkiildetik, s
ha mindemellett a megérkezésben hidnyok mutatkoznak, ezeken
mindannyiszor készek vagyunk segiteni; hogy azonban ezt teljesen
tehessiik, kérjiik t. cz elofizetSinket, hogy ebben nekiink kezet
nyujtani szivesek legyenek.

B. ir. drnak Paluban. A 12 forint eléfizetés 1883. juliustdl
1884. julius végeig tartott; a g forint pedig 1884-diki augustustél
1885-diki martiusig tart.

Elofizetési felhivas

OS] HETILAP

1883. évfolyamadra.

Az »ORVOSI HETILAP« megjelen minden héten legalabb
€8y iven; mellékletei, a »Szemészete, s a »Kozegészségiigy és
tOrvényszéki orvostan« pedig minden két honapban egyszer leg-
alibh egy-egy iven adatnak Kki.

ELOFrzETESTI D17,

Egy évre Budapesten vagy vidéken 10 frt. — kr.
Fél 9 > 3 » s T e
Negyed » » » 5t 2 % 5O »

Az orvos- és gyogyszerész-hallgato urak az elfizetési dr
felét fizetik.

Eléfizethetni minden kir. postahivatalndl, Budapesten a szer-
kesztGségnél (nddor-utcza 13. sz.) és Kilidn Gyorgy konyvkereske-
désében (vdczi-utcza, Drasche-féle haz).

“ Azon régi eldfizet6inknek, kiknek el6fizetése december ho
végével lejart, s 1885. janudr ho 17-dikéig €l6 nem fizetnek, a lap
kiildését megsziintetjiik.

Konyvkereskedoknek ndluk tortént eldfizetések utdn °/, nem
adatik, s az ftgyfelek kéretnek, hogy el6fizetéseiket kozvetlenil a
postan adjak 4t.

HErTi KiMUTATAS
a budapesti sz. Rékushoz czimzelt kozkorhdzban 1884. dec. 18-t6] egész
1884. december 24-ig dpolt betegekrél.
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Palyazatok.
A ,,HUMANITAS* els6 kébanyai jotékony-egylet
DX ost

keres 400 frt. évi fizetéssel és kell6 mellékjovedelem mellett.

Mindazon orvos urak, kik ezen dllomdsra igényt tartanak,
sziveskedjenek kellén elldtott folyamodvanyaikat az aldlirt elnok-
séghez £ ho 31-¢ig benyujtani.

A kik korhdzi gyakorlattal levének, elényben részesiilnek.

Budapest és Kébdnya, 1884. december 20-dn.

Rebrovits Gyorgy.

Dr. Sinkovits Gyorgy tornya kozségi orvos lemonddsa folytdn Tornya
kozségében iiresedésbe jott kizségi orvosi dllomdsra az 1876. XIV, t.-cz.
143. §-a értelmében czennel pdlydzat hirdettetik.

1. Ezen dllomdssal 500 frt. évi fizetés van egybekétve, mely a kioz-
ségi pénztirbol havirészletben eldre fizetendd.

2, Lakds természetben.

3. Hozzdjiré betegektél minden egyes jelentkezett esctben nappal
20 kr., éjjel 40 kr.

4. Altala hazndl tett litogatisért nappal 40 kr., éjjel 8o kr.

5. Koteles a halottkémlést ingyen teljesiteni, Ggy tartozik a legeseké-
lyebb szercket magdbanfoglalé hizi kézigydgytirt tartani.

Pilydzni kivinok kellden felszerelt kérvényeiket 1885. évi januar hé
3o0-ik napjdig alilirt szolgabirdsigndl beadhatjik.

A megvélasztott dllomdsiat azonnal elfoglalni tartozik.

A vilasztds 1885. évi janudr ho 31-ik napjin d. e. 11 6rakor fog
Tornya kozséghdzdndl megtartatni.

Battonydn, 1884. évi december h6 19-én.

A szolgabirdsdyd hivatal.

Maros-Torda megye Nydridszeredai jardsban dGjonnan feldllitott
nydridszeredai kororvosi allomdsra pdlydzat nyittatik. Ezen I-sé egészség-
igyi korhoz Nydradszereda, Ny.-Andrisfalva, Tompa, Szt.-Lorincz, Vecze,
Moson, Bod, Sird, Ny.-Szt.-Anna, Siiketfalva, Demeterfalva, Szt.-Simon,
Rigmdny, Mogyoros, Berc, Bere-Keresatur, Sepréd, Ny.-Szt.-Imre, Torboszl6,
Jobbagyfalva, Csikfalva és Ny.-Szt.-Mérton kozségek tartoznak Nydrdd-
szereda kozponttal.

Kotelezett leend a kororvos alidlirt szolgabiréndl barmikor meg-
tekinthetd litogatdsi dijszabdlyzathoz alkalmazkodni.

Javadalmazésa e korkozségek részérél évi 600 forint fizetés és a
megillapitott ldtogatdsi dij szabdlyzat alapjén szedendd dijjak.

Ezen kororvosi dllomdsra csak orvostudorok palydzhatnak.

Pilydzni kivanok felkéretnek, hogy képesitési okmanyaikkal felszerelt
folyamodvinynkat 1885. évi janudr hé 13-ig aldlirt szolgabirdhoz adjik be,
minthogy a valasztds 1885, évi januir ho 20-4n d. e. 10—12 Ora kozott
Nyirddszerediban az oskola helyiségben meg fog ejtetni,

Nyiradszereda, 1884, december hé 18-in.
Zilahi Gyula, szolgabird.

2—1

Szoreg  kozségében lemondds folytin megiiriilt kororvosi dllomdsnak
vilasztis 0tjdn torténendd 1jboli betoltésére ezennel pélyazat hirdettetik
azzal, hogy ezen dllomdssal Osszekotott évi fizetések és egyéb jarandésdgok
kovetkezdk: 1. A korhoz tartozd kozségektdl készpénzfizetésben évi 500 frt.,
azonkiviil minden nappali litogatdsért 40, é&jjeli litogatdsért 80 kr. o. €.; s
minden vényirdsért 30 kr. o. é., végkép szegények ingyen gyogykezelendik.

Felhivatnak mindazok, kik ezen dllomdsra pilyazni széndékoznak,
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a torvénynek megfeleld felszerelt folyamodvinyaikat r885. janudr hd
mint a vdlasztist megel6z6 napjin alulirt sm]trqlnrow«'ho? benyuijtsak.
T.-Kanizsan, 1884. december 8-dn.

A szolgabiréi hivatal,

e

HIRDETMENYEK.

Abbazia ‘il

klimatikus gyogyhely.

tikus és tengeri gyogyhelyet illetd fel-
ivesen szolgalok.

ere Albert, volt kiérodai tandrsegéd
iirddorvosa. Nydron at Szlideson.
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& Dr. Dollinger Gyula, eg’yetemi magéntanér f
ins (\L
¢ testegyenésreti magingyogyintézete, &
h ‘Budapest. VIIL ker. zerge-iteza 6. si. a. :
& A gyogykezelés targyai; I. A gerinczoszlop ferdiilései. 2. (“’

&.jg

 Csigolyaszi. 3. A mellkas angolkéros gorbulései. 4, Ferdenyak. 5. %
L 'of - g . ' » 3 171 1 ryr
N A végtagok elgdrbiilései: dongaldb, ludtalp, 16ldb, kampolib, ga- 3:

csos térd, a csoves csontok s a kezek elgdrbiilései. 6. Iziileti merev- w
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ség és izlobok. P
Programmot bérmentesen kiild.
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HATSCHEK MIKSA

latszerész,

Budapest, viezi-i toza 25, sz, 2 ,magy Kristofhor"
ozimaett haghan,

orvosi szemtiikrok Lybreich-féle 3 frt. 40 kr. — Emberi miisze-
— Homerdk szoba és firdohoz 50 krtol feljebb., —
— Nagyito iivegek és vilagité lengyék H0 krtol feljebb,
Kiilgnféle villanygépek completten 6 frt. 50 krtdl feljebb. — Villanyos hazi
surgonyzok teljesen felszerelve helyben 7 frt. 50 krtol feljebb, posta elkiildés-
nél konnyt magyardzattal és rajuzal, — Szemuvegek orrszoritok ¢s lorgnettek
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kaphatdk :
mek 4 frttol 15 frtig.
Maximal 2 fritol 5 frtig.
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vegyelemzési eredményeit kiilfoldi tekintélyek a kovetkezékben foglaliik #ssze
A mtmAY  al A <rendkiviil tartalomdiis, bevezetésit Francziaorszde-
Paﬂzﬂ 0”05] amdemm: ban partoljuk® ( ;‘:‘:Qw = e s
1 .tobb hashajté sot tartal int minde

Soutmy Supene fandn, Pirishan! 5iion.. i g (8
1 Hunyadi vizhez

Tebling Hormann fandn, Stuttgarthant i ,2iv%o

! mnn H[:
a friedrichshalli-t pedig 4-szer feliilmilja® (18

Attfield Jobn tandn, Londnnhan. Becendmatér, misk mis EesrisfsekbOIe” RS %

107, pilllnaiéhez mint 162: 100,

.mmdev xhll i meretes h.nonn( "1‘1 l"\r ln\
Bazzonl GMIO tana:h Ml]anoban: viz elitt w]nn)\ujcu feltiinik® (1883). .
Kaphaté minden jobb gydgyszertirban, nagyobb filszerkereskedésben és

az igazgatosdgnil, Budapesten, vaczi-utcza 18. sz. alatt.
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" Tamar Indien Grilon

frissité és hajto gyiimoles pastillak.

A dugulas és annak kovetkezményei ellen, dgymint: arany-
érbantalmak, vértodulas, fejfajas, etvagyhlany epe, gyomor és hélbajok.

Nélkiilozhetlen az asszonyokndl, kivdlt a szulést megeldzo, s
azt kovetd iddszakban, clénnyel alkalmazhaté eldérehaladd kortakndl,
s gyermekeknél. — Semminemt drasticus alkatrészeket mint Aloés,
jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropicus Tamar
gyiimolesébdl van készitve. Tgen alkalmas a mindennapi hasznilatra
azokndl, kik rendes szdruldsban szenvednek.

i Tamar Indien Grillon

Francziaorszag els6 tekintélyei dlial javaltatik, s a budapesti
egyetemi tandrok, s elokelé orvosok is elbszeretettel rendelik.
Magyarorszigi féraktir: Morok Joézsel gyogyszertira Budapest,
kirdly-utcza 12. Egy doboz dra 1 frt. 50 kr.
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minden szem l.l\nlm;rbm 1 frtt6l feljebb, minden orrhoz kiilén fajta. GEE
Orvosi rendeletekre kiilon pontos figyelem forditiatik. 25E5R5RGA5R5A5a525258525252525252525852525258525
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OLTO-ANTAG.

Szepes-megyében (postai ¢s tdvirdai
4lloméssal) fenndlld magdn-intézetembdl a himlényirk megifjitisdra,
regenerilt és humanisdlt olté-nyirk frissen ¢s megbizhatéan,
fogamzési jotallas mellett, mindenkor kaphatd. Egy iivegese dra fivo-
csovel fatokban 1 frt. Budapesten kaphaté !f;*u\\l R. Sazt.-
Istvanhoz czimzett gyogyszertiriban.

12 év oOta Merényben,

ur <
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V. Nador-utcza 3-dik sz.
{@F Batorkodom tisztelt ugytirs urakat igen Iinomml dolgo-
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=i zott oltd timre titartoval figyelmeztetni, mely azon nagy elénynyel E:
> i
C: bn, hogy olesdsdga miatt gyakr: bban kicserélhetd. ¢ Nidtdnek darabja ;:
< 5 kr. igen czélszerdi tiitartd 30 kr. drdan alilirtndl megrendelhetd. =
b 2
Kreichel Andor, orvos-sebész tudor.
i} <
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41pr|||r-l’0|n|1s fapasz elismert leu-

jobb szer csiz- ¢és koszvénybajok ellen ;
kaphato minden g\ng\sur(.‘trn.m Magyarorsziagi foraktér : Detsinyi
Frigyes, Drogeria, vegyszer- ¢&s gyogynovénykereskedése Budapesten

(Marokkoihiaz) Viczi-korat 10. sz,
Ajinlok azonkivil: Dr. Brunengridber rostocki egyetemi
Pepsin-borét kis iiveg 50 kr., nagy iiveg 1 frt.

ﬂﬁ'ﬁﬁﬂﬂﬁﬂﬂmmﬁ SeSeseacheheaeaeseaeheaehehd
Arany-érem

franknyi jutalom dijjal kitinteteit

gyogyszerdsz

asad?

16,600

Quina Laroche.

A pirisi orvosi egyeten (Yeadémie de Médécine) dltal jovihagyott,

Nagy iiveg 3 frt., kis iiveg 2 frt.

A fenntnevezett china-készitmény
nemek leghatdsosabb alkatrészeit Gsszesiti, s azért minden china-készit-
mények kozott legbiztosabb hatisunak ismertetett el. Kellemes ize
iltal kényen bevehetd. A liz valamennyi fellépd rohamaindl e készit-
mény hasznilata dltal mindenkor biztos és kitiiné eredményt ériink
el. Kaphaté : Pdris 22 Rue Drouot.

Budapesten: Torok Jézsef gyogyszcrésznél,
szam alatt,

B5E5R5R5E5R525052525852528525258525252525252525252525

(Elixirium) az osszes china-

I2.

SehSeheseaeseaesRaesehesesese s

kirdly-titcza

%EMMEEMWE

Solterst viz

nélkiill az O és vildghird dsvanyviz-
forrashol

Nieder-Seltersben.

Luganyos-sdsavas savanyuviz.

minden miitéti vegyiilék

Sikerrel haszndltatik a tliidé és nyakhartya idalt
bajai, az elnyalkasodas csokonyos kohogés, elhanya-
golt mellhurut ¢€s lazas betegség ellen.
mikodését,

Emeli és erds-
kozonyositi a gyo-
az altesti

biti az emészt6 szervek

morban létezé savanyakat, eldsegiti szervek

muikoédését, s dltaldban véve oly viz ez, mely ugyls mint

és testi

jo-

gylOgyszer, ugyis mint izletes ital az emberi testre

(=Pt = ¥ P

szervek szabdlyos ¢s rendszeres miikodésére egyenléen

tékony hatast gyakorol.

Foérakta

EDESKUTY L.

magy. kir. udvari szillitondl, Budapest.

Buparest 1884. Kuor & WiriNn xdnvvNvomnaga. (Dorottya-utcza 14. $2.)
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