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EREDETI KOZLEMENYEK vont, szaraz. A tiidok felett vegyes hélyagi zorvejek hallhatok ;
kopogtatisra cltérés felettiik ninesen. Sziv normalis. Has Kissé
puffadt, nyomasra mindeniitt érzékeny ; 1ép rendes. A gyermek
kivzérzete igen rossz; rendkiviil silyos beteg benyomisat teszi
Szerkeszti Békai Jdnos tr. igazgaté-foorvos. az  Cszlelore ; apathikus, a hozza intézett kérdéseket esak

Gyermekhorhazi caswistiha.

Osteomyelitia acuta suppurative infectioss két esete, nehezen pf*rcipif’nl.ja. azokra igen vontatva felel ; (‘:i.i(]:lll.!lill{‘!'l')]
panaszkodik a jobh ezombban, bal térdben és jobb kimytk-
Kozli Szontagh Felix tr. 1. segédorvos. izillethen ; iziiletei koros elvaltozist azonban sehol sem mu-

tatnak.

Az acnt osteomyelitis fellépése a gyermekkorban ardnylag Hotok 40°0° C.; légvétel rendkiviil szapora, igen feliile-
ritka jelenség; 4 évre terjedd segédorvosi milktdésem alatt | (oo, ., drverés eléggé  telt, rhythmikus, szdma perezen-
mindossze két ilyen esetet volt alkalmam észlelni. Tudvalevé | pant 140
dolog, hogy ezen béntalom nem ritkan dltalinos silyos infeetio Az anamnesis és ezen mondhatni teljesen negativ jelen-
allapot mellett  Korismét megallapitani nem sikeriilt. Midon a
gyermeket a rendeld-szobaban a bemutatiskor lattam, legeld-

Az elsé eset roviden a kivetkezé: M... Réza, 6'/, éves  wir is rostonyds tidélob fejlédésére gondoltam, ennek fel-
leanygyermek 1888, évi julius 7-dikén volt a gyermekkorhiz- = vétele mellett latszott szélani a hirtelen, magas lizzal jaré meg-
ban bemutatva. Anyja eléadja, miszerint gyermeke hdrom nap | hetegedés, s a gyermekeknek nagy fokban alteralt kozérzete,
elott hirtelen megbetegedett magas lizzal; idénként kohog, | de t'('-k(-pon a kohéeselés és a szapora, felilletes légvétel. A pneu-
étvagytalan, éjjel félrebeszél, jobb czombjat és bal térdét | monia felvétele ellen nem szélott azon Koriilmény, hogy azt

alakjaban lép fel, & gvorsan halilhoz vezet. Az aliblh kizlendd
koreset ilyen természetit volt.

fajlalja. mée nem sikeriilt localisdlni a betegsée 4-dik napjan. Tudjuk,

A gyermeket atvizsgaltam, de bajinak természetét illeté- | hogy épen a gyermekkorban centralisan székeld pneumoniik
leg megillapodisra jutni nem tudtam: ajanlottam tehat az = aranylag nem ritka jelenségek: ezek lefolyhatnak a nélkiil,
anyinak, hogy gvermekét az intézetbe adja be, mibe 6 szive-  hogy feltimébb physicalis tiineteket eldidéznének ¢és nem ritkdn

sen bheleegyezett. rendkiviil silyos subjectiv tiinetekkel jarnak egyiitt.
A méasnap felvett jelendllapothol a kivetkezok emli- Rostonyis tiidolobra kellett tehat gondolnom: e mellett
tenddk : figyelmemet iranyitottam heveny iziileti estzra ¢és a gyermek-

Gyermek mérsékelten fejlett ¢és taplalt; horve halvany, | kor vészes ellenségére, a meningitisre.
forrd, szaraz. Pupillak fényre renyhén reagilnak, a cornea A lefolyas azonban nem igazolta ezen felvételeket. Objec-
hagyadt. Ajkak szirazak, repedezettek, a nyelv erdsen be- = tiv tiinetek tovabbra sem jelentkeztek semmi irdnyban: e
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mellett a  gyermeknél folytonos magas liz kiséretéhen (julins

12-dikén 42:0° C. héfok) az dllapot mindinkabh silyoshodott,
sopor lépett fel, a pulsus rosszabbodott, az erdhanyatlis foko-
zodott, s az alkalmazott lizellenes és izgatd szerek daczira a
egvermek collapsus tiinetei kiozott julins 13-dikén, befegségénel:
9-dik napjin meghalt.

A lefolyas alatt Kétségtelenné valt elittiink a bantalom
fertdzé jellege: de hogy mi volt e septikus infeetio okozja,
erre nézye nem volf tampontunk.

A bonezolat, melyet Preisz fr.

korhdzi boneznok ur vég-

rett, az egész esetet valojiban  felderitette. A korbonezi  dia-

gnosis a kivvetkezo :

Fndocarditis ulcerosa cum  perforatione valvulae externae

bicuspidalis et cum exulceratione partis correspondentis ventri- |

culi  sinistri.  Pericarditis  fibrinosa.  Infarctus
recentes, partim  purulenti  rvenum. Osteomyelitis acuta cristae
ossis ilei dextri cum abscessu musculorum glutacorum. Haemorrha-
giae subpleurales et intermeningeales. Pleuritis adhaesiva sinistra.
Bronchitis serosopurulenta.

haemorrhagici
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Az iméntiekb6l latjuk, hogy a bonezolatnal a  jobholdali |

fanizmok kizott a mélyben egy, koriilbeliil tenyérnyi terjedelmi
laposan clteriilé tilyog taliltatott, mely keletkezését a esiptanyér
felsé részén székeld, babndl nem nagyobb osteomyelitilus gicznal
koszonte. Itt volt tehat a primaer meghetegedési hely, mely
esak szorgos korbonezi kutatis utan volt fellelhetd ; innen indult
ki rohamosan az egész szervezet fertozése. Hogy az eredetileg,
az osteomyelitikus goezhol masodlagosan fejloditt talyog az ¢lon
nem ismertetett fel, igen kinuyen értheté, Egyrészt e tilyog
igen mélyen székelt és igy a fedd kiztakaron lobtiineteket, neveze-
tesen pirt nem idézett el6, masrészt rendkiviil laposan teriilt el, agy
hogy duzzanatot az él6n nem is okozhatott. Kiilonos mindenesetre,
hogy a gvermek nem is koros tajékat, hanem kovetkezetesen
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ezombjit fijlalta. A esontvelének valoban felette koriilivt meg- " v olna-e menthetd, ha az osteomyelitis mint ilyen felismer-

hetegedési teriiletéhdl indult ki, még pedig igen rovid idd alatt a

vér fertozése, mely infectio, eltekintve az intermeningealis ¢és |

mellbartya-alatti véromlenyektol, s a heveny mellhartyalobtol,
kiilonosen a  vesékben nagvobh szdmban fellelheté véres és
részben genyes infarctusok altal documentalta magit.

Fzek eredésiiket a mdasodlagos uton keletkezett, s az
osteomyelitis virnsa dltal termelt fekélyesedd endocarditisnek
kiszonik, mely folyamat a kéthegyi billentyi kiils6 valvulijan és
a bal gyomroes megfeleld részletén koriilbeliil lenesényi fekély
képzéséhez vezetett.

Az endocarditis ez esetben ¢ép tgy, mint az alabh ismer-
tetendében mdasodlagosan fejlodott, eldidézve kétségteleniil
ugyanazon micrococeusok altal, melyek a heveny genyes osteo-
myelitis okoz6i. Bar ez irdnyban bacteriologikus vizsgilatok
nem eszkoziltettek, mégis e felvétel sokkal valoszintibb, mint
egy kettds infectionak egyiittes fellépése. Csak nem rég
jelent meg Weichselbawm tandrnak czikke, melyben egy endo-
carditis pneumononicardl értekezik ; kimutatja tobb eset kap-
esdn, melyekben rostonyis tiidélob endoearditis-szel complieilo-
dott, hogyv a szivbelhartyalob ugyanazon dipplococeusok dltal
idéztetett eld, mely dipplococeusok a legtobh eroupos pneumo-
nianak okozoi. Hiszem, hogy két esetemben is az endocarditis
nem véletlen szovidmény, hanem az osteomyelitis virusa altal
masodlagosan elbidézett kivetkezményi bantalom volt.

Végil még egy kérdéssel kell foglalkoznunk, s ez az,
hogy ha a baj lényege és helye azonnal felismertetett volna,
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nem lett volna-e lehetséges operativ iton az osteomyelitikus

ghezot eltavolitva, az dltalinos fertézés atjat elvigni ¢és ez
altal a lednykat az életnek megmenteni.
Frre a kérdésre esetimkhen hatirozottan nemmel vila-

szolnék. Ep ily rohamosan lefolyé eseteknél az élet megmen-
tése alig varhatd, mert rendkiviil ravidnel kell mondanunk azon
idoszakot, mely a helyi wmeghetegedés fellépte és az dltalinos
fertbzés meginditisa kizott fennall,

Minthogy mdasodik esetem a fentebbiekben kozlottel sok
tekintethen megegyezik, sziikségtelen azt bivebhen fejtegetnem.

A ledanyka, I... llona, 11 éves, egyik fovarosi arvahiz
novendéke 1886, évi januar 11-dikén vétetett fel a gyermek-
korhiazba a bal alszirnak Kiterjedt kistosziveti lobjaval. A phleg-
mone a sehészet szabilyai szerint kezeltetett, de javulisra
hajlamot nem mutatott, ho bizis geny termelése mellett terje-
dett, s aprobh talyogok léptek fel a libhaton és bokak koriil.
I2 mellett a lednyka allapota lassan, de folyton stlyoshodott ;
a magas folytonos lazat razohidegek szakitik félbe, s az eré-
heli allapot egyre csikkent. Februiar 9-dikén a leianyka meghalt.

A bonezolatot Babes tur. végezte ; korbonezi diagnosis a
kivetkezo :

Osteomyelitis acuta ossis metatarsi primi dextri subsequente
periostitide purulenta ; endocarditis ulcerosw valvulae tricuspidalis ;

- abscessus metastatici pulmonwm ; nephritis parenchymatosa acuta.

Einteritis follicularis incipiens intestini crassi. Phlegmone ulcerosa
cruris sinistri.

Mi az esetet pyvaemianak vettiik, mely a bal alsziron
16vG roszindulata kotoszoveti lobbol indult ki

E phlegmone azonban esak masodlagos folyamat volt; az
elsddleges infectio ugyanis a labkozépesontok elsgjéhen foglalt
helyet kiriilirt kis terjedelmi osteomyelitikus goez  alakjaban.
Az eset maga lassabban folyt le, mint a fentebbi. Azt
a gyermek élete akkor, middn hozzink felvétetett, még meg

hogy

tetik, s operativ heavatkozis targyat képezi, részemrél ez eset-
hen is tagaddsba veszem, mert a phlegmone és igy az alta-
lanos fertézés a korhazba hozatalkor mar megindult volt,

Az endoecarditis ez esetben a haromhegyvi billentyiin iilt,
8 a tiidékben nagy szamban talalt tilyogok innen vették ere-
désiiket.

Fluorhydrogensav-belégzések értéhe tiido-
vésznél.

Polyak Lajos tr.-tol, Gorbersdorf.

(Vége.)

Miel6tt a kortorténetek bemutatasara ¢és észleleteim  eld-

| 4 £ » 4 Ty . LY U .

- addsara attérnék, sziikségesnek tartom azon indokokat kifejteni,
- melyek a gyogymod megkisérléséhez sziikséges betegek meg-
- vilasztasanal vezéreltek. Természetesen esak olyan betegeket

szemeltem ki e czélra, kiknek kopetében giimobacillusok for-

- dultak eld. Sokkal fontosabb kérdés volt az, hogy lehetséges

legven a helégzések dltal esetleg majd elért eredményt a klima
hatasatol megkiilonboztetni. Oly betegeknél, kik esak rivid id6
ota tartozkodnak a gyogyintézetben, nem alkalmazhattam ezen
gyogymodot, mivel ily esetekben féleg eleinte igen gyorsan
szokott a Klima jotékony hatisa mutatkozni, s igy utélag ala-
pos kétségek meriilhettek voluna fel, hogy vajjon a két gyogy-

! El6adatott a budapesti kir. orvosegyesiilet 1889. évi janudr
26-dikdn tartott rendes iilésén.
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hatany koziil melyiknek tulajdonitandé az elért eredmény.
Ezért esak olyan hetegeket valasztottam ki, kik mar hosszabhb
idé Ota tartézkodtak itt, s a kiknél a teljes gvogyulds még
nem kovetkezett be, vagy legalibb az alanyi tiinetek jelenté-

keny javulisa mellett a tiidébantalom stationaernek mutatko-
zott, Két esetben (I1. és IV.) a gyogyvulis mar igen eldre-
haladt, s egyediil a — baresak igen esekély szami bacil-

lusok jelenléte a Kopethen volt az, a mi még a hetegséget el-
arvulta. Ezen két esctet olyannak tekintettem, a hol teljes gyo-
gvulasnak kellett hekovetkezni, ha ez a belégzések altal egy-
Altalan elérhets. Igen tanulsigos az 1. eset, a mely nyilvan
mutatja, hogy mily 6vatosaknak kell lenniink az esetleg mutat-
kozo kedvezé tiinetek magyvardzatinal. Midon a Dbeteget ki-
vilasztottam, a tiinetek még csak némi javulist mutatt k, s a
héemelkedések, Dbar enyhébb alakban, folyton fennallottak. A
belégzéseket azonban technikai akaddlyok miatt esak egy hémap-
pal késobb kezdhettem meg, mint az kitizve volt, s ezen idd
alatt a bheteg rohamosan javult, s tfoljesen liztalan lett. A
tobbi esetekben (L. és V.) kis javnl(u mellett a tiidobanta-

lom maga stationaernck mutatkozott, s igy itt lehetett volna
alkalom a belégzések kedvezd hatasarol meggyozddni.

Az elsé idilések alatt minden beteg égetd és esipd éraésril
panaszkodott a szemekben, de fileg az orr és garatban. Ezen
érzés  idonként a Késobbi iilések alatt is ummﬂmzutt. fGleg
olyankor, ha a behajtott levegs savtartalma nagyobb volf. A
mellkashan fellépo égetd és szird fajdalmak szintén  tohhszir
fordultak el6. A betegek mindannyian tobbet kihigtek,
kipet mennyisége is mindnél felszaporodott.

N oa

A belégzések hatasanak kell tulajdonitanom azon csak-
nem #dllandéan mutatkozo fejtajasokat ¢s dlmatlansigot is, mely-
rol az Osszes betegek panaszkodtak. Egy esetben eleinte kis-
foki orrvérzés lépett fel a belégzések utin, mely azonban
néhany nap mulva megsziint. Egy esetben véres Kikopés, egy
esetben pedig kisfoka haemoptoé 1épett fel. Az étvigyra a be-
légzések lényeges hatist nem gyakoroltak; utobh azonban
egyes betegeknél az étvagy szembetiinden esikkent, mi talan
foleg a bantalom silyosbodisinak szimithato be.

Hogy a korlefolyas jobban attekintheté legyen, az alibb
kivetkezd kortorténeteket oly alakban adom eld, hogy eldszir
azon viszonyokat kozlim, a melyek a Detegeknek a gyogy-
intézethe érkeztekor fenmallottak, azutin a Kizvetleniil a he-
légzések elGtt eszkozolt vizsgalatok eredményeit, s végiil a be-
légzések befejezése utin megillapitott viszonyokat.

L eset. A 20 éves nébeteg 1888, majus 2-dikan érkezett
a gy6gyintézethe. Nagyfoka rvko(lt\c;:, étvagytalansag, Kkioho-
gés, b6 kikipés, nehézlégzés és éjjeli inzadisok képezték pana-
szat. Megelozileg még otthon tartozkoddsa alatt 2200 kreosot-
capsulat szedett, de étvagya ennek daczara folyton esikkent.
Egy év ota 10 kgm-ot fogyott, testsilya az érkezés napjan
66 kgm., vital capacitis 1400 kem. A homérsék esténként
39° (:-w emelkedett. A jobh tiidéestes felett erds tompulat,
mely melliil a III., hatul a IV. bordaig terjed, ugyanott han-
gos hatirozatlan légzés, csengd szirveszirejek. Bal oldalt kis-
fokit esteshurut. A gégében, foleg az interarytaenoidealis tijon
szdmos tuberculosus fekély. Kipet b, genyes, henne igen sok
giimdbacillus.

A belégzések megkezdése elott oktober 2-dikan  vizsgal-
tam 1jbol a hetegvt, kinek Allapota az elmult 5 ho alatt tete-
mesen javult. A liz, mely az érkezés utan mindig enyhébb jel-
leget oltott, harom hét ota teljesen megsziint. T l‘Nf\lll\' 1 kgm.-
mal, a vital capacitis H00 kem.-rel emelkedett. A thc" l\ew-
sebbet kohog, a kipethen a bacillusok ;(-lontt-l\('n\vn meg-
kevesbiiltek. A gégefekélyek  tejsav-kezelésre  teljesen be-
gvogyultak, helyiikin finom heg lathato. A jobb mellkasfél ki-
fejezetten retrahalt, a II. bordakiz fGleg besiippedt, ugyanitt
tompult dobos kopogtatisi hang és Wintrich-tiinet nyerheté; a
légzés amphorikus, A tompulat jobb oldalt melliil a IV., hatul
az V. bordaig terjed, felette gyenge hirgi légzés, nyiko-
bigas ¢s nagyholyagi nedves v.m('symowk hallhatok. A

gas,
borda felsé széléig, hatul a 111

bal estes felett melliil a II.
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jott elsd izben a gyogyintézetbe.

e

hordaig kiss¢ tompult a kopogtatisi hang; hallgatodziskor
gvenge hatarozatlan légzés, néhany apré holyagi sziveszirej.

A Dbelégzések alatt a beteg l\el,(letlwn sokat Kkihigitt, a
l\up(-t mennyisége dllandoan bé volt. A lwl("g:' ések alatt naponta
jelentkezett fejfajas, mely azutin estig is eltartott. I‘ jjelenként
Almatlansaghan szenvedett. A Imtmhl\ beléezds utin ismét fel-
lépett a laz, a mely az elsé két nap crak 38" 2%ig emelkedett,
de azutan mihamar felszallott 38°G-ig is. A :re«_rehcn eleinte
erés hyperaemia volt lithato, mely azonban par map mulva
onként elmult. Osszesen 43 belégzést végzett, s mivel az ut6hbi
napok alatt a laz mir 39'—39°6° g is emelkedett, abba
hagvta a belégzéscket. Az étvigy Kisse cxitkkent, testsaly a
he lwmw( 'k utan 3 kgm.-mal key ewhl; vital ('lpdmt.u 100 kem.-
rel kevesebb. Bet teg sokat kithigott, a kipet mennyisége jelen-
tékenyen tifl.w/.(l,pm'mlntt. bemne igen sok bacillus volt talalhato.
A jobb tiidé felett melliil mindeniitt tompult a kopogtatisi
hang, a II. bordakozben nagy diényi godorszerii besiippedés,
ugvanitt metallikus ]\U]M)"‘f«ltdhl Ildllg‘, metallikus  légzés  6s
\/,m(«mn)(l\ Hatul jobb oldalt a VII. bordaig eros tnmpulat.
¢les horgt légzés: a lapoez-Kozti taj felsd lmnn:ulz’lvlmn metalli-

kus légzés ¢s szorveszorejek, alabb igen  sok apré holyagi
szoves-zorej, Bal oldalt melliill a IIL, hatal a IV. bordaig

kifejezett tompulat észlelhetd hangos hirgi 16gzés és esengl szoves-
zorejekkel.

11, eset. A 19 éves férfibeteg 1887, oktober 11-dikétdl
tartozkodik a gvogyintézethen. Erkeztekor nagy fokban le volt
sovanyodva, a megelozé fél év alatt 13 kgm.-ot fogyott. Estén-
ként  kisfoku h(icmclkv(l(‘s‘v' voltak ; nehézlégzés és étvagy-
talansag képezte fépanaszit. vst~ulv 59 kgm., vital capacitis
1200 kem, Kipet elég bd, benne l\u/,cp.s/,.nnu bacillus. A jobb
tiids felett a IV. bordaig terjedd tompulat és horgi légzés, bal
oldalt a IL bordaig tompulat és hangos hatarozatlan légzés
taldltatott.

A helégzések kezdete elitt a beteg mar esaknem gyo-
gyultnak volt tekintheté. Liz mar tiz hénap 6ta nem mutatko-
zott, a testsaly 155 kgme-mal, a vital capacitds 900 kem.-rel

emelkedett. A beteg nem kohogott, s esak igen kevés kipetet
tiritett, melyhen esak elvétve volt egy-egy bacillus talalhatd. A

tiidok felett kopogtatasi eltérés nem volt Kimutathato, hallga-
todzaskor igen halk hatirozatlan légzés a jobb esies felett.

A belégzéseket aranylag jol tirte, leszamitva az idénként
jelentkezd f(‘]f&l].l\nl\dt, dlmatlansagot és a jobb estieshan idon-
kent fellépd szird fajdalmakat. 50 belégzés utin a testsily
0D kem.-mal, a vital capacitis pedig 100 kem.-rel emelkedett
de mintin a bacillusok a Kipethen megszaporodtak, a hanta-
lom pedig a tiidében silyosbodottnak mutatkozott, nem talal-
tam (/clxn‘muck a helégzések folytatisat A tiiddestesok felett
ugvanis Kkitejezetten rivid volt a kopogtatdsi hang, hallgatédzas-
Kor pedig hangos hatdrozatlan l6gzés volt Kiveheto,

111 eset. A 24 Gves f(érfibeteg 1836, november 26-dikéan
Ax akkor megejtett vizsgdlat-
nal wmindkét tiidoesies felett tompulat volt talalhato, mch
hatal mindkét oldalt a I11. borddig terjedt, s fileg jobb oldalt
volt Kifejezve, hol hangos hirgi légzés, bal oldalt pedig han-
eos hatirozatlan lvwcx volt hallhaté. A hoemelkedések estén-

ként 39" C-ig tu'cdtcl\ testsily 65 kgm., vital capacitis
1300 kem. l,g) év mulva kielégité javulias allott he, a ho-

emelkedések a 38%ot ritkan haladtik meg, a teststly 3°5 kgm.-
mal, a vital capacitis 800 kem.-rel emelkedett. Ekkor a beteg
Mentone-ba utazott, hol allapota sdlyosabba valt a gyakran fel-
1épo tiidvérzések kivvetkeztéhen. Fél év mulva utazott el onnan,
a testsaly ezen idé alatt G Kgm.-mal lett Kevesebb, Ezutin
két honapot toltott Meranban, honnan 1838, junius 17-dikén
jott vissza a gyogyintézetbe. Jelentékenyen le volt sovinyodva,
elgvengiilt, az uajabbi testsilyveszteség 1 kem. volt, a test-

snl\ 59D kgm., vital capacitas 1400 kem., tehat 700 kem.-rel
kevesebh mint tavozasakor. A héemelkedések febris continua

remittens jellegével birtak, de 33:5° C.-on til nem emelkedtek.
A kipethen sok baeillus.

Az ezutdn kivetkezé négy homap alatt ismét javulis
mutatkozott. A héemelkedések esekélyebbek lettek, naponta
i
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3—4 ordig tartok, s a 38°1%ot ritkin haladtik meg. A test-
sily 1 kgme-mal, a vital capacitas 450 kem.-rel emelkedett.
A belégzések elitt a tiidok felett melliil mindkét oldalt egven-
I6en rovid iires, masutt hangzatos kopogtatasi hang volt nyer-
hetd, hatul pe(llg., johb oldalt a VL, bal oldalt pedig  a
LV, bordm«r Kizsé tompult volt a kopowmt.’x&l hang. Jobb oldalt
szdmos  esengd  szoreszorej, mely a légzést fedi; hal oldalt
pedig hangos hatirozatlan légzés, s uchan_\ apro holyagi szoves-
zorej volt halllmtu A kopetben kevés bacillus.

kezett a bucvnol Az étvagy lényeges V.lltozm nem mutatott.
A kohogés és kopctkmmtes fokozodott, Kezdetben a belégzések
utan klsmku orrvérzések mutatkoztak, a melyek késéhh unkent
megsziintek. A héemelkedések fokozatosan stlyosabb jelleget
u]mttel\ lgy magassag, mint iddbeli klter]ulmw nézve. 45 be-
légzés utin a beteg jelentékenyen elgyengiilt, a laz febris
continua remittens _wllew‘.t mutatta, 8 39—39'5%g emelkedett.
Testsily '/, kgm.-mal, vital capacitis 100 kem.- rel fogyott. A
kopet mennyisége sokkal tibh, benne a bacillusok szima meg-
szaporodott. A tidok felett hitul a kopogtatasi hang sokkal
erdsebben tompult mint a belégzések elitt, s alafelé )obl) oldalt
a VIIIL., bal oldalt a VI. l)m(L‘uw terjed. Jobb oldalon igen
sok esengd  szireszire Sha kul('s-usont alatt  korso- lugze& hal
oldalon a horgihez kozel allo 1égzés, s szdmos aprod holyagi
szoreszorej hallhato.

IV, eset. A 22 éves ndbeteg 1886, oktober 31-dikén jott
ide. Ez idében esténként kisebh héemelkedései voltak, testsily-
veszteség az utolso fél év alatt 65 kgm., testsuly 475 kwm
vital capacitas 1100 kem, A Kipet IJ(S pemme sok bacillus. A

Jjobb tiidé felett gy melliil, mint hatul a ILL bordaig terjedd

erfs tompulat, ¢éles horgi légzés és esengl szoreszovejek. A bal
estiesban kifejezett hurut.

Ismét egy eset, a hol az isszes tiinetek jelentékenyen
javultak, s bcrconcl a belégzések egyediil azért lettek meg-
kisértve, miv elal kiipetben — bar esak igen esekély szami — bacil-
lusok voltak még talalhatok. A belégzések elott a betegnél
mar alig volt l\inmtdth.lt(’) a jobh esies felett egy, a rendesnél
\dldllll\(’l magasahb k()p()ﬂmt‘i\l hang, s ugyanitt gyenge, hata-
rozatlan légzés, s egy-két apré holyagu saucsmrej volt hall-
hatd, A bal esties felett eltérés nem volt kimutathato. A test-
stly 21°5 kgm.-mal, a vital capacitis 1000 kem.-rel emelkedett.

A belégzések alatt a kihogés és kikopés fokozodott, iddén-
ként a jobb mellkashan sziré fajdalmak léptek fel. Az étvagy
ez esethen hatarozottan csokkent. A 46-dik belégzés utan kis-
fokit haemoptot lépett fel. A par nappal ezutan teljesitett
vizsgalatndl a beteg allapota sokkal kedvezdtlenebbmek bizo-
nyult, khogés fokozodott, a kopet ho, benne tébh bacillus.
Testsaly 15 kgm.-mal, vital capacitis 600 kem.-rel kevesebb.
A jobb tiidé felett a 111, bordaig tompult Kkopogtatasi hang,
horgi lépzés éx igen sok nedves szoreszorej, bal oldalt pedig
hango& hatdrozatlan légzés volt hallhato.

V. eset. A 26 éves férfibeteg 1888, dpril 24-dikén jott
ide. Nagy fokban lesovinyodott, étvagytalan, dlmatlan. Sokat
khog ¢és kip, a kipetben sok bacillus, Testsaly 53 kgm., vital
(-apad’m\ 1300 kem. Esténként héemelkedések, melyek 386" C.-ig
terjednek. Jobb oldalt mellil a II., hatul a IV. borddig erds
tompulat, gyenge hatarozatlan légzés. Bal oldalt melliil a 111,
hatul az V. bordaig ercs tompulat felette hangos hatirozatlan,
helyenként horgi lc'jve s, sok kozépholyagn nedves szoreszire;.

A kivetkezé ot honap alatt a betegnél némi javulas volt
¢szlelhetd. Az étvagy javult, a testi eré valamivel jobb, koho-
wés és kipet valamivel kevesebb, a kipetben kevesebb bacillus.
A testsily 3 kgmo-mal, a vital capacitis 350 kem.rel emel-
kedett. A hoenu,lkedcwl\ enyhébb jelleget dltottek, s a 38° C.-

A belégzések alatt fejfajas és almatlansig gvakran jelent- | rodtak. A ]()])h titdG felett melliil a 1L
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kithiigés sokkal hevesebhé és gyakoribba valt, a hdemelkedések
mar elemtg magasabbak lettek. A beteg egy izben elijult a
belégzések alatt, nagyfoki gyengeséy )elentkexctt, az btvagy
w»l\l\ent. Egy ulwn a l\op(t Veres \olt 38 belégzés utin a
beteg oly nagy fokban elgyengiilt, hogy képtelen volt agyit
elhan\m a l.u. febris continua remittens jellegét mutatta, s
390—394" C.ig emelkedett. Erds éjjeli izzadasok jelentkeztek,
A testsaly 1 l\gm -mal, a vital capacitis 150 kem.-rel keves-
biilt. Bctcr- sokat kohogott, a kopetben a bacillusok megszapo-
borda felsé széléig
terjedé tompulat, hangos hatarozatlan légzés, a kules-csont alatt
Korso-légzeés, s esengd szorveszirejek, I(‘)ohh szamos apro holyagn
szireszirej, hlpl)]ah bigas voltak hallhatok. Bal oldalt melitl 2
kules-csont alatt (]Ob()b kopogtatasi hang, Wintrich-tiinet, korso-
légzés, s esengd szireszirejek, lejebb igen sok nagyholyagi ned-
ves szoreszorvej. Hatul mindkét oldalt tompult a kop«wt‘ttaq
hang a VI. bordaig, féleg bal oldalt, a hol a lapoczkizti tajon
plessimeternyi teriileten “dohos hang nyerhet6, Hallgatodzas-
kor jobb oldalt hangos horgi légzés, csengd \'Z()l‘('\"lm‘(‘]t‘l\ sipo-
ldg, blgas; bal oldalt fZ4mos nagy lmlmwu nedves szmcmneh
a dobos hangot ado teriilet ’u,lutt pedlof kom) l6gzés ¢s cxengd
sziircszih’qjck voltak hallhatok. 5
dzen esetekbol a kivetkezdket vonhatjuk le:

A bacillusok a kopetben minden esethen megszapo-
rodtak.

2. A tiidébintalom az Osszes esetekben rosszabbult és
pedig haromnal a tomorilés haladt tovabb, két esethen pedig
jclentékcny ronesolisok fejlédtek a tiidGben,

A testsiily négy esethen (0'H—3 kgm.-mal keveshedett.
Egy thben 1) 05 kgm. teststly- ummpodaq volt Kkimutat-
hato, de a tnhln tlmetek ezen esethen is stilyoshodtak.

4. Két betegnél (IT1. és V.), kiknél a belégzések elott a

| héemelkedések csak igen csekélyek voltak, mér cleinte maga-

sabb hoemelkedések mutatkoztak, melyek késobb igen magas
fokot értek cl. Egy esetben (I.), hol a laz a helégzések clott
harom héttel mar telJescn me(r\/imt a belégzések alatt iNmét
Jjelentkezett, s késébb igen magas fokot ért el, egy esetben
(V.) pedig erds éjjeli l/mtl.xsuk léptek fel.

H. Négy esethen a vital capacitis 100—600 kem.-rel
l\u\'(‘xbhmletr E Jgy esethen (I1.) 100 kem.-rel emelkedett, daczara
annak, hogy a tiddtomiriilés elorehaladt.

A mint a levont kitvetkeztetésekhol lathato, eseteimben a
flnorhydrogensav-helégzéseknek  egyetlen elnn\'mnek mondott
hatasdrol sem volt alkalmam megeyizédni. De ha megfontol-
juk, hogy az utébhi idében szimos Kisérlet es/knm]totott a
mol\ckncl\ czélja az volt, hogy a folysav-géziknek a giimo-
bacillusok  életképességére valé hehatasit allapitsik meg, «
hogy ezen kisérletek mind tibhé-kevésbé negativ eredménynyel

e«vm(.ltek, akkor mindjart be fogjuk litni, hooy az eseteknek
sziitkségképen a fentebb emlitett lefolydst kellett venniok.

Grancher eés Chautard® hizi nyulaknal giimébacillus-culturdk-
kal intravenosus oltasokat eszkizoltek, & azutin ezen allatokkal
naponta két oran at folysav-gizikkel kevert levegit légeatet-
tek he. A hasznilt folysav-keverék igen erds volt, sokszor

| 60:100. Hatds nem mufatkozott, s az igy kezelt allatok egy

idében haltak el az ellenGrzési .\llatol\kal
Ugyanék megkisérlették magukat a culturdkat tenni ki
a sav hatisdnak, s igy a virulentiat valamivel esilkkenteni vol-

| tak Képesek, a munuyllwu ha a culturak 1'/,—4 oraig voltak

nem haladtik til. A helégzések eldtt eszkizolt vizsgalat erwl- ‘

ménye az elébhivel teljesen megegyezett.

Tzen esetben a bantalom mar hosszabb idé ota 6ltott
alland6 jelleget az alanyi tiinetck némi javuliasa mellett. A
belégzések alatt az allapot mihamar silyosbodni kezdett. A
mellkasban kezdettél fogva ¢getd fajdalmak jelentkeztek, @

lentidja nem veszett el

a gozoknek kitéve, akkor az azokkal oltott allatok 1—4 nap-
pal késdhb haltak el, mint az ellendrzési dllatok. Azon esetekben,
a hol a timény sav-gézik 47/, éran it hatottak a cnlturdkra,

s mar az eprouvette falit is kiedzették, a bacillusok viru-
csakhogy az ezen eculturdkkal oltott
Allatok még két ho mulva is ¢ltek, de leblve szintén tubercu-
losusoknak taldltattak. A szerzk ennélfogva lehetetlennek tart-
jak a bacillust a tiidében pusztitani el, s legfeljebb a virus
gyengiilését engedik meg.

Annal. de UInstitut Pasteur, 1888. 5. sz
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tartott gyiilésén Jaccoud adta eld Kisérletei eredményét: 6 néhiny
tengeri malaczot tiszta phthisikus kopettel oltott, a tobbit pedig
oly kipettel, a mely megelizileg 45 perezig a say és viz keve-
rékébol fejlesztett gézok behatasinak volt Kitéve, Az Osszes
allatok tuberculosusok lettek. Ekkorismételte a kisérletet timény
say-gozokkel, a melyek esakngyan elvettck a kipet fertdzo
képességét. Szerinte tehat csakis a tomény sav képes a bacil-
lusokat elpusztitani.

Hérard' csodilkozik, hogy Jaccoud a po\m\ eredményt,
melyet a tomény sav-gizik l)ohat.lsa altal ért el, ('lh.m\'awol]a
mive! Jaccoud iehetetlennek tartja, hogy tomény sav giéze légez-
tessék be. Hérard megeyozoditt, hogy az . n. tdmény say
H0—607, vizet tartalmaz. De meg a sav még in statu nascendi
iy jol tiiretik szerinte, még gyvermekek altal is. Hogy a Grancher
és Chautard kisérleteinél — kik a nyulakat a fiilon 4t inficial-
tak, s azutan légeztették be a savat, — hatag nem mutatkozott,
annak oka az, hogy a gozok esak a tiidében hatnak, a tuber
culosus szervekre pedig nem. Szerinte a sav a tiidé-parenchymaban
levé bacillusokat elpusztithatja, vagy legalabb életképességiiket
esokkentheti,

Hérardnak ezen allitisai ellen sok kifogds meriilhet fel.
Igaz ugyan, hogy a tomény fluorsav is tartalmaz 509, vizet,
de ezen tomény savnak giéze — mint magam is meggvizidtem,

— oly erés, hogy azt egbszséges szervezet sem képes rovid
ideig elviselni, anudl kevésbé lehet te hat betegekkel belégez-

tetni. I mellett szl az is, hogy az tsszes I\lsmlutc/.uk jelen-
tékenyen higitott keverékeket alkalmaztak. Hogy pedig az ilyen
keverékek egéucn hatastalanok, arrdl a Grancher és Chautard,
tovabbd a Jaccoud-féle Kisérletek teljesen meggyioznek. Igen
nagy tévedéshbe esik Hérard akkor is, midén azt allitja, hogy a
Grancher és Chautard altal intravenose oltott nyulaknal a helégzé-
sek azért maradtak eredménytelenek, mivel a folysav-gézik esak a
titdében hatnak. De hat akkor miért maradt ki a gézok hatis:
a tiidében elbfordult giimdékre, melyek ott époly nagy szamban
talaltattak, mint a tobhi szervekben ?

Nem hagyhatom megjegyzés nélkiil Ampugnani és Sciolla
azon allitasat sem, hogy a fluorhydrogensav teljesen drtalmat-
lan, bar hatisa a birre megegyezik a tobbi asvanysavakéval,
Tudtommal eddig még egyetlen Asvanysavat sem ismeriink, a
melynek hasonl6 sajitsagai volnanak. A tapasztalat azt bizo-
nyitja, hogy az dsvinysavak goze, féleg hosszabh idén 4t be-
légezve, na v fokban izgatja a le«rutak ny .dl\dh.ut\.uat,, lobos
thlya,matokat hoz létre a tidoben is. Hogy ez alél épen a
fluorhydrogensay tenne kivételt, az még eddig nines bebizo-
nyitva.

Az ditalam végzett kisérletek azt mutatjik, hogy a fluor-
hydrogensav-belégzésele tiiddvésznél semmiféle kedvezd hatdst nem
qyakorolnak, sot eqyenesen hdtrdnyosak. F. mellett nemesak a
IL. és IV sz esetek szolnak, a melyek a belégzések kezde-
téig minden zavaré koriilmény nélkiil haladtak a gyogvulis
utJ:in 8 csak a belégzések alatt rosszabbultak, hanem azon
koriilmény is, hogy a belégzések félbehagyasa Ota egy eset
(V.) kivételével az Osszes betegeknél jra jelentékeny javulas
allott be.

Hogy mily konnyen johetnek elo tévedések, azt legjob-
han bizonyitja az I. eset, a hol a ldz azon id6ben sziint meg,

s maradt ki hiarom hétig, a mikor a belégzések mée csak
tervezve voltak. Ha ez a belégzések alatt torténik, akkor
bizonyit¢ka lehetett volna annak, hogy fluorhydrogensay-

belégzések  sziintették meg a lazat, ig gy pedig a valosiag az
ollenkwnt mutatja. S cl)lml még azt a tanulsigot is vonlmfiuk
le, hogy irdnyadinak csak a l\OlOdJl\Oll éx oly gyogyintézetek-
ben tett észleleteket tekintsiik, a hol a tii(lc‘i\'es/m betegek
tohb honapon 4t voltak megfigyelve.

A belégzésel: all»alma’asz mod/u azonban, miutan a betegek
hosszabb id6t toltenck naponta egy szik, zart hclyls(,gl)cn,
melynek levegdje még a tobbsziri szellzés daczara sem felel-
het meg a hygiene kovetelmenvem(‘k hatdrozottan lkdros.

! Académie de médecine 1888, november 13-diki gyiilés.

Biharmegyei orvos-qyoqyszerészi és terme-
szettudomanyi eqyesiilet.

(1888. juliusi, Székelyhidon tartott szakiilés.)

Elndk : Fuchs Jozsef tr. ; titkar : Berkovits Miklos fr.
1. Elnoki megnyité. Fuchs Jo6zsef tr. eclnik a székely-

hidi casino nagytermében d. u. 5 érakor megnyitvin az iilést,
meleg  szavakban {idvizli a tagtarsakat az FErmellék emez
intelligens kizpontjan, Azt a fényes, ¢érdemeinket talbeesiild
towadtata\t melynek részesei vagyunk, nagy orommel consta-
t.nl]a mint ¢kesen hangzo elismerését cgyletiink emberbarati
forekvéseinek. Ismeret (‘sek a \'ezcrpontol\ melyek benniinket
a vidéki szakiilések intézményének élethe lﬁpti‘tﬁheltf inditottak.
A\ kizegészségiigy tanulmanyozasa ¢ nagy, szép megye egyes
pontjain, felderitése a kizegbszségligyi hmnwknak s megindi-
tasa az ezeket javitni czélzo intézkedéseknek : ez az (‘«rwl\
vezéreszme, mely egyletiink szemei elott lebeg. A misik: a
vidéki szakférfiaknak és tagtirsaknak maodot és alkalmat nyuj-
tani, hogy tdpavtalatmkata kozpontban €16 kartarsakkal kozol-
hessék s azokkal eszmét cserélhessenek. FEyrdl évre emelkedik
vidéki szakiiléseink népszeriisége, s mig eleintén esak egy Kkis
bator esapat vonult a vidéki szakiilés h(*lw felé, ma mitkodo
tagjaink legtobbje részt vesz azokon : de évrdl évre emelkedik
egvittal az érdeklodés is e szakiilések irant. Egy egész vidék
értelmisége dsszesereglik e napon, s ezen dsszpontositas az, mely
szakiiléseinknek maradando heeset biztosit. Az itt hangoztatott
egtészstgiigyi eszmék termékeny talajra talilnak s a Kozegész-

b
’

ségiigv naprol napra nj hiveket szerez.

Mindezek zalogaként fekinti a mai iinnepélyt, s annak
értelmi szerzdi, a székelyhidi rendezé bizottsdg, az egész vidék
értelmisége egyletiinket nagy halira kitelezik, mely nek siet i
élénk letq]('/,cst adni.

Az elniki, meleg hangon, a meggyozidés sugalta benso-
séoeel tartott megnyitdé beszédet a  szakiilés tagjai harsiny s
cw\hau"u bl](—'ll/t’QS(‘l fogadjik.

9 LA sziilészeti fertGztelenités jelentGségérdl a
gyakorlatban® czim alatt tart Konrdd Mark tr. elbadaist.
Rivid hevezetéshen kiemeli a fertGtelenités jelentéségét ép ngy
a sebészethben mint a sziilészethen nemzetgazdasagi, tarsadalmi s
erkilesi szempontokhol is, s azon meggw‘iv(“ulésélwk ad kifeje-
zést, hogy ma alig van orvos, a ki el ne ismerné a fertGteleni-
tés jelentGségét tey a sebészethen mint a sziilészetben. Ha mind-
ezek daczira még ma is sok nd élete esik dldozatul gyermek-
agyi met)l)etenedéwknel\. ennck egvediili okt ahlmn talalja,
lmgy kint a nagy gyakorlatban még mindig ninesen a fertd-
telenités gy kezelve, mint kellene.

A sziilészeti klinikik kedyezd statistikaja igazolja leg-
jnbhan a desinfectio értékét vagy sikerét, ha az kelld ellen-
arzéssel, értelemmel, s lellciismerettel torténik, A saiilészeti gyakorlat
Im-na"\ohh része a sziilésznok  kezében van, ezért is ezek
értelmi fokatol, hivatisuk lelkiismeretes kezelésétol fiigg sok,
meg nem szamlilt n6 egészsége. Ha a sziilészndk képessége a

kiilonbizs ¢értelmi fok szerint valtakozé is: arra minden
sziilésznd napjainkban  egyformian van elokészitve, képesitve,

hogy értelemmel kezelje a fertételenitést a sziilészeti gyakorlat-
ban. Azért is csak az orvosi kar joakard ellendrzésétol fiigg.
hogy a sziilésznok gyakorlatiban érvényt szerezzen a fertd-
telenitd Oviintézkedéseknek. Manap til vagyunk a gyvermekagyi
prophylaxis talhajtasain, milyen volt a prophylactikus méhiir-
kiohlités, a méhiir prophylactikus allandé irrigatioja sth. A mit
ma a jozan prophylaxis kivan, annak a legtihh esetben eleget
tehet a sziilésznd az orvos tamogatisa mcl](‘tt. A sziilészeti
fertotelenits eljarasnak f6tényezéi « kéz, a miszerek, a kilsd
lagy sziilorészek s a hiively fertotelenitése.

A kéz fertotelenitésére leghasznalatosabb szerek a sziilész-
nok gyakorlatiban a chlormészoldat, carbolsavas-oldat (59 ), ijabb
idében 1—2°, creolin; ezen kiviil az orvosi gyakorlathan a
sublimat-oldat (1:1000). A niiszerel fertitelenitésére uralkodd
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szer a carbol-oldat (5 ). A kiilsd ldqy sziildrészek a sziilés elott s

alatt carbolsavas | 5":.) \.w\ sublimat-oldattal (1:4000) ferts-
telenitheték. A hiiy cl\ tcrtn/tolmutvso terhesséy, sziilés s a
quermekdgy alatt a sziilészné gyakorlatiban esak 2—3"/, earbol-

oldattal vagy 17 creolin-oldattal engedhets, a hiively nngati()ja
sublimattal (1:4000) esakis orvos ellendrzése mellett. Terhe-
seknél a sziilésznd esakis az orvos meghagyasiaval esindljon
hiivelytblogetést, hasonlokép a gyvermekigy alatt. A sziilés eldtt
azonban a sziilésznd minden alkalommal b6 mennyiségit 29/-0s
carhol-oldattal éhlogesse a hiivelyt, Ha a sziilésznék ezen el-
jardsa mellett az orvos még ellenGrzi, hogy a netalan tortént
nagyobh sériilések a hiivelybejaraton s a gaton varrat dltal el-
zarassanak, s egyaltalan a fertotelenitG .scl)l\e/,vlv. elvei szerint
kezeltessenek, ha a sziilés utin azonnal a méh jo dsszehazo-
dasairol gondoskodik, hogy ezaltal még az infectio utjait el-
mr)a. az Orvos a ~1nle~nm gvakorlatat aldésossd teszi az cmberi-
ség javira.

3. ,Székelyhid kozegészségiigyérsl a multban és
jelenben® sz610 értekezés¢hen Horvath Jozsef tr. leirja a népes-
ség fejlodési viszonyait, tajrajzi  szaporoddsinak alakulésait,
helyi meghetegedéseit, az uralkodott jarvanvokat:; megemliti
az egészségiigyi szemdlycket, kik e tijon mikodtek ; a gyogytari
viszonyokat, mindezt kimerité hiteles adatok Kiséretéhen,

HA trachomarél” Szabé Gyorgy tr. tart eldadast.
Felolvaso rovid torténelmi bevezetés utan vazolja a trachoma
foldrajzi elterjedését, eldsorolja a betegségnek a hidnvos kiz-

epészségi allapotokkal vald o«/otuggwt S Im]mlllvw/.n raga- |

(ln\sagdt Ezt kiovetdleg népszerit modorban tdl'"‘\(ll]d az egyp-
tomi szembetegségnek praegnans tiineteit, elosorolja az elhanya-
golasbol szarmazé stlyos kivetkezményeit: inti a beteget l)d].l'
nak gondos gyogyitisara, & ugyanakkor felhivj ja a hatosag
figy elmct a betegek szoros ellendrzésére s elkiilinitésére, Diesé-
rotfnl emlékezik meg a megyében elGfordult timeges trdchmn.l-
behurezolis .;Ikdhnalml a Kiss Forencz 1. tonn(w by Lirtsey
Jend szolgabiro dltal kivetett erélyes eljarasrol. Erinti az iskolik
l\o/m"vs/sevl ellendrzésének kezdetlegesséeét, s végiil ,kegyes
n]ld]t‘l&]\c nt“ megemliti a frachoma- a&vlumnk S/llk\‘?"'(‘& volmr
mint a melyekben egyediil lehetséges az clkulonnut Keresztiil-
vinni & a rendszeres gybgykezelést alkalmazni,

5. ,A kozegészségiigy méltatasa kotelességbtl és
emberbarati szempontbol“ czimii eléadasiban Kiss Ferencz tr.
azon elybol indul ki, hogy ,a kozegészségiigy a kizboldogu-
lastol elvalaszthatlan®. A7 egbRIseE olso mll)an az «u‘\'(’s(*l\
nek sajat iigye ugyan, de I\t fse;,,felvn hogy az emberek egyiitt-
tlése ln/(mvm kiir illmvnvle Kiizistt lehetetlenné teszi az egyesre
nézve azt, lmwv e‘rusyse"ét megovja. Fz egyiittélés oly hatal-
mas befoly: ast "\"l]\(l]‘“l az egyesre, s a I\{n'tckom befolyisok
oly altalanosak s nagyok, lm" a].n ercjéyel nem képes magat
azok hatalma alél kivonni. Kilonisen a kisdedek dpolisa az,
mely legteljesebl figyelmiinket érdemli meg. Biharban a le-
folyt 1887. évben az Gsszesen elhalt 14,788 Kkioziil 8789 volt a
T éven aloli gyermek ¢és 5100 az ¢let elsd évében’; a gyermek-
halandosae az élet elsd éyében tehat az Gsszes halalozdsnak
34°5%, a T éven alol elhalt gyvermekeknek szima pedig az
osszes meghaltaknak 5940/, -4t teszi ki ; a legelszomoritéhh azon
szerencsétlen gyermekeknek ~x'mtn~t1k.gd. a kiknek a szeszélyes
sors csak anyat adott. Fzek esak azért sziiletnek, hogy esak-
hamar meg is haljanak. Biharban az 1866—67 és 68-ik évek-
hen sziiletett 6301 torvénytelen gvermek, ebbdl 3300 fin és
3001 ledany, Megfelelé 20 év milva, tehat 1836-ban az 1060
torvénytelen fidgyermekhdél 81, 1887-ben 1001 kiziil 88 és
1888-han 1229- bnl 92, osszegen 261 volt esak mint él6  eld-
Allithatt ; szomorti kivvetkeztetés ez, mely ismétlédik minden
esztend6ben, s minden 100 ilyen fitgyermek kozil 7, alig 3
éri el a 20-ik életévet. Nalunk Biharban majdnem 4 annyi a
haldlozds, minf pl. Danidban. S még ezen, a gyermekélet oly
nagy pusztulisat eldtiinteté szimok mellett is mintegy 30 "/.,-kal
naa;vuhb haldlozist mutatnak a torvénytelen gyermekek, s ezen

fdny évtizedek Gta ugyanaz. Ilyeténkép a tarsadalomra néz a
a teendo, hisz a mai kor a humanismus kora. Eldado lelkébal
6hajtja, hogy ugy a felsd, mint az alsé rétegekben minél tohh
buzgd apostola akadmn a kizegészségiig yuek =8,
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I. Konyvismertelteés.
Chemia. Tankinyy a felsd tanintézetek szamara. Irta Lengyel

I. k. Szervetlen chemia. Nagy 8-adrét,
Kiadja Eggenberger (Hoffmann éx
Ara D frt 60 kr.

Béla egyet. ny. r. tanar.
544 lap. Budapest, 1889,
Molndr).

A természettudomdnyoknak talin egyike sem hatolt be

Coly mélyen ¢s sok irinyban dtalakitolag a kizélethe, meg-
| beesiilhetlen kim'sekkel nem gazdagitotta annyira az emberi-

séget, sokféle virdgzd ipardgaknak létesitése altal nem nyitott
annyi 0j keresetforrast, mint a szdzadunk masodik fele ota a
tudomanyok torténelméhen  paratlan  gyorsasigu  fejlodésnek
indnlt chemia.

Chemiai ismeretekben ma oOridasi adathalmaz all rendel-
kezésre és szaporodisban van naprél napra. A chemiai ismere-
tek fontoshjainak tuddsa ma mar az Altalanos miveltség egyik
kellékét képezi. Szamosaknak, igy az orvosnak, a gyogyszerész-
nek meg éppenséezel  mindennapi  kenyeréhez mlh)mk. Es
meégis a chemiai ismeretek alapos elsajatitisanak egy elsorendi
eszkizeét haziankban mindekkordig nélkiilozni  kényszeriiltiink,
a tanuli vagyok idegen nyelvii forrasokbél kellett hogy oltsak
tlulmn.m\\‘mm]ukut ndwvnhh szabasi alapos tanknn\\ magyar
nyelven nem létezett.

A chemidt tanulo etemi ifjusdg  érezte leginkabh e
hidnyt. Az cléadasokban ké szitett Jegyzete kkel w\ckv(l\ ugyan
segiteni magan, tudvalevileg azonban ¢ jegy retek a legnagy obb
igvekezet mellett  is mindig hignyosak maradnak és bar
készitésiiknek és kidolgozdsuknak megvan a maga fontossaga
mind az énallo gondolkodis, mind a fogalmazis és stylus ki
mitvelése szempontjabol és 6hajtandé is, hogy minden egyetemi
hallgaté a tanulis ezen eszkozét is mennél szorgalmasabban

(\n

hasznalja fel: a tankinyv hidnyat azonban soha sem potolhatjik.

A chemiat tanuld |[|u:~(wn(ml\ azért nagy szolgdlatot fog
tenni az eldttiink fekva, kivalo szakértelemmel tngahmmtt mi,
mely a tanitis sikerét is lényegesen elé fogja mozditani, mert
az eléadisokban hallottaknak behatob  tanulm: anyozisat teszi
lehetaye.

A jelenlegi gymmasiumi oktatisi terv felaldozta a chemiit a
gondolkozis fejlesztésének megrigzott traditioval egyediil iidvi-
zittnek tartott humaniordk oltaran, s innen eved, hug_\ az ifjisiy
chemiai ismeretei még ez érettségi utan is annyira hianyosak,
hogy esaknem semmiseknek mmullmtnl\ chemiai eldképzettséy
nélkiil |mn|ok az egyelemre, az orvosi, a gydgyszerészi tan-
folyamra. A mulunn\n(‘l\ azért, hogy a mai czélnak megfelel-
jen, l'l"\ kell irva fennie, hogy a kezddl: is mvwmnml\('(llwsuv-
nek wncl\'c\(l a modern tutlmn.m)n.\ (’I\(’kk(‘. Szerzot e
uu'ggwmﬁdw vezérelte — ¢és mondhatjuk nagy sikerrel —
miivének megirasinal. Annak az éretteégi  vizsgalatot  tett
tanulénak az Allispontjara helyezkedik, a ki che midyal vagy
épen nem, vagy esak egészen elemi modon foglalkozott, de a
kinek ecléggé Crett f’elf«wa\.l és komoly torekveése van, hogy
sajat m'e]élml chemiai lsm(*r(‘t('l\o szerezhessen. !

A kinyv altalinos ¢és részletes résare oszlik. Altalinos
részében (1—72. lapig) mind az elé van adva, a mi a chemiai
.\I.L])ti’n\'élwok és a kovetkezd részletes rész megértésére sziik-
séges. Ez utobbi megfeleld terjedelemben (73—530. lapig) az
clemek és a ngvuletek chemidjaba dldpm vnd\/(‘wswuu«‘l
vezeti be az olvasét. E rendszert t. i az elemek és \'e(rvult*tPI\

targyalasinak sorrendjét — leszamitva a tett v iltoztatasokat —
- szerzé, — mint eldszavaban ivja — Than Kdroly e. tanirtol

mint fanitojatol vette at, a ki azt alkotta és eldadasaiban foly-
tonosan hasznalja. Lg\oq kizbeiktatott fejezetek, a mo]wk
az elozoleg targyaltakkal, vagy az utobh Kovetkezokkel szoros
kapcml.lﬂmn allanak, egyrészrol dltalinosabb és kivalo  érde-

Kességiiknél  fogva kellemes nyugvod pontul  Kinalkoznak a
leird  chemia klkmulheﬂon adqthalnmmt(pl kifaradt elmének,

miasrészrol a kivetkezdkben targyalis ald jovok dsszefoglalisat
megkinnyitd, s némely, az Altalinos részben csak roviden
 érintett alapfogalommal ismertetik meg a tanulét. Igy a szin-




‘teljesen azonosak a hysterids tiinetekkel.
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kép-elemzés és az égi testek alkatinak leirasa vonzd eléadas-
ban fejezi he az olomck spocmlh chemiajat, mig a vegyiiletek
leirasat a basis, sav éx s6 fogalmanak behato l'll;_:“\dldhd elozi
meg. A vegyiiletek chemifja utan a levegdrdl beiktatott fejezet
sok érdekes részletet tartalmaz. Azon fejezetek, a melyeknek
tanulminyozasa mar tetemes chemiai tényismereteket Kkivetel,
a mi végén taliltak megtelelé helyre, itt talilkozunk a gazok
megsiiritésére, a(hthmura endosmosisra, affinitisra, s a calori-
lll(‘t\‘l"ild vonatkozo  fontos mc::lllapltasul\kal valamint  a
chemia tirténeti fejlodésének tanulsigos vazlatival i

Az erészakos j szogyartasnak e kinyvben nyoma sines,
a mi esak elényére szolgalhat. Az, a mit magyarosan jol ki
lehet fejezni, természetesen €16 jogdban részesittetett a szerzo
altal, a miiszavak legnagyobh részét kiilonben az internationa-
lis djabb megnevezések kqn zik,

E mi llyet(,nl\upen jo 1épesiiil fog szolghlni Than Kiaroly
e, tanar készitlében levé — mint szerzé eldszaviban emliti —
sokkal nagyobb szabisi és legkozelebb miar megjelend miivé-
nek, a melylyel kiilonben versenyre lépni nem akar, masfeldl
J6 kiegészithje lesz addig is Than ,Feladatok a chemiai gva-
korlatokhoz* czimii munkajanak, mely tavaly volt megismertetve
e lapok hanz’nhiain

Ohajtjuk és ln\xni]\. hogy nemesak az egyetemi ifjisiay,
de a mivelt kozinsée is mmmn('l mw-u]m ¢ \aloh.m hézagot
kitolt6 miivet, s igy hozzijaruland ahhoz is, hogy moglnt.st\ 3
huzditsa a kiadoknak e nilunk még kevéssé miuvelt téren ki-
fejtett dieséretes  vallalkozd  szellemét, a kik ¢ mi diszes ki-
allitasa és a legjobh metszetekkel ellatisa koriil teljes elisme-
rést Kiérdemlé modon jartak el F. R.

Lecons sur Ihystero-traumatisme par le Professeur
J. Grasset, Montpellier-Paris, 1889.

A fraumas eredetit hysterias tiinetek ismercte még nem
réei keletit. Brodie-mak az iziileti neurosisokrdol irt miive 6ta
tulajdonképen esak néhany év elitt allitotta H. Page, hogy
azon sajatsagos tiinetek, melyek gyakran csak esekély testi
sériilés utan szarmaztak, de nagy m(‘"ue(lc\ mellett keletkeztek,
Charcot szimos pél-
déval illustrilta ezen tétel helyességét, s még biztosabb alapra
fektette azt. G. jelen eléadisai igen élvezetes alakban tarjak
elénk e kérdésnek jelenlegi allapotat egy eset kapesan., A
heteg kortorténete roviden a  kivetkezi: 30 éves  térfit
alaguton atmentében orozva megtimadtak, s mellénck jobh
oldalin késsel megsebeztek. A seb igen jelentéktelen volt, s a
beteg képes volt utana még 4 kilometernyire fekvo lakasiba
«r\’tlwnlm De mindjart az elsé pillanattol fogva hizsergési
&rzése. volt Jobb karjaban, s nehiny nap mulva ezen végtagjan
érzési ¢s mozgiasi képességei elvesztek. Igy All fenn e haj mar
tobb mint két éve, minden szercléssel daczolva. Az érzéstelen-
séare jellegzo, hogy az nem hizonyos idegteriileteknek meg-
felelen van localigdlva, hanem bizonyos tagok vagy tagrészletek
szerint, (x. szerint a hystero-traumatismus oly agyi neurosis,
mely a hysteridk csaladjiba tartozik, s Kkiilsé behatis foly-
tain tamad, oly ecgyénnél is, kinél eldzetesen épen  semmi
dispositio ilyen meghetegedésre nem mutatkozott,
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[1. Lapszemle.
Elettan. Kérvegytan.

Az ivjaratok physiologikus miikodésérsl. Nagvobh
dolgozatinak (Pfiiiger’s Avchiv fiir Physiologie. 41. Kkitet
pag. 463. folytatisaként értekezik  Ewald a  perilympha
mozgdsairdl. Azt tapasztalta ugyanis sziamos, e nem minden
esethen, hogy a p(‘nlvmplm mozgasa a légadssel esik Ossze,
még pedig belégzés alkalmaval (’uwll\(‘chk kilégzésnél siilyed.
I kitérések kizvetlen okoz6ja, mint azt L. L’.‘dldl]llmk(m ejtett
kisérletei all\dlm,nal tapasztalbatta, a csdr mozgdsa, t. i nyitisa
és esukasa. A dobhdrtye mozgisait a perilymphaval a wlumellu,
kozvetiti, mert utobbinak olmnv\olam alkalmaval a perilympha
kitérései is elmaradtak. (Pfliiger’s Arch. f. Physiologie. 44. kit
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A glycuronsavrél értekezett wjabban ismét Thierfelder.
Fzattal a glycuronsavnak vegyiileteit vizsgilta és pedig a
lwn/mlvhlm id-, anilin és lﬂlll\'(l( ndiaminnal létesiiloket. Meg-
vizsgdlta tovabba azt, Imﬂ'v alkalik behatisa alatt ll()"‘\dll
viltozik el és azt talilta, hogy a dexrosetol tibh tekintetben
kiilonbizik, de megegyezik “abban, hogy Pirk-katechusavat
képez. Thierfelder rothaszidsnak is fette ki a glycuronsavat.
Ekkor alkohol vagy aceton nem képzodott, hanem eczetsav,
tejsay ¢és széusav, (Zeitsehrift £ phys. Chemie, XIIL 3.)  Geyer.

Belgyogyaszat. Idegkortan.
A tabes dorsalis gyogyitasanak tj modjarol tartott

eloadast Charcot tandr, Az eljards tulajdonképen orosz orvostol,

Motchoukowskytol szarmazik, a ki egy alkalommal tabeses
betegének scoliotikus gerinezoszlopit akarva kiegyenesiteni, a
Serres-féle  (alighanem Sayre-féle értendd) l\ntur alkalmazta.
Miutan e betegnél a tabeses tiinetek tetemes javuldst mutattak,
mas tabeses betegeken is végeszte Kisérleteit, s Kitlint, hogy a
kités mellékes, csupan a kitéshez sziikséges felakasztis idézi
elo a javulast. Charcot osztalyan oktober 6Ota a Kovetkezo
madon hasznaljak ezen eljarist. A beteget villai alatt, tovabba
allan  és tarkojan polyabhol  késziilt burkok altal megfogva
alkalmas kégziilék segitségével felemelik a foldtél 1—2 Iibnyira,
tehat a beteg silya tulajdonképen vallaira ¢s fejére neheze-
dik. Eleinte 1, késébh 2-—3 perczig marad fiiggve, s heten-
ként haromszor ismétlik ezen curat. Az eredmény meglepd, a
coordinatio esakhamar javul, a fijdalmak eltinnek, a potentia
is visszatér, Ugy latszik, hogy hasonld eljdrist mar régebben
tiznek egvesek, kik nupotonwk képesséaének visszadllitasdval
0“‘1d”\()/dldl\ Eddigelé 15 beteg jar a Salpétriere-be magat
,,h lakasztatni®, ¢ egyesek mar a 100-dikhoz kizelednek, s a
hetegek legjobb dicséréi ezen aj gyvogyité modnak. (Gazette
hebdomadaire. 1889, jan. 25.) =g

Az orbincz kezelése borszeszszel. Behrend azon
Kisérleti tapasztalathol Kiindulva, hogy a tomény 90°;-08 hor-
szesz az orbinez eoceusait biztosan megoli, az orbanez gyogyi-
tasanal Kovetkezoleg jar el Az orbanez fellépése utan rovid
idével a megbetegedett teriiletet, belefoglalva 2—3 em.t a
szomszédos ép barhdal, napjaban Idromszor mosatja meg tomény
90%,-08 borszeszszel és e lemosasokat a helyi tiinemények
teljes visszafejlodéséig ismételteti.  Tapasztalatai szerint  ezen
eljaris kivétel nélkiil sikeresnek mutatkozott, a mennyiben a
helybeli folyamat azonnal megallapodott, 3—5 nap alatt telje-
sen \l\\ﬁaf(']l(bd()tl tgy hogy betegei minden tovabbi zavar
nélkiil folytathattak még a kezelés idejéhen is munkajukat. A
evors siker ¢s a leirt gyoeykezelés korai alkalmazisa  folytéan
szerzh nem volt azon hel\/ctl)“n az irant gyiijteni tapasztala-
tokat, vajjon az eljirds a meghetegedés elérehaladottabb foka-
nal, holyag képzidésénél és ge nwde\ml szintén  hatasosnak
mutatkozik-c. (Berl. klin, Woe Iwn.sclnltt. 1889). 4.) Hirschler.

Syringomyelia 4ltal okozott vizenydGje a fels6 vég-
tagoknak. 38 éves munkdsndl, ki a bal alkaron tiorést szenve-
dett és ezenkiviil 27 lab nmgass:i;_-;b(»l lezuhanvin a gerinez-
oszlop contusidjat szenvedte el, mindkét Karnak vizenydje van

jelen: e mellett a bal kéz (l(‘“(‘n(‘l‘ltl\’ atrophidja, a bal liah

esekély foki spastikus paresise és kimnyed nyultagyi tiinetek,
mint nyelési nehézségek és az areznak bal oldalin mutatkozo érzés-
telenség észlelhetdk. Bal oldalon a hérreflexek hidnyoznak, a hé-,
nyomdé-, fajdalom- és fapintoérzés megzavart. Fzek koziil ardny-
lag legsilyosabh a hééraés zavara. Mindezen ideges tiinetek
egy gerinezagyi hosszant Kiterjedd gliomatosus és mlwp/mlessol

Jard ’mhamat altal ¢rtelmezhetok, a mely traumds alapon leg-

inkabh a tarkéi duozzanat bal mellst szarvaban fejlodott Ki;
igy értheté fGleg a bal kéz sorvadasa. IS folyamat felterjed
tovabbhd a nyultagyig, s ez megmagyarizza a nyelési és az
arczon mutatkozd érzési rendellenessé gukc. A bal alsé végtag
kinnyed spastikus paresise a bal oldalkiteg bantalma Altal magya-
razhato, a gliomatosus folyamat altal leginkibh szenvedd hatso

1—9. #z.) = szarvak sérelmébdél a hiérzés zavara, a reflexionak ily médon
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valo megszakitisa altal a borreflexek hianya valik érthetove.
(Dr, E. Remak : Oedem der Oberextremitiiten aufspinaler Basis.
\Syringomyelie]. Berl. klin. Woehensehr. Nr. 3. 1889.)  —w—

Sebészet.

A bér-transplantatio hirom igen érdekes esetét kozli
Hacker V. tr. Harom esethen végezte a Maas-téle transplantatiot,
még pedig mindhdrom - esethen  Kitiing eredménynyel. Egyik
esetében bgési sehzés kivetkeztéhen térdzsugor allott be ; ennél .
kimetszette a heges részletet, s a hidnyzo horrészletet a mellkas
axillaris tajarol kimetszett horrészlettel fedte be; masik eseté-
ben a felkarrdl a nyakra vitte at a lefejtett hirrészletet, harma-
dik esetéhen pedig ép forditva, nyakrdl a karra transplantalt
hirlebenyt. H. eseteinél a kivvetkezd megligyeléseket tette:

ha a két testrész, hol az atiiltetés torténik, annyira messze
all  egymastol, hogy a Dbérlebeny nem fedheti teljesen  a
defectust, elegendd lesz az is, ha esak a lebeny basisanak at-
ellenében fekvd részlet illeszkedik red szorosan a  defectusra ;
2. ha a hid atellenében levi szél Gsszenétt a kirnyezetével,

» hidat (koesanyt) utélagosan meg is hosszabbithatni; 3. ha
ulowcmln széles alapja van a ln(lual\. az erdsebb elesayarast is
l\l])ll‘. ha az transplantalt lebeny egész terjedelmében fedi be
a defectust, azt 3—4 nap alatt a koesdmyjatol el lehet valasz-
tani, ellenkezé esethen 10—14 nap is sziikséges, mig levilaszt-
hato leszen koesanydrol. (Archiv f. klin, Chir, XXXVIL) N—1.

A vese miitétei kiriil, miota 1369-ben Simon viégezte
az elso veseirtast hugyvezér-méh-hasfalsipoly végett, nagy hala-
das mutathato ki. Mig a vandorvesét azelott mindig Kiirtottak,
1881-ben Hahn Kisérlette meg eloszir a vandorvesét varras
dltal rogziteni — a nephrorrhaphiat — ¢s pedig a  hashdrtya
megnyitasa nélkiil a trigon. Lieutaudi-ba hatolva be. Utdna
megkisérlették a mitétet tobben, mig Kinig ezen feliil még a
haghartyat is megnyitotta. Kz utobhi mitétet végezte Rosen-
herger is 22 éves leanyon, kinél a vandorvese nagy fijdalma-
kon Kiviil hysterikus giresik kivaltisa dltal valt tirhetlenné.
A lagyékrészen behatolva R. a haslirt onnan nyitotta meg,
ellentéthen Konig-gel, ki per lineam albam hatol a hasirbe.
Az igy létrejott kettos sebbe vonatott a vandorvese, mely hét
Oltéssel  rogzittetett  ¢s pedig 2 retro-, D intraperitonealis
sublimat-selyemmel. Per pnmmn gyogyulas 9 nap alatt, A has-
hirtya a veseburok savis |l¢ll’f_\(l"]d\¢ll teljesen egyesiilt. E.
betegét fél évvel amiitét utan litta ; visszaesésnek semmi tiinete,
a heg Kissé¢ behtzodott, hysterikus rohamok Kkimaradtak. (Die
intraperitoneale  Anheftung der Wanderniere, von Dr. J. A
Rosenberger in Wiirzhurg — Miinchener medicinische Wochen-
schrift. 1888, Nr, 50.) Sz—p.

‘Sziilészet és nogyogyaszat.
Adat az eves méhdaganatok miitéti kezelésének
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az eredményt

kérdéséhez. Obedrecht az clevesedett méhdaganatok Kiirtisa- |

nial elényt ad az extraperitonealis (\()llkkt’l,(,‘le.sn(‘k, mert, mig
egyfelol a hasfali hashartyinak a készitendé esonk perito-
neumara valo felszegésével a hashartyaiireget elzarva, az eves
folyadéknak l)(‘]llfch«lf kiinnyehhen m(‘“'wutolhat|ul\. addig mis-

felél a méhesonkban esetleg visszamaradhatott eves szivet-
részeket is teljesen Kizdrjuk a hasiireghdl. Két ily  mddon

gyvogyitott esetet (egyet az irodalombol) allit szembe mas két
(szintén az irodalombol vett) esettel, melyekben azeves daganat
eltavolitisa utin a csonkot elsiilyesztették, s a melyekben
mindkét beteg csakhamar a mitét utdn eves hashartyalob
miatt elpusztult. Az egvik esethen (Martin) a mitét kKozhen a
hasiireghe folyt ev, a masikban (Flaischlen) az elsiilyesztett

csonk inficialta a hashartyat. (Zeitschrift f. Gebh. Gyniic.
Bl XNC H. L p. 128) Velits.

A Miiller-féle menetek durvanyos fejlédése mellett
miikodd (fungdl6) petefészkek miatt végzett castratiorol.
\ Miiller-féle menetek aplasidja a gyermekkorban zavart nem
okoz, & ha a hiively rendes alkotisi, a figyvelmet teljesen el-
keriilheti. Tiineteket csak a fanasodds idejében, vagy azutan
késdbb szokott létrehozni. Az ovulatio, vagy a vakon végzodo
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iiregekben felhalmozodo vérgyiilem oly silyos tiineteket hoz-
hat létre, hogy azoknak megsziintetése csak a legnehezebh
mitéti beavatkozastol varhat6. Strauch az 1rmla]0mhan esak
6 esetet talalt (Peaslee, Tawffer, Langenbeck, Savage, Klein-
wichter és Martin esetei), a melyekben a Miller-féle menetek
aplasidgja mellett castratiot végestek. () maga kétszer végzett
e ritka javalat alapjin castratiot. Az vwvﬂ\ esethen teljes
siker koronazta a beavatkozast, mert a né a minden hénapban
ismétlado  kiallhatatlan  fajdalmaktél megszabadult, a misik
esethen azonban a beteg megszabadult ugyan a havonként
néhiny napon At tarté {.nddlnml\tol de a miitét utan fellépett
és g_\o;:j\'lrh.ltlan gyomor-neurosis  kinjai nyomorékka tették.
(Zeitschrift . Gebh. und Gyniie, Bd. XV. H. 1. p. 138.)  Velits.

Fiilgyogyaszat.

Filbantalmak statistikdja. A német orvosok Kolnben
tartott utolsé vandorgyiilésén Jarcobson arra figvelmeztetett, hogy
a gyvogykezelt hlllwtwvl\rnl eddigelé nu-u-wlont kimutatisok a
-'\uwwmhmu,\t igen l\ilhmlmmun tiintetik  fel. lg_\' Biirkner
osszedllitisai szerint egvik szerzinek Osszes esetei kiziil esak
1‘90,(, a gyoeyulatlan, egy masik 14, egy harmadik pedig
237%-ot emlit. Hogy e tarthatlan viszonyokon segitsen, azt
ajanlja J., hogy a Kivetkezo fokozatokat kiilimbiztessiik meg
illetéleg = gydgyult, javult és javulatlen (nem
pedig gyogyulatlan) ; ¢ fokozatoknal pedig mindig a midkodési
képességre legyiink tekintettel, valamint arra is, hogy subjeetiy
hangérzések (fiilzigas, csengés sth.) a  bantalom megsziinte
utin fennallanak-e még, vagy pedig elmultak és vajjon a ban-
talom megsziintével normalis vagy abnormis boneztani viszo-
nyokra talilunk-e a fiilben. Az eredményeknek ez irdnyban tor-
ténd feljegyzése biar tobb idobe keriil. de pontosabb, s egymas-
tol oly annyira eliit6 szamokat nem fog feltiintetni. (Therap.
Monatshefte. 1889, 1. sz.) =

A fiil genyedd folyamatainal kimutathaté bacteriu-
mok jelentdségérél értekezett a német orvosok utolsd Kilni
vandorgyiilésén Rohrer. Sziz, kizépsé fiillbantalomban szenvedo
hetegnek és tiz, a Kiilsé hangvezetd bérbantalmaban szenveddonek
genyes valadékat vizsgalvan, a parasitilkus és saprophytilus hac-
teriumok morphologidjat hatarozta meg; a vialadékot szerzo
culturakra és oltasi kisérletekre is hasznalta. Biizos wiladékndl
mindig coccusok ¢s bacillusol: voltak talalhatok, nem biizis vila-
déknal eswl: coccusok. Acut esetelben a viladékban csak akkor
volt talalhato baeillus is, ha az mar biizos ,ellv«vet oltott; volt
pedig 729, coccus (mono-, diplo-, staphylo- és streptococeus) s
289/, bacillus ; idiilt esetekben volt 499, coceus és H1°/, bacillus ;
In’il.os rdladékban pedig 429/, coccus és 58, bacillus volt talal-
hato. A hacillusok nyolez Kiilonhozé nemét Kiilonhozteti meg R.,
melyek bizos és bomlisnak indult genyben mint saprophytak
szerepelnek. A Kiilsé  hangvezeté ¢és kagylo bantalmaval jaré
valadékban 829, coccus (mono-, diplo-, pueumo-, staphylo- és
streptocoecus) ¢és 189 bacillus volt talilhaté ; ha a valadék mar
hiizis jelleget 6ltott, a coccusok 67, a l).mlluml\ 339, -ban talal-
tattak. (Deutsche med. Wochenschr, 1888, 44, sz.) B

Aprobb jegyzetek wz orvosgyakoriatra.

1. Bérbajoknal olyan helyeken, hol a kendes vagy tapasz nem
jol alkalmazhat6, Gaire utin a kiilonbizé szereknek 10%.-0s frau-
maticines oldatat ajinljuk redkenés végett. Ez gyorsan szarad és maga-
tol fedd réteget képez a heteg helyen. Tlyen helyek az ajkak, kézujjak,
borék sth.

2. Kanké ellen Plimert hydrvargyr. salieyl.-t haszndlt és pedig
heveny eseteknél 1 : 1000, idiilteknél 23 : : 1000 oldatot.

3. Antipyrin a chorea ellen. Jules Simon a chorea ellen e szert
kivetkezdleg hasznidlja. Elst nap fél grammal kezdi, azutin naprol
napra fél grammal emeli az adagot egészen négy grammig, kiilondsen ha
a gvermek mar 13-—14 éves. A betegek altaliban jol tiivik a szert ;
kivételes eset az, ha arczuk megduzzad, vagy searlatszerii kiiités tdmad
rajtuk nagy faradsiagérzéssel. Ha a napi adagot szétosztva adja az
ember és utina tibb folyadékot vétet a heteggel, rendesen nem kelet-
kezik emésztés-zavar. (Le Bulletin medic. 1889. jan. 27.)
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TARCZA.

Az orvost kamardak iigyében.

Igen tisztelt szerkesztd ur!

Tohb szak- és napi lapbol nagy meglepetéssel olvastam,
hogy az orvosi lapokban utobhi honapokban itt-ott emlegetett,
de kelloleg épen meg nem vitatott ,Oryosi kamarak® iigye
annyira eléhaladott, hogy a magyar orvosok ¢s természetvizs-
galok tatrafiivedi gyiilésén a nevezett vandorgyiilések Allando
kizponti bizottsdga mar alkotott is ilyen kamarai szabdlyokat,
sot azt illetékes helyre tovabbi eljards és az iigynek a torvény-
hozas elébe vitele végett mar fel is terjesztette. !

£ tényrél értesiilve, tobbféle gondolatom kizott a legelsd
az volt, hogy ez bizony elhamarkodott munka, hogy jogkeresi
tirekvésében a hizottsig nem vette észre, hogy nem kis mértéki
Jjogsértés hibajaba esik.

A magyar orvosok vandorgyiilésétél senki sem tagadhatja
meg ugyan a jogot, hogy az orvosi testiiletre nézve altala
tidvosnek hitt és az ott jelen voltak altal annak tartott iigy-
ben mozgalmat inditson meg, de hogy az ott jelen volt, arany-
lag kevés orvos nézete és hatarozata gy tiintettessék fel, mint
a magyarorszigi osszes orvosok nézete, véleménye, Kivinsaga :
az ellen azt hiszem tiltakozik a nevezett vandorgyiilésen jelen
nem volt orvosoknak esaknem mindenike.

A mnevezett vandorgyiilés ugyanis meghizta a budapesti
allando valasztmanyt, hogy dolgozzon ki tervezetet az orvosi
kamarak felallitisdra nézve, s« hogy azt annak idején illetékes
helyre felterjesztve, kérelmezze a kamarak torvényes tton valo
felallithsat.

E helyen nem vitatom a kamarik sziikséges vagy sziik-
ségtelen, hasznos vagy haszon nélkiil valé voltat. Részemril
oryosi rendiinkre nézye hasznot hozonak nem tartvan; midén
sziitkséges voltat tagadom, egyszersmind tiszteletben tartom az
ellenkez6 nézeteket is. Kiilonben errél mar széltak az orvosi
lapokban pro et contra nehanyan, sajnos, hogy nem oly sokan,
mint az ligy fontossaga megkivanta volna. De mert a teryezett
intézménynek van financialis oldala is, mert évente bizonyos
pénzosszeg fizetésére kitelezné az Osszes orvosokat; nézetem
szerint a vandorgyiilés Altal meghizott kizponti dllando valaszt-
manynak Kkitelessége lett volna elsé sorban is megkeresést
intézni minden egyes hazai orvoshoz arra nézve, hogy zdros
hataridé alatt jelentse be nala, hogy Kivinja-e a kamarak
felallitasat vagy nem éx azutin az igy beérkezett nyilatkozatok
tobbhségének eredménye lett volna iranyadd arra nézve, hogy
tegyen-e tovabbi lépéseket vagy sem ?

Ily modon ki lett volna zarva orvosi kozonségiink elétt,
a rederdszakoliasnak litszata is, s a tobbség akarata és Kkivian-
saga el6tt, talan meghajlott volna az orvosok dsszesége,

A ziros hatiridé alatt be nem érkez6 nyilatkozatokat, a
kamarak felallitasat Kivano nyilatkozatoknak lehetett volna yenni.

A szavazatok mikéntje ellendrzésére fel lehetett volna
hagznalni: a hirlapi nyngtazis modja szerint azt, hogy az Osszes
magyar orvosi lapokban kizzé tétetett volna a pro et contra
szavazok névjegyzéke.

Ily eljaras az onkénynek még latszatat is Kizarva, bennem
sem keltette volna fel a ,rolunk nélkiiliink“ gondolat banto érzetét,

A kamarak feldllitisa, ha emlitett médon mindnydjunk
megkérdezése utin, csakugyan létestl, szivembOl szerencsét
kivanok az experimentumhoz, szivesen éldozom red évente a
ream es vsszeget, s ha rendiinkre nézve lesznek sikerei, — miket
én bizony nem remélek — tévedésemet beismerve, toredelmesen
fogom hangoztatni a mea culpat!

Fentebhi eszmemenetem azt hiszem nem a szabados-
sag, hanem a szabadsag ¢és jogérzet nyilvanulisa.

Emlitetteknek beeses lapjaban kozzétételét tisztelettel
kérve ; maradtam a tekintetes szerkesztd tirnak

Kistjszallason, 1889, februdr 3-dikdn honfiti iizvizlettel
Nugy Jdnos tr. virosi tiszti oryos, tiszt. megyei féoryos.

! Tudtunkkal e felterjesztés még nem tortént meg. Szerk.

—— ol s

Egész  terjedelmében  kozoltik  Jasz-Nagykian-Szolnok
megye tiszteletheli foorvosanak e levelét. A mi véleményiink
is az, hogy ezen, Magyarorszag Osszes orvosait érdekld iigyben,
mieldtt abban az egészségiigyi kormanyzatnal valamely lépés
tétetnék, az orvosi kozvélemény is, a mi eddig nem tirtént,
megkérdezendd. Ennek egyik modja esakugyan az lehetne, a
mit a t. féorvos Gr e leveléhen felhozott. Tovabbi maodjai
lehetnének, ha az orvosi és egészségiigyet szolgald sajtoban, a
hazai orvos- 63 természettudomanyi egyesiiletekben a kérdés
bovehben megvitattatnék (eddigelé még alig szolott a dologhoz
egy-kettd), s megvitatis utan valami e ezélra Gsszehivandd
gyiilés, példaul a tervezett LI-dik orszagos kizegészségi congressus,
targyalds ald venné a vitatis folyaman felmeriilé propositiokat.
Csak ha ilyen modon ki lehetne venni az orszag orvosai tobh-
ségének véleményét, lenne a hozandé megillapodisok értel-
mében megkeresendd az iigy tovabb fejlesztésére a beliigy-

ainisterium.  Mig ez meg nem torténik, a magyar orvosok és

természetvizsgalok vandorgyiilésének kozponti bizottsaga adhat
ugyan be szabalyjavaslatokat az orvosi kamarik iigyében a
beliigyi kormanyzathoz ¢és kérheti attol annak famogatasit: e
kérelem azonban esak egy kis esoport orvos vagy legfelebh
egy valtozo elemekbdl tsszealkotott vandorgyiilés egy évi tagjai-
nak (kik kozott alig volt tohh 100 orvosnal) maginkérelméiil
tekintendd, mely lehet jo vagy rosz, czélra vezetd vagy czélja
tévesztett, de az Osszes magyarorszagi orvosok mnevében nem
beszélhet. Meg vagyunk gyo6zodve, hogy ezen petitiot, ha be-
nyujtatik a beliigyl kormdnyzat esakugyan ilyennek fogja tekin-
teni, 8 a mennyiben elérkezettnek fogja latni az orvosi kamarak
meghonositasa figyében valamit tenni e beadvany kapesan Ki
fogja puhatolni az orvosi rend tobbségének véleményét,

E kérdés kiilonben idaig még sokkal esekélyebh hullimo-
kat vert fel az orvosi kirokben, hogy sem abhol a hazai orvosok
zomének tajékozottsagara vagy épen hatirozott iranyban allas
foglalisara kivetkeztethetnénk, Résziinkrdl e miatt egyelore sem
pro, sem contra nem Kivanunk hozzi szélani a felvetett kérdés-
hez. Tért nyitunk azonban e helyen az iigy részletes és alapos
megvitatasara, hogy alkalmat szolgaltassunk a kétségenkiviil
felmeriild kiillonbozi nézetarnyalatok szabad nyilatkozasara.

A fiilészet a lefolyt évben.
irta Szenes Zsigmond.

(Folytatas.)

Az egyes bantalmak therapidjdat illet6leg a kiilsé hang-
vezetében elofordulo  furunculosis legyven elsé  sorban meg-
emlitve. Mar az elézé években igyekeztek tébben kimutatni,
hogy e bantalom fertdzés utjan tamad, s igy antiseptice is
kezelends, nem pedig puhito szerekkel, melyeknek kells ideig
torténs alkalmazisa utin a furunculus megnyitandé volna.
Liowenberg*® pedig arra isx figyelmeztet, hogy a furanculus a
kiilsé hangvezetGben feltimden lassan gyogyul a test egyéb
részén eldfordulni  szokott furunculughoz képest, s nevezetesen
autocontagium folytan hosszabb ideig is eltarté bantalmat kelt-
het, s azért bérsavnak alkoholos oldatit ajanlja a fiilbe eszkiz-
lendé becsepegtetésre, a mi abortiy modon is gyoégyulisra
vezethet: ha azonban a furunculus ezen kezelésre nem gyogynl,
figy megnyitando, s ekkor, valamint az esetben, ha magatol
felfakadt, tultelitett oldatot rendeljiink, mi Altal az oly gyakori
visszaesés biztosan Kikeriilni sikeriil. S6t L. prophylactikus szem-
ponthol fiilzsirdugasz felpuhitisira is acidum boricumot ajanl
rendelni a puhitist eszkozlendd oldatba, hogy a dugasz ki-
feeskendése utin esetleg timadhatéo furmnenlus képzodését mar
elore is megakadalyozzuk. Grosch'' az alumina acetica-ban vélte
megtaldlni azon szert, melynek négyszer ammyi vizzel higitott
oldata oranként langyos-melegen a fiilbe ontve, a sokszor
kinzo jelleget 6lt6 fijdalmat megsziinteti; ez ugyanis a szive-

49 Peutsche med. Wochenschr, 1888. 28, sz. — ** Berliner Kklin,
Wochenschrift. 1888, 18. sz.
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teket meglazitvan az idegvégzidésre gyakorolt nyomas is sziinik,
tovabba antiseptikus hatasa folytin a bintalmat okozdé coceu-
sokat — staphylococeus pyogenes albus, aureus és citrens —
is megblné, s az egész bajt 2—G nap alatt teljesen meg-
evogyitia, a nélkiil hogy a furunenlus felmetszésére a  sor
keriilne. Béke tnr, osztilydin tibb izbhen volt alkalmam e szerrel
kisérletezni, furunenlusndl azonban, ha az a kiilsé hangvezetd
mélyéhen iilt, esakix a fajdalmat esillapitotta, a mit a meleg
oldat homérsékének tulajdonitanék ; a korkép lefolyasira semmi
befolydst sem latszott gyakorolni, tdgy hogy elobb-utobb mas
szerhez kellett tolvamodm Fllenben kltunu hatisinak bizonyult
az alumina acetica emlitett oldata — naponta tObhszor (2—3
ordnként) eszkizolt beesepegtetések mellett — azon esetekben,
midén a dobiiregnek rendesen fajdalom nélkil jaré genyedésé-
hez a Kkiilsé hangvezetének lobja — otitis externa — hozzai
szovodott, a mi rendesen heves, néha mar a fil Cérintésére is
fokozodo fajdalommal jar; ez esetekben azonban a forunculus
(otitis externa circumseripta) hatarozottan kizarhato volt, miuntin
a kiilsd hangvezeté diffus lobja dllott fenn.

A Kkiilsé hangvezetobe Kkeriilt idegen testel ellen a gyakorlo
orvosok részérol elkivetett  czélszeriitlen eljards kik az
idegen testnek mindig csak miszerrel rontanak neki, a helyett,
ho«r\ a sokkal hmusal)h eredményre vezetd, s kiilonben igen

egyszerit eljarashoz, a kifecskendez 2éshez folyamodnénak, — tuhl; |

izben megheszélés targyat képeste. Bezold*® haldlosan végzi-

ditt esvtet irt le, melyhm leany fiiléhe keriilt s/mm.nm\k(‘uwr |

magvinak a hozza hivott orvos szintén miszerrel rontott neki,
azt alonhan esak mélyebbre tolta, 1igy hogy B. narcosisban
is csak a masodik beavatkozis llkalmiw'zml tavolithatta el annak
felét és miutin meningitikus tinetek léptek fel, esak a csees-
nyujtviny megnyitasatol varhatott még szerzo egyediil reményt,
melyben azonban csalddott, mert a halal bekivetkezett; hon-
ezolat alkalmival mint a meningitis okozoja a kiozépsG  és
belsd fiilnek genvedésre vezetett lnh]a volt kideritheté; a be-
tolt magnak Dennmaradt fele pedig a tuba Eustachii dobiiri
nvﬂz‘xmba volt erdsen heckelve. Gruber'S két esetrdl tesz emli-
tést, egy alkalommal vattadarab, mas esethen foghagyma volt
a kiilsé hangvezetihe keriilt idegen test, s t"yal\()lln orvoshoz
fordulvan az illetd betegek, a miszerrel  valé nekirontis az
elsé esethen esak 2 havi kezelésre megsziing fiilfolyast, a méisik
esetben pedig a kiilsé és kozépsé fill geny edd l()b]dt keltette
periostitikus tiinetekkel a esecsnyujtvinyon. Gruberéhez hasonlo
esetekrél majdnem mindegyik fiilész tehetne emlitést, de esak
azért, mert a gyakorlo orvosok legtibh esetben arrél felejtkez-
nek meg, hogy az idegen test feeskendéssel tavolitando el, s
kiilonben nem is okvetlen sziikséges azt egyiltalin eltavoli-
tani, ha csak oftléte dltal kellemetlen tiineteket nem okoz.
Hogy meddig terjedjen a gyakorlé orvos hatiskire a fiilbe
kertilt ldewen testtel szemben, azt mas helyiitt vazoltam.*?

A kiilgofiill  bantalmai koziil még az  othaematoma s
legyen emlitve, melyrdl drndt*® azt allitja, hogy esak oly
esetekben, lép fel, a hol a kagyld reczés poreza hyalin porezezi
fajult el, ez pedig vagy helybeli okokbol vagy dltalinos meg-
betegedéshdl szirmazhatik ; hogy az othaematoma utin rende-
sen beallo zsugorodisa az egész kagylonak be ne kivetkezen, arra
A. azt ajiulja, hogy alkalmas »édd kotéssel lassuk el a fiilet
¢s az othaematoma felszivodik, mig ellenben ha késsel meg-
nyitjuk, akkor a porez zsugorodasa mellett fog csak gyégvulni,
s gyakran csontképzidés is észlelhetd a heumn(‘tben

A kozépsé ful bantalmai koziil a lvntol»h dolgozat a dob-
iireq genyedd lobjdaval, s enmek wuvodmvm eivel fno]alko/ott I
bantalom ugyanis mint fiilfolyds igen gy akran vvekw all fenn,
mert a legtobh esethen vagy cn-vﬁlml.m nem, vagy pe(lw cze1-
szertitlen modon lesz kezelye. \ltalano».wban t.n"r\alt.nk e
kérdést Colladon,*® ki esakis :mtiseptikns kczolcut (q.ml 65
Kessel,®® ki annak pontos keresztiilvitelére figyelmeztet: ha
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pedig ez eredményre nem vezetne, gy sebészi bheavatkozis
tjan keresendd fel és tavolitando el a genyedést okozo tényezd.
Bezold honositotta meg évek elGtt a birsavat mint antisepticu-
mot a fiilészi gyakorlathan, azt ajanlva, hogy finom por alakja-
ban a fiilnek eldzetes kifeeskendése és kiszaritdsa utan a kiilsé
hangvezetd mélyét vele Kitoltsiik. Sok esethén siker Kivette
a beavatkoziast, & a borsav igen élénk hasznilatnak kezdett
orvendeni ; azonban esakhamar timadtak ellenfelek, kik az dltala
okozhaté  genyvisszatartis  kiovetkezményeire hw\ elmeztettek,
s ez idi ota sok pro ¢s contra hagzott el e \/errol A lefolyt
évben Mayer,®" Stacke™ és masok ellene, mig Walh és Hessler
kivalt a 4°/,-08 oldatot illetéleg igen kedvezien nyilatkoztak
mellette. A borsay gy az emlitett oldatban, mint pedig in
substantia nyerhet alkalmazist, a szerint, a mint utébbi alak-
han tirténé hasznalata mellett a genyretentiotol tartanunk kell
vagy sem; ovatosan alkalmazva, s az illeti esetet szakszeriien
megvalogatva, sok esethen siker virhato téle.

Miutan azonban a fiilfolyas igen sok esetben a kezeld
orvos ¢s beteg tiirelmét egyardant probara szokta tenni, djab-
han mas ;:yog_v.swrel\kel i torténtek Kisérletek, nevezetesen a
corrosivval, melyrél mar tavaly Kretschmann is kedvezileg nyilat-

kozott, tgyszintén Kessel é8 masok ; tekintethe véve azonban
azt, hogy a dobiireghe feeskendezett folyadékhol a  tuba

Eustachiin 4t sok a garatirbe is keriilhet, a mérgezié hatisa
gyogyszerrel ovatosan Kell bannunk. Mint #j antisepticum alkal-

maztatott a creolin, Eitelberg®® kozilte az elst kisérletek ered-

Cményét, s Kivalt acut genyedéseknél Kitiing hatast tulajdonitott

neki; néhany eseppet fél liter vizre hasznilva, a fiilet vele
feeskendezte. Tobh  hénapig magam® is Kisérleteztem vele
Bike tuor, osztdlyin (gy heveny, mint idiilt esetekben, s habdr
tobh heveny, de még idiilt filfolyast e kezelésre megsziintetni

sikeriilt, wgy mégis nem egyszer a borsavhoz kellett fordulni,
melyet  Kitlonben maga FEitelberg is mas  dolgozatiban,*®

lomlal)h ez id6 szerint, souverain szernek elismer. S habar a
ercolintél oly szép eredményt latni alkalmam nem volt, a
milyenekrél késobh Purjesz® jelentést tett, mindenesetre meg-
érdemli ¢ szer is, hogy vele Kisérletezziink, mar esak azért is,
mert a sehészek, szemészek és sziilészek rdéla mint beeses anti-
septicumrol nyilatkoznak.

(Folytatisa kivetkezik.)

Dujardin-Beauwmetz tr.
a gyogytan haladasardél 1888-ban.
(Bulletin gén. de thérap, 1888, 47.)
(Folytatis.)

Alkalmasnak tartom e helyen jelezni azon értékes tapasz-
talatokat, a melyeket aze esoportha tartozo szerekrdl az elmult
évben tettem. E vizsgilatok egyrészt a saccharinra, masrészrol a
erésylsavra vonatkoznak.

Ha a saccharinmak tapértéke még vita targyat képezi is,
dltalinosan  elismerik, hogy egyes megbetegedéseknél kivalo
eredménynyel alkalmazhato. A saecharin  megengedi, hogy
czukros higyarban szenveddé betegeknek a taljanvawokk.tl

ezukor izét nyujtsuk, a nélkil, hogy ez karukra volna. Paul
Constantin a saccharinnak kivalé antifermentativ  hatasaval

ismertetett meg benniinket és ez iranyban széltéhen alkalmaz-
tatik inylobnal, putrid Iigyholyaglobndl és legtjabban egyes
szembajoknal,

A mi a crésylsavat illeti, a wmelyet Delplanque tr. be-
hatéan tanulményozott dolgozdamban, az hatalmas fertoztelenito
szernek mondhato, hatalmasabb a carbolsaynal, de kevéghé
mérgezi ennél. Alkalikkal combinalva erds antiseptikus szert
ny u]t a mely oles6é és ma a kereskedésben erésyl vagy ereolin
neve alatt ismeretes.
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A mit a gyogytannak manapsig ezen folyton szaporodo
fertéztelenitd s'/erek terén keresnie kell, az \élmnuwom szerint
minden egyes pathogen bacterium leghatalmasabh bacteriumilo
szerének megtalilasa volna. A mint manapsag Pustewr mod-
szereinek birtokiaban képesek vagyunk ezen baeteriumok mind-
egyikét elkiiloniteni és  tenyészteni, ki is fogjuk mutathatni
mindegyikiik szamara, mely hatinyok azok, a melyek Kkifejlo-
désiiket leghatasosabban hatraltatjak. Ez iranyban cgy feliigve-
letem alatt végzett dolgozat nyujthat példat; muatkomm ifj.
Villemin tanulmanyara, ki a fertéztcelenité szerek hatisat
tanulmanyozva a giimébacillusra, azokat hatasképesség tekin-
tetében sorozatha allitotta Ossze, melyben az elsd helyet a
fluosilikatok foglaljak el

Kiilonisen ki kell emelniink ezen helyen azon torekvése-
ket, melyek alefolyt évben a sebészi fertoztelenité eljaras ered-
ményeinek a belgyogytan terén valé alkalmazdsira irdnyultak.
Azon nehézségek daczara, melyeket e problema nyujt, nem
tagadhaté, hogy e téren Kkiilonosen Bouchard ¢és tanitvanyai-
nak buzgblkodisa folytin a kérdés némileg haladist ért el
de mégis tavol van attél, hogy a sehészi antisepsis biztossigit
G pontossAg’It elérje, a mi kinnyen megérthetd, ha azon nagy
kiilonbségeket veszsziik tekintetbe, a melyel\ a webészi fertd-
768 €8 a I)(‘lw betegségek fertézése kozt fennallanak. Amanndil
elegendd a korokozé bacteriumok bejutasat megakadalyozni,
vmonnel a midén mi kizbe lépiink, a fertozet mar megtortént
& a szorvezetnek altalanos fertézése forog fenn. De b,.umll\cp
torténjék is, minthogy tudjuk, hogy a tapesatorna azon helyek-
nek egy ike, a m(‘l.\'(‘l\(‘u a bacteriumoknak bejutdsa legknnyeb-
ben megy végbe, ez iranyba lettek terelve az azok lekiizdé-
sére irdnyzott tirekvések. Bowchard, minek utina egymisutin
megKkisérlette a szenet, a jodoformot, naphthalint, legjobbnak
talilta a naphtholt. Két naphthol-készitmény, « és 3 naphtol
ismertetik. Az utobbi 25 gm.-nyi napi mennyiséghen 10—20
centigrammos  adagban alkalmazhato, Czélszerinek taldltatott a
kivetkezo vényben valo alkalmazisa: carbonis 50°0, naphthol
25, bism. salieyl. 2°5, elegendd mennyiségli ezukorral labda-
csokban 24 ora alatt.

A naphthol tokoeskakban is alkalmazhato, kivetkezd vény
szevint : bism. salicyl, naphthol, magnesia aa 10°0: harminez
tokoeskira.

Mazimovitch azt ajanlotta, hogy a # naphthol helyett az
@ naphtol alkalmaztassék, a mely ¢ép oly erds fertéatelenitd,
de jobban oldodik. 3

A fentebbiekben kifejtett elvek birtik rea az orvosokat
a tiidébantalmak antiseptikus kezelésére is, de el kell ismerni,
hogy még tivol vagyunk azon ez6lt6l, melyet elérni Ghaj-
tanank ; gy latszik, hogy a giimdébacillus az ellene irdnyzott
gyogyhatinyoknak mindenkép ellenall,

A véghél-befecskendéseket az eucalyptol hor ali fecsken-
dése kivette, ez utin pedig a kénes savnak és a fluorhydro-
géunek belégzése. A kizelmultban tgy a kénes savnak, mint
a ﬂuorh\drowensa\nal\ belégzésével parhuzamosan  kisérletez-
tiiluk a Cm'hm korhazhan ; mm(lkoftn hasonld eredményekre
vezetett, a mennyiben egyes esetekben csokkentették a  ki-
Kipést, enyhitették a kiohogést, a nélkiil, hogy a bacillusra
magara a lewcxd\élwbl» hathst kifejtették volna Tanitvanyom-
nak, Dariex tr.-nak dolgozataban a  kénessav-helégzésekkel
elért eredmények kizilve vannak. A mi a fluorhydrogensav-
belégzéseket 1]lcn soha sem littunk téle hatist a giimd-
bacillusra. Lredmcnvemk semmikép sem  egyeztethetGk dssze
Hérard tr. tapasztalataival, El kell ismerni, hogy a Kkorhazi
gyakorlat igen kedvezitlen tér a giimékor gyogytaniban az
c«réuaégam feltételek hidnyossaga h)l\ tém, \[andpm , a middn
a torekvés oda iranyul, howv a -rﬂmnkolmk eybgyitdsa  ki-
zardlag a hyowmkm cl;.xmslmn Iel]e alapjat, Kimnyen ért-
hetdk azon nehézségek, melyekkel korhdzainkban a giimdkor
gybgyitasiban talalkozunk. Részemrol hibasnak tartom azon
nézetet, miszerint a tubercnlosisnak egyediili gyogyitdsa a
hyglenc elveinek a taplalkozis s a friss levegd szempontjihol
valo szigorti alkalmazisiban dllana.  Bar clismerem e 2yigy-
mod kivalé haszndt, mégis azt hiszem, hogy a kohogésnek esilla-
pitasara, 4lom elmdézésére, a laznak és madusnak. hasmenés-
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nek megsziimtetésére mindig szitkséges lesz a gyogyszerekhez
fordulni 6 hogy eddig legalibb a giimdékor f')(wvltﬁsﬁnak
mindkét elmm& wwsntesvbcn kell .|llm melyben elismerem,
a hygienenek jut a fGszerep. Valamennyi fertéztelenitd yogy-
szer Koziil, melyek a giimébacillus ellen ajanltattak, azt Kell
hinniink, hogy a giimébacillusra esupan egy szernek van tény-
leg hatisa és ez a creosot. Oroszorszighan Affunassiew tr. igen
figyelemre mélto eredményeket ért el igen nagy adagban alkal-
mazott creosottal, de ezen oly hatalmasan izgaté szernek nagy
adagja a gyvomornak nagy ellendllisi képességét tételezi fel.
Fr ul("/m()l\/.wlmn Gambe)l allitolag jo eredményeket ért el a
ereosotnak nagy adagban valé hér ala feeskendésétol. Mielott
eljarasarol végleges 1tclervt mondhatnink, eredményeinek és
eljarasi modjanak részletes kizlése bevarand.
(Vége kivvetkezik.)

Heti szemle.

Budapest, 1889. februir T-dikén.

O es. s kir, fensége Rudolf f6herezeg tromorikos hullaja-
nak 1889, évi januir 31 (llk(’ll Béesben, a e¢s. 6s kir. Burg-
ban az erre tirvényszeriien hivatott orvosi szakférfiak altal és
a torvényes alakszeriségek megtartisival megejtett honezolasa
alkalmaval, a jegvzikimyvbe vett honezlelet alapjin, ecgy a
kozremikodott orvosok aldirasaval hitelesitett wvélemény adatott
ki, a melynek szoszerinti szivege a kivetkezd :

Orevosi vélemény.

1. O es, 65 kir. fensége a tronivokos halilinak kozvetlen okat :
a koponyanak, valamint a mellsé agyrészeknek szétzizodasa képezte.

2. B szétaizddast egy a jobboldali halinték elorészére kizvet-
len kizelbél intézett 16vés okozra.

3. gy kozépszervii atmérgjii vevolverhdl jovi lovés alkalmas
volt a jelzett sériilésnek elbidézésére.

4. A livez nem taliltatott meg, minthogy az a bal fiil felett
constatalt liesatorna-nyilison kihatolt.

9. Nem szenved kétséget, hogy a livést § es. és Kir. fensége
dnmaga intézte maga ellen, s hogy a halal rogtin hekivetkezett.

6. A nyil- és koszori-varratnak iddelitti osszenivése, a koponya-
giddviesnek feltiing mélysége, s az igynevezett ,ujj-alaki benyomodasok
a koponyaesontok helsi feliiletén, az agytekervények feltiing ellaposo-
ddsa és az agy-gyomroes kitdgulisa oly kortiinetek, melyek tapasz-
talis szerint rendellenes lelki dllapotokkal szoktak egyiitt jiarni és
ennélfogva area a feltevésre jogositanak, hogy a tett elmezavarban
hajtatott végre,

Hofmarnn tr. s. k., udv. tandcsos, a torvényszéki orvostan
tandra, Kundrat Janos tr. s. k., tanar, a korboneztani intézet igaz-
gatdja, mint honezold orvvos. Widerhofer Hermann tr. s. k., tandr,
udv. tandesos, hiaziorvos.

— A Rokk-féle noi  kérhdz iigyében Haberhauner Jéanos
tandesos, Gebhardt Lajos tr. ftiszti féorvos, Miiller Kdlmdan tor.,
rokus-kérhazi igazgatd, Tauffer Vilmos egyetemi tandr és Toldy Jozsef
foligyész értekezletet tartottak, melynek targya azoknak a moédoknak
a megheszélése volt, hogy miként lehetne Rokk Szilird O6hajinak
mielihh megfelelni, s a néi korhazat minél hamarabb létesiteni. Az
értekezleten Tauffer elfadta, hogy az egyetemen is czélba vették egy
nii kérhaznak az alapitasat, mely a beliigyi- és a vallas- és kizoktatds-
iigyi tirceza terhére épiilne : czélszerii volna tehdt a Rokk-féle korhdzat
az egyetemi korhdz keretébe illeszteni. De hogy ez a hagyomdnyozd
végakaratinak megfeleljen torténjék, legjobh lenne a pavillonszeriien
épitendd egyetemi nii korhdz egyik pavillonjit a mintegy 90,000 frra
rug6d Rokk-alapitvinybol épiteni és Rokk-pavillonnak nevezni, melyben
a szegény nok ingyen, a vagyonosabbak pedig hizonyos esekély dij
mellett nyernének kezelést. A kérdésnek ilyen megoldisa esetén a
fivaros részére biztositando lesz a jog, hogy a mennyiben a korhiz,
mint nii kérhaz megsziinnék, az alapitviny visszaszilljon a fovarosra,
tovabhi az alapitvinyi oklevél értelmében biztositandd a fiviros he-
folydsa az intézet vezetésére éx kezelésére nézve. Az értekezlet e

Jjavaslatot elfogadta és e megillapodisit a tandes elé terjeszti.
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Az orvosi tanulmdny ¢s vizsqarendszer
késziiloben Ausztridban  is. Béesi orvosi lapok irjak, hogy
kiilinosen harom irdanyban terveznek (jitasokat, A fennalld
szigorlati rendszer értelmében ugyanis a mésodik szigorlatra
boesatasnal, mely az altalinos kor- és gyogytanbol, gyogy-
szertanhol, koérboneztanbdl és  belgyogytanbol all, s a mely
négy év utin mar leteheto, eddigelé a wloltmk(sak azt kellett
Kimutatnia, hogy a belklinikat (zs a sebészetet négy-négy, a
szemklinikat és  sziiloklinikat  legalabh egy-egy fél éven it
hallgatta, cgyéh tantirgvaknak kitelezd hallgatisa nem volt
elus/dl)\a \L nktat.mlcm kormanyzat most kntoluow akarja
tenni a tobhi fotargy akat is, a melyel\ct kiillinben a tanulék

revisidja van

eddig is rend szerint hallgattak. Egy masik terv tovabba,
hogy az elsGé szigorlatot, mely ott a physikibol, chemia-

Iml anatomiabol és  physiologiabél — all, kitelezve legyen az
orvostanhallgaté mir a negyedik fél év végén vagy az ttidik
fél év vleym letenni, gy hogy a l\lnnkdl\ra a tanuld addig ne
mehessen, mig e vizsgat sikeresen ki nem allotta. Ugy a tanari
kirok egy része, mint az orvosi sajté mar régéta hangoztatja
e reformnak sziikségességét és a tanulosag ix szives orommel
fogja venni azt. Az oktatisiigyi wminister tovibbid még egves
szakmakat ohajt felvétetni a szigorlati tArgyak Kizé, mint pl.
a hygienét, mely eddigelé ottan nem \u,xgaltatott mely ndlunk
mar 1872 Ota vizsga targya, 8 a mely a nélncmh/,.lwl SZIZOT-
lati rendbe is felvétetett. \ teruuw/(*h‘un targvak vizsg! Alatinak
ottan mintegy felvételi vizsga jellege van é. érettségi  vizsgai
¢x egyszerii hekebelezési lnmnﬂh.my alapjin a tanév olsb
négy hetében letehetd.

B

Katonaorvosi kinevezésel a kizis hadseregben. T-od oszt. ezred-
orvossa : Frank Odim tr. egyetemi m. tnr. Tart. {§orvosokkd: a kivet-
kezd tart. 1. oszt. kat. orvosnivendékek neveztettek ki: Girtner
Ede tr., Horn Jozsef tr., Kettner Gusztav tr., Pechacek Istvdan ir.,
Reischl Lajos tr., Virdg Frigyes tr., lovag Woerz Janos tr., Zavrascan
Luajos tr.

Tart, segédorvosokka : Anfoine Rezsi tr., Baldzs Mdrton tr.,
Borsay Sdandor tr., Fewerstein Iés tr., Grimfeld Zsigmond tr., Klein
Scomueel tr., Pollacsel: Vilmos tr., Tenner Vilmos tr.

Segédorvosokka : Friedmann Hersch tr., Kods Tmre tr., Krausz
Zsigmond tr., Lang Berthold tr., Spitzer Vene zwl tr., Werner Milsa tr.

Vegyesek.

Budapest, 1889. februar 7-dikén. A [fivdrosi statistilai hiva-
talnalk 1889, januir 20-dikitol 26-dikdig terjedi  heti kimutatisa
szerint e heten élve sziiletett 301 gyermek, elhalt 255 személy,
a szilletések tehdt 46 esettel multik feliill a halilozdasokat. Neveze-
tesebh halil-okok voltak e héten: ecroup 4, romesold toroklob T,
hokhurut 2, kanyard 2, virheny 4, typhus 9, gyermekdigyi liz 1,
agykérloh ‘), agylob .5, agyvizkor 2, :llfvhudes (), rangasok 8, szervi
szivbaj T, tiidd-, mellhirtya- és hiirglob “)4, tiid6giimi és sorvadas 48,
hélhurut 18, béllob 1, hashartyalob 2 ,.\n-'olkm 3, velesziiletett gyenge-
ség és alkathiba 22, aszkor és sorvadis D, agekor 13, vizkor 2, ervszakos
haldleset 4 sth. A fovirosi kizkorhdzakban dpoltatott e hét elején 1981
beteg, szaporodis 620, esikkenés DT, maradt e hét végén dpolis alatt
2034 beteg. — A fivirosi tiszti foorvosi hivatalnak 1889, jan. 29-dikétol
februir 4-dikéig terjedd heti kimutatasa szerint eldfordult e héten
meghetegedés :  hagymazban 65 (meghalt  8), biaranyhimlében 15,
virhenyben T (meghalt 3), kany aréban 33 (m(’"lmlt 1), ronesolo
toroklobban 9 (meghalt 9), torokgyikban D (meghalt 2), trachoma-
ban 9, hikhurutban 4 (meghalt 1).

— A voros-kereszt-Erzsébet-korhazat az
64 1. oszt., 272 IL. oszt., 452 IIL. oszt., Osszesen 188 beteg 24,896
napon it vette igénybe : dtlag tehdt naponkint 68 beteg volt. Ezekbil
19 ingyen dpoltatott 1307 napon at és 49 féldij mellett 3450 napon
at. A vagyontalan betegek gydgyvkezelésére a  virds-kereszt-egylet
kizel 1200 frtot forditott.

~o Cystoskopikus fényképek a hdlyag belfalarol. A Brit. Med.
Journalban olvassuk, hogy Fenwick-nek Londonban sikeriilt a hulla
higyhdlyagjinak belsejérdl villamos eystoskop segélyével photographi-
kus képeket felvenni. Ily felvétel Antal tandr rékus-korhizi osztélyin

1888, év folyamin
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mir mult év deczember haviban tortént él6n, azon nonél, kinek esete,
Shajtii a higyholyaghan®  ezimen lapunk ez évi elsi  szimiban
koziltetett.

— Az idei sebész-congressus april 23-dikdin kezdidik. — A
II-dik balneologikus congressus pedig Liebreich tandr elniklete alatt
188Y). marezius hdrom elsé napjidn tartatik Berlinben az egyetemi
gvigyszertani intézet tantermében. — A bérgyoégyészok és syphili-
dologok nemzetkdzi congressusa augusztus H-dikén tartatik meg Piris-
han a viligkiallitis idején.

— New-Yorkban ,Journal of the respiratory organs“ c¢zim
alatt f. €. janudr 1-j6t6]1 kiilon kizlony jelenik meg a lélegzi szervek
hajai szamara.

> A turini kir. tudomanyos akademia a Bressa-téle 12.000 lira-
nyi dijra palydzatot nyitott. I3 dijra palyazhatnak az egész vilig tuddsai
és feltalaldi. Pilydzhatmak .az 1888—1890-diki quadrennium taldl-
minyai vagy munkdi a physikai és kisérleti tndominyok kirébol, a
physiologiabdl és pathologidhél sth.” A dijat nevezett akademia
itéli oda.

\/ A héméré alkalmazdsinak legmagasabl tikéletességét nigy
akarja elérni egy belfasti orvos, hogy az ora-alaki wj szerkezetii h-
méri Allandoan legyen a heteg hina ali kitve, s villamos jelzivel el-
litva ; mihelyt a hiomérsék bizonyos magaslatot elér, a villamos Ossze-
kittetés dltal az orvos vagy az dpold szobdjiban megsziolal a csenge-
tyii 1! (British med. Journal. 1889, jan. 26.)

— A voros-kereszt-egylet kizponti igazgatosagdnak f. é. januar
30-diki iilésén hemutattatott a genfi nemzetkiozi bizottsdg altal kozzé
tett palydzat. Ugyanis Awguszta német esdszdrné  jovihagydsival a
berlini viiris-kereszt bizottsag egy 6000 miarkanyi, négy 1000—1000
markanyi dijat, tovibbd 3 arany és 9 eziist érmet tizitt ki ama kérdés
eldontésére 1 milyen legyen eqy mozgo  kdvhiz  legezélszerdabb belso
berendezése. Pilydzhat barki, egyesek vagy testiiletek. A kizelebbi
feltételek irant az egyleti igazgatosag (I1. Lanczhid-uteza 1.) készség-
zel ad felvilagositast, A senfi nemzetkizi hizottsig pedig egy H00 és
egy 300 frankos dijat tiizott ki oly munkdra, mely az orszigos torvé-
nyek figyelembe vételével javaslatokat foglal magiban arra nézve,
hogy a virds-kereszt czimének és jelvényének jogosulatlan haszndlata-
val iizott visszaélések wmiképen akaddlyozandék meg. Jelentetett
tovabbd, hogy a maginbetegek dpolisira kijelilt apoléndk folyton
foglalkoztatnak, s a memnyiben a keresletnek az egylet nem l\epm
eleget tenni, ez Apolonik szima a viszonyokhoz képestnagyobbittatni fog.

— A budapesti altalanos poliklinikai egyesiilet hetegforgalma
1389, januar haviban kovetkezi volt : 1ij betegek szama 1380, Ebbil
belsi bantalom volt: 151, sebészeti 112, bir- és bijakér 227, n-
avogyaszati 66, tido és gége TT, filgyogyaszati 86, gyermekgyogyi-
szati 19D, szemészet 192, uIeglmJ 49, foghaj 225. Az isszes lavi
rendelések szama : H6T1 volt.

— Fabinyi Rudolf fanir ,Ueber das Raoult’sche Erstarrungs-
gesetz” ezimii értekezése a kolozsvari chemiai intézethdl a . Zeitsehrift
fiir physikalische Chemie® I11-dik kétetének kiilonlenyomata gyanint
megjelent.

— Alapitvany. Velich Auntal tr., gyermekei Lajos és Valéria
nevére 100 frtos alapitvanyt tetta , Stephania™ szegényeyermek-korhiaz
alapja javira.

() A budapesti orvosi kor orszigos segélyegyletének mult ho
B30-dikdra kitiizott, de hatdrozatképtelenség miatt elhalasztott kozghiilése
f, ho 14-dikén este T drakor fog megtartatni. Az elnikscy.

Heti kimautalds
a budapesti szt. Rokus- és iilli-ati korhazban 1889, januar 31-dikétdl egész
februdr 6-dikaig apolt betegekrdl.

Telvett | Elbcositott | Meghalt |  Mamdt Az dpoltak Kbzl
beteg gyogy. | _hetoEl bt-l(g 5 lRukHH Kkorhdzban| — .-.:—
1889. | | |2 bel |- 1s 5 2 |oetsd
" H gl 12 s || € [S2)25
e (Sl | ylel |§]e Rl U R e (e
SlglB]ls |3 28]|SiB2 'e;ﬁ a | 2] 8 132|588
| ,
Jan. 312722 19| 42| ii)l 2347 318,77") 1653] 781 23 1‘26'[5 725
Febr, 1§ . 64 16 14 300 b 5 8 1679] 802| 22| 182 7
. 2pe24 50| 46 25 71| 1| 1| 2|870786/1656| 783| 23| 128 722
. 3Po3s es| 38 22 60f 1| 4 5[861798 781 26| 126/ 7
R ! 77| 39| 31 70| 3] 1 486.3|49‘)1th 7191 29| 131 7
L 5841 89| 30| 41 7| 6| 2 8|875(7971672] 783! 26| 125 73
o 6028 e8| 30l 20, 50| 6 511[8798001679] 800, 27 116, T3¢
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Budapest, 1889. februdr 10.

ORVOSI HETILAP.

saerkesstiséa: ) HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE, Xizasnivet

1V. ker., Calvin-tér 4. szam.

4 lapmegjolentk minden he- Alapitotta Markusovszky Lajos tr. 1857-ben.

ten vasdrnap 1'/;—2 iven. Mel-
1ékletei a Szemészet s a

Szerkesztik: HOGYES ENDRE és ANTAL GEZA

vényszéki orvostan®

Kiadohivatal:

1V. ker., Sebestyén-tér 8, sz.

felét fizetik.

évre 5 rt. Orvos-

A lap elifizetési ara: helyben
ésvidéken egész évre 10 frt,

@5

gyodgyszerdazhallgatok

minden 2 honapban 1—2iven. egyeteml tandrok. Hirdetésekért soronkint 15 kr.
Kéziratok, kizlemények 2 Fizetések és reklamatiok
a szerkesztoséghez bérmentve g Kiadétulajdonos : ANTAL GEZA. n kiadohivatalba bérmentve
killdendok. kitldendbk,
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A pirisi orvosi akadémia dltal approbdlt eyogyszerek

Kaphatok

IROK JOZSEP ayiaptirdhen K

ndly-uteza 12, 6 Andrdasy-ot 28,

FRERE-féle nyomtatott és pontosan adagolt

GRANULAK.

Egyediili arany érem (gyoyyszer-készitményelkért) wz
I878. parisi vilagkidallitdason.
Minden gyogyszer neve és adagja egész olvashatoan
rea van nyomtatva minden szemre.
A Frere-féle granuldk pilula alakban ¢és mathematikai pontos-
siggal készitvek ; killonbozokép szinezve, a kiilonféle tartalmi
szemesék Osszetévesztése szinte lehetetlen. Minden tévedésre vald
alkalom tehit ki van zdrva a Frere-féle granulik rendelése dltal.

Kivonat az drjegyzékhi] :
1 iiveg 100 szemet tartalmaz. Axa
Axa Hyosciamin .7/, mgr. frt —.80
Aconitin  __.",, mgr. frt 80 | Hydrarg. bichlor corros.
Atropin  _..Y, w w —80 1 mgr. , —.70
Acid arsenicos1 , , —80 | Morph. acet....1 , , —.80
Acid salieyl. 10 etgr. , —.80 | Morph. acet.... 1 etgr. , 1.—
Aloes D y =80 | Morp.hydroehl 1 mgr. , —.80
Chinin argenic. 1 mgr. . -80 | Natr. arsenicos 1 mgr, , —.70
Codein _.. ... 26 , ., 180 ' Natr. salicyl. 10 ctgr. , —80
Coffein .. ... Lil 40 Vi =808 - Podophyllin - 1 - 2 =180
Digitalin°. ... 1 ,. , —.80 | Podophyllin...5 ., , —80
Ergotin - 1 etgr. , —80 | Quassin ... ...2 _ | —80
Ext. belladonn. 1, , —80 | Strychnin ... 1 mgr. , —.80
Ferrum lactic. 5 , , —.80 | Santonin...... 5 etgr. . —.80
Ferrum lactic. 10 , , —.80 | Tannin ... .. 100 g S =80
14 on ne
Dr. Clertan-féle gydngyok (Perles)

a périsi orvosi akademia altal helybenhagyva.

Minden szem egy veékony és atlatszo boriték alatt 10 ctgrm.
szilird gydgyszert vagy 5 esepp folyékony gyogyszert tartalmaz.

Dr. Clertan mddszere szerint késziilt szemesék a kivetkezik.

1 iiveg 30 darabot tartalmaz. Ara

g T e L e . . e Pt
s  chloroform . . AZq I e L RSO O N (il L
e TR || 1D e A 5 P NI T et i P
Lo OEheEavAIetIaNs L X oo Lio o oaon L S eSS X

w Jjodoform Sox h iy re M BN RENE e Se IS0 e R bt e )
g Ol terebinth. reets .l oL 0l 1.20

Orvosok részére kivanatra egy prébaiiveg ingyen és bérmentve
kiildetik meg.

Dr. GEBRTADN

CREOSOT TOKOCSKAL

Azon fontos helyet, melyet a ereosot ma a gyvogyiszathan
elfoglal, dr. Bouchard és Gimbert munkalatainak kisziunheti. (Gazette
hebdomadaire 1877.)

Jouchard tandr 93 sorvaddsban szenvedd egyént kezelt
creosottal. Kezdethen a napi adag 40 ctgr. volt s ezen adag
a betegek legnagyobb részénél a kezelés egész tartama alatt
viltozatlanul hagyatott: egyes esetekben azonban 60-—80 ctgrra,
86t 1 grammuyi adagra is emeltetett.

Hatdrozott javulis dllott be e 93 heteghtl ezen gyvégykezelés
folytan 54-nél, 25 pedig tokéletesen meggyigyult.

Szimos orvos karolta fel ezen gydgymodot, melynek ered-
ménye nemesak Francziaorszagban, hanem a kiilfoldon is be-
igazoltatott. Pick Coblenzben. Sommerbrodt J. és Froentzel Berlin-
hen mnagy mérvben alkalmaztik a creosotot. Ezen két utébbi
1887-ben személyesen tett tapasztalatait nyilvinossigra is boesitotta.

Sommerbrodt J. a ereosottali kezelést mindazon tiidivészes
betegeknél alkalmazta, kik 9 éven At tandesért hozzd fordultak
s mint igen keresett specialista ezen idd alatt nem kevesebb mint
5000 ily beteget gydgvkezelt. Sommerbrodt kiilinisen 5 cgrot
tartalmazé gelatin-tokoeskikat rendelt, mert ezen médja a hasznd
latnak legezélszeriibh, legkellemesebh és legolesobb.

Sommerhrodt ezen tokoeskiknak fokozott adagban vald hasz-
nalatat rendeli és pedig az elsi napon 1, amdsodik napon 2, s a harma-
dik naptol kezdve 3 darabot naponta az elsé hét végéig, reggel, dél-
ben, este mindenkor egyet az evés utan egy kanal vizben, a masodik
héten s a harmadik héten 5, és a negyedik héten 6 darabot rendel.

A Dbeteg naponta 6 tokoeska bevételét tobb hdnapon it
folytatja. Sok heteg ily modon félbeszakitas nélkiil 600—1200 dara-
bot vett be, s6t egy koziilok 2000-ig ment.

Ezek koriilbeliil azon adagok, melyeket a franezia orvosok
is eldirnak. A bebizonyitott eredmények eunek folytin Bouchard
tandr Allitasival azonosak.

A haszndlat kivetkeztében elért eredmények hatdrozottan
s azomnal észlelhetdk ugy a kezdetleges fokon levd tiiddvésznél,
mint a mir clfrehaladott s tartés hurutnil s 8—14 nap utén,
némelykor mar el6bh is a kikopés 6s a szédiilés nagymérvil
csokkenése 4ll be. Nehdiny nap mulva a liz alibbhagy, vagy
végkép megsziinik, az étvagy, erd s ezzel kapesolathan az egész-
sbges arezszin ismét visszatér. Gyakori az eset, hogy az izzadis
mir hirom heti kezelés utin is végképen megsziinik.

Minden tokocska 6t centigramm creosotot tartalmaz.

Minden mas hasonl6é készitmény feletti elinyei :

a creosot absolut tisztasiga ;

az adagolas rendkiviili pontossiga ;

a gelatin-boriték gyors, kénnyii oldhatosdiga a gyomorban.
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Mileges végtagok,
nemez- és aczelfiizok,
rsérvkotok, haskotok,

betegapolasi targyak

és egyeb

testegveneszetl oépek

pontosan készittetnek

technilkus,
elso m, Kkir, orsz. szabadalm,
testegyenészeti gépeyaraban

Budapest, IX., iilloi-ut 11.

RKwizda készvény-fluidja

évek Ota kiprobdlt kitiing szer,
koszvény, csuz és idegbajoknal.
Foraktar:

Kwizda F. J. gvigyszertira, es.

Im udvari sz.mlllto Korneuburghan.

1889.

6. sz.

g ana vegyneg t|szta zsmalan kutngyaput tovihi B
15 Carbol-Salicyl s Jute, tipet gydrtasa. . cz.5vn &
@ nak ajanljuk elismert KitiinG gyirtményunkat a Iwol(‘whh drakon.
%

M Szétkilldés b kilotol felfelé. g

A EE.
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Eomotau (Csehorszag)

v,
g
1
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U haSha tn szer Purgatif Dr. Oidtmann. Rhamnus, allium és a
] l v fris dohdnyplinta kivonata. Egy gyiisziinyi folyadék
bedntésére a véabélbe azonnal székiiriiles, — Kaphaté Mastrichtban

| Dr.Qidtmann-nil. Egy iiveg dra 2 muk(x Iu\l\mndo 1 msi ul\L 20 h]lu

Dr. DOLLINGER GYULA |
testegyendszeti mauanuyugymtezate;

Budapest, VIIL. keriilet, kerepesi-ut 52, szam.
A gyogvkezelés tirgyai: 1. A gerinczosziop ferdiilései. Csi- |
golyaszu. 3. A mellkas angolkoros gorbiilesei. 4. Ferdenyak. H. A |
vegtagok elgorbiilései: dongalib, ldtalp, 1614b, kampdldb, gacsos
térd, a csives csontok s a kezek elgorbiilései. 6. lziileti merev-
ség es izlobok, és massage-ra alkalmas koresetek.
Programmot bérmentesen Liild.

MATTONI -

GIESSHUBLER

legtisztabb égvényes SAVANYUKUT,
Kitiint sikerrel hasznalhato :

a légzi- 6s emésztiszervek betegségeinél, koszvénynél,

gyomor- és hdlyaghuratnal. Specificus szer gyermekbeteg
sézekben,

A karlshadi gyogymodot haszndléknak eld- és uttkura gyandnt ajinlva,

MATTONI-¢lc

LAPKIVONATOK

LAP-80 LAP-LUG
kiting szerek

vasldap- és vasasfiirdole elééllitiséra a haznal.
Evek hosszi soran at kitiind gyogyhatasuaknak bizonyultak:

Méh-petefeszek- és hashartyalobnal, sipkdrndl, grvélykor-
nal, fehérfoly:isnal,
részletes hiidéscknél,

elvetélésre valé hajlamndl, teljes eés
vérszegénységnél,

ischiasnal és aranyérnél.

estzndly kilszyvény-
nél,

MATTONI 5

BUDAI KESERUVIZ

legkivalébb HASHAJTO.

Valamennyi természetes asvanyviz és forrdstermeény szétkildo intézete

MATTONI és WILLE

BEF DA PP,
Mérleg-utcza 12 és Dianafiirdé-épiilet.

. Dr. Relch Mlklés

. testegyenészeti 8 gymnastikai gyogyintézete.

| Budapest, V., Erzsébet-tér 8. szam.

‘ Gyogyeszkozok: I Testegyenészet. — IL Gyogy- ¢
| gymnastika és massage. — IIL Fejlesztési gymnastika. — |7
1IV. Légzési gymnastika. '

S

5 Javalatolk:

) . A gerinezoszlop elgirbiilései, a mellkas és esives csontok
I rachitikus elgirbitlései, Genu valgum-varnm, pes equinng, varus,
| valgus, calcaneus. lziileti lobosfolyamatok és azok kiivetkezményei.

II. Az izmok és iziiletek rheumatikus bantalmai. Koszvény,

s elhizds. Kornyi hiidések ¢s nearalgidk, foglalkozisi neunrosisok |
ul (Ird-, zongorazd-gires sth). Hemierania, neurasthenia, hysteria, |
4 chorea. Idiilt gyomor- és bélhuiut, gyomortigulat, obstipatio [
habitualis, haemorrhois, %o
I11. Altalinos gyengeség. Anaemia, Chlorosis. K

IV. Habitus phtisicus, asthma nervosum, szivbajok. ’%j
Boévebb felvxlagoutast a gyogymtezet igazgato-orvosa ad. :o

elso és legrégibb

TEHENHIMLONYIRK-OLTO-INTEZETE

Bévs. Alserstrasse 18. (Alapittatott 1873.)

Naponta friss tehén-nyirkot jotallas mellett szallit.

HAY
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nyilvinos tehénhimlo-termelo intézete

|4
Dr PECSI DAN Tharkevén (J.-N.-K.-Szolnok megye).

Intézetembdl barmikor, birmily mennyiségii eredeti tehén- hnnlnf

szillithatok ; tomeges megrendeléseket I\n/wm-l\ hatésigok ré-

szére, jelentékeny .lrlovullll.lss.ll 50 egyénre 6 frt, 100 egyénre
11 frt, 1000 egyénre 100 frt, 10.000 egyénre 900 frt.

Megrendelések kozvetlen hozzam, Turkevére intézendok.

Olté-eszkozok sajat beszerzési aron adatnak,

3
I
Il
I
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Orvosi vegyi és goresivészeti laboratorium
Budapesten, VI. ker., O-utcza 18. sz.

Vizeletet, Lopetet, hanyadélkot, bélsart és egyéh valadékait
az emberi testnek szerény honordariumért vizsgdl
Dr. MATRAY GABOR, volt egyetemi élet- és korvegytani tandrsegéd.
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A morrhuolrol, vagyis a csukamagjolaj hatéekony alkatrészerol.

Irta Lajfage Jozsef tr.

Szemben azon legyizhetlen ellenszenvvel, melylyel szimos beteg
a esukamdjolaj ellen viseltetik, daczdra azon sokféle eljirisnak, melylyel
annak iz6t eltiintetni akartik, azon gondolatom timadt, hogy jolag
felvettem a csukamijolaj hatékony anyaginak érdekes kérdését. Bgyesek
uézete szerint a zsiv az, mely a fOszerepet jitszand ; misok szerint ellen-
kezileg a bromnak, a jodnak, a phosphornak lennének tulajdonitandok
a kedvezd eredmények, melyeket adagolisival elériink. Chapoteant fr
Oromest latott ezen munkdhoz &s megismertette velem az dltala tett
kisérleteket.

Els§ eljards: Az olajat szénsavas soda vizes oldatival keverjiik.
mely utdébbi alacsony hémérséknél a savakat feloldja.

Mdsodik eljdrds : 90 foki alkohollal dsszerfzzuk a esukamijolajat:
az olajtol kiilon vilt alkoholt elpirologtatjuk és a maradék tartalmazza
azon haté anyagokat, melyekre kisérleteim vonatkoznak.

Mindkét esethen az igy kezelt olaj lassanként szagtalan lesz, iz-
nélkiilivé vilik és kizeledik ize azon zsiradékéhez, melyet hizlalt dlla-
toktél nyeriink. A mi a terméket, a morrhnolt illeti, ez erfsen keserfi,
igen aromatikus és kizinséges hémérséknél részben kristdlyosodik.

Ezen termékben phosphor, jod é brom foglaltatik igen jelen-
tékeny mennyigégben ; 10—12-szer t6bb mint az eredeti olajhan, Ezen
kiilimbiizii  anyagok amnyira egyesiilnek egymassal. hogy lehetetlen
azokat elkiiloniteni vagy kiilon adagolni. E szerint oly vegyiiléket ké-
peznek, melyet szorgos chemiai vizsgalatnak fogunk aldvetni.

A morrhuol mennyisége véaltozik a haszndlt olajok minfsége sze-
rint, A Kiilonboz6 olajok koziil a barna olajhol nyeriink 4:50—6 p.
100-at, a sirgabdl 250—3 p. 100, a fehérbdl 1:50—2 p.

Erdekes volt kutatui, hogy az ekkép kezelt és hatd alkatrészeit(l
megfosztott olaj ugyanazon tulajdonsigokkal fog-e birni, mint a fer-
mészetes csukamdjolaj? Mint eliire lehetett litni, ezen olajoktdl semmi
hatast nem kaptunk : tgy viselkedtek mint valamely zsiranyag, de csakis
mint zsiros testek, mert az eljirds dltal, melynck ald lettek vetve,
teljesen elvesztették azon sajitsigos tulajdonsigokat, melyek a csuka-
majolajat jellemzik.

Visszamaradt tehit a hatékony alkatrész és most arrdl volt szd,
ezt a betegeknek valamely elfogadhatd alakban produkidlni. Kellemetlen
ize és aromatikus szaga miatt Chapoteaut trnak az a gondolata tdmadt,
a morrhuolt tokesikban alkalmazni. Minden egyes tokesa a Kivonathol
20 centigrammot tartalmaz, mely 5 gramm csukamdjolajnak felel meg.

Ezen tokesikbdl alkalmaztam kett6t naponként 6—8 éves
mekeknél, 4-et 8—12 éveseknél, 8—10 tokesat felnGtteknél étel kiozben,
8 ezen adagok igen jo szolgdlatot tettek.

Bizonydra nem dmitom magamat azzal, hogy a morrhuol a esuka-
majolajat teljesen potolhatja, de azt hiszem, hogy ezen 0j készitmény,
konnyii alkalmazhatosiga miatt helyettesitheti az olajat mindannyiszor,
valahinyszor az utobbi legyGzhetlen akaddlyra talil. SGt szerepe még

gyer- |

arra sem fog csupin szoritkozni, mert valéban elényei igen szembe- |

tiink. Sokszor megesik, hogy az olaj, ha azt bizonyos mennyiséghen
adui kell, nem emésztetik meg, émelygést, hinydst vagy hasmenést okoz ;
szoval oly emésztési zavarokat idéz ell, hogy azt abba kell hagyni.
Iyesmitél nem kell félni a morrhuolndl, mert annak hénapokon it vald
adagolasa. ardnylag elég nagy adagban, 12 tokesa naponként, legkisebh
zavart sem idézett elé az emésztésben. '

Ellenkeziileg igen gyakran, alkalmazisa elsd napiaitd]l kezdve, az
elébh jelen volt emésztési zavarok eltiinnek, az étvigy nivekszik, az
emésztés kionnyebb ¢s a székletétel rendesebb lesz. A morrhuol, melyet
a gyermek ép oly jol tiir mint a feluGtt, sokkal gyorsabban hat, mint
a esukamijolaj. Ezen gyvorsabb hatdis igen természetszeriileg onnan van,
mert felszividasa sokkal kiinnyebh és tiskéletesebb.

Epen tigy meglepd sikert lattam oly betegeknél, kik a esukamij-
olaj hasznidlata alatt bizonyos fokig javultak, de nem hasonld gyor-
sasdgeal. Ertem a giimGkorosokat az elsd  iddszakban. melyben azok
kivalt este makacs kishtgéstl gyvitirtetnek, hol erejiikben hanyatlani
kezdenck és az elsovinyodas feltiindbben elérehalad. A wmorrhuol hasz-
nilatandl, 6—8 tokesdval 24 Ora alatt, a kihogés csillapszik, az elsi
harom-négy nap alatt az étvigy visszatér, a taplilkozis élénkebb, a
kinézés javul, s erfsebbeknek érzik magukat, kiilindsen a libakban.
Iy kezdeti szakban igen sok tiidégiimios betegen tettem Kisérleteket,
mert ez a gyakorlatban legsiiriibben fordul el§, mindnydjindl jelentékeny

javulast értem el. Az dltalinos dllapot javulisdval, a kohigés esillapo-

dasdval gyorsan cstikken
hurut okoz.

A morrhuol ezen gyors hatisa a horgik elyilasztisira inditott
annak haszndlatira az idiilt horglobndl is, kivalt hogy ha azzal igen
b kikopés is van parosulva. Kivilt oly betegeket szemeltem ki e ezélra,
kik mar elfzetesen a szokott balsamikus szereket, kénes vizeket, s jod-
kaliumot hasznaltak volt. Az esetek tibbségéhen elért eredményeim
igen kitiindek voltak. Nyolez, legfeljebb tizenit nap alatt a tokesik
(8 tokesa naponként) igen kedvezOen hatottak a betegek dllapotira. A
kikispés csikken, sokkal kiimnyebben vilasztatik ki, a kihigés majdnem
teljesen sziinetel és a nehézlégzés is. Iy betegek nagy javulist észlelnek
magukon, s megvalljik, hogy a szimos gyoégyszer kiziil egy sem enyhi-
tett annyit rajtuk, mint a morrhuol.

a kikipés is, melyet a hirg- és tiido-

Folytatvin kisérleteimet, melyek kezdete 1884 juliusra vezet
vissza, morrhuol-tokesdkat vétettem oly golyrds és goredlyes gyerme-
kekkel is, kiknek eddig leginkdbb csukamdjolajat szoktam adni. Az

esetek legtobhjénél az dltalinos dllapot kedvezéen és elég gyorsan ja-
vult ; ép tgy angolkdrnal is.

Szindékom van szimos észleleteimet Osszegyiijteni, s 1j dolgo-
zathan felhaszndlni, mely, mint reménylem, ki fogja tiintetni a morrhuol
valéban kedvezid hatiasat oly esetekben, melyekben a esukamdjolaj ada-
goldsa lehetetlen, st azt hiszem, ki fogom mmntathatni, hogy bizonyos
esetekben elényis a esukamdjolaj helyett anmak hatékony foalkatrészét
adagolni.

PALYAZATORK.

A lemondas folytin iiresedésbe jitt torontdlmegyei Tiszahegyes
székhelylyel és 850 frt készpénzfizetés, tovabbd 20 kr. nappali és 50 kr.
éjjeli latogatasi dijjal szervezett Tiszahegyes és Szajin kororvosi dllo-
masnak vilasztds itjini betoltésére a hataridé folyd évi marczius hé 18-dik
napjanak délel6tti 10 drdja kitfizetik Tiszahegyes kizség hdzan.

Felhivatnak mindazon orvostudorok ¢és orvosok, kik ezen dllo-
masra palydzni kivannak, hogy 1886:XIV. ft.-cz, értehmében kelldleg
felszerelt folyamodvinyaikat a vilasztist megeldz0 napig aldlirott fi-
szolgabiréi hivatalhoz bekiildjék.

Nagy-Kikinda, 1889, januir 26-dikdn.

3—1 A foszolgabirdi hivatal,

Pest-Pilis-Solt-Kisknnmegye solti alsd  jérdsiba kebelezett Kis-
Koros nagykizség orvosi alldsara ezennel palydzatot nyitok.

Ezen (kiizel 8000 lelket szamldld) nagykizség (gyodgytir, jardsi
székhely) orvosi 4llisinak jelenleg érvényben levi javadalma kivetkezo :

1. Készpénzfizetés 300 frt. 2. Két hold kaszal, 3. Szabad lakds
élvezete. 4. Beteglitogatis és vényirdsért 50 kr., az orvos lakdsin meg-
jelend betegttl 30 kr. dij szedése,

Ezen javadalmazas azonban a kizségi képviseld testiilet altal
30/88. kgy. sz. a. hozott hatdrozattal oda modosittatott, hogy az orvos
készpénzﬁ);etése 500 frtra emeltetik, kiteles azonban a 7 éven aluli
gyermekeket kivétel nélkiil — tgy a teljesen vagyontalanokat dijtala-
nul gy6 ykezelni —, egyebektdl pedig 50 kr, s illetSleg sajit lakdsin
25 kr. £Jat szedhet ; mely moddositds a hatdrozat felsébb jovahagydsa
utin 1ép életbe,

A lakds 6s fold haszndlatiba a megvilasztand6 f. évi mdjus 1-én

lép, azonban sem megyei (jardsi), sem mds kozségbeli vagy vidéki |

Allandé alkalmazdst nem villalhat.

"

A vilasztis Kis-Koris viroshdzandl 1889. februdr 15 én délelitt
10 brakor fog megejtetni.

A megvilasztand6 orvos tartozik dllasit 1889, mdrezius 1-én fel-
tétleniil elfoglalni, ellenesetben lemondottnak fog tekintetni.

Felhivom a pélydzni kivané orvostudor urakat, hogy kell§leg
felszerelt kérvényeiket hivatalomhoz f. évi februdr 14-ikén délutin
5 Ordig annal bizonyosabban beadjik, mivel a kelld qualificatiot ki nem
mutatd, vagy kéwb{) Jjelentkezik altalam figyelembe vétetni nem fognak.

Kis-Kdras, 1889, januir 16-dikdin.
8—3 Fiitvos, foszolgabird.
A lemondés folytin megiiresedett tétpelsezi kororvosi dllomds
betiiltése czEljabdl ezennel pilydzat hirdettetik.

A kirhvz tartoznak Tét-Pelsiez, Dobronya, Szisz-Pelséez, Baba-
szék és Bozdk-Lehota kizségek s székhelye Tot-Pelsiez, hol a zolyomi
gybgytiarnak fiok-gydgytira van.

T6t-PelsGez kizségnek van 3100 lakosa, a tobbinek egyiitt 3700.

Ezen #&llomassal egybe van kitve OO frt fizetés, 100 frt utazisi
ataliny, 100 frt lakbér-illetmény, illetéleg az épités alatt 4116 természet-
beni szabad lakds és 50 kibméter tiizelG fa.

Az orvosi dijak szabdlyzatilag vannak wmegillapitva.

Elényben részesiilnek oly pilyizok, kik a tét nyelvet is birjik.

A kellgen felszerelt pilyizati kérvények legkésobb folyé hé 25-dik
napjaig alélirott fszolgabirdi hivatalndl nyujtandék be.

A vilasatds TotpelsGezin folyd ho 26-dikin déleldtt 10 drakor
fog megejtetni s a megydlasztandd kirorvos dllomasit késedelem nélkiil
elfoglalni koteles.

Z61yom, 1889, évi febrndr hé 2-dikdn.

2—1 A foszolgabivdi hivatal.
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Lekiiszinés folytin firesedéshe jiétf divényi kororvosi dllas
betiltésére, mely 600 frt évi javadalmazdssal van ellitya, ezennel pilydzat
nyittatik s a vilasatds megmt(s(m hatiridGiil  folyo  évi  wmarczins
18-dikénak délelott 10 Ordja Divény kizséghizihoz kitfizetik.

Pelhivatnak ennélfogva az 1871: XVII t. ¢z, T4. §-iban koriilirt
minbsitvénynyel biré pilyizok, hogy kellileg felszerelt pilydzati kérvé-
nyiiket, aldl jelzett jarasi szolgabiréi hivatalboz folyd évi wérczius
17-dikének délutini 6 Ordjdig annyival is inkdbb nyujtsdk be, minthogy
a késtbb beérkezett folyamodvinyok figyelembe nem vétetnek.

A fentjelzett orvosi kir sléihol}e Divény, kzsége kebeléhez tar-
toz6 Divény-Oroszi, Bzova, Fiirész, Buda-Lehota, Rozsa- Lehota, Kis- Tugir,
Vdmosfalva, Dobroes, Kotman-Lehota és Lonyabinya kizségek tartoznak.

Gics, 1889, janudr 22-dikén.

1—3 Szakall A., jarasi fiszolgabird.

A lemondis folytin iiresedésbe jott Tolnavirmegye dunaféldvari
Ja.rasaba kebelezett l;(H() lakossal bird Dunaféldvar u: 1gykizsby kiz-
ségi orvosi dllomasdra a palydzat ezennel megnyittatik.

A kizségi orvos évi javadalmazisa 400 fre készpénz a kizséyi
pénztarbol, mely eléleges havi részletben fizettetik.

A vilasztas batdridejéiil foly6 évi marezing 11-dikének délelitti
10 drdja Dunafildvar kizséghdzihoz kitiizetik.

Fellhivatnak mindazok, kik ezen dllomast eluyerai «'-Ix.utyn.k hogy
az 1833 :1. t-ez. 9. §-a, valamint az 1876: XIV. f.-cz. 143, §-a értel-
mében felszerelt kérvényeiket aldlirotthoz foly) évi wdrezius ho 1) dikéig
nyujtsak be.

Paks, 18840, évi janudr ho 28-dikan.

31 Dardezy, {6szolgabird,
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husphursavas Vas

(Pyrophosphat Ferri et Sodae)

nl

%
Dr. ER A S-t6l. 9
Tiszta, szintelen oldat vagy szdrp, melynek vasize E
:

%

nines, a fogakat nem timadja meg, nem okoz szék-

rekedést, és még a legkényesebb gyomortol is jol tiretik:

magdban egvesiti a vér és csontok f6 alkatrészeit, a vasat
és phosphorsavat.

Egy evokandl 20 centigramm vasat tartalmaz.

Javalatai:

sapkor, anaemia, vérfogyatkozas.
Kaphaté:
Parisban, 8. rue Vivienne,
= Budapesten, Torok Jozsefnél, kiraly-utcza 12. sz. rﬁ‘]]
E25252525252525252 525252525752 5252525253 525252525 25252528500
Kristaly~tiszta

Glycerin veéegbeélkupok

természetes, gyors ¢és ingernélkiili székletékek elbidézéstre,

Kiviléan alkalmas n6knél és gyermekeknél.
Egy doboz dra 10 kip tartalommal 50 lor.
Tinet. Ferri Formie. Budai Emil gydgyszerésztol.
Kellemes izii, a gyomrot nem rontja.

Az egyediili vaspraeparatum, mely a gyomrot nem rontja, az étvigyat
fokozza, anaemianil, gyingeségnél, idegességnél, feliilmulhatlan hatasi,
adagolisa 15—30 csepp, mindig étkezés utdn. 100 gramm 4ra 1 frt.

Kaphatt egyediil lludapmten a varosi gybgyszertarbau.

Kedélybetegek és morphinkérosok

a legszorgosabb dpoldsban részesiilnek

Dr. Svetlin magéngyégyintézetében
Bécsben, III, Leonhard-utcza 3—B. sz
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{ Tamar Indien Grillon

& frissit6 és hajto gytiméles pastillak. &
Z?g ' A dugulis és annak kisvetkezményei ellen, . m. : aranyer- ;rr
& bantalmak, vertodulas, fejfajas, étvagyhiany, epe, gyomor és bélbajok. 52
< Nélkiilozhetlen az asszonyoknil, kivalt a sziilést megeloz0, )&
‘é s azt kivetd idOszakban, el6nynyel alkalmazhatd elfrehaladd koriak- g"

é nil, s gyermekeknél. — Semminemii drastikus alkatrészeket mint
Aloés, jalappa, Podophyllin stb. nem tartalmaz, s csakis a tropikus )

o Ty . " 4 (4 . o
3;( Tamar gyiimolesébil van készitve. Igen alkalmas a mindennapi ;{
& haszndlatra azokndl, kik rendes szorulisban szenvednek. 2
& A Tamar Indien Grillon Francziaorszig elso tekin- g
:,?é télyei 4ltal javaltatik, s a budapesti egyetemi tanarok, s el6keld ¢
& orvosok is el6szeretettel rendelik. %
X Magyarorszagi f6raktar : }
R Mandk Thooot ov al9 B
2 Morok Jozsef gyogysertira Budapest, kivdly-uteza 12, ¢
27 O,
3 Egy doboz ara 1 frt 50 kr. 4
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Dr. Ziffer gleichenbergi fiirdGorvos
télen At ezen enyhe klimdja dltal kitiing
helyen praktizal és a hely viszonyairdl
1el\|larrmnmsml szivesen swlg.il

{ Morrhuol Chapoteautil, |

A morrhuol magaban foglalja a csukamdjolaj leg-
hathatésabb alkatrészeit a zsiradék-anyagok kneteluel
kis kerek tokesakban, melyek mindegyike 20 ceutigralumot
tartalmaz; ezek egyenértékiiek a barna esukamdjolaj ]
' 25 szorvs sulydval, vagyis annak 5 grammjaval, .

Fohatasuk : az étvagy fokozisa, a kohogés esok- D
kentése, az emésztés és anyagesere szabdlyozisa, az erd .
¢és dlom ujra megjelenése.

Therapeuwtikus alkalmazdasik javalva van
hirglobndl, a tidégtimikor elsé idészakaban, angol- ¢és
girvélykornal, mirigybajoknal.

Adag : két egész négy tokesa naponként gyerme-
keknél étkezés kizhen; felndtteknél pedig négy egész
nyolez tokesa.

: Kaphaté:

Parisban, 8. rue Vivienne, =
= Budapesten, Torok Jozsefnel, kiraly-utcza 12. sz. 3
L) 2

POV ITVIYIIYYIYIYIYIOYVw
A magas a.-a. helytartosiag altal engedélyezett
Dr.Steiner-féle oltod-intée=et,
Bécs=-Meidling, Hauptstrasse 10. sz.

megbizhato humanizalt tehénhimlo-nyirkot
mindig frisesn Killd szét. phioldjit & 1 frt o, 6
Elesomegolas és ajanlott mﬂr/k:illr[(is‘e’l' t 20 ler. szamittatik.

Figyelemre méltobb ujdonsagok a konyvplaczon

Babes V. Bacteriologische Untersuchungen iiber mph.\_(hv Processe des

Kindesalters. Leipzig, Veit . Sres AEG. T 1060
Casper J. L. Handbuch der -rmuhrh(hcu Medizin, neu bearh. v. Limann.
8. Auflage, 2 Biinde. Berlity, Hirsehwald . 0.0 .- . .. frt 24—
Duval Math. Atlas d’embryologie ad. 40 planches en noir et en couleur.
Paris, Masson . . PR S St e L T P i £ %
Enseignement actuel de I'hygiéne dans les facultés de medicine de
I'Europe. Paris, Le Sondier . S o A
Eulenburg u. Bach, Se¢ hlll"’l‘\llm”ll‘lf‘lh‘lll(' Heft 1. Berlin . . frt —.90

His W. Zur G eschichte des Gehirns beim menschlichen Embryo. frt 1.80
Lassar 0. Die Culturaufgabe der Volkshiider. Berlin, Hirschwald frt —.20
Puschmann Theodor. Geschichte des medizinischen Unterrichtes von den

iiltesten Zeiten his zur Gegenwart. Leipzig, Veit . . . . frt 6.—
Rabow Dr. Arzneiverordnungen zum Gebr. f. klin. und ]n.ll\t Aerzte,
Aufl. Strassburg, Sshmidt . . ot 160
Realencyclopaedxe der gesammten Heilkunde. Her: nhg v. Albert Eulen-
burg. 2. Auflage, B‘uul XVI. Wien, Urban . . PR 19—
Realencyclopa.edie der gesammten Pharmacie. Ilormlsgn v. Geisler und
Moeller. Band VI. Wien, Urban . . frt 99—
Steffen A. Klinik er Kinderkrankheiten. Band 111, Krankheiten des
Herzens. Berlin, Hirschwald . . . S et 660
Urdariano N. De Ja pneumonie frane he rudimentaire chez les enfants.
Genéve . frt —.70
Zuntz u. Lehmann. l’ntm‘slu'lmugcn iiber den Stoffwechsel der Pferde

bei Ruhe und Arbeit. Berlin, Parer . . . . . . . . . frt 240

Budapest, 188%). Pesti Lloyd-tarsulat kimyvnyomdaja. (Dorottya-uteza 14. sz.)
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SN A HAZALES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.  ™“iniini*™

1V. ker., Calvin-tér 4. szam . ker., Sebe tér 8. sz.

A lap megjelenik minden hé- . A lap elofize
e Alapitotta Markusovszky Lajos tr. 1857-ben. sl

ten vasarnap 1'/.—2 iven, Mel- ¢s vidéken egész dvrelO fit,

a: helyben

lékletei a Szemészeth s a fél évre B frt. Orvos- dés

fiople tteseler o Szerkesztik: HOGYES ENDRE és ANTAL GEZA A A

vényszéki orvostan® felét fizetik,
minden 2 hanapban 1—2 iven, egyetemi tanarok. Hirdetésekért soronkint 15 kr.
Kéziratok, Kkézlemények Fizetések, reklamatiok
a s'l,vrke;zti'\séghu:/: bérmentve Kiadétulajdonos : ANTAL G E ZA. a ki;\(L'vhivam]im" bérmentve
kiildendbk. killdenddk.

Tartalom. EREDETI KOZLEMENYEK. Dirner Gusztiv A. tr. Therapeuntikus irdnyok és mozgalmak a gynaekologidban. — Baday Kalmaén tr.
Kozlemény a budapesti k. m. tud. egyetem kdérboncztani intézetéhil. Septikus embolus dltal okozott iitGértdgulat egy esetérl. — TUDOMANYOS
TARSULATOK. Budapesti kir. orvosegyesilet : 1. Goldzieher Vilmos tr. Szembeli elviltozasok mind a két szemiireget ért livés okozta sériilés
kivetkeztében. 2. Havas Adolf tr. Fekélyesedd bujakdros esomdsodis. 3. Stiller Bertalan tr. Melanuria-eset. 4. Csapodi Istedn tr. A szem
fejlédéshibaja. 5. Subbotic Vilktor tr. Atresia vaginalis. 6. Bdrsony Jdnos tr. MéhelGesésck kezelése massage segitségbvel. — Glesellschaft der
Aerzte in Wien : 1. Weinlechner tnr. Cholesteatoma. 2. Eener tur. Az agzykéregmiikiidés localisalodisanak kérdéséhez. — IRODALOM-SZEMLE.
1. Konyvismertetés. Die permanente Exstensionsbehandlung der subentanen und eomplicirten Fracturen und Luxationen der Extremitiiten und

ihre Folgen. Von Prof. Dr. Bardenheuer in Cioln. — Traité des maladies des pays chands par A. Kelseh et P. L. Kiener. — [IL Lapszemle.
Kértan. Kirvegytan. Az ammoniakos erjedésben levd vizelet illG zsirsavtartalma. — Uj kéros festGanyag a vizelothen. — Gydgyszertan. Méregtan.
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annak kindvéseirdl szoljak, azutan pedig a conservativrol és
amak két djabb eljardsat részletesebben ismertessem is.

EREDETI KOZLEMENYEK.

Therapeutikus iranyok ¢és mozgalmak a
qynaeckologicaban.’

A ndgvogyaszati sebészet terén a legiijabb meglepetést
Tait szerezte nekiink hasmetszéseinek masodik ezrével.
Dirner Gusztav A. tr-tol. + Meglepetés nemesak azért, hogy alig 4 esztenddvel elsi
ezre utin mar ujra ily oridsi szammal 4ll eld, gy hogy 6 red

Ha azokrél a mozgalmakrol és therapeutikus iranyokrol S .t DY s
S a4 it esakugyan redillik Nagy Sandor festGjének, Apellesnek kiz-

kell szolanom, a melyek a sziilészethen és a négydgydszathban
az utolsdé években észlelhetok és  vildgszerte foglalkoztatjik
e szaknak embereit, akkor Kkiiloniosen két dramlat szerint tehe-
tem azt.

Az egyik, a régibb dramlat, a mely a gynackologia tijabh

' mondissd valt principiuma; hogy nulla dies sine linea. ...
alba ; de meglepetés az a feltind kis haldlozisi szizalék is, a
melyet Tait kimutat; leginkabb meglepik azonban e Kozle-
ményében vallott elvei, tanitisai és joslatai.

Mikor a British Medieal Journal mult évi november
17-dik szamat olvastam, megeleveniilni lattam magam el6tt
Tait zomok alakjiat a nagy Simpsonhoz oly feltiinden hasonlitd
fejével, a mint azt a londoni sziilészek és gynaekologusok tér-
sagagaiban ismerni tanultam. Lattam, a mint héyvel kifogyha-
tatlanul beszél, hozzi szolva minden kérdéshez, ellent mondva
vagy tagadva, a hol argumentumai ninesenek is vagy eserben
hagyjak; a mint mindig magat, s prioritisi jogait allitja elo-
térbe ¢s egyik oldalon tapsot arat, a masikon pedig szinte
szand mosolyt kelt. Eszembe jutottak a vitik e tudds tdrsasd-
gokban, a hol a partatlan szemléls mindig észrevette, hogy
Taitnek nines igaza, hogy Tait kitiiné technikaval forgatja ugyan
a kést, de hogy csak routinier szaimba megy €s nem nagy
tudos ¢s jo orvos is. Kozleményébol, a melyben misodik
ezer hasmetszése statistikdjat kozli, meggyozddtem, hogy
ez az itélet, a mely Londonban mar régen nem 1j, nagyon

fellendiilése oOta rioptében hoditott tért és a mely onallé szakka
tette az orvostudomanyban a gynaekologiat, a sebészi. A miasik,
az jabb, a mely — azt mondhatnam — reactio eredménye, a
conservatiy dramlat.

Barmiként csoportositandm is azonban mindazt, a mirél
ezen a czimen szolhatnék és a mit 2 évi kirntamban szinrél
szinre lattam és megfigyeltem, még sem foglalhatnim bele
egy eloadas keretébe, gy hogy vagy nagyon aphoristikus ¢s
igy minden tanulsiag nélkil sziikolkido, vagy nagyon hossza-
dalmas ¢és farasztd ne legyen.

Ezért a sok koziil esak néhany dolgot vilogattam ki erre
az estére, hogy réluk kimerit6bb ismertetést adjak; sok egye-
bet el kellett hagynom, vagy csak rea fogok mutatni.

Engedjék meg, hogy elébb a sebészi iranyrol, illetve

! Elbadta a Budapesti kir. Orvosegyesiilethen, 1889, janndr 12. és | | o)
19-dikén. is talalo,
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De Tait még mindig azzal vadolja magat, hogy nem
elég merész sebész, 6, a ki paratlan hideg vérrel d"lt]d oda
a tctvlt hogy a diagnosis kétségéhen Imladektalannl messiik
fel a hana.t, ,(l(]lhll')d, hogy ez utolsé 1000 hasmetszése kiozitt
6 esetben nem volt merészebb, s nem fejezte be a miitételt,
mert haromnal utobb a  bonezasztalon kitiint, hogy befejez-
hette volna.

Tait nem elég merész; de kimondja, hogy inkahb sziikség-
teleniil végezziink pLa hasmetszést, sem mint hogy oktalanul
korlitozzuk az orvosi mivészet — azaz hogy a “Sehészet —
hatarait.

Tait nem elég merész, de ajinlja az cxplnmti\' has-
metszést oft is, a hol az azt kivetd javulasnak semmi magya-
razatat adni nem tudja. Es e gyAva Tait josolja, hogy 2 by
mulva sz6 sem lesz craniotomia és evisceratiorol, hanem min-
den falusi orvos is a Porro mitétét fogja végezni, természete-
sen a Tait-féle modositassal,

Tait sajat eredményeibél — de kizbe kell vetnem, hogy
esak a mitétel utin nyert kizvetlen eredményekrol ad szamot,
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— levonja azt a veszedelmes tételt, hogy a hasmetszés oly gya-

kori végzése azért jogosult, mert a veszély mellette minimalis,
nem is 6%, Tait polypragmasiajat sanctionalja tehat statisti-
kajabol levont kivetkeztetéseivel, s tamitisaival ; pedig poly-
|)m"m.malunak oka részben igen phantastikus kérboneztani

nézeteken alapul, részhen egynémely karos tiinetesoport hamis |

megitélésében, foképen azonban  sebészi eredményeinek tal-
beesiiléséhen ¢és a miitéti beavatkozas jelentéségének kiesiny-
léséhen rejlik.

Taiten kiviil esak még egy gynaeckologust ismerek, a ki
hasonld polypragmasiat iz és a kinek jellemzésére engedjék
meg, hogy elmondjam azt a réla keringé bon mot-t, hogy
azokkal a vaginalis portickkal, a miket életéhen amputalt, bur-
kolni lehetne azt a széles houlevard-t, a melyen magan gyogy-
intézete épiilt.

Ez is, mint Tait, eljatszotta reputatijat, s esak routinier
szaimba veszik komolyabban torekvé kartirsai. Kz is, mint
Tait, hozzdjarul, ]mw\ disreputatioha hozza a sebészeti no-
gyogyaszatot. Mindketten elfogultsagukban szakmdijuk irdnt el-
foledik az dltaluk kezelt szerveknek Usszefiiggeését az Ussz-
organismussal. Hamis ambitiojuk talbuzgosig wal p.iroeulva tév-
utra vezeti Oket. A visszaélés pedig, a mol\'ln, a Kiilonben oly
alddsos és kells indicatioval kétségkiviil jogosult, sét szfiksé-
ees mitételeknél esnek, ezekre is odiumot hozhat, mert tonkre
teheti, a mi benniik kiilonben jo és értékes.

Az ilyen visszaélés karos hatisa az orvostudomany torté-
netéhen kiilonben nem tjsag. Ebers papyrusa tanusig red, azt
olvastam r6la, hogy iridectomiarél is van henne sz6 Il Ramses
idejében. ... ... Evezredekre mi egyéh temette el és  dintotte
feledéshe azt az Aldasos mitételt, mint a vele vald visszaélés,
mig egy szazaddal ezel6tt néhany langelme (Beer, Guérin,
laum \\ enzel) ismét gvakorlatha nem ho/ta Szinte az a gon-

dulatd tamad az emhcmek ha a mitételeknél, kiilomosen t,ltft' ‘

veszélyes miitételeknél codifikdlni kellene az mdu'm(»kat, hogy
gy mint a hogy a torvényszabta
van a beteg mérgezések ellen, sebészeti karosodas ellen is
védve legyen egyébbel is, mint orvosa tapasztalatival, esetleg
csak hitével, a melylyel mas tekintélyre tamaszkodik, vagy
abban vetett.

Es valohan semmi méas téren nem kell a sehészeti be-
avatkozisok javalatait oly lelkiismeretességgel és kritikus gond
dal megallapitani, mint a gynackologia terén. Hogy mennyi
téyvedésbe estek az 1) szak apoztnlm a middn pauace.unk
tekintették a laparotomiat, illetve a ndi genitalis sphaera egyes
részeinek esonkitasat, elobb, mint sem  hogy kellé kérbonez-
tani alapra tamaszkodhattak volna, az szembeitld, ha esak
reAmutatok a eclitoris, a nymphak ¢s Kiilonosen az ép ovarium
kiirtasara hysteridndl, ¢ psyehikus betegségnél, az agy, a sziirke
agykéreg functionalis zavaranal.

Ugyanilyen tévedésnek tartom a castratiot epilepsianal is.
Itt elsében is kizbe vethetném, hogy nem tudok rea esetet,

maximal dosisokkal védve

| vajjon a
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hogy férfit castraltak volna epilepsia miatt. Amde ha fel is
\E‘S\Iul\ hogy az epilepsia elsédleges oka az ovariumbdn van,
ki tudja uu"-nmmlaul. hogy a saiirke allomanybeli  elvaltozis
mar milyen foka; s ha “eltessziik is, hogy az ovarium el-
tayolitasival nu‘guuutet;llk a tovabbi lﬁgdf.l\l goezot, ki merné
hinni, hogy ezzel a mar létrejott elvaltozis az agy ban is ad
integrum  helyredll ?

Néhany allitolagos  jo eredmény a beesiiletes sehészeket
nem hozhatja kisérletbe tovibb probalkozni e téren ; mert esak
ismerjiik be, hogy a reflex neurosisokrol, osszefiiggésiikben a
nG genitalis sphaerijival, vajmi keveset tudunk még. Es vajjon-
az ovarium milyen elviltozisa az, a mely epilepsiat hoz létre ?
eystikus elfajulis kizinségesen miért nem teszi azt
szintén ?

De ¢ tévedésnél ismét a torténelemre szeretnék hivat-
kozni e nagy enthusiastak mentségére, a midén felidézem azt
a tévedést, a melybe nem is nl_\'an régen a modern tudomany
szinvonalan 4llo orvosok estek, a kik tabesnél az idegnyujtas
értékesithetéséhe vetették reményiiket.

Midon Tait ez oridsi szamadatait littam, valéban elkomo-
lyodtam arra a gondolatra, hogy hany fiatal és nem fiatal
orvost fognak ucl\ a ths/,ulm--m eredm? nyck oda ragadni,
hogy &k is probalkozzanak a dieséség e véres mezején, a hol
oly oleso aron — 5°3%, haldlozissal — lehet aranybabérokat
szerezni. Eszembe Jututtak Volkmann rég kiejtett szavai: ,hogy
nem az a kérdés ma mar, hogy mit tudunk tenni, hanem az,
hogy mit jo tenni®. Ugyancsak 6 nevezte az ilyen veszélyes
operalgatist sehészi kiotéltaneznak, a melynél azonban a beteg
tori ki a nyakat,

Vajha kello idében hangzaninak el mindenfelé az intd
szozatok, Kiillondsen az ocednon tal, a hol Tait még nagy
tekintélynek orvend és a hol a hamis ambitiét a lelkiismeret
szava nem zabolizza eléggé ¢és az oridsi foldteriileten a szak-
tarsak ellendrizésétdl  sem  tart sokat a rohammal hodito
yankee-orvos.

&k

A komoly sebészi irany mostaniban hirom kérdéssel van
elfoglalva.

Az elsé, a mely majdnem érett méar az itélethozatalra,
a conservativ csaszarmetszés, a melynek Singer az inauguralija
¢és a mely a Porro-mitételnek nem vefélytirsa mir. Nines
tohhé sz6 arrol, hogy melyik jobb a ketté koziil, csak arrol,
hogy mely esethen van Kkivételesen a Porro-miitétel javalva.
Rendesen csak a conservativ esiszirmetszés végzendo.

Az eddig osszeallitott 135 eset utin a halilozisi
16k 25°56°,, vagyis 34 anya aldoztatott fel, mi mellett
ban 122 gyermek élete lett megmentve.

A 135 esethen 113-nal medenczeszikiilet volt a csdszir-
metszés javalata, de csak 28-szor absolut, mig 85-ben relativ
sziikiilet, a hol tehat a craniotomia vagy evisceratio indicatidja
is fennillott volna eddigi felfogasunk szerint. E 85 eset Koziil
11 esetben halt meg az anya, & igy a sectio caesarea fel-
tételes szitkiiletnél, vagyis relativ indicatio mellett 10°4°/, hala-
lozast mutat az anyara nézve; de mellette minden gyvermek:
élve jott a vilagra.

Perforationdl minden gyermek ¢életének felaldozasival
legjobh esethen 9349 mvteletot menthetiink meg, vagyis
66"/, halilozdsunk van, a mint azt Olshausen, Credé, Gusserow,
Pinard, Leopold és Winkel utolso iddébeli 564 esetéhdl ki lehet
szamitani.

Tehat 10°4°/,-kal szemben 6°6°, nyom itt a lathan.

Ezekbol a biztaté  szamokbol mind a mellett Gvatosan
csak azt a tételt vonhatjuk le, hogy jol vezetett sziilhazakban
és kivételesen a magin gyakorlatban is az a sziilész, a ki a
miitéti technika birtokdban van és minden egyéh feltétellel
(kello assistentia, tokéletes asepsis) is rendelkezik, eraniotomia
vagy embryotomia helyett a conservativ csaszarmetszést végez-

SzAZA
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heti, ha az anya gvermeke megmentése érdekében és  sajat
magara nagyobb veszélylyel szemben is beleegyezik ebbe a
miitéthe.
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Nem szélok itt azokrol az esetekrdl, a hiol még van idénk
a mesterséges korasziilésre, a mely feltétleniil elébe teendé a
conservativ csaszdrmetszésnek.

A miésodik kérdés, a mely napirenden van, a méhen Kiviili
terhesség. Ez most paly akérdés is. Jenks-né 250 dolldros di;ma
a melyet ezuttal elsé izben fog kiadni a ,College of Physicians
of Philadelphia, Penmsylvania. N. 8. A% bizonydra szimos lesz
a palydzat. Németorszigban legutobb Werth kieli sziilésztanar
adott ki egy ide vonatkozd monographiat. Anglidban a két
sziilész-tarsasigban mar tavaly gyakran ez volt az est kérdése

¢s mint lapjuk utolsé szamabol litom, még most is ¢lénken
foglalkoztatja oket. Ott azon a részleten forflul meg a vita,

hogy a petezsak bekivetkezett megrepedésénél, ha életveszély
vagy belsé vérzés aggaszté tiinetei vamnak jelen, momentin
be kell-e avatkozni \uhemlew yagy nem ?

Tait is, Bantock is, a kik a siirgds beavatkozas szoszoloi,
extréme .lll‘ispontukdt gyogyult esetekkel tamogatjak. Misok
Ovatosak ¢és esetenként az osszes adott viszonyok és  koriil-
mények mérlegelését ajanljik. Emlékezem, hogy s svéd kirdlyné
oryosaval, Salin-nal szemben, a kivel favaly a ,British Gynae-
cological Society“ egyik iilése utan e kérdésrdl vitatkoztam,
magam is Tait allaspontjara allottam, mig G a conservativebh
irinyt, a virakozé eljarist védte.

Taitnek, a mikor hasmetszései sorozatiban a megrepedt
méhkiirti terhesség 28 esetére hivatkozik, a melyek koziil be-
avatkozisara csak egy halt meg, van is joga a rigtini sebészi
beavatkozas mellett kardoskodnia. Csak azt a kivetkeztetést
nem szabadna vonnia, hogy a mit 6 megtesz, azt tegye meg
minden falusi oryos is. Ha ilyen tanitasért ¢s felilletes dia-
gnosisaiért azutan ugy jar mint Kelly tr.-ral, tulajdonitsa maga-
nak. Ez t. i. az ,American Medical Association® eldtt Cincinnati-
ban igy jellemzte Tait-et: ,Mr. Tait jumped at hig diagnosis in

extrauterin pregnancy. I have also heard, that he makes his |

incision, runs in his hand, pulls out something, says extra-
uterine pregnancy and throws it away. Now if will take more
than that to make a diagnosis. We must have the seetions
under the microscope and make a thorough examination®,

A harmadik kérdés, a mely szintén nines még kelldleg

tisztzva, a tubaris megbetegedések sebészi thvmpm;d Itt
is korboneztani ismereteink gyarlosigin és a diagnosis nehéz-
ségein  szenved még hajotirést  szoros indicatiok felallitasa,
ha csak Taittel nem sietiink kételyeinket egy hasmetszéssel
ketté vagni.

Ezekben az esetekben minden esetre csak a conservativ
eljarasok kimeritése utin szabad a késhez nyulni. Es vajjon
nem volna-e épen olyan dicséretre mélt6 az az orvos, a Ki
hosszan kiizkodve a bet teg tiirehnetlenségével és fajdalmaival,
legydzi a ba)t és dtvezeti a nét az 6leten minden szerveivel
séretlentil, mint az az isten kegyelméhdl nagy sebész, a ki
mintegy varizsiitésre eltiinteti buvesyves\/t».)e\'el — a késsel
— a bantalom forrdsat ?

B

Ezzel eljutottam volna a modern therapeutikus eljarisok

conservativ iranyahoz a gynaekologidban.

Nem boesatkozom most ¢és itt tovabh annak fejtegetésébe,
hogy milyen ez irdny jogosultsiga, miért keriil mind jobban
elétérbe ¢és mennyiben hozza cz sokkal kozelebb a specialis

agat az orvostudomany osszeségéhez. Kivanom, bar tirténne
meg e kizeledés minél el6bb és minél gyorsabban, mert a
specialis szaknak expansivnak és liberalisnak, nem exclusiv-

lennie ¢és minden specialistinak
de képesnek dltaldnos

nak ¢és sziikkeblinek kell
kitiinnek kellene lennie szakmajiban,
gyakorlatra is.

A conservativ irAnyt a sebészivel szemben itt esak annyi-
ban akarom altalinossigban jellemezni, a mennyiben elmondom
rola, hogy mit értek conservativ gynaekologia alatt. Conservativ
"vnaekulowmnak tartom  Bigelow-val egyetértéleg mindazt a
tirekvest 6s eljarast, a meh oda igyekszik, hogy az Ossz-
organismusban fenntartsa a h(llyes egyensilyt, a nwnnyihen az
a n6 nemi szervei fel6l yolna megzavarva, a nélkiil, hogy e

jobb 1abf6

a beteg szery ki-

hogy
szakittatnék osszefiiggéséhol az orwdluexnuqudl Mind az az el-

szervek esonkittatndnak, a nélkiil,

bénds, a mely a szenvedés en_v]utéhu'e valamely elfogadhatd
biztositékot nyujt és kilatasba helyezi, hogy a heteg Cleténck
még oriilni fog, hogy a tirsadalomban wmég betoltheti helyét
nemi szerveinek épségben tartasaval és életének koezkaztatisa
nélkiil, az. conservatiy gynaekologia, szemben a sebészivel.

Az eclmondottak utin talin azt hibetnék rélam, hogy
eskiidt ellensége vagyok a sebészi heavatkozisoknak, vagy
talin félek a késtol és lemondtam rola, hogy valaha jelentéke-
nyebh gynackologikus miitételt végezzek. ']‘uol va‘ryol\ tole.
De lnumyuw esak helyt A4llo dlag_:m)sl- felallitisaval és a java-
latok és ellenjavalatok kelld mérlegelésével tenném ¢s teszem
azt csak.

(Folytatasa kiivetkezik.)

Kozlemény a budapesti k. m. tud. egyetem
korboneztani intézetébil.

Septikus embolus altal okozott litGértagulat egy esetérdl.
Buday Kialmén tr. I

tanarsegédtol.

Az iitGértagulatok  koroktana és fejlodés-madja egyike a
korboneztan legtiobbet vitatott, s a teljes megoldasra el nem

jutott kérdéseinek. A szivettani vizsgalatok tikélyesbiilésének

koszinhetjiik, Imgy legalabh néhz’my exetét az iitoértagulatoknak
keletkezésére  ¢s  lefolyasira  nézve  jol |c|lcwzctt esoport
gvanant a tobbiektol elkiilonithetjik. Anewrysma mycotico-
embolicumnalk nevezi Eppinger azon dltala észlelt eseteket, melyek-
ben bacterinmokat tartalmazé embolus idézte eld az iitGér-

tagulatot. Hasonld esetet volt alkalmam észlelni 37 éves
nénél, melynek kozlése szolgilatot tehet az iranyban, hogy az

amugy sem nagy szamban ismert és szovettanilag még kevesebh
szamban vizsgalt eseteket szaporitva, az Eppinger-féle aneurysma
létjogosultsagat thmogassa.

Az eset Kklinikai lefolyasit az 1. belkoroda tandrsegédé-
nek, Terray Pal tr.-nak szivességéhdél kozolhetem a kivet-
kezdkben :

L. S.mé, 37 éves, valtéor neje, korabban nagyobb beteg-

séghben nem szenvedett, 6 ho oOta tisztulisa nem jelentkezett,
Jelen baja D hét eldtt kezdadott hidegrazissal, azutin forré-

saggal, két hétig mindennapos razohideg jelentkezett ndla,
hasa puffadni kezdett, hirom hét elétt pedig a derékbél ki-

indulva mindkét alsé végtagba leterjedd hasogato fajdalmai
tamadtak, melyek féleg a jobh ezombhajlisban oly élénkek,

hogy azota jarasra is képtelen. 4 nap elitt tint fel eldtte a
duzzadisa.

Jelenallapot 1888, oktober 1-jén. -

A kissé lesovanyodott beteg bérszine dltaliban véve igen
halvany, az arczé szennyes barnis-sargds, a lathaté nyakhar-
tyak szintén igen Inl\.myak. A nyakon a fejiitéerek ¢lénken
liktetnek. Szivesteslikés az 5—6. bordakozben a himbdvonal-
ban tapinthato, kissé szétteriilt, felette systolikus surrogis érez-
hetd, a pulmonalis felett systolikus Iokés és diastolikus shock.
A mellkas bérén néhany apré ecchymosis. A jobb bordaiv
alatt mintegy 3 cm.-nyire a megnagy robbodott ma]s/vlo bal
oldalt pedig a megnagyobbodott 1ép Kkitapinthatok. Utérlokés
elég telt, nagy hullimi, perezenként 104. A has f6kép harant
irinyban tagult, nyomdsra mindeniitt érzékeny, rajta resistens,
osszehiizékony képlet Korvonalai tapinthatok. A jobb trigonum
crurale-ban Kisujjnyi, kitegszertien vastagodott dllomény tapint-
hatd, mely érintésre igen fijdalmas. A jobh also végtag activ
és passiv mozgatisa ¢lénk fijdalmakat okoz. A jobb liabfén
nagyobb foku vizenyé., Kopogtatasnal a szivtompulat a 4—6.
borda kozt taldltatott, kifelé a esteslokés helyéig, befelé a
szegyesont bal szélén 7/, em.-rel talterjeddleg, mint relativ
tompulat azonban 1 em.-rel tilterjed a szegyesont jobb szélén.
Hallgatodzasnal a tiidok felett hurut; a szivesies felett systoli-
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kus fuvizorej és diastolikus hang hallhaté ; a systolikus zorej,
bar gyengébben, a jobb gyomroes felett is hallatszik. A pulmo-
nalis 2. hanwn ¢kelt, az aorta hangjai tisztak. A kioldok alatt
a kn?ep\mmlhan foetalis szivhangok. Vaginalis vizsgilatnal a
hiivelyrész erdsen fellazult, a mellss boltozaton a nawvohbodott
méh tapmthatn ki. A méhfenék a kioldok magassigidig ér.

A vizelet fajsilya 1021, savi vegyhatdst, huslészeri,
sok iiledéket képez. Kevés fehérnye éx vér, szemesés és el
zsirosodott hengerek, tovabba elzsirosodott vese-epithelinm talal-
tattak benne.

Kirlefolyds.

A lazmenet dllandéan intermittens jellegilt volt, a mennyi-
ben a délelétti hémérsék a 36%ot alig par tizeddel haladta
meg, este azonban minden nap 39—397"%ig emelkedett a ho-
mérsék. Oktober 4-dikén a jobh végtag fijdalmassiga, s a
labfej vizenydje csokken, oktober T-dikén a vizenys, s a
czombarokban leirt kitegszerii képlet eltint. Oktober 9-dikén
az oedema mindkét labon fellép, vizelet allanddan kevés,
arczon vizenyé mutatkozik ; oktober 14-dikén hasfijdalmak
lépnek fel, mire attétetik a I1. sziilészeti korodara, hol oktober
15-dikén (,lo éretlen leanymagzatot sziilt, a gy ormeL.l"’s 8-dik
napjan pedig, mely az intermittens lazaktol eltekmt\'c norma-
lisan folyt le, fjra visszahozatott a belkérodara.

Oktober 22-dikén ) felvételekor a beteg igen cacheeti-
kus, az arcz, a jobb felsé éx alsé végtag, a bal 1\(-/, és labfej
vizeny(s, mellkashérén és a garat nyakhartyajin \érmnlonvek
A smlumpulat jobh felé \alamnel nagyobbodott, a jobb mell-
kas felett hatul tompult kopogtatisi lmuu Oktober 26-dikin a
vizenyd fokozodik, tidovizenyd kezd tcllepm Oktober 29-dikén
beteg meghalt.

Miutan az ivarszervek allapota oly koros eltérést, mely
az intermittens lizak magyardzasira alaput szolgdltatott volna,
nem mutatott, s mintin giimokor, takonykor, geny- vagy ev-
vériség, hasi hagymaz ha.nn.uhk idészaka ki volt zarhatd, még
szamolnunk kellett a febris intermittens malarica quotidianaval,
a kétszer adagolt chinin-oldat azonban a lizfolyamatra semmi
befolyiast nem gyakorolt. lgy Kizdras utjan nephritis acuta
és insufficientia valv. bicuspidalis mellé  endocarditis  ulcerosa
korisméztetett.

A bonezolat eredménye kivetkezo :

46/2238. sz. 1888. oktdber 31-dikén. A
hulla  kozéptermetii, erdésen lesovanyodott, halviny, hitin és
oldalan  Kkiterjedt szederjes hullafoltokkal ~ellatott ; hajzata
gesztenyebarna, latak tigak, egyenlok, nyak részardnyos, jobh
oldala rothadistol szederjes, putfadt ; mellkas dombordad, emltk
nagyok, mirigyes tapintatiak, nyomasra tejszeri valadékot firi-
tok ; has mérsékelten tagult, kissé ranczos, rothadastél zildes,
f&‘l‘ll(‘\ke"‘l hegekkel (‘l]‘m)tt alsé végtagok mérsékelten vize-
nydsek, a bor -alatti visszereknek megfeleldleg elmosodott hatéri
szederjes rajzolat.

Koponyaholtozat vastag, szivaesos, kemény agyhurok mér-
sékelten fesziilt, lagy agyburkok vérszegények; agyallomany

vérszegény, m:’mllekun\ gyomrocsaiban par esepp tiszta savo.

Paizsmirigy halvinybarna, mérsékelten tomott. Gége és
légesd ny‘il\hiltvam halviny. A jobb mellirben 1/, liter vir-

Bonczjeqyzbkinyv :

henyes savo, Mindkét tiid6 szivos, szalagszert alhartydikkal
odandtt. Tiidék nagyok, I(-,gszegényok, tomottebbek, metsz-

lapjukon rozsdabarndk, igen sok finoman habzé savival be-
szirGdottek.

A szivburok Kkét lemeze egymassal laza, kotoszovetes vize-
nyds Alhartydkkal mindeniitt i'»%/(‘n('itt a jobb szivszél felett
az Alhartya- lemezek kozt horsonyi, sdrga, tomott, a metszlapon
kiilsé rostos tokbol 6s genyszerden QILtf()ly(‘b bennékhol allo
g6ez, Sziv mindkét gyomroesa valamivel nagyobb, igen el-
ernyedt, izomzata také barnas-sarga, igen petyhiidt, szakadé-
kony, a bal gyomrocs falzata 1'/, em., a jobbé H—6 mm. vas-
tag, mnulket gyomroes valamivel tAgabb, sttétvirds laza alya-
dékkal telt, A l\éthe‘r\ it billentyit mindkét vitorlaja alacsonyabb,

s fokép szabad szélén  erdsen vastagodott, a inhurok joval

- alacsonyabbak,
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vastagok, részben egymassal Osszenittek. A
hatso vitorla szabad szélének jobb fele, s a mellsé aortikus
vitorlinak ugyancsak jobb, az elébbivel szemkozt esé fele kb.
o em. széles sdvhan viris, szemblests  rostonyalepedékkel
fedett, melynek levondsa utin a szivbelhdrtya tak()snga, pety-
hiidt porkké atvaltozva taliltatott. Hasonlé sirgas porkik van-
nak elszorva a bal billentytivitorla egész pitvari feliiletén is;
ugyanezen billentyt ‘l.ld])]d, felett pedw a hal pitvar batso
1'ztl.|n4l\ endocardinma ', Krajezarnyi terjedelemben egyenetlen
alapt, fakosirga, mallékony pirkkel fedett sekély godrit
mutat, melynek als6é szélén kiozel mogyordmyi, széles koesiany-
nyal feliil6, tomott, barnds-voros, dudorzatos, szemilesos felii-
letit rostonyanivedék iil. A figgér (élholdas billentyfi vasta-
gabbak, merevebbek, egymassal kis terjedelemben tsszendttek,

A hasiireghen Koriilheliil 1 liter virhenyes savo.

Maj fakobarna, igen petyhiidt, a metszlapon elmosodott
rajzolati; burka alatt elszérva néhany lencsényi-borsényi sotét-
viros, kozépiitt halvinysarga, kissé a felszin f6lé  emelkedd
tomottebh goez latszik, vcrumlcnyv« udvarral kornyezve, Epe-
holyaghan soI\ hig sarga cpe. Lép a rendesnél haromszor
akkora, elég tomott, halvany, barna-véris, allomanya kevesebb
vakarékot nyujt, a feliileten szdmos félkr ajezarnyi egész eztist-
forintnyi ¢és egy féltenyérnyi, kissé a felszin folé emelkedd, s
halvanyabb virds szinnel attetsz0, rendetlen alaka, esipkézetes
szélit goez, melyck bemetszésre ngyanesak hullimzatos széleket
mutatd szalag vagy esuesiaval l)etelé tekinté ¢k alakjiban
nyomulnak a szovet mélyébe. Ezen goéczok metszlapja egy-
nemi, sargas-viros, vagy szennyes barna voros, szaraz, az emli-
tett féltenyérnyi foltnak pedig hemetszésre telokolny nagyji-
han ékalaki tomott barna-viros goez felel meg, a. melynek
alsd részletei a burok alatt .\dlb'd-\"/,iil(l(‘ﬁek, genyszeriien szét-
folyok, felettiik a burok ligy, kékes-sziirke, felemelt.

Gyomor mérsékelten tsszehtzodott, nydkhartydja halviny ;
belek gazoktol erdsen tagitottak, nys mklmrtya;uk rothadsstol
lmlv:’mys'nirl\cs. a vastagbelekben pépes sargasbarna bélsdr,

Vesék joval nagyobbak, petyhiidtek, szakadékonyak, a
kéregallomany széleshedett, sargis sziirke, igen  vérszegény,
kénsarga pettyekkel és foltokkal behintett, 8 elég szdmos tii-
szurdsnyi egész makszemnyi barnasyoris véromlenynyel ellatott ;
ugya ancsak a kéregallomany feliiletes részében néhany borsényi,
kissé kiemelkedd tomottel)l) gbez, mely bemetszésre ¢k-alakban
folytatodik a lobrok felé, belsé részei opik sargisak, szarazak,
itt-ott azonban sargiszold genynyé s/uttn]_)ék, kiilsé  résziik
sotétyoros, véromlenyes ; a lobrok halvanyvorosek, vérszegények.

Hugyholyaghan sirga zavaros vizelet, nydkhartya belovelt.
A hitvely tagult, nyakhartyaja belovelt, vizeny6s, a

hiivelybemenet apré herepedéseket és vérimlenyeket mutat ; a
kiilsé méhszdj ajkain feliiletes repedések ; a méhnyak kisujj
szamara Atjarhatod, sargdsvoros viladékkal telt. A méh 18 cm.

hosszi, falzata 2 cm. vastag, sargasfehér, petyhiidt, szakadé-
konyabh, a méhnyikhartya feliiletes vészeitGl fosztott, sOtét-

viris, egyenetlen, a méhfenék hatso falin féltenyérnyi, sotét-
virds, szivaesos allomany, melynek feliiletes részei sargisak,
elzsirosodottak. Petefészkek galambtojasnyiak, petyhiidtek.

Diagnosis :  Insufficientia valvulae bicuspidalis et valvularum
semilunarium aortae, subsequente hypertrophia excentrica minoris
gradus ventriculorwm cordis, induratione brunea pulmonwm, hydro-
thorace dextro, hydrope ascite et anasarca leviove. Endocarditis
diphtheroides valvulae bicuspidalis et parietis sinistrae atrii sinistri
cum infarctibus et abscessibus metastaticis hepatis, lienis et renum.
Synechia totalis pericardii. Degeneratio adiposa musculorum cordis.
Nephritis parenchymatosa haemorrhagica. Tumor lienis. Uterus
in involutione post partwm duo septimanis ante’ in lucem editum.
(Abortus mensis 6.)

A jobb Kkozis esipGiitGér also része mindjart oszlasa felett
dionyi tigulatta alakult 4t, ezen tigulat legnagyobb részben
tomott, a lcrrkldmnhorodobl) mellsé ;obboldall részlete azonban

hullimzo, l-’ngy tapintati. A tigulat hossza 3 em., Kkeriilete
7 cm.,, a jobb arteria iliaca communis  egész hosszisaga
a tigulattal egyiitt 6 cem.; a bal art. iliaca communis
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keriilete ¢ép ugy, mint a jobboldalinak tiagulat-feletti részletéé
2 em., a bal art. iliaca ecomm. hossza 3 cm.

Az aneurysma felsé hatirvan intima s medin kissé meg-
vastagszik, azutian vizszintes vonalban hirtelen megsziinik,
s6t  kissé befelé pordiilt; alul az art. iliaca ext. ecredésé-

nél a media az adventitia vastagodasa altal fel van emelve, s
mint halviny keskenyedett esik km etheté az aneurysma falira
egy daraln,,, s mindinkabh vékonyodva elvész, A tagnlat eglyy,
mellsé 6 Jjobb falin, tovabba a hatsé falnak jobb, s a hal
oldalnak mellsé felén intima és media teljesen hianyzik, esupian
a bal hatso falon van egy Koriilbelitl 15 em. hosszi, 8 mm.
széles szalagban teljes intima- és nw(lia-rétcg jelen, ez a ran-
CZO8 harn-is feliileti szalag feliilrdl lefelé, s hatra az art. hypo-
gastrica irdanyaban halad, gy hogy ez utohln iit6ér belhartyai
félsn‘rct‘xzcrulc" lnlvtdtodndk az ancurysma falira, mig koztiik,
8 az art. lhaca comm, ¢s externa hullmrt, Al Kozt semmi Ossze-
fiiggés nines.

Ezen belsé ¢és Kozépsd lemezzel bird szalagszerit teriilet
hatara feliilr6l elsimitott, 1épesdzetes; alul hal oldalt élesen fel-
emelt, visszacsapodo, a mennyiben az adventitia belsé része a
kiilsotol elvalva az irtérbe nyulik a fedé mediaval egyiitt;
alul jobb oldalt pedig a hatiron az intima és media vékonyodott,
rongyolt széli lemez alakjaban felemeltek.

Az adventitia feliil hatul a tagulis kezdeténél rendes
vastagsiganak Kétszeresét, majd késobb négyszeresét ¢éri el
rostos fehér, a vele érintkezd thrombusba nyul\';mvnk'lt Kiild ;
hatul alul az iliaca externaba valé dtmenetnél szintén legalabb
haromszor oly vastag, itt mar sargas-genyes I)Phl.lll'()d(‘,ﬂt, vagy
sargas makszemnyi genygoezoeskikat mutat, lefelé fokozatosan
vékonyodik, de az art. iliaca ext. fels6 17/, em. hosszi részén
még mindig 2 mm. vastag, s esak ezutdn éri el rendes vastag-

sagat. Azon szalaghan, hol a belhartyak megmaradtak, az
adventitia is agyszolvan valtozatlan, s igy folytatodik az art.

iliaca internaba. Ott, a hol a szalag szélein a media fel van
emelye, az adventitia megvastagszik, 2 résare vilik, belsé része,
mint mar emlitve volt, a medidval egyiitt felemelve, & véko-
nyodva megsziinik. Az aneurysma jobb mellsé kidomborodasin
az adventitia-lemezek kozt egy kis, krajezarnyi Kiterjedési
lapos talyogir fekszik, mcl\nel\ ](‘"‘nag\'()hl) vastagsiga 3 mm.,
tartalmat s.n'wu-vurl\o Im/‘n.s, hig pépsiiriségi  genyes-eves
allominy kvpen, felette az adventitia kiilsé része vékonyodott,
alig '/, mm., petyhiidt, szakadékony, szennyes palasziirke har-
tyat képez, mig a talyogfal belsd lemezét alkoté adventitia-
réteg helyenként elég vastag, rostos, masutt vékony, genyesen
besziirodott, foszlinyos, atlyukasztott, s beldle a thrombusha
kisebh ezafatok lognak be.

Az aneurysma felsé  jobbh részében babnyi, gombily-
ded, tomitt, szivos fehér alvadék, mely concentrice rétegzett,
helil hig vérrel telt, felfelé nyitott dirrel, ehhez alul  kis
mogyoronyi  sargas- tchél elég  tomott, de konnyen szét-

morzsolhato dlvuk,k tapad, mely éles hatir nélkiil megy At
az art. iliaca externat kitolté 6 cm. hosszit hengerded tomott
thrombusba, mely utébbinak felsé része sargis, slvtmllln, also
nagyohb része sziirkés-voros, tomott. Az aneurysma also bal
felében az art. iliaca interna felett nagy mogyorényi fehér
tomitt, concentrikus thrombus, melynek centralis alsd  részei
megint ligyahbak, barna-virosek, innen felfelé a baloldali falzat
homogén sziirkés, erésen odatapadé alvadéklemerzzel van takarva
kivéve a belhartydval fedett szalagot, melyen felrakadis nines,
s itt ladtollszar-vastag irtér maradt a véraram szdmara szaba-
don, felnyitiaskor ez hig sotétvirds vért tartalmazott. A tiohbi
tomottebh vérrog kozt az ifirtér tobhi részét szilvalészeri ligy
alvadék tolti ki. Az arteria iliaca interniban semmi érrig ;
art. iliaca communis ki nem tigult felsé részébhen az firtért
nem teljesen eldugaszolo, tomitt, sziirkés-virds érrig
be a tigulat hitso fah’trél A bal art. il. communhl»an suiirkés-
viris 3 em. hosszi, obturald érrdg, melynek alsé vége kiize-
piitt siargas-fehér, szétmallo, genyes, evszeri, felsé vége tomiitt ;
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az art. iliaca ext. és int. sdrgis tormelékeny fali ﬂn'ombuqt

mutat.
(Folytatisa kovetkezik.)
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TUDOMANYOS TARSULATOK.

Budapesti kir. orvosegyesiilet.
(IV. rendes iilés 1889, februdr 9-dikén.)

Elnok: Schwimmer Erné tnr., jegyzik: Angyin Béla és Pertik
0tto tr.-ok.

Az elnibk szomora Kkitelességének tartja a targyalisok
megkezdése elott megemlékezni I?udolf tréndrikos & Fe mzem;wml.,
cle virdg gaban tmtcut elhunytarél, mely vératlan esemény nem
esupian a magyar-osztrik monarchia népeire horitott sttét gyisat,
hanem az egész mivelt viligot mélyen megrenditette. Az el-
hunyt l*(‘nwu' azonkiviil, lmwv lJ(lV(‘Dd" aralkodoi hivatésihoz
m('wklmumtu te]edolun tul.q(lonol\l\al ékeskedett, a természet-
tu(lom(tm ok irdnt is Kkivalo szeretettel volt eltelve. Sot az orvost
még kizelebbrol is érdekls mikodése volt ¢ Fenségének az,
hogy az 1887-dik évi dltalinos kizegészségiigyi congressus
\'(*dnnl\wﬂ'( t elfogadta, mi a kizegészségiigy fellendiilését hazank-

ban lnmuy"lra nem kis mértékhen segitette elé. Mélto tehdt,
hogy az egyesiilet, mint a természettudominyok egy fontos

dgdanak miveldje az elsék kozott vegye ki részét az orszigos
gyaszbol !

A tagok allva hallgattak végig az elnokot, kinek indit-
vanyara az egyesiilet jegyzikonyvileg hatarozta megorokiteni
a részyvet ez linnepélyes nyilvinulasat.

A titkar felolvassa Kalliwoda Jozsef és Boleman Istvan fr.-ok
levelét, melyben levelezd tagokka tortént megvilasztatisukat kiszo-
nik meg.

Az iilés koszonettel fogadja az elnik jelentését, mely szerint
Kalliwoda fr. és Maizner tnr. munkilataikat kiilditték be a kinyvtir
szamara. Bekiildetett tovabbha a természetvizsgalok vandorgyiilésének
mult évi évkinyve.

A) Bemutatasok.

1. Szembeli elvaltozisok mind a két szemiireget ért lovés
okozta sériilés kiovetkeztében. Goldzieher Vilmos tr. e czimen érde-
kes és tanulsdgos esetet heszél meg, s bemutatja a beteget, kire
8 évvel korabban egyszer mir felhivta volt az egyesiilet fizvelmét. Az
illeté 1879, september 21-dikén revolverlivést kapott a jobh halin-
tékan. A szemildivttl 2 mm.-nyire a goly6 a szemiireghe hatolt, azutin
attérve a rostacsontot a bal szemiireghen megakadt. Mikor a bemutat
1880. majus havaban a beteget litta, egészen meg volt vakulva, s még
a szaglisit is tikéletesen elvesztette volt; kiilonben jol érezte magit
63 az értelme sem szenvedett semmi csorbat. A lelet akkor a kivetkezi
volt. A jobb halintékon egy fekélyes lapos heg foglalt helyet, a szem-
golyok tikéletesen épeknek litszottak, csak a mozgisaik voltak korli-
toltak és a bal szemgolyd egy kissé kidiilledt. A szarihdrtya dtliatszo,

Ca pupilla a végstig tagulva, a tird kizegek épek voltak, de a szem-

fenéken igen kiterjedt és chorioiditis plasticinak felismert sajitszerii
elviltozds mutatkozott. Mindkét szemgolyd hitulso sarkan, de kivilt
bal oldalt, hol a golydé megakadt, bizonyos képzidmények latszottak,
melyek apro kinovésekként a tiszta iivegtestbe nyomnltak. Ez az eset
mar akkor érdekes volt, mert bizonyitotta, hogy lovés okozta szem-
iiregheli sériilés kovetkeztéhen a megvakulisnak nem okvetetlen ér-
hartyarepedés miatt kell bekidvetkeznie, mint azt most a tankényvek
tanitjak. Megengedi ugyan, hogy vannak olyan esetek : de a melyeket
& latott, azokban a megvakulas oka chorioiditis plastica volt.

Most 8 év multin a kérdéses beteg cgyik szemén az elviltozisok
nagy részt olyanok, mint a legelsé vizsgdlatkor voltak, de a masikban
tetemesebl felszivadds tortént, minek kivetkeztében a litéideg kirnyé-
kén sorvadisos teriilet litszik, melyen keresztiill az ideghirtya evei
elvonulnak. E sorvaddsos teriilet lattira az a gondolata timadhatna
valakinek, hogy oft az érhirtya meg van repedve, de az egészen mis
alakban szokott torténni.

2. Fekélyesedd bujakéros csomésoddsra mutat be esetet Havas
Adolf tr. A beteg 30 éves férfi, ki ezelétt 12 évvel kapta a chancre-t.
Vagy 6 évig més tiinet nem jelentkezett. Ezelstt 5 évvel a bal heréje
biizos genyes Kkifolyds miatt Kkivétetett, miutin nem sokkal azelGtt
libaszirin a most is lithatd elviltozdsok keletkeztek. Az egész bal
libszarat egymds mellett fekvi mogyord-dionyi esomok boritjik, melyek
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esniesdhol ragados savé szivarog. A jobb szaron serpiginosuson szétesi
gummak vannak.

3. Melanuria-esetet ismertet Stiller Bertalan tnr. A
nuridis hiigy élenyité anyagok befolyasa kivetkeztében megfeketedik,
de azért atlitszonak marad, s Allds kizben iiledék nem szall le  beldle.
Néhany ora mulva gyakran mar a levegin allva is megfeketedik, bizo-
nyos anyagok dltal pedlg akdrmikor eldidézhett ez a szinviltis. Leg-
biztosabban haté szer a fiistolgd salétromsav és a chromsav-oldat,
Mivel a fris higy mindig rendes szinii, fel kell tenni, hogy szintelen
chromogen anyagot tartalmaz, mely élenyiilés kovetkeztében megfekete-
dik. Az ilyen vizelet mindig nagy fajsilyn, nehezen indul higos erje-
désnek. Ha sziloezukrot tavtalmaz, Trommer-féle kémléssel nem sikeriil
benne kimutatni. A higy ¢ megheszélt sajitsiga mindig annak a jele,
hogy valahol a testben festékes sarcoma, vagy festékes rak, tehat
rosszindulati daganat rejtezik. Ez a szoros kapesolat kivalt olyankor
nagy jelentdségii, mikor mas modon a daganatot kimutatni nem sikeriil.
Ilyen természetii volt hemutaténak elsé esete, melyet 187H-hen észlelt.
A melanuria ebben esak iddszakosan mutatkozott. Most észlelés alatt
allé  betegének jobh szemét ezelitt 6 évvel Szili tr. melanosarcoma
miaft kiirtotta volt. Mdja szerteleniil meg van nagyobbodva, s felsziné-
bl szamos puha dudor emelkedik ki. A hasiirbél leesapolt folyadékban
festékes czafatok uszkaltak, melyek nagymagi gombilyii sejtekbil,
kiilonbizé alaku és szinii festékrogieskékbol, tovabba festékes sejtekbil
alloknak bizonynltak, tgy hogy ez esethen a festékes sarcomit a
melanuria nélkiil is tikéletes biztossaggal fel lehetett ismerni.

4. A szem fejlédéshibajanak igen dérdekes esetét mutatja be
Csapodi Istvan fr. A beteg jobb szemével gyermekkora 6ta nem lit, a
hallal sem teljes a litisa, de fSképen a kancsalsig miatt ment a szem-
korhazba. Megyizsgalaskor kitiint, hogy a jobb szemben sajatszerii,
igen ritkan észlelhets képzodmény van, melyril helyzetére vald tekin-
tethil okvetetlen azt kell felvenni, hogy megmaradt, de elviltozott
Cloquet-féle csatorna. A litdideg alsé kiilsé feléhdl kiindulva ugyanis
egy hartyds st mutatkozik, mely fényes fehér hunkos végii cziveket
fog koriil. B czovek, melynek bunkds vége a latéidegfivel nem fiige
Ossze, esupdn az emlitett hartyds esobe van foglalva olyan formdn,
mint a ecysticercus scolexe, még a bunkdja is a cysticercus fejéhez
hasonld. A czisvek a lenese felé tilesérszeriien kiszélesedik, de nem éri
el a lencsét, hanem ki- és alifelé van eltolodva, széles eliilst vége
szalagos nyujtvinyokkal van az iivegtestben felfiiggesztve, s azonkiviil
még hatrafelé irdnyuld bunkos ezafatja is van. A szemfenék kornyéki
részein némi chorioiditis nyomai vannak, melyek talin az ébrényi élet-
hen tértént folyamatnak épen olyan m(lrulvam ai, mint az, a mi a
Cloguet-csatorna lathatova tételét eszkozilte.

H. Atresia vaginalis esetéhil szirmazé kdérboneztani készitmény
bemutatisa. Subbotic Viktor tr., zimonyi kérhdzi féorvos, mint vendég
az egyesiilet engedelmével németiil ismerteti az esetet és mutatja be a
korboneztani készitményt. A betegnek, 20 éves paraszt asszonynak
soha sem volt havi tisztulisa. 11 év 6ta havonként ismétléds alhasi
fajdalmat érzett, T év ota pedig folyvast dagadt a hasa, mely konga-
tdskor mindeniitt fompult hangot adott, a gyomorgtdrit és a hal oldalt
kivéve. A hasfalon két d.t;:an.mt kirvonalai voltak lithatok : a kizépen
fekvé emberfej-nagysigi, gombélyii, jobbrol egy kisebh hosszikas. A kil-
dik magassagiban a kizépen fekvi daganattol balra kisebb, okolnyi,
puha daganat volt érezhets. Hiivelynyilis nines, sziizhirtyit nem lehet
felismerni.
alsé részét lehetett kitapogatni. A hiively-elzirddis megsziintetését ugy
kisértette meg a bemutatd, hogy a higyeso és véghél kizott kereszt-
metszést tett, azutin tompa eszkozzel a (Ltg:m:ltig hatolt, ezt felszirta,

A véghélhil egy 4-dik gtmbilyii, feszes, hullimzd daganat

mela- |
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kiva lett méh foglal helyet, melynek alsé rekeszét elsé izhen fel-
sziirta volt a bemutaté. A bal petefészek tkilnyinél nagyobb, tibhsziri-
sen hefiizodott tomlové alakult, mely hasonlé katranyszerii folyadékot
tartalmazott, mint a tobbi. A méhvel egyik petefészek sem kozle-
kedett.

I szerint a korkép az, hogy a hiively nem volt kifejlodve, a

- méh vértartalma témlévé alakult, ngyszintén a két méhkiirt is, melyek

kiziil a jobh Atlyukadvin, intraperitonealis haematoma keletkezésére
szolgdltatott alkalmat.

Tauffer tor. el6tt ez érdekes daganatok boncztani viszonyai nem
elégeé viligosok. A 4-dik daganat az § felfogisa szervint esak @nalldan
keletkezhetett a medencze hashirtya-migitti szivetéhen. A kozépsi
daganattal valé kizlekedése csak esetleges lob, genyedés vagy egy-
szerii usura kivetkezménye lehet.

Subbotie tr. vilasziban megjegyzi, hogy mivel az oldalsé daga-
nat a kizépsonek kifakasztisa utin szintén kisebbedett, nyilvinvalonak
totszett elitte a két iireg kizlekedése. A kozlekedd nyll.us a  készitmé-
nyen litszik is, anndlfogva valésziniinek tartja, hogy az dtlyukadt tubabol
omlitt 4t a vér a kozépso nagy tomlihe.

B) Napirend.

Méheldesések kezelése massage segitségével Barsony
Janos tr. eldadasa. Eldadé nem egészen ugy végzi a massaget,
mint masok. Thure Brandt-hoz o]m]tott volna lumenm ki a
massaget a gynaekologiaban  meghonositotta, a kézfogisok
clsd]atit.m (~7el|,|lml mivel minden oldalr] az autopsia thsé
g6t emlegették, de gy értesiilt, hogy Brandt nem litja szivesen
az ulcgcnel\ct, mert neki magan-rendelése, s nem nyilvanos

- intézeti ambulantidja van. an(lf mitkodését eléadd e szerint

mire 0D liternyi katrinyszerii folyadék iriilt ki, és egy jo okilnyi, fel- |

felé zdrt iiveg maradt vissza; 9 nap mulva a kioldokon alul 10 em.-nyi
hosszisaghan felhasitotta a hasfalat a fehér vonal mentén. A kozépsi
daganatot, mely a hasfalhoz oda volt nive, két oldalt levilasztotta. Be-
mutaté ezt a daganatot elvékonyodott fahi méhnek tekintette, melyhil
4 liter lakkszerii folyadékot iirvitett ki. Most a jobb egyenes hasizom
sz6lén még egy metsaést tett, s a hashirtya felvilasztisa utin a fel-
higo remesét litta elvonulni a daganat felett. A daganatok a kifoly:s
alatt megkisebbedtek. A szirds tigitisa utin a daganat fala vastag,
merd, pergamentszerii buroknak hizonyult.

A beteg a miitét napjan belsi vérzés kivetkeztében elhalt. Tetem-
hontaskor kldorult hogy a has erésen dsszenitt tomlos daganatokkal
volt kitiltve. A knaepsu daganat a jobboldalival kizlekedett. A kizépst-
tol egy kisgé halra és migitte a megnagyobbodott és homokéra-ala-

tehdt ecsak leirdshol ismeri. Brandt mésodmagival végzi a
massaget. O maga beliilrél biztositja a méh helyzetét, a segéd
pedig a hasfalakon at kor iilfogja a méhet, s felemeli jo maga-
san a medencze tengelye ll‘d.ll\’«il)dl] Az emelgetést Kiveti az
adductorok gyakorlisa a czombokon; ha az adductorok meg-
fesziilnek, merrtkul a diaphragma pelvis, a levator ani is, ezt
a gyakorlatot clcrhctm a térd ellenalld mozgasaival. A né az-
utin Ovatosan a hasira fekszik; befejezi a massaget szimos
svéd izomgyakorlat.

Suép. eredményeket lehet elérni Brandt mivészetével, esak
az irant nines c"'v('t('rté& hogy mily tényezik a foszerepltk.

Brandt a mchemcl«,scket tartja a fotényezének, s esak
mellékes  szerepet tulajdonit a medenczefenék izomzatinak.
Profanter a diaphragma pelvis gyakorligit egy rangba helyezi
a méhemelésekkel. Preuschen hatéumott&u az ad(luctur-n. akorlas
mellett tor palezat; Sielski azt hiszi, hogy ha felemeli a méhet,
levalik a peritoneum ¢és mogitte Osszetapadnak a szivetek,
azért 6 esak méhemelgetést végez,

Eldado, ha kinnyen kivihetd, akkor végzi a méhemelé-
scket, ha azonban nehéz a méhet koriilfogni, akkor, nehogy

a méh kingorjék a kéz koztl, inkdabb kibagyja az emelgeté-
seket, s csak feltologatisokat végez himanualiter, s végzi a
térdgyakorlatot. lloa,(ln jol tudja, hogy a jol végzett massage
criteriuma az, hogy fijdalmat ne okozzon, tehit ‘erészakot nem
szabad kifejteni, mégis csodalja Brandt-ot, a ki 70, so6t tobh
ambulanst is absolval naponként. Kezel eléadé egy beteget.
a ki a térdszétfeszitésnél két férfinak is munkat ad.

Ambulanter kezelt eldadé nyolez beteget; haromnak a
sorsarol van tudomisa, ezekrdl a jegyzeteket felolvassa, mely
szerint mindharom gyogyult, egyiknél két honap utin recidiva ;
korodan kezelt négyet, ezek koziil egvik hat massage utin
gyogyulva tivozott, a misik hirmat bemutatja eléado, s be-
mutatja rajtuk a kézfogisokat is. Az ambulanter kezelt bete-
gek kiziil az egyiknél igen vastag, feszes hasfalak a feltolo-
gatist is megnehezitették, ugy howy csaknem egyedil az
adductorok gyakorlasa utin gyogyult az asszony. A kérodin
kezelt betegek kozill azok, a kiknél feltologatasokat végzett,
elébbre vanmak mint az, a kinél a méhemelgetéseket ki
tudta vinni. A harom ambulanter kezelt nd treg asszony volt,
kiesiny méhvel ; a hemutatott harom bheteg kizépkort.

Eldadé jol tudja, hogy a feltologatisok korantsem feszitik
meg annyira a rigzité apparatust mint a méhemelgetések,




jegyzi meg folytatolag, azt dllitotta, hogy
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meglazitjAk inkiAbb a zsugorodisokat, isszeniivéseket. Nem
hiszi, hogy pusztin esak feltologatiasokkal prolapsusokat gyo-
gyitani I('hotm- Azért 6 a kezelések folyaman arra a meg-
gybzédésre jutott, hogy bar nem tagadhat6, hogy a Brandi-féle
emelgetések a gyogyulist siettetik, & biztositjak, az eredmény
kivivisiban mégis a legfébb tényezé a medenczefenék izom-
zatanak a gyakorlisa.

Berczeller Imre tv. az ismertetett elbadasra vonatkozdlag meg-

jegyzi, hogy Brandt szivesen litja az idegeneket. Alig hiszi, hogy

olvasis vagy hallis utdn valaki a kézfogdsokat utina tudja esindlni ;
ellenben hiromszori litdsra elsajatithatja a modszert. Felszolalé volt
Brandt-nal és egy svéd orvossal harom beteget orvosolt. Mindeniknél
teljes volt a méhleesés és hosszabb id6 Ota tartott. Kettének négynapi
orvoslds utin benmaradt a méhe, a harmadiknak pedig mindjirt az
elsé naptél fogva. Budapesten két esetet észlelt. Egyik betegnek a méhe
két heti orvoslis ntan helyt maradt. A masodik egy fiatal asszony volt,
kinek a méhét a hasfal vastagsiga miatt nem lehetett ugyan felemelni,
de harom napi orvoslis ntin a nehézségek megsziintek. Brandt a méh-
leesést tisztan emeléssel gydgyitja, de fontosnak tartja, hogy a méh
gyorsan megkisebbedjék, mi ha bekivetkezik,
sziinmek. Felszolalé azt hiszi, hogy kis méhvel kinnyebh eredményre
jutni. Megerositi ot ebben Brandtnak azon kijelentése, hogy tisztuliskor
a nehézségek 4jhol jelentkeznek. Az a tapasztalat is a mellett sz6l, hogy
ha a méh retroflexioban marad, vérpangds all be benne és silyhnal
fogva ismét leesik. Azok is, kik a mddszert autodidactice sajititottik
el, a legjobb eredményt épen Greg asszonyokon tudjik felmutatni, tehdit
olyanokon, kiknek a méhe kiesiny és tisztulisuk megsziint. Az elfado,

keztében az isszekittetések meglazulnak. Ilyen esethen emelésnek nem
is szabad tovténnie. Allitotta tovabbd, hogy a far emelése a levator ani
miikidésének fokozisa érdekében torténik, holott ez arra vald, hogy a
nemzo részektdl a vér a mikodd izmokhoz dramoljék. Csoddlja fel-
szolald, ha az elfadd jo eredményt tud felmutatni olyan nén, kinek a
czombjai széthiizasira két férfi ereje sziikséges, mert ez esethen a has-
izmok eris miikodése leszoritja a méhet. Brandt ellenkezéleg azt
kivinja, hogy a no szabadon lélekezzék és ne fejtsen ki nagy erit.

Lantos Emil tr. megjegyzi, hogy a méhleesés oka a fliggesztt és
tamaszto késziilék ellazulisa ; a massage ezélja ezeket erdsiteni. Leg-
tobh esetben a fiiggeszto késziilék elgyengiilése a méhleesés elsidleges
oka, masodlagosan a tamaszté késziilék is ellazil és megforditva. Innen
van, hogy Schultze mindig jobb eredményt Litott a méh emelése, mint
a levator ani gyakorlisa utin. Az emelgetés nem sikeriil mindig jol,
de sikeriilés esetében is, ha négy hét mulya félbe hagyja az ember az
orvoslast, nem lesz jo az eredmény. Mindazdltal partolisra mélténak
artja ezt a gyogyitod eljarast.

Dirner Gusztdrv tr. szintén magitol tanulta meg az eljarast.

Refroflexio két esetében tett vele kisérletet. Az egyikhen tizszeri kenés !

utan anteflexioban maradt a méh. A masodikban nem jutott eredményre,
mert tizenitsziri kenés utin sem sikeriilt a méhet emelnie.

Brirsony Janos tr. hoesanatot kér, ha netalin megsértette volna
Brandt-ot azon allitisiaval, hogy nem litja szivesen az idegent. De
hogy milyen szivesen litja, példa red Berczeller tr., ki ott mis orvossal
gyogyitott betegeket. Eldadd szervette volna ulhumlm a modszert, ha
volt volna kitil. Berczeller tr.-ral ugyan volt talilkozisa azon (-'/,(--llml,
hogy moédszereiket kilesinisen megmutassik egymisnak, de Berezel-
ler tr. adds maradt a maga részéril a megmutatissal. Hogy Brandt
térdgyakorlat nélkiil is jutott eredményre, arra azzal felel az eladd,
hogy 1861-hen végezte miar az emelést Brandt, 1376-han pedig azt
mondja : vajha sikeriilne médjit ejieni a medenczefenék gyakorlisanak !
izy bukkant red a térdmozgatisra. Minek keresett mds maodot, ha az
emelgetés egyediil is jo? Berezeller tr. szevint kinnyii az emelgetés,
ha latta az ember! Hat akkor miért nem tud & sem eredményt fel-
mutatni egy esetében ? Eldadd nem Brandi-vél, hanem Priusche-vol
allitotta, hogy véleménye szerint az emelgetés az dsszenivéseket meg-
lazitja. —ie.

Gesellschaft der Aerzte in Wien. (Februar S-diki gyiilés.)

1. Cholesteatoma esetét mufatja be Weinlechner taniv. A 40
éves beteg 12 éves kordaban hal homlokesontjira esett. Izen id6 Ota a
bal szemgddor felett lassanként didnagysagi daganat képziditt, mely
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a nehézségek is meg- |

méhileesésnél emelés kivet-

par hét elitt fluetualni kezdett, végre a hirin attorvén, geny iiviilt ki
heldle. Eldado a mint vésivel megnagyobbitotta a rést, a liikktetd agy
otlott szemébe. A kemény agyburok elstt dional nagyoblh viaszfényii,
lemezes dllomanynyal telt iireg litszott, Kitisztitas utin a seh gyorsan
gyoeyult és az elébh létezett fejfajis tikéletesen megsziint.

2. Az agykéregmiikodés localisalédasanak kérdéséhez. Frner
tandr kutydkon végzett kisérletei azt bizonyitjak, hogy az agvkéreg
functidi ninesenek absolut hatdvokkal hird kizpontokhoz kitve, hanem
a fobh kiozpontokkal hatiros kéregrészek is birnak némileg ugyanazon
miikidéssel. Kiriilmetszyveén t. i. a gyrus sigmoideust, a hatis ngyanaz
volt, mintha azt kimetszette volna. Mintin a ligyagyburok edényeit
lehetileg kimélte és mintin az agykéreg edényeit kitlinhen is leginkahh
alulrol kapja, ezen tiinemény oka nem lehetett a gyrus sigmoid. hid-
nyos taplilisa, hanem a szomszédos részektsl vald isolilis, melyek
ilyeténképen tehdt fontos ,rvelativ kozpont™ gyanint szerepeinek

S

IRODALOM-SZEMLE.

1. Kionyvismertetés.
Die permanente Extensionsbehandlung der subcutanen
und complicirten Fracturen und Luxationen der Extre-
mititen und ihre Folgen. Von Prof. Dr. Bardenheuer in
Coln. . Enke, Stuttgart. 810 1. Ara 14 frt 40 kr.

A csonttiréseket ¢és ficzamokat targyaldo munkak Kozott
jabb idében alig jelent meg oly érdekes és  vaskivetkezetes-
ségeel keresztiilvitt mii, mint az eléttiink fekvo.

Szerzé a ezombra vonatkozélag Kiilonosen mdr Volkmann
altal kimivelt és tokéletesitett nyujtasi eljardst az Osszes vég-
tagokon létrejitt torésckre és ficzamokra Kiterjesati.

Szerzé munkajinak elsd részében a ficzamok ¢és torések
Iétrejottének mechanismusiaval és azok pathologidjaval foglalkozik,
a masodik részben pedig a tulajdonképeni gyogyvitissal allando
nyujtis atjan. Az dllandé nyujtast a torzs és fiezam  helyéhez
¢s minemiségéhez mérten a legkiilonfélébh iranyban alkal-
mazza. Egy ugyanazon esetnél hossz-, harant, fiiggélyes és ferde
nyujtast tdlalunl\ alkalmazva,

A munka 216 dbraval van illustrilva, melyek ezen ely-
nek keresztiilvitelét masok altal tetemesen megkonnyitik.

Ezen kezelési modnak szerzd szerint toréseknél foeldnye
abban rejlik, hogy a tirt végek egyesiiléséyel a végtagnak
haszndlhatosdga is visszatér minden Kiilonos utékezelés nélkiil,
mi mas kezelési modszerek utan, mint tudjuk, gyakran csak
hosszas utokezelés altal érhetd el. Kivételt e tekintetben csak
a konyokizileti torések képeznek, melyeknél e kezelés utin is
h/lll\\C{.’,L‘Mb valik a hosszabb utokezelés, gymnastika sth.

A munka Atolvasiasa azon mvg;;kudut kelti benniink,
hogy habar az elvek, melyek a szerzot vezetik, helyesek, azok-
nak gyakorlati alkalmazisa sok nehézséghe iitkizik. Az dllando
nyujtas ily kiterjedt alkalmazisa Kiilon szerkezeti fdgyat igé-
nyel, melynek minden egyves pontjan biztosan legyen meg-
erdsitheté a nyujto késziilék ; szamos nyujto készilék kellene
hozza ¢és magy tapasztalat azok alkalmazisira, valamint
SZOTZ0s 68 tul\t(mm feliigyelet, szemmeltartas, mert ha a tohh
mm\l)(m alkalmazott ny u|t,1sn.1k valamelyike laznl vagy tul-
.sulym jut, hibas lesz az eredmény.

A modszer — mely egyelore talhajtottnak litszik, —
klinikakon ¢és jol felszerelt kérhdazakban, hol a betegek a
napnak tgyszolva minden szakaban bheavatott orvosi 1('luwwl(‘t
alatt dllanak, megkisértheté, de a magéin-gyakorlatban aligha
fogja Kiszoritani a kemény ¢és mds e ezélra szolgalo rigzitd
kitésnemeket. a.

Traité des maladies des pays chauds par A. Kelsch et
P. L. Kiener. Paris, 1889. 900 1. Ara 24 frank.

A tropusokhoz kozel esé vidékek (féleg Algir) beteg-

ségeit targyaljik a szerzok e miben, melynek egyes fejezetei
Dysenteria. 2.

a kovetkezok : Dysenterids mij-abscessusok.
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A Fzas bantalmak. Utobhi fejezetben szamos érdekes koreset
¢és bonezolas alapjan targyaljak a typhus-malaria vegyes bantal-
mat, felsorolva nagy szami irodalmi adatot is az angol, fran-
czia ¢ német Kozleményekbol, Az ezutin Kivetkezd részben
L’ll‘"‘\}tli.’l‘\ dltaliban a vegyes fertézést, s elfogadjik Haeser
nézetét, hogy a hirhedt ,magyarorszagi ldz* (fievre de Hongrie),
mely hamnl\han még a tirik h.xlmrnk idején dalt, malari: d\dl
dysenteridval vagy scorbuttal vegyes typhus volt. Hasonl szivo-
dése van még a malariinak a cholerival. 4. Az acut malaria.

A chronikus malaria. 6. A gyuladisok (pneumonia, malariis
majlobok, vesebantalmak). 7. A malaria actiologifja és therapidja.

Sok észlelet, laztablak és 6 szines tabla van mellékelve
a nagy szakértelemmel ég szorgalommal irt munkdhoz, mely-
nek tartalma hazink szamos \1dcl\ene is vonatkoztathato.

I1. Lapszemle.
Kortan. Korvegytan.

Az ammoniakos erjedésben levd vizelet illé zsirsav-
tartalmat vizsgilta wmeg Salkowsky. Azt taldlta, hogy az
ammoniakos erjedéshen levo vizelet 6—8-szor annyi illo  zsir-
savat (eezetsay, propionsav, vajsav) tartalmaz mint a friss vize-
let. Az illo zsirsaviartalom az ammoniakos erjedés intensitdsa-
val né. Az ill6 zsirsavak képzédését a szénhydratok bomlisira
vezeti vissza, mert az erjedés el6it positiv eredményt ado
szénhydratprobik (kiilindsen a Molisch-féle reactio) az erjedés
utan alig, vagy épen nem sikeriilnek. Salkowsky ezen tényeket
l)1/un\1tél\ul\1ml\ tartja arra nézve, hogy a normalis vizelet
mlmh" tartalmaz szénhydratokat. (Zeitschrift fiir phys. Chemie.
XHI, '8) Geyer.

Uj koros festanyag a vizeletben. Rosenbach 0. silyos
bélhantalmaknal, foleg raktol feltételezett stenosisoknal a vize-
lethen jellegzd, Korismészeti czélokra hasznélhato festéanyagot
talalt. A vizeletet légenysavval, esetleg sosavval hosszasan kell
fozni, ekkor az emlitett béntalmakndl a vizelet sotét ibolya-
viros szint vesz fel. A festéanyag, mely chloroformmal sth.
Kivonhatd, spectrumot nem mutat, igen ellenalld, a mint azt
mar eléallitdsanak maodja mutatja. Nem lehet sem indigo, sem
skatol. Rosenbach azt hiszi, hogy phenol- ¢és indol-derivatum.
(Referens azon mnézetnek ad kliewlPst hogy ezen festGanyag
talin Osszefiigeéshen van a Plosz-féle ummelanmual mely
hasonloképen allithaté eld, s mely hasonld tulajdons:’ngnl\lml
bir. (Berliner klin. Wochenschrift. 1389, 1.) Geyer.

Gyogyszertan. Méregtan.

Szénoxyd-mérgezés, transfusio, gydgyulds. Leyden
tandr klinikdjira november 5-dikén szénoxyddal mérgezett,
comatosus beteget vittek, kit felelevenitenie semmi modon sem
sikeriilt. Egynéhany oraval késcbh a beteg légzése feliiletessé,
areza halviny kékessé valik, homlokat és orrat ragados izzad-
sag lepi el, az érverés gyenge, perezenként 120, dnkéntelen
iriilés all be. Ekkor Leyden a Kiilme ajanlotta vértransfusiot
kisérti meg, melvnek az a ezélja, hogy a.szénoxyddal egyesiilt
¢s e miatt a légzésre alkalmatlannd lett voros veérsejteket
ujakkal, épekkel potolja.

A transfusiot Esmarch modszere szerint végezve, a beteg
vena mediana lms]hm].llm kiriilbeliill 200 kem., ép emberbdl
szarmazo  defibrinalt és Atszirt vért feeskendett. A miitét utan
10 perezezel a eyanosis esokken, az iitér teltebh és a beteg a
tliszirdst megérzi. Masnap felébredt és jo 6tvigyg gyal reggeli-
zett, Leyden a transfusiot CO-dal tortént mérgezés xul\ux esetei-
bhen vitalis indicationak tekinti. (Wiener med. Woehenschrift.
1889. Nr. IIL.) —tus.

A jodismusrol. Jod belsé vétele utin a kiztakarén a
lagkiilonbozdbh  elvaltozdsok 1épnek fel: erythema kiilinisen
az alkarokon ; urticaria, papulak, ]mstuhk az erythema nodosum-
hoz hasonlo héralatti gibok, holyagos és vérimle myes kititések.
(Bradley, Thése de Paris, 1887.) —id
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Belgyogydszat. Idegkortan.
Szivburoklob eddig még le nem irt tiinete. Stoftella

szivhuroklobban szenvedé hirom hetegénél azt talilta, hogy
azon tompulat, mely a betegek fekvé helyzetéhen a sziv alapja
felett az izzadmanynak megfeleléen talilhatd, eltiinik, ha a
betegek feliilnek, helyébe tobhé-kevéshé éles, teljes kopogta-
tasi h.«m(r lép fel. K tiinet magyardzata igen egyszerii; a hete-
ek iild helwotél)eu az l/Ld(lllldll) Ieaul_\'e(l, s most a nyomas
alol felszabadult, s elobh visszahtzodott tids kitagulhat, rendes
helyét elfoglalni igyekszik ¢s gy az izzadmany altal adott
elébbi tompulat helyét a tiidé léghangja valtja fel. (Kordnyi tar.
korodai eloadasain e tinetet, mint kiilonbozeti korismészeti jelet
mar régibb id6 Ota ismerteti, fellépte bizonyos feltételekhez
van kitve, milyenek: kevés izzadmany, mely a nagy edények
kiriil foglal helyet, a helyvaltozasra kedvezo feltételek, kiilo-
nosen a szivhurok szovetének engedékenysége. Nagyobh mennyi-
ségll izzadmanyoknal, Ggy a mint azt Kordnyi tnr. mar 20 év
Ota tanitja, 8 Gerhardt és utana a tobbi szerzdk is egyértelmii-
leg talaltik, a tompulat magassigi atmérije iiléhelyzethen
n.wwhluuhl\ Ref.}) (Internat. klin. Rundschau. 1889. 5. sz.)
Stern tr.

A hadsereg korében észlelt ujabb fert6z6 betegség.
Hiiber a katoniknal észlelte a Weil-féle betegséget, melynek
tiimetei kivvetkezdk : minden kimutathaté ok nélkiil fellépd razo-
hideg, bagyadtsaz, étvagytalansig, hanyinger, fejfajias, majd

gvorsan omvlkuln 14z, 1\(l|)lllfbcl§r, Almossdag, tobbszir muld
mlmmelew'g; a nyely erfsen bevont, a garat beldvelt,

duzzadt, végiil rendesen nagyobb foku hasmenés, Néhany nap
mulva a maj megdagad, f:l](]dhlld\ lesz, czzel (‘0\'l(lL]lllP"
sargasag lép fel, a 1ép egyes esetekben megnagyobbodik, a
vizelethen bo fehérnyet artalot mutathato ki, a tirzsim tibhszor
roseola, maskor szamosabb kis véromleny volt talilhato. H—8
nap alatt a hémérsék fokozatosan leszall, az alanyi tiinetek
gyorsan visszafejlédnek ; tobb napi lizmentes iddoszak ntan H.
T esete  koziil négyben Kijulast ¢észlelt, melynek lefolyisa
azonban az elsé rohamnal enyhébh volt. Ez tsszes esetek nydron
észleltettek, egymds kozitt dsszefiigeés nem volt meg :illdpitlmm
H. ajanlja, lu)g_y ¢ betegség ,, Weil-féle lizas sargasag® névvel
neveztessék meg. (D. militirivztl, Zeitsehr, 4. Iutuuat. Klin.
Rundschau. 1889, 5. sz.) Stern tr.

Agyi idegek tobbszoros sériilése koponya-alapi torés
kiovetkeztében. Adat az izleld rostok lefutdsara. Koponya-
alapi torés utdn a kivetkezé tiinetek jelentkeztek : haloldali
teljes trigeminus-hiidés, jobboldali teljes peripherikus facialis-
hiidés a canalis Fallopiae sériilése folytan; az izlelé képesség
a nyvelv bal oldalin teljesen meg van tartva, jobb oldalon
teljes hemiagensix; a glossopharyngens sértésének sem  jobb,
sem bal oldalt nyoma sines. Az ezen esethen mutatkozott izlés-
zavar helyére nézve, ellent uiondott az dltalinosan elterjedt
\clnﬁ Erh-féle theorianak, mely szerint a nyely mellss fele

1 lingualis, hatso része és az inyvitorla a  glossopharyngeus
:'lltal idegeztetik be, mert akkor a nyely bal oldalan is kellett
volna  izlészavarmak mutatkoznia a teljes  trigeminus-hiidés
folytan. Az isoldlt kirnyéki arezideghiidés megmagyarizza a jobh
n\el\ld mellss részének agensisét, de nem (’W\('/tetlu*tu ezzel
Ossze a hatsod résznek agensise, mert a wl(mnphal\n«rml\ han-
tatlan. Gowers a trigeminus isoldlt helyi meghetegedését éxz-
lelte a glossopharyngeuns részvétele nélkiil, melynél a megfeleld
egész nyelvfélen és inyvitorlin az izlés hidnyzott. Azért felveszi,
hogy a hatso nyelvtél szamdra cleinte a glossopharyngensban
futd rostok a plexus tympani kiozvetitésével a trigeminusha
mennek at. A Gowers-féle felvétel kisegithet az adott esethen
annyiban, hogy a basalis torés folytan sérillt az os petrosum
(fillvérzés is volt jelen), s igy c«rvutml a glossopharyngeus is.
Lzzel meg volna magyardzva a J()M)()l(ldll hemiagensis. E fel-
vétel azonban  hajotorést szenved azon Kkoriilményen, hogy
daczira a baloldali trigeminus sérelmének, ott izlés-hiba nines.
Lussana-Vulpian nézete szerint a n. intermedius izlelé ideg, s a
megfeleld rostok a gangl. geniculi-t, nevezetesen a chordaig a
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facialis-torzset nem haeyiak el E felfoghssal a jelen eset értel-
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bizonydra a glosso-
nyelvrész  szamara

mezhets, ha még hozzitessziik azt, hogy a
pharyngeus-ban futd izleld rostok a hatso
a plexus tympani-n it a gangl. geniculi-ba és innét a n. inter-
mediusba lépnek at. A bantalom itt lenne localisilando. (Dr.
L. Bruns. Multiple Hirnnervenlaesion nach Basisfractur.  Arch.
f. Psyeh, XX. kitet, 2. fiizet.) —w

Sebészet.

Uszkos sérvek mfitéteirgl és bélfalsérv-csonkolds-
rél értekezik Rosenberger, bar maga bevallja, hogy sok jat
nem igen mondhat. Sajit tapasztalata szerint (400 sérvinitét)
a Kizart séry  lege artis végzett mitételének végrehajtisa az
elsd 3 napon beliil teljes sikert biztosit, a negyediken mir a
halalos kimenet majdnem bizonyos, Sok esetben ¢ ma is kény-
szeriiséghol az anus praeternaturalisnal tobbet nem ér el, mivel
a bélvarrat sikere igen bizonytalan, féleg ha a mesenterium
is be van foglalva a sérvtomlébe, Azért ajanlja, hogy a hol
esak lehet, a belet ne egész atmetszetéhen, hanem csak
a beélfal azon részét esonkoljuk, hova az iiszkosodés Kiterjed,
ilyenkor dgy varratra, valamint hélsirsipolyra is gyorsan és
biztosan gyogyul. 400 esete Kiziil egyet kozol, midén prima
gyogyulas varrat utdn sipoly nélkiil 10 nap alatt allott be.
Feltétel, hogy az iiszkos rész felett és alatt a bél fala ép legyen.
(Uber die Operation gangriinoser Hernien, mit besonderer
Beriicksichtigung der Reseetion gangriintser Darmwandbriiche.
Yon Dr. J. A. Rosenberger. — Miinchener medicinische Wocehen-
schrift. 1888. — Nr. 27.) Sz—y.

A herekitiiremlés ¢és kovetkezményei. Monod ¢s
Arthaud nagyobb munkaban részletesen foglalkoztak e targy-
gyal; 6k azonban a here-ectopia alatt a here retentigjat értik,
azaz midén a here nem ereszkedik le a borékba. Az ilyen
herék, hogy vajjon degenerdlodnak-e vagy épek maradnak-e,
erre eddig igen eltérok voltak a vélemények ; Monod és Arthand
vizsgalatai vannak hivatva a kérdés megoldasat siettetni. Ok
harom kiilombozé életkort egyén heréit vizsgaltak meg. Az
egyiknél incarceralt sérv mitétn kizhen tavolitottak el a herét ;
maga a here nagysiga ¢és kiilleme normalis, az ondoképzodés
folyamathan volt; ennél a betegnél tehat az ectopia fenndllisa
nem okozott mitkodési zavarokat. A mdasik két vizsgalt idésebb
egyénnél a here keménynek mutatkozott, sclerosis észleltetett
az edények, s a csatornak koriil; az ondoképzédés kimaradt.
Szerzok ¢ harom eset kapesin kimondjak, hogy az ectopia
mindig sorvaddst von maga utan a heréhen. A sorvadds healltat
harom stadium el6zi meg. Az 1. stadiumban a spermatogenesis
még fenndll; a 2. stadinmban a spermatogenesis fennall
ugyan, de a kiiiriilés van gatolva, kezd sclerosis lépni fel; a
3. stadiumban a mirigy atrophidja 1ép fel Kitosziveti tiltengés
folytin, s ilyenkor tinik el az epithelium is. Végkivetkeztetésiik
az, hogy 1. csaknem minden ectopia sorvadassal jar; 2.
lassanként mitkdési zavarok lépnek fel; 3. mechanikus aka-
dalyok lépnek fel az ondé kiiiritésénél; 4. a sclerosis folytan
id6vel senilis kiilleme lesz az ectopisalt herének. (Arch. gen.
de méd. 1887.) N—I.

Gyermekgyogyaszat.

‘A berni utolsé parotitis-jarvanyrél. Demme tandr 117
eset alapjan tesz jelentést ezen jarvinyrdl. Az egyes meg-
betegedéseknél a lappangdsi id6 8—15 nap kozitt ingadozott.
A prodromalis id6szak 36—DH2 6ra hosszat tartott; siulyosabh
esetekben ezen szakban 39-—40° Conyi liz, erés fejfijasok,

hinyis, 86t eclampsia is észleltettek. A parotitis 4ltal okozott |

duzzanat a legtobbszor gyorsan fejléditt ki, az esetek tdlnyomé
szamdaban mindkét oldalt. Olykor a szomszédos nyirkmirigyek
is megdnzzadiak, s a mirigyduzzanatok a parotitis lefolydsa
utan is fennallottak, s6t egy esetben tuberculotikus altalinos
fertézés goczava lettek. A parotitis duzzanata dtlag 8—14 nap

alatt fejloditt vissza; a Kisérd altalanos tiinetek (laz, bagyadt- |

sdg, étvagytalansig) mar 2—4 nap alatt eltimtek. A legfiata-

labb beteg harom hetes volt; a legtibb gyermek kora a

ORVOST HETILAP ¥ : 91

3—T-dik év kozé esett. A 117 esetet szerzé 1887, junius havi-
tol 1888. majus havaig észlelte, s igy a jarviny eléggé Ki-
terjedtnek mondhato. A 117 eset kiziil nyolez szokatlan rosz-
indulatot mutatott. Két halilos lefolyisi esethen gangraena
esatlakozott a lobos folyamathoz; hiavom esetben kiterjedten
talvog fejlodott, s tobbsziros bemetszés volt szitkséges; két
esetben utolag glomerulo-nephritis 1épett fel enyhe lefolydssal ;
végiil egy esetben kétoldali genyes kozépfiillob complicilta a
filltomirigy-lobot, 5 napon 4t silyos agyi tiinetek altal kisérve.
(Mittheil. aus dem Gebiete . Kinderheilkunde, Bericht des
Jenner'schen Kinderspitales. 1888, —i.

Mul6é elmezavar heveny fert6z6 kérok utdn a gyer-
mekkorban. Demme tnr. 7'/, éves fiarol referdl, ki phimosis-
miitét ezéljabol vétetett fel a berni Jeaner-korhazba, A wiitét
utan beteg gyorsan gyogyult, elboesatisa elétt azonban két-
oldali parofitis lépett fel. A fiiltomirigy-duzzanat kilencz nap
alatt tokéletesen visszafejloditt, s a fin gyogyultnak volt tekint-
het6. Elboesatisa utdn rivid iddre feltint a sziiloknek, hogy
a kiilonben igen értelmes fin beszéde vontatott, dadogd lett, s
gondolkodasa is felette lomhava, értelmetlenné valik. Hat-hét
leti  sosfiirdd-gyogymad alaft a  gyermek altalanos dllapota
jelentékenyen javul, s rivid idé mulva a koros tiinetek telje-
sen visszafejlodnek. Néhdny ho mulva a fin torok-diphtheriival
vétetik fel ismét a Jenner-korhdzba, honnan 17 nap mulva tel-
Jesen gyogyultan boesittatik haza. Ezen bantalom utin szintén
csakhamar kifejlodtek fent jelzett koros tiinetek, sosfiirddk és
késébh vas adagolisa mellett azonban hirom ho lefolydsa
alatt 4jbol teljesen visszafejlédtek, Ilasonlé esetet Demme mar
1884-ben észlelt; ezen esetben a mulé elmezavar kanyaré utan
Iépett fel nyolez éves lednykanal. (Mittheil. aus dem Gebiete
d. Kinderheilkunde. Bericht des Jenner'schen Kinderspitales.
Bern, 1883.) i

Tr ke

Aprobb jegyzetel az orvosgyakorlatra.

1. Az erysipelas tovaterjedése ellen Schadkewitsch W. 1. ki-
tiinG eredménynyel alkalmazta a  sulpho-ichthyolicumot ngyananmyi
zsirral Osszekeverve. Nevezetl szer a biantalom lefolydsit megrividiti, a
fijdalmakat esillapitja. (Medizinskoje obosronje. 1888, Nr. 12.)

2. Laryngismus stridulusnil Perceval antypirint hasznalt drdn-
ként 0712 grammnyi adagokban. Az eredmény igen jo volt. (The
Lancet 1888.)

3. Coprostasisnal Rokitansky a kivetkezi rendelvényt adja:
Rp. Podophylleni 1:50, sapon. medic. . s. u. . pill. nr. H0. D. S,
Listénként 1 szemet hevenni.

4. Atropin bér ald fecskendése heves haemoptoe-nél. Grard tiidd-
vészes nénél a vérkipés esillapitisira, mintin a jeget, ergotint,
ferrum  sesquichloratumot hidba alkalmazta, atropinum sulfuricnmot
feeskendezett a bor ald. BElsi nap 000002 grammnyi adagot adott
hiromszor, mésodik nap ugyanamnyit kétszer 6 Orai idokozben. A
vérkipés mindjirt az elsé nap megsziint és a beteg haliliig 7 hénapon
At nem tért vissza. — Bgy misik esetben a vérkipést 0°0003 gramm-
nyi atr. sulf. volt képes megsziintetni. Take mir 1882-hen, Hausmann
1887-ben melegen ajinlotta az atropint tildovérzéseknél. (Centralblatt
fiir klin. Medicin. 1888. H1. sz. — Wiener klin. Wochensehrift.
1889, 5. sz.)

D. Szer a natha ellen. Kohler e ezélra kimfor-inhalatidkat
ajinl kivetkezileg., Egy inkdbb mély, mint széles edénybe Kis evi-
kandlnyi porrd tiet kimfort tesz az ember, forrd vizzel félig megtilti
az edényt és egy hiaromszegletii papirzacskot helyez az edény filibe.
A papirzacské hegyes esiiesit azntan leszakitja annyira, hogy az orra
kényelmesen beléférjen az igy keletkezi nyilisba., 10—15 perczig
azutin e zaeskon keresztiil kell szivni be a kdmfor-tartalmi melegviz-
ghziket és ez eljarist 4-—>5 Oranként ismételni. Hiromszori belehelésre
a legmakacsabb ndtha is elmulik. Rendszerint azonban egy helehelés
is elegendd, ha azt erélyesen keresztiil viszi az ember ¢és nem ijed
meg a nem épen kellemes kamfor-giziktil. A meleg gizikre rendesen
profus nyalka-elvalasztis keletkezik az orrban és garatban. E belehe-
lések jotékony hatistak a netin jelenlevs gavathurntra is. (Sehweiz.
Wochenschr. {iir Pharmacie. 1838, — Med. chir. Centralblatt. 188%).
Nr. 4.)
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TARCZA.
Pribil Ferenczné biiniigyéhez. s ott a rudasfiirdd tdjan veliik a Dundba ugrott, hogy magat

Miutian a torvényszék kimonda felmentd itéletét Pribilné
felett, semmi sem all utjaban annak, hogy e lapok hasabjain bo-
vebben indokoljam. az  orszigos kizegészségi tandesban be-
nyujtott, s elfogadott yéleményemet l’nlnl FFerenczné l)unilg'yében.

Pribil Ferenczné sziil. Hoffmann Karolina jo esaladbol
szarmazyan clég figyelmes neveléshen részesiilt, s mint a vizs-
galati irafokbol kltuml\. miiveltsége megfelel tarsadalmi allasa-
nal\. Moravesik tr., az (llllCl\l)ltdll .- tan.xmnal\ megfigyelése
¢ 6szlelése Pribilnénél hysterikus dllapotot feltételez. Ezen-
kiviil oroklési  dispositio mutathaté ki degenerativ tiinetek
kiséretében, milyenck az abnormis koponya, likaesos fogak, s ..
ideges szemek ; ezek mellett az idegrendszer ingerlékenysége, mint
ny cly reszketés, latakiilonbozet, megnagyobbodott térdinreflex,
havi vérzésnél fijdalmak, az l(](‘"'c\\u"' felvételére |0wo~1tnal\

Ezen esékeny idegrendszerit nd hizassaginak 10. évében
egy nalandl 13 évvel fiatalabb férfiival viszonyt kezd; jobh
neveléséhil szarmazo erkolesi érzete kiizd ugyan hiinds szenve-

délyével, de végre is elbukik. Bnds viszonydt minden mdédon
titkolni igyekeszik férje elott, ki irinta, bar joval korosabb

mint a ndé, mindig szeretettel ¢és gyongéd figyelemmel viselte-
tett, s kit 6 maga is beesiil ¢s Hsatel. Vé égre egy véletlen
felfedezi a férj clétt ¢ tiltott viszonyt. A korosabb nemeslelkii
férj nem lép fel — mire teljes joga leendett, — biinteté sujto
szigortal, hanem inkdabb mint szereté apa szeliden inti, sot
vigs wmlm a biinisségének tu(]dtaban onmagaval meghasonlott,
majdnem l\uw"bccwtt nit. A férj szelidsége, ])nc‘%i’llldtl'd hajlo
viselkedése nuég fokozza az elbukott né hinovsségének tudatit,
ki az iranta mindig atyai josigu férj ellen ily silyos vétséget
kivetett el, de masrészt szégvenérzete is fellép, s lealazdlag
hat red, ki eddig férje és a vildg szemeiben mint erkilesis
nd szerepelt.

Iy lelki allapotaban ongyilkossigot is emlegetett, s errdl
ismét férje igyekezett Ot lebeszélni; a férjével valo egyiitt-
maradas a torténtek utan nem volt leheté, s 2 lednygyerme-
kével Tolndra koltozott rokonaihoz, mig fidt a férj tartotta
maganal. FFérje 6t havi pénzzel latta (l hogy sziikséget ne

szcnwd_]en Azonban par heti tavollét utin mm(lon alapos ok
nélkiil rovid idore felrindult a fovarosba, hogy Kedvesével

talalkozhassék. Majd par lnnmp mulva ujbol feljitt Budapestre,
magaval hozvin 2 lednykajat és itt fogaddoba szallt, hol kedve-
sével hosszabh ideig egyiitt iddzitt, ekkor azonban mar 9-dik
honapban terhes \()lt s mint 6 maga allitja kedvesétol. Ezen
idében kedvesétél azt kérdezé, vajjon azon esetben, ha 6 férjé-
t6l megszabadulna, kész volna-e 6t feleségiil venni. Kedvese azon-
ban erre hatdrozott nemmel felelt. Kzen nem vart visszautasité vilasz
késdifésként hatott a hibas lépése folytan gy is megtirt nére,
s igy azon hite, hogy talin mégis sikeriil elghb- umhh kedvesé-
vel tdnen\(‘s kote 1ékbe 1épni, ]l](‘,‘.’,.\(’lllllll\ill\bu megsemmisiilt
azon reménye is, hogy ¢ szégyenéhdl valaha rehabilitAlhasss
magat.

Ezen visszds helyzet, lelki dllapotanak ily foki megzava-
rasa mellett, ¢ n6 még a 9-dik honapban terhes is volt és pedig
terhes kedvesétdl! Terhe folytonos sujté vadként hangoztatd
fiillébe a hazassigtorés bimét, s kiozelben megsziilendd gyerme-
kének sorsa kétségheeséssel tolté el. A terhesség maga, bar
physiologikus allapot, icleutékony valtozast hoz létre a nd
taplalkozasi viszonyaiban; az u| lény, melyet méhe rejt, az
anya véréhol él és fejlodik; még ép erds testalkata nék s,
kik torvényes dgyban jutottak aldott dllapotba, megérzik a
kettos taplalkozas hatasat, s mily gyakori a terhes nok kedély-
allapotinak zavara. A terhesség alatt fejlodo kedély és elme-
zavarok elégeé ismeretesek, Ha most Pribilné lelki allapotat
tekintjiik, ha tudjuk az elmondottakhol ideges allapotat, kény-
telenek lesziink bevallani, hogy nila a terhesség kétszeres he-
szamitds ald esik, midén 6t tettének beszimitisa szempontji-
hol megitélni akarjuk.

Pribilné ekkor, miként ezt 6 maga beszéli, miutin erre
semmi tant nines, két leanygyermekéy el dtment a budai oldalra,

gyvermekeivel megilje. O maga lelkiismerete furdalasaitol szaba-
dulni vagyott, s szeretett gyermekeit nem akarta idegen embe-
rek kegyelmére bizni. A két gyermek, allitisa szerint, elmeriilt,*
G maga azonban a vizben nem bukott ali, hanem abban b6
ruhdzata dltal a felszinen maradva, egy ott jarkald rendort
pillantva meg, segélyért Kialtott. A rend6r 6t a vizbél kihizta,
ekkor 6 kedvese sziileihez kisértette magat, de a rendérnek a
gyermekekr6l nem szolott, 8 esak par nap mulva, mintan meg-
sziilt, vallotta meg a babanak tettét. A nd ezek alapjian elzira-
fott, & most is a Fortundban virja tovabbi sorsat.

A 'torvényszéki orvoes, Ajtai S. egyetemi tandr, ki Pribil-
nét fogsagaban ¢észlelte, véleményében akként nyilatkozott,
ywhogy ndla a vadbeli 0selgkmuuvre nézve ugy a szabad mér-
lv;_:elc , mint a szabad akards, tehat mindkét oldalrél a be-
szamitasi képesség korlatolva volt®,

Moravesik tr. m.-tanar, mint szakérté egyenesen Kki-
mondja a beszamitas korlatoltsigit és csak a beszimitas fel-
fiiggesztettségét zarja ki

A szakértoi vcluncn\ ek némi eltérése miatt az orszagos
kizegészségl tandes f(‘llil\Cl(‘lllLll)C lett kikérve:® a tandeshan
az iigy alolirottnak adatott ki, s dltalam a tanfes iilésében
elfogadott felilvéleményben a  kivetkezd conclusio terjesate-
tett be:

»Teljes mérvben hozzajarulunk a két szakértG orvos azon
véleményéhez, miszerint a vadlott ndé kilene vhéndpm terhessége
mér egymagiban is, s iey annal inkdbb a mar lednykora oOta
fonn.nlln kisebh fok ldcwessbgwcl kapesolathan  a kedélyizga-
tottsagra alapos alkalmat szolgaltatott.“ De az eléreboesdtottak
(l]d.])]dll ¢én tovabb mentem vclunénvcmb(,n mint a két eddigi
szakértd, s kimondatni javasoltam, mi el is lett fogadva: ,s
(‘llllLlh)"\"l ezen két koros mozzanat kétséget kl/,(uola jogosit
azon f('l\(*teh'o hogy vadlott né tettének (*]kovetésckm' dl\araté
nak szabad (‘"]dt.ll()?.«l\l képességével nem birt“.

Pribilné, mint azt a két szakértd megtigyelése bizonyitja,
nem volt elmebeteg, ma sem elmebeteg. Nala az egyik szak-
értd (Moravesik tr.) véleménye szerint oroklési dispositio szere-
pel, idegesség all fenn. Hozzavetve a 9 h(mapnq terhességet,
hozzavetve mindazon lelki razkodtatist, melyet 6 ballépése elso
perezétol elszenvedett, lelki életének oly pillanati zavara allt
be, mely miatt akaratinak szabad clhatirozdsi képességével
a tett elkivetésekor nem Dbirt,

Kétli Kdroly tor.

Dujardin-Beaumetz tr.
a gybégytan haladasarol 1888-ban.
(Bulletin gén. de thérap. 1888. 47.)

(Vége.)

Ha a vegytannak koszonhetjitk az j gyogyszereknek
egbsz sorat az I]ll) szerek esoportjabol, a melyeket a gyogytan
mint hécsokkentd, mint fajdalomesillapité és mint fertdtlenito
szereket karolt fel, ugy azt kell mondanunk, hogy mindig a
novényorszig az, a mcl\ a sziv izomerejére haté szereket
nyu,)t;]d, l\u]nnm l\mnhnenv a melyet kartarsaimnak figyel-
meébe ajanlok.

Mikép magyarazzuk meg azt, hogy a morphinnak és
aconitinnak szdmos vetélytirsat ismerjik, mig az ill6 szerek
soraban nem tudtunk mindeddig szivszert felfedezni és hogy
a novényorszaghol szarmazé gyogyszerekhez kell ez n'unb«m
fordulnunk ?

\ digitalishoz, mely mindig a leghathatosabh szivszernek

' A gyermekek hullija eddiglen fel nem taldltatott, daczira, hogy
ht‘hl“‘\lllllll\tt’l‘l rendelot mlytm a p(utf('lilg\el(w(-g'ek felhivattak utimlk
keresni.

* Arra nézve, ,vajjon vidlott ni tettének elkivetésekor akarati-
nak szabad elhatdrozisi képességével birt-e 2%
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sservocsiosio: | HATA] ES KOLFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE, *isainisecer:

1V, ker., Calvin-tér 4. szam.

Alap megjelenik minden hé- Alapitotta Markusovszky Lajos tr. 1857-ben.

ten vasarnap 1';—2 iven. Mel-

lékletei & Szemészet®s a

Antal Géza
1V, ker., Sebestyén-tér 8, sz.
A lap elifizetési ara: helyben
égvidéken vgész évre10 11,
fél évre D frt. Orvos- és

Szerkesztik: HOGYES ENDRE és ANTAL GEZA

vényszéaki orvostan®

minden 2 honapban 1— 2iven. egyeteml tanarok.

Kéziratok, kozlemények
& szerkesztoséghez bérmentve Kmdotulajdonos H
kiildendik.

ANTAL GEZA.

felét fizetik.
Hirdetésekért soronkint 15 k. |

Fizetések és reklamatiok

a kiadohivatalba bérmentve
kiildendak.

PR e e s e

SRR AR DA | BRI AT
Minden e ktimatikos és tengeri gyogyhelyet illetd fel-
vildg i'~1l|\\ ul mint mar évek ota sZIvesen szolgilok.

Dy, Szemere Albert, volt korodai tandrsegéd
klimatikus gyogyhely és \blnziu tiirdborvosa. Nyiron it Szlidesen.

Va,roshcre’m

testegyenesiti- és hidegviz- gyogyintézet

(ezeldtt dr. Fischhof-féle vizgyogyintézet)
Budapesten, Flermina-ut 1525, szam.

I. Testegyene-
sito osztaly.

Intézotiinkben minden
betegnél betegségéhez és
testalkatihoz — mért  oly
késziilékek alkalmaztatnak,
melyek mig egyrészt fajda-
lom nélkiil a jirdast lehe-
tove (I‘\Iil\. — A gyigy-
l\ewlus targyait a kiovetkezi koresetek l\t'])(‘lll\ i, m.: 1. Csazos, kisz-
\em es és giimikoros iziiletgyuladisok. (sonllorusc-k ¢s liezamok.

). Iziileteyuladisok, tirések és fieczamok ulnlmjm. minik: zsagor, iziileti
mere\'s(-g. korlitolt mozaathatésig, veleszilletett liezamok, végtagok
rividitlése ¢és elgbrbillései, dongalib, ladtalp, 16kib, ~.|r0k|.'|l) kampo-
Lib, gaesos térd. 4. A gerinezoszlop angolkéros és csigolyaszuvas
alapon fejlodd elgiirbiilései, oldal-, hit- és nwllzorn\t-l\ |n|p0k tyik-
mell, ferdenyak, hiitgerinez-sorvadas (tabes dorsalis). 5. Gyermekhiidés
és kivetkezményei. 6. Végtagok visszeres tigulatai, vastagodisai,
elephantiasio.

Il. Vizgyogyaszati osztaly.

A vizgybgykezelés egy kiilon fiirdGépiiletben dr. Fisehhof méd-
szere szerint folytattatik,  Alkalmazisba vétetnek a legkiilinfélébb
fiird6kon kiviil, lemosdsok és letntések, hegngyolések, ledorzsolések
és zuhanyok., \'il\cuel I\e/(-lrutml\ nlvnlmnnhn.ll\. hiidések, gyer 1gestei
allapotok, a 1égzl, vérkeringési és emésztési szervek betegségei, 4|)l\m
gorvelykor, esizos, l\m/\,on_y es bintalmak, kiilonbozi bérbajok. Tovibba
villanyozis, massage.

Gyogykezeltetnek bennlakok és bejardélc (ambulansok).
{MF~ Méltanyos arak. “2mg
Kivénatra prospectusok bérmentve kilildetnek.

Az intézeti beteganyag és gydgykezelési médszer az orvos urak-

nak és érdeklédfknek 11—1 dra kizt szivesen bemutattatik,

Az u/a Jutosm/.

"

_ 'ana vegylleg tlszta zsmalan k"togyapot, tovibbé ;';
3 Garhol-Salicyl 8s Jute, tépet gyartasa. i &

-4’ nak ajinljuk elismert kitiing gyartminyunkat a lcgolcsol;l) arakon.
> (W Szétkiildés 5 kilotol felfelé. ~mg .
B dP B W o« S EFE W
Komotau (Csehorszé,g)

emésztési gyengesé, mellégés, a gyomor tulterhelése,

1

—_— > 1 ]
I Cs. kir. szabadalmazott ;
| r " §
|

| ; |
* Dr. Golis-(6] ~

| Dr. Golis-tol. | |

\ Eddig még utél nem éretett hatisira nézve az emdsztés ¢s | {

' vértisztitdas terén, s a test tdapldlasa és erdsitésére nézve. Ezdltal 1

naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznilata mellett valddi
| gyogyszerré vilik szdmos még makaes betegségekben is, mint p. o, 1

a belek petyhiidtsége, ideggyengeség. mindennemii '
aranyeres bajok, gdrvély, euga, sipadtsig, sirgasig, |
valamennyi idiilt borbaj, rak, idioszakos fejfajasok, ' 1
férges és kives betegségek, talnyillasodas sth, i J
Ez az egyetlen és "'\U]xl‘lt' SZer a megrigzott kiszvény és | .
mellbajban (m/uunlm(/ qunm:--r/:/m/r/mmlmr( gy ezeldtt, mint |
anoak haszndlata alatt, valamint utélagosan gyogy \I(‘llll is kmum |
szolgdlatot tesz. — Egy nagy skatulya dra 1 frt 20 kr. Bg ;
kis skatnlya SO kr. Féraktir Budapesten |
TOROK JOZSEF gyigyszerész (rndl. A |
hamisitdstdli megmenekiilére figyelmeztetek S [
mindenkit, hogy a valddi egyetemes emésztopor & |
| Dr. Gilis pecsétjéeel van elzirva, s minden | ‘
1 skatulya a védhélyegeel, s kiviilrgl ily ezimmel van elldtva : |
: : , Sy ; 1
' K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des Dr. Gilis in Wien. |
| Fészdllitéhely: Béesben, Stefansplatz 6 (Zwettlhof). |
i ¥ i |
S — -— ,!
ez |
IE :ﬁ '
"7
C Samtal Midy, |
,«4 ! |
] o [E |
:1:.‘ A Santal Midy elénysen helyettesiti a copaivit, a cubebit |E§J ,
E% a blenorrhagia gyogyitdsiban; sem gyomormegterhelést, sem has- \E’ !
Eﬁ} menést nem okoz, s 48 Gra alatt a kifolydst esak gyenge esepe- 'T’JI
ﬁ gésre korlitozza. 'é |
1:31 Hatisa az idiillt holyaghuratndl és veselobnidl rohamos, lhél j
l,‘;‘j Mir az elsé napokban estkkentileg hat a genyedésre; meg- @ |

:
d sziinteti a holyaghuruttal fellépG stricturdkat és a diilmirigyek %l |

Ej eldugulisit ; a vizelet rohamosan tisztul s dtlitsz6 lesz; meg- I,,l
[é gybgyitja a hilyagdugulist, mely a kitriny és terpentinnel il%
IE daczol, a vesegiresnél closegité a vizeletkiiiritést, Minden egyes |%| j
capsula 20 egm. absolut tiszta, sirga santal olajat tartalmaz. Napi & |
& adag 6—12 tokoeska, mely adag a kifolyis estkkenésének arfnyd- 'E '
ban kevesbithetd. I%t ;
Magyarorszagi féraktar: gl '

Rl Sl T

SR

Hol

(e et

TOROK JOZSEF gyogyszertaraban, |
Budapest, kirély-utcza I2. sz.
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I Benno Jaffé & Darmstaedter Martinikenfelde Berlin

Il
Il
'LANOLINUM PURISS. LXEBREICH%
Il

ﬂl teljesen szagtalan, savmentes és csaknem fehér.
h Kaphatd Ausztria-Magyarorszag minden gydégyszerarusanal. I

mellett.

Dr. DOLLINGER GYULA
testegyenészeti magangydgyintézete

Budapest, VIL. keriilet, kerepesi-ut 52. szam.
A gyigykezelés tirgyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilesei. 2. Csi-
golyaszi. 3. A mellkas angolkoros girbiilései. 4. Ferdenyak. 5. A
végtagok elgdrbiilései: doagaldb, Iidtalp, 16ldh, kampdlib, gacsos
| térd, a esives csontok s a kezek elgirbiilései. 6, lziileti merev-
| ség es izlobok, és massage-ra alkalmas koresetek. ’
i Programmot bérmentesen kiild.

| Dr. PECSI DANI it e |

ﬂ IntézetembGl harmikor, biarmily mennyiségil eredeti tehén-himlGt m

szdllithatok ; tomeges megrendeléseket kdzségek, hatosigok ré-
szére, jelentékeny drleszillitiassal ; 50 egyénre 6 frt, 100 egyénre m
ﬂ 11 frt, 1000 egyénre 100 frt, 10,000 egyénre 900 fit, m

il Megrendelések kozvetlen hozzam, Turkeveére intézendok. m

N =2 =2 = e =l e = e e e = e e e e e = =) E.!

Drr. Reich Miklos
festegvenészéti 8 gymmastikai gvogyintézete.

Budapest, V., Erzsébet-tér 8. szam.

Gyogyeszkozok: I. Testegyenészet. — II. Gyogy-
gymnastika és massage — IIL Fejlesztési gymnastika. —
IV. Légzési gymnastika.

Javalatok:

I. A gerinczoszlop elgbrbiilései, a mellkas s estives csontok
rachitikus elgorbiilései, Genu valgum-varum, pes equinus, varus,
valgus, calcaneus. Iziileti lobosfolyamatok és azok kovetkezmeényei.

II. Az izmok és iziiletek rheumatikus bantalmai. Koszvény,
elhizds. Kirnyi hiidések ¢s neuralgiik, foglalkozisi nenrosisok

irG-, zongorizd-gires sth). Hemicrania, neurasthenia, hysteria,
chorea. Idiilt gyomor- és bélhuwiut, gyomortigulat, obstipatio
habitualis, haemorrhois.

III. Altalinos gyengeség, Anaemia, Chlorosis.

IV. Habitus phtisicus, asthma nervosum, szivhajok

Bo6vebb felvilagosxtast a gyogyintézet lgazgato orvosa ad.

Papier ngnllut

(Rigollot-féle mustarpapir).

Mindenki elGtt ismeretes, mily kellemetlen a kizionséges

’ ’ P » T R ’ 1 "
mustartészta (pép) alkalmazasa, s azoukiviil a mustarliszt avasodas-
nak is ki van téve, mig ezzel szemben a Rigollot altal készitett

mustarpapir « legjobb mustiarmagbol késziil,

mely elzetesen zsirtalanitva van és kezelése oly egyszerii, hogy
minden ajinlatot feleslegessé tesz. A magyar gydgyszerkinysben
felvett hivatalos mustirpapir leirisa csakis a Rigollot papirra
illik ri. — Egy doboz (10 levél) ara 80 kr.

Kaphato : Budapest, kirdly-uteza 12 Tordk Jozsef gyigyszertiraban,

| Roosa Sh. John.
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U' hasham szer Purgatif Dr. Oidtmann. Rhamnus, allinm és a
] ] v fris dohiinyplinta kivonata. Egy gyiisziinyi folyadék
bedntésére a véabélbe azonnal székiiriilés, — Kaphaté Mastrichtban
Dr. Oidtmann-nil. Egy iiveg dra 2 marka; fecskendd 1 mirka 20 fillér.

h ,o_ ":fh -(&\& &( »'L,’.?

Figyelemre méltébb ujdonsdgok a kinyvpiaczon:

Andrae Ph. Katechismus der Zahnpflege. Berlin frt —.30
Auvard A. Travaux d'obstetrique. 3 vols. Paris fre 14.40

Binder. Das Mord'sche Ohr. Eine |)~\¢}n.m|-(h -anthropolog. Studie. Berlin,
Birschwald = o5 % DR o 7| A b
Dalton J. C. Physiologie u ll\ gibne :lv m'ulvs. I’:n‘is, Jailliére  frt 2,40

Del Monte M. Lezioni di clinica oculistica, con Figuree Tavole frt 12 —
Drechsel Edmund. \nh itung zur Darstellung physiologisch-chem.
Priiparate. Wiesbaden, Bergmann . . o o et e 8:60

Funter F. Klinische und experimentelle ]huh(\chmnﬂvn iiber die Aether-
narkose. Bern, Huber g frt —.50
Geppert J. Ueber das Wesen dm 1]lll\.llll('\N"‘l“lllx“‘ Berlin  fit 1.80
Gerhardt C. Heilkunde und Pflanzenkunde. Red. bei Rect. Autr. Berlin,
Hirschwald . . S frt —.40
Gibson R. J. A tq\tlnmk 01 c]unu-m.n\ lnuln‘f\ anlun . fit 420
Hyrtl Josef. Lehrbuch der Anatomie des Menschen 20-te Auflage. Wien,
Bt Iar O e L A AL (DD
Liégeois J. De la suggestion et dn somnambulisme dans leurs rapports.
Paris . . . v aRaiee ATE 440

Meinert C. A. lnhu \Ia“vnmnnlmnw n.uh dou \cnu('lu-u von Bir u.

Jeserich. Dresden, Honsch . . . . Tt s BT 2T0
Mendel. Die Geisteskranken in dem Entw ml «lvs hm g, (w«et/hu(]mw fiir
d. Deutsche Reich. Berlin, Hirschwald . . AR SR G,
Oertel D. Die Behandlung der chronischen Herzkrankheiten. Wien,
Branmiiller . . . . 5 TR SRER {1 1)
Lehrbueh  der |n lktl\(]lt‘ll thnlwllkumlv Deutsch

bearb. von Dr. Ludwig Weiss. Berlin, Hirschwald . . . . frit 6.—

| Salis A. v. Die Bezichungen der Tuberculose des Gehirnes zu Traumen

des Schiidels. Bern, Huber frt —.60

Schiidel H. Ueber Ischias Scoliatica. Bern, Huber frt —.75
Schulze C. F. Pharmaceunt. Synonyma, nebst ihren deutschen Bezeich-

nungen, Berlin, Springer . . P T ) BT
Warnekros L. Das Fiillen der /,.lhnv le int: lLl(‘l lulp.l. Berlin {rt 5.10
Waxham F. E. Intubation of the ln}n\ Chicago. . ..t 430

\n

) N T

Kedelybetegek es morphmkor’osok

a legszorgosabb dpoldsban részesiilnek

Dr. Svetlin magangyogyintézetében
Bécsben, III, Leonhard-utcza 3—5. szam.

elsd és legrégibb idé ota fennalld
TEHENHIMLONYIRK-OLTO-INTEZETE
Bées, Alserstrasse 18. (Alapittatott 1873.)
Eyész éven (t szolyil naponkint friss fahcnm/irl.lul mltoum/ug
galy o legjutdnyosabb drévt. A meyfogamzis biztosse iydért kezesséyet

villal, — A brilsscli nogy nemzetklizi versenynél a o, Inplmn
' Honnewrs-rel kitintetett oltokészilléheit ax Snkiltségi dron 6 €25 frijaval szolgdltatio ki

/_\
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PALYAZATORK.

Nagy-Kanizsa rendezett tandesit viros kiozkorbazinil 300 frt évi
fizetéssel Jav‘uhlma?ott Il-od orvosi allasra az 1886 : XXII, t.-cz. 82. §-a
alapjin ezennel pialydzat hirdettetik.

A pilyazni kivanok fellmutn.nk hogy az I876:XIV. t.-cz 143
és az 1886 : XXII, t-cz. T3, §-ai értelmében felszerelt Iolvamodmu) ukat |
bezirdlag folyd évi mirczins 4-dikéig hozziam benyujtani el ne mulasszik,
mert a késobb érkezd fnlyftmo(lv.m) ok figyelembe nem vétetnek,

Zala-Egerszeg, 1889, februdr 4-dikén.

Csertan, Zalavirmegye alispanja.

A lemondis folytin iiresedésbe jott torontélmegyei Tiszahegyes
székhelylyel és 850 frv készpénzfizetés, tovabba 20 kr. ll.l])]).lh és D0 kr, |
éjjeli latogatasi (h_j]-ll szervezett Tiszahegyes ¢s Szajin kirorvosi dllo-
masnak valfwhs fitjani betiltésére a hatirids foly6 évi mirezins hé 13-dik
napjanak délelotti 10 ordja kitlizetik Tiszahegyes kizség hizén.

Felhivatnak mindazon orvostudorok & orvosok, Iuk ezen dllo-
mdsra palydzni kivinnak, hogy 1886:XIV. t.-cz. értelméhen kellfleg
felszerelt folvamodum.vknt a vilasztist megel6z6 napig aldlivott iu-
szolgabir6i hivatalhoz bekiildjék.

Nagy-Kikinda, 1889, januir 26-dikén.

3—2 A foszolgabirdi hivatal.

A lemondds folytin iiresedésbe jitt Tolnavirmegye dunafoldvari
jardsaba kebelezett 17 3,000 lakossal biré Dunafoldvir nagykizséy koz-
ségi orvosi dllomisira a pilyidzat ezennel megnyittatik.

A kizséei orvos évi javadalmazisa 400 frt készpénz a kozségi
pénztirbol, mely elfleges havi részletben fizettetik. \

A vilasztis hamnde]eul folyd évi marezius 11-dikénck délel6tti
10 drdja Dunafoldvir kbz%e"lmmlml, kitiizetik.

I'elhivatnak unud'uol\ kik ezen dllomdst elnyerni Ohajtjik, hogy |
az 1883 :1 t-cz. 9. §a, valamint az 1876: XIV. t.-cz. 143. §-a értel-
meben felszerelt kérvényeiket aldlirotthoz folyd évi marezius hé 15-dikéig |
nyujtsik be.

Paks, 1889, évi janudr hé 28-dikédn.

3—9 Dardezy, foszolgabird. }

A lemondis folytin megiiresedett 800 frt évi fizetés, 100 frt lak-
bér 6s 3 61 kemény tiizifa-illetmény élvezetével egybekotitt czrepajai
kozségi orvosi allas betoltése czéljabol ezennel péilydzat nyittatik,

A megvilasztandd kizségi orvos a tankoteles ,l,_ycrluukul\et i
kizségi amlmawmélvzet s izclruuyckct dijmentesen tartozik gyogy-
kezelni. Misok altal 20 kr. nappali és 40 kr. éjjeli litogatdsi dij fizetend.

Felhivatnak mindazok, a kik ezen #llist elnyerni Ohajtjik, hogy
az orvostudori oklevéllel és az eddigi szolgilataikat igazold okmdnyok-
kal felszerelt kérvényiiket az antalfalvai {0szolgabirdi hivatalhoz {. évi
marezius 15-dikéig kiildjék be,

A vilasztas f. évi marezius 16-dikdn fog Carepaja kizséghizindl
megejtetni.

Anutalfalva, 1389, januir 31-dikén,

3—1 A [foszolgabivdi hivatal.

A lemondis folytin wegiivesedett totpelséezi kororvosi allomas
betiltése ezéliabol ezennel pialydzat hirdettetik.

A kirhiiz tartoznak 'I'6t-PelsGez, Dobronya, Szisz-Pe'stez, Biba-
szék &s Bozok-Lehota kizségek s székhelye Téot-PelsGez, hol a zélyomi
gyogytarnak fiok-gyogytira van.

Tét-Pelsticz kizségnek van 3100 lakosa, a tobbinek egyiitt 3700.

Ezen dllomdssal wyhc van kitve €00 frt fizetés, 100 frt utazdsi
Atalany, 100 fre hkbm illetmény, illetileg az épités alatt 4116 természet-
beni szabad likds és 50 kobméter tiizeld fa.

A/, orvosi dijak szabilyzatilag vanmak meg: .\ll~lpltv.l

Elényben részesiilnek oly p:th:lli)k kik a tot nyelvet is birjik.

A kelléen felszerelt pilyazati kérvények legkésibb folyé hé 25-dik

| napjaig aldlirott fGszolgabiréi hivatalndl ny u|t'mdnk be.

A vilasztas Totpelsdezin folyé ho 26-dikin délelétt 10 6rakor
fog megejtetni s a megyvilasztandd kirorvos dllomdsit késedelem nélkiil
l‘“O?l.l]l]l kiteles.

Z61yom, 1889, évi febrndr ho 2-dikdn.
9_9 A fészolgabirdi hivatol.

Warner ,,Safe-cure“ nevii szere.

Ezen ujabb idében Europaban is forgalomba hozott
gyogyszerrl Dr. Homeyer F. gyogyszerész és technikus ve-
gyész majnai Frankfurtban a szernek behaté miné- és mennyi-
leges analysisa utan, a kivetkezoket jelenti: Szerzé a Frankfurt-
ban létezd 5 emeletes gyarépiilethol személyesen tobbféle probat
vett, melyeket laboratoriumaban megvizsgalt. A ,,Safe-Cure™
nevii gyogyszer egy palaczkjaban a rendelet szerint kovetkezd
tartalomnak kell lenni:

20 gr. Herb. lycop. virg., 15 gr. Herb. hepatica, 0D gr.
Gaultheria kivonata, 25 gr. Kalisalétrom, 80 gr. borszesz 1.
(Pharm. german. szerint), 40 gr. Glycerin. — A vizsgdlatnal
taldltatott: 4:04 gr. extractiv anyagok, Gaultheria meg nem
hatarozhato, ')4‘3" gr. Kalisalétrom, 729 gr. 100%, vagy
801 gr. 91“/ borszesz 42 gr. Glycerin.

10 C. foknal 1 tolvadék fd]bll]\d 1:013, tiszta, sotét-
barna oldat, melynek alkoholikus és aromatikus szaga és keve- |
set ¢des szeszes aromatikus ize van. A gyarbol probakép |
elvitt fiivek kozelebb, vizsgalatnal mint Lycopus virginicus,
Hepatica triloba és Hepatica acutilosa ismertettek fel.

Az elébbi ndvény, a Lycopus virg. Eszak-Amerika-
ban ofthonos, és ott nedves helyeken tenyészik Canadatol
exész Carolindig. Ez egy éveld nivény kiszo gyokérrel és
egyenes, bunkos négyszegletes 12—183 hiiv. hossmsafru szarral,
atellenes levelekkel. A levelek szélesek, l’lndnfudomu(tk kiszé-
pen kiszegélyezettek, mirigyszerii pontokkal alsé feliletiikon.
A virdg jeleutéktelen, kiesi, fehér koronaval. A ndvény
augusztushban virit. Az egész novényt lehet gyogyezélokra for-
ditani. Saaga igen sajatsigos, ize pedig kellemetleniil keser.
Forré viz altal v)éovhatasm alkatrészei kinnyen kivonhatok.

A Hepatica kétféle faja fordul el Fszak-Amerikaban
u. m. a hepatica triloba és a hepatica acutilosa. Mindketté |
éveld rostos gytkérrel bir hirom lebenyalaki levéllel, melyek |
a szarbol szivalakban kiindulya bérszeriiek, egész simak, kékes |
sziirkék, alul pedig biborszintiek. A Hepatica nAlunk is ismert
nivény, kora tavaszszal nyilo, fehér, kék vagy biborszinii
viragokkal. A H. acutilosa levelei szivalakiak, négy-otszorosen |
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osszefiiggbk, lebenyszeriiek ¢s hegyesek, ép gy a csésze
levelei is. A H. ftriloba levelei vesealakiak, hirom egészen
kerék tompaszigii lebenynyel, a viragkehely levelei is tompa-
szogiek. Mindkét Hepatica-faj Amerikdban erdds lejtékin
tenyészik. H. acutilosa, inkabb a hegyek északi, a triloba
inkabb azok déli oldalan. A novény szagtalan, de Osszehizo,
kesertt izzel bir ¢és barmily adagokban nyujthato.

Az orvosi szemponthol minden esetre fontosabb nivény,
ugy latszik a Lycopus virginicus, melynek gyogyértékérél mdir

- Amerika 6s lakoi és elsé gyarmatosainak is volt tudomasuk.

Az amerikai orvosok ¢és botanikusok esak wjabb idében fog-

 lalkoztak eme novénynyel, a nélkil azonban, hogy pharmaco-

logikus tulajdonsagai tudomanyosan kellGleg 1smertettek volna.
De empirikus modon szimos észak- amenkzu orvos hasznalta a
lyeopust s kutatta annak gyogyerejét allitolag kielégitd ered-
ménynyel. Dr. A, W. Twes bodito s dsszehizé hatast tulaj-
donitvan neki, ép ugy mint Pendleton és Rogers doktorok
New-Yorkban megkisértették azt phthisisnél és vérkopésnél és
pedig Aallitolag Kedvezs sikerrel mint forrizatot (30 gramm
500 gramm vizre az egész adag egy napra). Dr. H. Ramson
Buﬁ'ulébdl azt irja rola: sEme szert (Lycopus virg.) forrazat
alakjaban sok év ota rendeltem § igen becse%nek talaltam.
Igen kitiinG gyomorszer. Bp gy haszndlt nekem azon makaes
esetekben melyek véleményem szerint higysav dltal okoz-
tatnak. Dr. W. E. Taylor tapasztalatai szerint igen jotékony
hatasa van holyagbantalmakra, kiilonosen annak 1dult hurutja és
genyedésére. A New-Yorkban megjelené ,Monograph® 1885.
szeptemberi szdmaban azt irja Dr. Benedict A. Buwffuldbil,
hogy a Lycopus a hajsziledények izomzatara bir hatissal,
eldsegiti annak Osszehuzodasat, s az altal fokozza a vérnyomast.
Hatdsa e szerint hasonlé az ergotin hatisihoz, esakhogy
nagyobb adagokban lehet azt nyujtani, mint az ergotint.

A mi a Warner-féle Safe-Curet illeti, ennek hatasa alli-
tolag foleg a hugyszervekre terjed ki, t: m. a vese ¢s hélyag
bantalmaira, és ezek kozill a Bright-kor egyes alakjaira is.

Wiener Med. Wochenschrift, 1888. évf. 40. sz.
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Chapoteaut peptizdlt peptonja

tiszta marhusbél készitve,
kézdmbés, tiszta, nyakos anyagoktdédl, valamint nat-
rium chlorid és borsavas natriumitél teljesen ment.

Chapoteaut pepton pora
Teljesen oldhatd, s itszorts mennyiségli hist képvisel.

tisztasdga kiivetkeztében az
JOresovi

Tikéletes
dlettani labor atoriwnokban,
OPGARLSIMUS-TeIyes :[(‘/Pl)( "
fiirdék alakjiban nyujthato.

valamint Pastewr
alkalmaztatik.
Chapoteaut pepton bore

Kellemes fzii, evésutin egy-két vorvsboros pohdrral vehetd. Tartal-
maz: minden pohdrnyi mennyiség 10 gramm marbahiist,
A peptonole hinapolig, éveleig “szedhetdle, s a le gsiliyo-
sabb betegségben szenveddle képesele minden nvds tap-
laléle néllkiil egyediil azzal taplaltiozni.

Magyarorszagi foraktar :
Torok Joézsef gyogyszertaraban,
Budapest, kiraly-uteza 12. sz.

Levesben vagy

S az 1888-ik €évi nem-
_;:?‘cg PHSSZB BH zethozi kiallitiason
=0 arany éremmel

e Kitiintetett gazdag szénsavtartalmu
=55 = asztali és gyogyviz
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Edeskut L magy. k. és szerb k. udv. asvany-
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ESG] nemkiilé nben gydgyszertarakban, fiiszerkeres.
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Orvosi vegyi és goresivészeti laboratorium
Budapesten, VI. ker., O-utcza 18. sz.

Vizeletet, Lképetet, hanyadélkot, bélsart és egyth viladékait
az emberi testnek szerény honordriumért vizsgil
Dr. MATRAY GABOR, volt egvetemi élet- és korvegytani tandrsegéd.

Miileges végtagok,
nemez- és aczélfiizok,
fsérvkotiok, haskotok,
betegép?'éfi targyak
testegvenészeti gépek

pontosan készittetnek

DOLLINGER DERTALAX

techmnikus,
elsé m, Kir. orsz. szabadalm.
testegyenészeti gépgyiaraban

Budapest, IX., iilléi-ut 11.

Morrhuol Chapoteauttdl, :

A morrhuol magaban foglalja a csukamajolaj leg-
hathatésabb alkatrészeit a /,snad(,l\ -anyagok kivételével ;
kis kerek tokesakban, melyek mindegyike 20 centigrammot
tartalmaz; ezck egyenértékiiek a barna esukamdjolaj
25 szords sulyaval, vagyis annak 5 grammjaval.

Fohatdaswlk : an étvagy fokozasa, a kohogés csik-
]\cntc\e, az emeésztés €s anyagesere \/,d|)‘1l\t)/‘13d, az erd
és alom 1jra megjelenése.

Therapeutikus alkalmazdasulk javalva van
horglobnal, a tidégtimiikor elsé ](lushl]\dhdn, angol- ¢és
gorvélykornal, mirigybajoknal.

Adag : két egész négy tokesa naponként gyerme-
keknél étkezés kozben; felndtteknél pedig négy egész

nyolez tokesa.
Kaphatd:

Parisban, 8. rue Vivienne,

Budapesten, Tordk lozsefnél, kiraly-utcza 12. sz.

MATTON-f¢te

GIESSHUBLER

leglisztabh égvényes SAVANYUKUT.
KitiinG sikerrel haszndlhaté :
a légzi- és emésztOszervek betegségeinél,
gyomor- és holyaghurutnil. Specificus szer gyermekbeteg-
ségekben,

kiszvénynél,

A karlshadi gyogymddot hasznaldknak eld- és utdkura gyandnt ajdnlva,

MATTONI-f¢le i

LAPKIVONATOK
LAP-80 ) : LAP-LUG
itiind szere

vasldap- és vasasfinrdok elééllitdsira a héznél.
Evek hosszii soran at kitiing gyogyhatasuaknak bizonyultak:
Méh-petefeszek- és hashdrtyalobndl, sipkdérnal, gorvélykor-
nal, fehérfolydsnil,

clvetélésre vald hajlamndl, teljes és

részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, csizudl, kiszvény-
nél, ischiasndl és aranyérnél.

MATTONI-¢le

BUDAI KESERUVIZ

legkivalobh HASHAJTO.

Budapest, 1889, Pesti Lloyd-tirsulat kinyvnyomddja.

Valamennyi természetes dsvanyviz és forrdstermény szétkiildo intézete

MATTONI es WILLE

T DA B IS T
Mérleg-uteza 12 és Dianafiirdé-épiilet.

(Dorottya-nteza 14. sz.)
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ORVOSI HETILAP.

“ivevevane A HAZAL'ES KOLFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE. e i

1V. ker., Calvin-tér 4. szam. 7. ker,, Sebestyén-tér 8. sz,

A lap megjelenik minden hé-

Alapitotta Markusovszky Lajos tr. 1857-ben. alep glohaciar fra: BoTIen

ten v és vidéken egéaz évreelO frt,

1ék

‘nap 1'/,—2 iven. Mel-

a Szemészotd

fél évre B frt. Orvos- ds

Sasmssia et Sgerkesztik: HOGYES ENDRE ¢s ANTAL GEZA — sreyueromiatisax

orvostan® felét fizetik,

minden 2 honapban 1—2iven, egyetemi tanarok. Hirdetésekért soronkint 15kr.
Kéziratok, kizleménvek Fizetéaek, reklamatick
a szerkesztisdghez bérmentve . : X a kiadobivatalba Lérmeotve
kitldendbk. KladbtulaJdonos . A N TA L G E ZA. killdenddk,

Tartalom. EREDETI KOZLEMENYEK. Koranyi Frigyes tnr. Hangrésgires felnGtteknél. — Dirner Gusztév A. tr. Therapentikus irinyok
s mozgalmak a gynaekologiiban. — Buday Kalman tr. Kizlemény a budapesti k. m. tud. egyetem kérboneztani intézetébil. Septikus embolus dltal
okozott {itiértigulat egy esetérsl. — TUDOMANYOS TARSULATOK. Magyar Tudomdnyos Akademic : 1. Lenhossék Mihdly ¢. m. tnr. A pyramis-
palydrél némely emlfs dllat gerinezvelejében. 2. Than Kdroly tr. A volumetrikus normal-oldatok készitése. — Budapesti kir. orvosegyesiilet :
1. Puky Akos tr. Echinococcus a méjban. 2. Hirschler Agoston tr. Tovabbi jelentés a chylusos ascitesrGl. 3. Pertik Otto tr. Intussuseeptio ileo-colica.
4. Jendrdssil Ernd tr. Tabeses agykészitmények. 5. Schweiger tr. A méhvérzésekril és gydgykezelésiike]l a balneotherapiira vald tekintettel.
6. Jelengfy Zoltan tr. Rovid orrgyogydszati kizlemény. — Gesellschaft der Aerzte in Wien : 1. Anton tr. Atrophia musculornm progressiva.
2. Kaposi tur. A Zoster gangraenosus atypikus seu hystericus. 3. Politzer Addm tur. Fiilészeti kérboneztani készitmények. — IRODALOM-SZEMLE.
L. Konyvismertetés. Lehrbuch der Geburtshiilfe einschliesslich der Pathologie und Therapie des Wochenbettes von Dr. F. Winkel, Professor
der Gynaekologie. — The Language of Medicine by F. R. Cambell, Prof. of Materia medica and Therapeutics, Medic. Dep. of. Niagara University.
— II. Lapszemle. Kortan, Korokozd bacteriumok élettartama vizben. — Belgydgydszat. Elmelkdrtan. Az anaemia perniciosa pathologifjihoz. —
Morel-féle fiil. — Gydgyszertan. Uj féregiizé szer. — Az antifebrin és phenacetin elkiilonitése. — A creolin fertStlenitd hatisdrdl. — Sziilészet

’

€ ndgydgydszat. A hitrahajolt (flectalt) terhes méh incarceratitjinak kezelése. — Terhesség alatt gyigyuld Basedow-kér. — Fiil-, orr-, garat- és
gégebajok. Othaematoma. — Hirtyaképzédés a gégében. — Idegen test a légutakban. — Aprdbb jegyzetel: az orvosgyakorlatra. — TARCZA.

Az Orvosi Hetilap munkatirsainak emléke volt szerkesztGjiiknek Markusovszky Lajos tr.-nak. — Heti szemle. A fogfiszati szaktanitis érdekében ,

Gjonnan kiboesdtott ministeri intézkedés. — A kirisbinyai kérhiznak 1888. évi betegforgalma. — A liz pathogenesise. — A magyar orvosok és természet-
vizsgilok vindorgyiilésének kiozponti dllandd bizottsiga a budapesti kir. orvosegyesiilethez. — Ajtai tur. megjegyzései a Pribilné biiniigyéhez. —
Vegyesek. — Boriték : Palydzatok. — Hirdetések.

Melléklet. A ,Szemészet® 1. szdma.:

\
EREDETI KOZLEMENYEK. kellett lenniink, hogy a beteget a fenyegeté fuladastol meg-
i«’n'_iuk. még a tracheotomiara is, melyre ezért minden eld-
Han '(/I'(f'.s‘ gores /'(4],”,(')' tteh neéel. | késziilet meg is tétetett. A hetegség Killsd megjelenése is méar
kétségtelenné tette, hogy a bantalmat a hangszilagok girese
idézi eld, olyan betegség, a mely gyermekeknél elég gyakran,
Egy igen érdekes és fontos betegségre akarom figyel- ‘ de felnétteknél igen ritkin fordul eld.
miiket forditani. Januar 31-dikén koriilbeliil 20 éves, litszo- A gégevizsgalatndl, melyet eldszir Hirschler tr. tir, azutin
lag igen jol fejlodott és taplalt ledny hozatott a korodara | Irsai magdntanir dr és késébben magam végeztem, egyértel-
fuldokolva. A beteg megdibhentd képet nyujtott, melyhél leg- | mien a kivetkezit taliltuk. Mindenek elitt feltint, hogy a lit-
szolag jol alkotott lednynak igen rosszul fejlett gégéje van, a
mennyiben a gége kicsiny, a gégefeds vékony, s a gége -

Koranyi Frigyes tanar eloaddsaibol.

inkabb sirt rohamokban jelentkezé sajitsigos légzési zavar
valt ki, melyet kivetkezoképen vizolhatok. A beteg beléguése
éles sipold hangeal, gyakran pedig bizonyos megszakitott nyi- tere, valamint az egyes gégerészek terjedelme olvannak taliltatott,
korgdssal ment véghe. FEzen belégzési zorej utin kivetkezett | milyen egy 12 éves gyermek gégéjének felelne meg, észlelheto
néha rendes, némelykor pedig tobh szakaszban véghe- | volt tovibbi a gégeporczoknak felndtteknél ritka foki rugalmas-

mend, szinte zorejjel jaro, megnyult kilégzés, melyet egye- | siga, gy hogy nyilvinosan gégehypoplasia forog fenn.
netlen tartamu sziinet kiovetett, erre rendesen rekedt kohogés Irsai  magantanir Gr azonkivill sajatsigos mozgisi
jott  kozbe ¢és utdna a légzés elakadt, ekkor a betegnél | zavart talilt a gégében, midén t. i a beteg a nyugodtabb idd-
fuladisi tiinetek allottak eld, feje hatraszegiilt, areza megkékiilt, | szakok alatt mély belégzést tett, a helyett, hogy a hangrés
szemei Kidiiledtek, visszerei megduzzadtak, a mellkason a légzési | szabalyosan tagult volna, a hangszalagok elGszir egymashoz
izmok ringisai voltak észlelhetok, mindazondltal levegd nem | kizeledtek, megszikitve ez dltal a rima glottidist, mely csak
hatolt be, a jugulum ¢és felhas behizodott; ezen allapot néhany | egy kivetkezd szakaszban tagult.
misodperezig fennallvan, ismét nyikorgé kilégzést és utina A kannaporezot fedé nydkhartya jelentékenyen duzzadt és
mély belégzést végzett a beteg mire néhiny percznyi, rekedt | oly Attiinden piros volt, milyen az inyesap duzzadt hyperaemikus
kohogések altal megszakitott sziinet kiovetkezett be. Azutin | nydkhartydja garathurutnal szokott lenni, a gége tibhi kép-
ismételt kohogés vagy beszéd utin a roham tjra bedllott. letei nem mutattak abnormalis viszonyokat. A hangrés-zardsnal
A beteg a rohamok alatt kiozel allott az asphyxidhoz, a | azonban azt lehetett taldlni, hogy a két hangszilag nem érint-
szivmitkodés és iitérlokés gyorssd, azutan igen gyengévé vilt | kezik tokéletesen, hanem a kannaporezok kiozt és a kizépen
annyira, hogy minden gyégyhehatis alkalmazisira elkésziilve } keskeny rés marad vissza; azon mozgas tehat, melyet a mus-
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culus arytaenoidensnak ¢és a museulus glottidisnek  kellett
végeznie, gyengiilten tortént, vagyis ezen izmok estkkent tssze-

hizékonysaga volt jelen, mely az eldbb leirt pervers mozgds- |

sal tanusitotta, hogy hibis beidegzés forog fenn. Ezen kiviil
még kmnyi légeso-vérboséget lehetett megallapitani. Tisztaban
voltunk tehat a korkép és a gégetiikri vizsgdlat eredménye
alapjan azzal, hogy a holygideg visszatérd dga kiréhen fennallo
hibdas beidegzés altal eldidézett spasmus glottidis forog fenn,
A girests bantalom okat Kutatva Kiemelem, hogy a beteg-

nél a  paizsmirigy kozépsé részének megnagyobbodisa és a

m. cucullaris mellsé szélén a  megnagyvohhodott
nyirkmirigyeknek talalhato. A golyva igen nevezetes 1égzési
zavart hozhat 1étre, mely hasonlo lehet ahhoz, a milyen a mi
esetiimkben észleltetett, ha t. i, a paizsmirigy daganata sub-
sternalig, tgy hogy a légesivet nyomja. A mi esetiinkben azon-

eglsz  sora

ban ez Kizarhato volt, mivel januir 29-dike elott légzési nehé- |

Iyekben ¢ nd soha sem szenvedett ¢z a  paizsmirigy meg-
nagvobbodiasa nem terjed a szegyesont ald, tovabba a  paizs-
mirigvdag dltal okozott 1égzési nehélyek természetesen allandok

és esak fokbeli Kiilinbségeket mutatnak. A megnagyobhodott

nyirkmirigyek a nyakon azonban kényszeritenek arra a lehetd-
séere is gondolni, hogy. mint az eclégszer eléfordul, a nyaki
mirigyekkel egyiitt a gatorbeli nyirkmirigyek is koérosan meg
vannak nagvobbodva és hogy a hangszilaggires az altal jott
létre, hogv a holygideg visszatéro dga megnagyohbodott gatorbeli
nyirkmirigyek nyomasa altal izgattatik. A\ gégegires ugyanis

mindig an. recurrens izgatasinak eredménye, de ez létre johet |
egyrészrél minden boneztani ok nélkiil mint funetionalis meg- |

betegedés, masrészrol 1étre johet boneztani elvaltozisok folytan,

melyek koziott a gatorbeli nyirkmirigvek valtozd foki meg- |

nagyobhodasa is szerepelhet.
Hangsilyozni akarom- ezen alkalommal a betegnél ¢szlelt
gégehypoplasia jelentéségét is, mely foleg két iranyban jion

tekintetbe. Az egvik jelentdsége abban 4ll, hogy glottis-gires |

sokkal veszedelmesebh kis gégéhen, mint nagvhan, igy gyer-
mekeknél, hol e bantalom arinylag sokkal gyakrabban fordul
eld, s nem ritkdn a halalos kKimenetel észleltetik épen a gége
kicsinysége folytan ; ilyen kis dirterit gégét a hangszilagok
izmainak gorese sokkal kimnyebben zarhat el teljesen mint a
felnitt emher nagyohb trteri gégéjét, s azért kKonnyehben okoz-
hat fuladasi halilt, De van a gége fejlodési hatramaradasanak
egy masik jelentdsége is, a mennyiben tapasztalati tény, hogy
azon egyének, kiknél szervi hypoplasiak észleltetnek, gyakran
bizonyos foki ideggyengeséget mutatnak. Ez nem esak azokra
all, kiknél a véredényrendszer hypoplastikus ; tudjuk, hogy az
ily nék gyakran szenvednek hysteriaban, hogy ezeknél gyako-
riank a chlorotikus allapotok, de all ez azokra is, kiknek kis
gégéjiik van, s6t tapasztalataim alapjin mondhatom, hogy azok,
kiknél barmely testrész, pl. a fil, szdj, kéz a tobhi testrészszel
szemhen disharmonikus modon visszamarad a fejlédéshen, tohh-
nyire ideghetegségekre hajlo, neurasthenikus egvének. A beteg
elézményeit is kutattuk, ide vonatkozolag esak azt mondta, hogy
6 igen ijedékeny, a mi nem mutat erés idegrendszerre, de nem
is szolgdltat elég alapot annak eldontésére, hogy a n. recurrens
izgatottsaga functionalis meghetegedésre vagy a megnagyobbo-
dott gatorbeli nyirkmirigyek dltali nyomésra vezetendo-e vissza.
Ezen kérdést tehat esak tartosabb megfigyelés, de meg a gyogy-
szerek hatisanak modja viligosithatja fel. Es erre vonatkozdlag
a milyen érdekes maga a betegség, ¢ép oly érdekes gyogyvu-
lisa is. Mig egvrészt, mint emlitém, minden perezben sziiksé-
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gessé leendett tracheotomiara voltunk elkésziilve, addig mas-
részt figy tekintve a bantalmat, mint ideges izgatottsag dltal
eloidézettet, a  betegnek moschust adtunk, még pedig kivalo
hatassal.

Az els6  decigramm moschus utan a rohamok enyhiilni,
a masodik, harmadik utin sziinetelni kezdtek ¢s azon veszedel-
mes dllapot, mely minden perezben a beteg haldlit idézhette
volna eld, néhiny adag moschus utin teljesen elenyészett, mi
természetesen a mellett szol, hogy a gires oka ideges izga-
tottsdg, functionalis zavar volt,

Hogy nem fog-¢ a roham ismétlédni, azt elére nem mond-
hatjuk meg, valamint az sincs még kizdrva, hogy a hangszalag-
gores eloidézésében a nyirkmirigyek bantalma nem jatszott-e
szintén kizre; mert hiszen lehet, hogy azon mirigvek esak
akkor hatpak a bolvgidegiagra, middn idénként erésebben duz-
zadnak ¢s csak oly fokban, a mely rendes izgékonysagu ide-
geket nem izgatna, de emelt izgékonysagh idegeket izgat. A
nyirkmirigyek megnagyobbodasanak természete ennek folytin
tiizetesen allapitandd meg, mi azutan 0j therapeuvtikus javalla-
tok felallitisara vezethet. Tekintve ezen mirigveknek fekveését
a cucullaris mentén, tekintve a hegeket, a melyeket a szemérem-
ajkakon talaltunk: nagyvon valoszini, hogy habir mis jelek
hifinyoznak, mégis bujakéros mirigydaganatokkal van dolgunk,
a melveket hujakor-ellenes szerekkel kellend gyogvitanunk.

Therapeutikus iranyok ¢és mozgalmak a
qynachologidaban.

Dirner Gusztav A. tr.-tol

(Folytatis.)

A conservativ therapeutikus eljarasok koziott az elsé. a
melyrol  szolni  akarok, az eclektromossignak alkalmazisa a
gvnackologiiban.

Ez az eljards Apostoli pirisi orvos nevéhez fizédik, mint
a ki azt, legalibb technikai tekintethen, tudominyosan meg-
alapitotta. Ennekem alkalmam volt, gy szolva, elejétil fogva
figvelemmel kisérni ezt az eljardst, mert Parishol mar évekkel
azel6tt elhozta hozzank tisztelt tagtarsunk Donath fr.; ¢ akkor
Tauffer tanar trtél engedélyt, s alkalmat nyert, hogy korodija
jaré betegeinél probat tegyen vele. Ez a proba nem sikeriilt.
Az egyvik beteg Allitolag az elektromossag okozta thrombosist
kivetd phlegmonéhe, illetve pyaemiiba belehalt; a masik is
hetegebh lett, mint volt azelétt. Frre az ominosus kezdetre
Tauffer tanar tr a tovabhi Kisérletezést nem engedte meg. Nem
kutatom, hogy mi volt e fatalis kivetkezményeknek az oka.
Meg vagyok azonban réla gyézidve, hogy az nem az elektromos-
rejlett,  hanem  valamely mellékkiriil-
ményhen keresendo. Iallottam ¢és olvastam halalesetekrél vagy
hosszas septikns belebetegedésekrdl masutt is és oft littam a
hibikat is, a melyeket elkovettek, A méh-sondat oldalfekyés-
ben esak gy a szoknydk alatt a sitétben a méhirbe be-
vezetni nem kozinyds dolog; az sem egészen mindegy, hogy
H0—100—200 vagy 300 és tobh milliampere galvandramot
hoesatunk-¢ keresztiil a has és medencze szervein. Pedig ilyen
viadak ellen nem védekezhetnek egyes angol orvosok, a kiktol
az cljardst littam, rozzant villamos gépeikkel és megbizhatat-
lan galvanometeriikkel.

Anglian Kkiviil, a hol most egy éve igen ¢les vitak foly-
tak pro és contra az eljaris felett, még Amerikaban volt alkal-
mam ¢ therapeutikus modszerrdl sokat hallani inkabb, mint
latni. A washingtoni congressuson Apostolit tapssal fogadtak ¢s
az 6 eléadiasihoz még 3 masik fizodott, a melyek mind igen
dieséroleg szoltak az eljards bimulatos hatisarol.

En scepticismussal hallgattam az elfadisokat ¢és littam
Londonban Playfairtol, Parsontél, Hollandtél az elbinast.
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Mikor azonban Keith ¢és fia, Skene Keith is megszolaltak, a
kiket eddig mint neves laparotomistakat — s6t mondhatndim,
hysterectomistikat — ismertem, elhatiroztam, hogy megnézem,
az eljarast magaban DParisban magénal \pnstnlnml

Bevallom, hogy egy esalodassal ecazdagabh voltam, a
mikor \pmtohnak a Boulevard de I'Opéra egyik szik mellék-
utezdjiban levé régi rozzant hazban, emeleti ¢s szik szobacs-
Kakba szoritott rendeld-helyiségéhdl haza felé mentem.

Azt a benyomdst nyertem ugyanis, hogy Apostoli, a ki
nagy Ovatossigeal ¢és minden leheté cantelival alkalmazza az

clektromossagot, nem  olyan gyakorlott gynaekologus, hogy
diagnosisaiban meg lehetne bizni. Kz a benyomias modszere

irant ismét bizalmatlanabba tett.

De azita tetemesen javult a helyzet. Naprol napra tibben
irnak rola, s foglalkoznak vele, igy Sir Spencer Wells, mind a két
Keith, l’la\"mn tovahba ,\\clm;:. Parson, Rutherfoord London-
han, Franklin )Iartm, Lapthorn Smith, l~n;_rvlm.um Amerika-
ban, Borgesio Turinban, De La Torre Rémdban, Csak Német-
orszaghan, a hol mindenre, a mi franezia, nagy védvam van
vetve, 8 a hol a négyogyaszati sebészet Kitiind eredményei
egyelire nem engednek felszinre jutni s gydgveljarast és
Francziaorszaghan, illetve Parishan, a hol Apostoli nem talil
bizalomra kartirsai részérol, esak e két orszigban nem tudott
még hivekre szert tenni Apostoli.

A Dberlini sziilészek tarsasdgiaban Kiilonben
Chicagobol ismertette a modszert,
tatasra talalt.

Béeshen Benedikt hive ¢és szoszoloja Apostolinak, Praga-
ban Fischl probalkozik az eljarassal.

Most latom, hogy miben all az az 1j gyogyeljaris, a
melyre gyanus szemmel néznek az elektrotherapeutik maguk
is, mert az eredmények, a miket Apostoli modszerével fel-
mutatnak a gynackologusok, tilszdrnyalja a neurologok eddigi
eredményeit az elektromossaggal.
(lhziraictél ez a modszer nagyon Kkiilonbozik.
az alkalmazott aramok ereje sokkal nagyobh,
legyozendé ellendllis tetemesen Kkisebh. )llg a neurotherapii-
ban foképen az aram diffuse hatisa, érvényesiil, addig a
wgnacl\oloomb‘m az elektromossdg helyi, polaris hatisa a  {0-
dolog ¢s az intrapolaris inkabb csak mellékes, Mig a neuro-
thcrapiéban alig alkalmaznak 5-—10 milliampére erejit fra-
mokat, addig a gynackologiaban 20—-200 ¢és tohb milliampére
hat. Mig a neuropathik 2000—5000 Ohm ellendllissal kiizde-
nek a \'lll‘lmi)Zd\Dd], addig a has- és m(*(lcm'/cvcnck esekély
ellendllisa  400—200 Ohmr6l leszdll 60-r . & legfeljebb
60O Ohmot ér el.

A neurologok elektrotherapidjat tetemesen meg kellett
valtoztatni; hogy eredménynyel lehessen alkalmazni a gynae-
kologidhan.

Ezt a valtoztatist Apostoli megtette, a mikor a galvano-

Engelmann
de igen tm’t(»zkmlc'y fogad-

Technikdja mas;
mig a testhen

18

meter kizbeiktatasaval az dram erejét ponfosan mérte, & ellen-
Orizte, a mikor erds, hatdsos drammal kezdett dolgozni ¢és a

mikor a polaris methodust fejlesztette, s képezte ki, gy hogy
hatasosan ¢és mégis artalmatlanul alkalmazhatta a végtelen erdt.

A n6 nemi ¢és hasi szerveinek boneztani és  Elettani
vigzonyai Apostoli madszerének oly kedvezéek. hogy ezeknek

kiszonheti leginkabb jo (l'(‘(hll(‘ll\(‘lf Igen alkalmas a szervek
alakja és. 101«&0 hogy az activ eleutwd hatisa a beteg részre
tsszpontosittassék ¢x (':-up:'m reaszorittassék, mig az indifferens
polus hatisa a hasfalon nagy teriiletre valé elosztassal neutra-
lisaltatik. A medenczeszervek esckély ellendllasan  kiviil azok
jelentéktelen electrosensibilitisa is kedvezd Koriihmény.,
Apostoli médszerénél agy a galvan mint faradikug Aram
jo alkalmazasba, sot néha a ketté combinalva is, ha elektro-
Iytikus és fajdalomesillapité hatast akarunk eléri egyszerre. A
hatis a galvanaramnal valtozni fog az dram llltcll\lt.l\.l\'ll a
mely az “elemek szimatol és az ellmmll:’ls nagysigatol fiige ;
altozni fog a szerint is, hogy a negativ vagy a positiv-e az
activ polus; vialtozni fog a behatis idotartamaval, az dram
Allandosagaval ¢s az electrodok nagysaga, alakja ¢s anyaga
szerint s,

A neurotherapiiban kiovetett |
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A faradikus Aramnal is valtoztathatjuk a fesziilést, a vas-
mag ¢és masodlagos tekeres eltolisaval ; valtozik az daram feszii-
lése és mindsége a masodlagos tekeres sodronyanak vastagsiga
és a Koriilesavarasok szdma szerint is, a hatas pedig az aram-
szakitisok szdma szerint mas: de e késziiltkeink eddigelé
kizonségesen nem felelnek meg tokéletesen minden ez ivAnyi
kivveteléseinknek.,

Arra a kérdésre, hogy miként értékesitjiik
dramot a w\n.wl\nlm"lfllmn és sziilészethen  azzal
tasukkal, a mely ekh(. n azokat az apparatusokhol
szerkezet mellett szinte hitvis erdvel kiesalhatjuk és ttjukra
kiildjiilk, Engelmann a kovetkeziképen osszegezi a feleletet.

Ertékesitjitk mint edz6 szert, mint hirizgatot és vesicansot ;

ezt a Kkétféle
a sokféle ha-
tokéleteshitett

hasznialjuk szivetronesolisra, elektrolysisre és resorptiora, faj-
dalomesillapitasra, mint Osszehizd szert. mint lankasztot, ming

tonicumot és mint em-

HEnagogu.

izgatot; jo vérzésesillapitisra és jo

Hiszen ez universalis szer! igy kidlthatndnak fel crre.
Nem, sem nem panacea, sem nem specificnm, hanem egy egész

esoport szernek felel meg, a legkiilinféléhh, sit ellentétes hatdst
idézve eld a  szerint, a mint az egyik vagy masik fajta
villamossigot alkalmazzuk, s erdsebh vagy gyengébh drammal,
hosszabb vagy rividebh ideig hatunk, de meg az activ electrod
alakja, nagysiaga ¢s anyaga szerint is.

Eddigelé a kovetkezo n6i bajokban alkalmaztik sikerrel:

Féképen a méh daganatainal, myoma ¢és fibromanil
agy a fennallo vérzés és fajdalom esillapitisara, mint a daganat
visszafejlesztésére, illetve kikiiszobolésére ; toviabba. kisebh daga-
natok : polypusok, urethralis carunculik ¢s  haemorrhoidalis
(«mnol\ ronesolisara.

A méh diregének idiilt hurutos bantalmainal a mueos:
tl’lltengésé\'ul és erosiokkal, vagy a nélkiil.

A m(-h\’/‘.’:j sziikiileteinél, spastikus contraetiéinal ;
lllL‘]lUll‘]lm’l és amenorrhoea eseteiben.

4. A méh helyzetvaltozasainal, ha ezek oka a méh szive-
tének ellazulasaban vagy taltengésében rejlik.

A méh szovetének, a  parametrium ¢és a perimetrinm
idiilt lobos biantalmainal az exsudatum resorptidja ezéljabol sth,

6. Helyi és reflex fijdalom ellen, a mikor Kiilontsen a
faradikus aram hat jotékonyan.

T. A sziilészethen is alkalmazziak felvaltva a  kétféle
villamossiagot a méhenkiviili terhesséenél a foetus megilésére, a
mesterséges korasziilésnél a vajudis meginditisira. Subinvolu-
tional, s a vele jaréd vérzésnél, s helyzetvaltozasoknal szintén
jo eredményt Iltt.l.L.

Ismétlem, hogy mind ¢ bantalmakndl a komoly buvirok
az elektromossagot nem mint specificumot ajanljak, hanem mint
egvik szert a sok kozil, a mely adott esetben a foszerepet,
a masikban a mellékszerepet jatszsza a javulisnal.

Még az ellenjavalatok irdnt intézhetnének kérdést hozzam.
Ebben a tekintetben ismét Apostolinak legjozanabh és legmele-
gebb véddjére, Engelmanura hivatkozom, a ki esak az idio-
synkrasiat allitja fel contraindicatiomak.

Egyes nik, izgékony idegrendszerrel ngy
galvanikus vagy a faradikus, vagy mind a két
a hogy misok némely narcoticumra szoktak. Ily ndkkel igen
Ovatosan kell eljarni, lehetdlee a helyi hatisra szoritkozni ¢
az dltalinos, diffuse intrapolaris hatist az indifferens eleetrod-
dal nentraligalni.

A felsorolt bajoknal javulast éx gyogvulist azonban csak
az fog elérni, a ki rendelkezik mindazokkal a feltételekkel, a
melyek e gyogyelbianashoz sziikségesek.

Elsé és fofeltétel, hogy az I”(‘t() jo gvnaeckologus legyen.
azaz hogy felallitott (lmlrmms‘wrt helyt -1l||(m. 8 Qgy csak lldt.l~

dys-

reagilnak a
tramra, mint

rozott _).nd.l.lt mellett operaljon. A masodik toltvtcl. hogy  ki-
fogastalanul felszerelt és pontos mérésekre alkalmas  gépe

legven, a melynek minden csinjat-binjat ismerje. Itt rejlik sok
panasznak ¢és Kifogasnak az oka \])()\t()li maodszere ellen, A
galvan-dramot Kozvetité szerkezet mar eddigelé is elég tikéle-

*




Az dramszakitisok  szimanak megolvasisira, illetve tetszés
szerinti- megvialasztasira a haszndlatban levé gépek még nin-
esenek berendezve. A masodlagos tekeres sodrony-csavarodisai-
nak szamat, a sodrony vastagsigat kozonségesen szintén nem
ismerjiik ; szoval a fdl(l(l)l\ll\ aram fesziilésének mértéke irant
gépeinknél még teljesen homdlyban vagyunk, ha hatalmunk-
ban all is az adott dramot fokozni vagy gvengiteni, illetve az
elsddleges vagy masodlagos dramot has'/ualm.

A ki j() gy naokulogu% és jo gépe van, az fogjon hozzi
az 1 gyogymddhoz, de ne feledkezzék meg az elbanisnil a
legszorosabh  tisztasigrol.  Apostoli ha.m'ltttok\esxbon minden
nénél sublimat-irrigatiot végez. Az angolok mar sokkal kevéshé
Ovatosak e tekiutetben. En a sondat lingon sterilisalom és a
Kitart hiivelyt sublimattal torlom ki.

A mit még el kell mondanom, az a dolog technikidjahoz
tartozik, & ezt gépem bemutatasaval egyszerre tehetem meg.

Ebben a hordozhato fatokban Leiter béesi miiszerésztil
igen sok szakavatottsdggal Usszedllitott villamos apparatus van.
A fenekén foglaltatik 44 Leclanché-elem, a melyek koziil 40
a «,-,al\an-dldumt szolgdltatja, 4 pedig a faradisalé géphez
vezet. A 40 elem kozil 10, 25 vagy mind a 40 kapesolhato
be, s ezekbil tetszés szerinti ereji aramot (1—300 milli-
ampére) vezethetiink a rheostatokon keresztiil a testbe. Leiter
ezen legijabb gépén 2 rheostat is van. Az egyik a Giirtner féle
graphit-rheostat, a melynek ellendllasa 200,000  Ohmmal
egyenld. Ez az ellenallas 45 fokban lassan, s folytonosan, tehat
az dram megszakitasa nélkiil kisebbithet6, ngy hogy mind
erésebb és erfsebb dram jut ¢rvényre a testhen. A masik 1
eziisth6l valo rheostat, a mely az erésebh dramoknal iktatando

. kiilonisen electrolysisnél, a hol a test felél az ellendllis
igen Kiesiny, s ezért a Giirtner-féle graphit-rheostat kinnyen
megéghetne.

A rheostatnak sokféle elényét egy orvosi elektromos bat-
teridnal itt fejtegetni nem lehet feladatom. Csak red szeretnék
mutatni fontossdgara  az Aramforditisnal, a mikor segitségé-
vel elobb tgy ~/()lm Kilopodzhatunk az anammal s azutan csak-
nem Lleﬂlmu nélkiil fordithatunk. A forditasra pedig  sziiksé-
giink van Kkiillonosen akkor, ha vérzéscsillapitisra az activ
anodot vezettilk a méhbe és a behatds utdn nem akarjuk a
kirtile képzoditt, s vele tsszetapadt porkot egyszer kihizas-
sal megholygatni; kilopodzva a positiv drammal, forditva és
negative hatva be, a ellentétes ionok az electrod felszinérél a
pirkot oldjak és a sonda kar nélkiil hazhaté ki. Epen olyan
fontos lesz a forditas a negativ galvano-puncturanil is, a mikor
Iytikus hatasra ezélozunk. A troieart visszahtzasa elGtt itt is
tandesos kilopodzni, forditani s az anoddal elébh Kis por-
kit képezni, a mely a szirds esatorndjat gy szolva elzarja,
s igy elejét veszi annak a veszélynek, a mely ezen sebzésen at
nem kellben tiszta vagindnal netalin fenyegetné a bheteget,

A rheostatok méltd versenytirsa a galvanometer, a melyen
1—300 milliampére-t mérhetiink megbizhaté pontossaggal.

A galvanometer fontossagat legjobban jellemzik €. W,
Miiller szavai: ,Eine electrische Behandlung heutzutage olme
ein zuverlissiges Galvanometer unternommen, muss cinzelne
wenige Fille ansgenommen — einfach als Kunstfehler bezeich-
net werden®, Fs ezt senki sem fogja tilzasnak tartani, a ki
tudja, hogy az dram ereje nem nd ardnyosan a hecsatolt ele-
mek szamdaval. Eltekintve attol, hogy a test sziveteinek ellent-
allasa minden embernél kitllonbozo, a mi szintén valtoztat az
dram erején, viltozik annak ereje a polarisatio és vegyi val-
tozdsok folytan is, a melyek ugy a szovetekben az electrodok
hehatasa helyén mint a batteriaban folyton végbe mennck.

Lathaté e gépen még 3 fekete Kkauesuk-korong. rajta
néhany fém-ponttal, s egy-egy az atmérd irdnydban fekvé
riiddal.

Ezek elseje dramesatold. Ezen a rad segitségével tetszés
szerint faradikus vagy galvanikus dramot, s ehbdl ismét  tet-

i oA Wies-

baden, 1885.

Miiller : Zur Einleitung in die Eleetrotherapie.

o ig 7 L 3 2 E T P TR L e —_—s Faf Nowsl & B TR e e { o S

4 & bk R R S T A S e Tk SR A L Ny i e
104 ORVOSI HETILAP : 1889. R. sz
tes, de a faradisalo gép kifogastalansagaig még hosszi az it | szés szerint 10—25 vagy 40 elemet, vagy — ha kell — mis

aranyban is (eop(mn\itva kapesolhatok.

A mésodik dram-vdlaszto. Itt a rad segitségével hedllitom a
faradikus gép elsidleges vagy masodlagos aramat ; vagy a galvan-
aramot a galvanometer nélkiil, vagy ennek ]\(bll)bt(lf’lzll¢l'4«l\dl

A harmadik korong a Kkettos riddal az dram forrlz!m«m

szolgil.

A két fel6l levé rheostatok aljan vannak az electrodok
befoglalisira szolgalé kapesok, megjelelésével a + és —
polusnak. Az aram innen vezettetik a testhe, de esak ha a
korongokon minden rid a kellé helyén 4ll és miutin a
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rheostatban elobh tetszés szevinti ellenallist iktattunk be,
a galvanometert is kozhe veteitiik.

Ha a galvan- és faradikus dramot egyiittesen akarjuk
¢rvéuyre juttatni, egy egyszeri kapesolissal a 4 ¢és 40 clem
kizott ezt is megtehetjiik.

Késziilékemen a faradikus -mplml csak a Nefl-, illetve
Wagner-féle kalapdes latszik ki és a hozzdtartozo  electro-
magnes, A primaer és secundaer tekeres rejtve van és a mdsod-
lagos tekeres eltolisa, vele pedig az dram gyengitése nem i
eszkiozolhetd ; de hozzatérhetd az (\]\(»dleg,e\ tekeresen beliil
fekvé vasmag, a mely akir egészen el is tavolithato, s ily
modon tetemesen esikkenthetd a masodlagos dram.

Vigiil az eleetrodok hemutatisa van ‘hitra. Az activ elec-
trodok koziil itt van az Apostoli-féle platin sonda és troicart
itt néhdny aluminium sonda, egy gombos hiively-electrod, a
melyre vattat kell boritni hasznaiat (Imt Mindegyik celluloid
vagy kaucsuk csovel elszigetelheté a hiivelyben th\n részén.

A Dbipolaris electrodok a faradikus dram alkalmazisinal
szitkségesek. Apostoli legijabb activ electrodjai gelosin és giz-
szénbél késziilnek Gaiffenél Parishan.

A kozonbos  eleetrodok  két  fajtajat  haszndlom. Az
Apostoli credeti electrodjat  finom agyagpépbdl, a melyet a
betegek nem szeretnek, mert piszkit is, kellemetlen hideg is a
hir érintésénél; az orvosok sem szeretik, mert kiszaradva toré-
kenynyé valik és sok hibelddéssel jar. Praktikusabh az Engelmann-
féle olombol késziilt electrod, a mely taploval és vaszonnal van
boritva. iz jol idomul a hasra, s e¢saknem ép oly kevéssé
izgatja a bort, mint az agyag clectrod ; ¢ mellett langyos vizzel
nedvesitheto meg. Ezek nagysiga tetszés szerint valaszthato.
Minél nagyobh a kizonbis electrod, anndl jobban érvényesiil-
het az activ polus localisan, a nélkiil hogy a Kkiilsé a hort
izgatnd, vagy az intrapolaris dram nagy fijdalmat okozna.

Ezek utdn csak amaz Ohajtisomnak adhatok Kifejezést,
hogy vajha fel tudtam volna nalunk is kelteni az érdeklGdést
egy eljaras irant, a melyrdl Sir Spencer, Keith, More-Madden,
Playfair és mis neves angol orvosok, a kik egy idében elismert
sebészek s, egyhangilag oda nyilatkoztak, hogy = értékéhez
kétsée nem fér. Igaz, hogy Tait, Bantock ¢és hiveik nem
yhisenek® az elektromos eré hatiasiban, de hisz tudjuk : was
glauben heisst.

A 16 ellenvetés, a mit felhoznak a modszer ellen, azok
az elszort fatalis esetek, a melyek igaztalanul keriilnek az
apostolismus rovasiara. Skene Keith a British med. Journal
1888, marezins 10-diki szimaban az elektromossig 2567 applica-

vagy

| tiojarol referal fibroidok és mas méhbajoknal az 6 és apja gyvakor-
. . 0 Do

latahol és
kovetkezménye
enthusiasmnsiaban

csak egy esethben volt enyhébb lefolyisi cellulitis a
ennek az elbanasnak. Az iddsh Keith pedig
Apostoliért annyira megy, hogy az 1887,

deczember 10-diki szimaban a fennt neyezett ldpuak ezzel végzi
czikkét: ,So strongly do I now feel on this subjeet, thdt I

should consider myselt guilty of a eriminal act, were | to
adviee any patient to run to risk of her life, and such a
risk — before having given a fair trial to this treatment.“

Ennyire régen nem lett mar Paulussa egy Saulus. Amde
ha nem is tartjuk Keith-szel fohenjaré bimnek a myomotomiat,
mielott komoly Kkisérlet tiortént Apostoli midszerével, mégis azt
kivanjuk, hogy a betegnek legven tudomisa rola, s valaszt-
hassa tetszése szerint e%tler e conservativ eljarast, miel6tt a
radikalisnak vetné ald magat.

(Folytatisa kovetkezik.)
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Kozlemeény a budapesti k. m. tud. egyetem
korboncztani intézeteébil.

Septikus embolus altal okozott iitdértagulat egy esetérdl.
Buday Kalman (. I

tandrsegédtol.
(Folytatds.)

A Korszivettani  vizsgalat Kiterjesztetett a  szivbelhartya
fekélyére, a bal art. iliacAban levi embolusra ¢és az aneurysmara,

Ugy az endocardialis fekély alapjarél, mint a szétmallo
embolughdl vett fedélemez-készitmény géres  alatt  szamtalan
streptocoecust és staphylococeust, nemkiilonben rovid legtmbi-
lyitett végl bacillusokat tartalmazott; az innen tortént oltdsok-
hol a &t‘lph\'l()(-()('('m pyogenes albus, streptococeus pyogenes
6g a baeillus pyogenes foetidusra jellemzo culturak fejlodtek ki,

Magabol az ane urysm abol az iitéér hosszivanyaban sorozat-
metsnéaek torténtek, még pedig ngy, hogy a normalis iitér-
falazat Atmenete a tigulatha szintén hozziavétetett. A készitmény
kimélése szempontj: ibol esak néhany helyrdl vagtunk ki részletet és

ORVOSI HETILAP

pedig az aneurysma johb-felso, .]nbl) -also, lml felsG  és hatso- |
felsG falabol, mindig iigyelve arra, hogy a szabad szemmel

mar normalisnak litszo iitGérfalig terjedjen a metszésvonal.

A metszetek haematoxylin-cosin, safranin, gentianaviola
vagy boraxcarminnal festettek ; sima izmokra pierocarminnal,

a bacteriumokra a Gram-modszer szerint és kaliluggal, fibrinre
a Weigert-féle gentianayiola-anilinolaj modszerrel, végiil ruga
nyvos rostokra kaliliggal, cosin és kaliliggal és a Herxheimer-
féle haematoxylin-ferrnmsesquichloratum  modszer szerint fes
tettem,

A Kkivetkezokben ezen 4 Kiilonbozo helyrél Késziilf
szetek leirasat adom egymasutin.

Az anewrysma jobboldali felsé hatdrdn az adventitia ott, a
hol a tagulat kezdddik, mérsckelten vastagodott, de azon részéig,
hol a ti&l\ og benne fellép, csak \41¢uum‘I sejtdusabb, a tdl\O“’
kiilss lemeze valtozd vastagsagn, orsosejtei szamosak, s (lll/J.d(]

met-

tak, itt-ott kissejtii beszlir6édés, mig a Kkiilsé lemeznek az
abscessussal érintkezdé  belsé részében sok Kkivandorlott fehér

vértestees, nagy, kerek endothelszeri sejtek és pigment-rogik
mutatkoznak ; a kitészoveti rostok duzzadtak, szemesések, ugyan-
czen belsé  rétegekben a micrococensok kerek és  fojiasdad.
jol hatarolt esoportjai, melyek vékony rostos fali hatira vasa
vasornm altal képeztetik, ezek koriil kiilonosen sok endothel-
szertt sejt van felhalmozya, melyek az orsésejteket egészen
széttoljak, gy hogy esak itt-ott mutatkozik egy-két orsosejt
elszigetelve : a gyér sejtkiozti allomany finoman szemesés. A
coccus-halmazokat kozvetleniil hatiarolo sejtek  homogenebbek,
magjuk nem festodik. Ezen szivet éles hatar nélkiill megy at
a talyogha, ez utobbi goresé alatt a genysejtek siirii tiimo%t
mutat_].l, melyek nagy obbrészt erdsen szeme sézettek, elmosodott
hatarfak, tirmelékké szétesok, kisebb részt még elég jol fest-
heté mono- vagy polynuclearis maggal birnak. Az abscessus
allomanyaba mI('mcnumwklml allo ;rmnh.xz(‘ru. vagy hengerded

csoportok vanmak behintve 1540 p harant és 50 80 u
hosszatmérdyvel, ngyanesak a talyogban egészen isolalt orso-

sejteket tm’tahqam I(Nﬁl\'ﬂldl)()'\at i8 talalunk behintve, nagyohb
része a micrococeus-halmazoknak is ily Kitészoveti tus/lan_\ul\
ban fekszik ; pontosabb vizsgalatnal kittiinik, hogy az adventitia
ezen kiilso lemezéhél szdmos ily kotdszoveti foszlany nyulik be
a talyogba, 1t kiozben cgyes agacskdkat ad, s \()"‘ill a talyog-
han ilyen Kkirojtosodott \e;:;;cl megsziinik, Az d(l\ entitia belsd,
a tdlyortol az aneurysma lumene tclc es6 része igen sok siriin
egymas mellett allo Thosszi, karesu orsosejttel bir, mel\ ek szem-
esézettek, egymast atkuszalé  kitegeket képeznek,
hogszant oy, 1lls. szemesézett, a ]\()t(D%L()\(‘tl rostok gyérek, (luua(l
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rosszul fest0do, a rugalmas rostok atszakadtak, s hekunkorod-
tak. Az aneurysma alsé jobboldali hatdrdn az adventitia a tigu-

lat kizeléhen vastagodik, nagy, kerekded vagy ])(il}ll]Ul[)h,
szemesés sejtekkel stirtin behintett, a vasa vasorum tagultak

és micrococcusokkal majdnem mindeniitt stri ijec tio modjara
teltek. Az adventitia lemezei kozt levd talyog itt igen Kkicsiny,
de szerkezetre az elébbihez mindenben hasonht A modm kiilso
izomrétege a tigulat kezdetén fokozatosan vékonyodik, s esak-
hamar eledm va~tans,i"'mal\ negyedrészére esokken, s mint
ilyen folytatodik jo dal‘abou a ndkul hogy valodi rendezett
ny alibokat képezne, mert az egyes izomsejtek rendetleniil szét-
szirva, kivongdlva fekszenek az apré kerek sejtekkel hehintett
kitoszovet kozt; a belsé, rugalmas rétege a medianak ellenhen
a tigulat kezdeténél hirtelen megsziinik, az intima ¢és media
hatirin fekvo 111;:\1111.» lemez a tignlat kezdetén le az izom-
nyalab felé hajlik és itt atszakaddisa olntr hegingyolodik, vissza-
l\lml\urmlll\, a rogalmas réteg a tagulat tn\'.lhln részén a véko-
nyodott izomréteg felett t(‘l]cwu ln.‘m\ zik.

Csak keésobh t.tl.ll]uk megint egy kis darabon kiszélesedye
a mediat, még pedig ugy, hogy az 1/mol\ ujra normalis széles-
ségft nyalabokban wndc/(-tl réteget képeznek, a melynek izom-
\(‘th‘l azonban alaktalanok, durva kirvonaltak, duzzadtak, eré-
sebben fénytordk, magyvuk nem festhetd, egy szoval a coagulatios
neerosis jeleit mutatjak ; ezen kiszélesedd részben a rugalmas
rostok tjra fellépuek, s felettilk a rugalmas hatirhirtya is
mutatkozik. Az infima valamivel az aneurysma kezdete eldtt
fokozatosan megsziinik, s innen felfelé mindeniitt hidanyzik, az
iitherfal leolwlselet eleinte a rugalmas hartya, késobh pedig az

erogen vékonyodott media muscularis felett levo vékony heg-
szivet képezte, mely orsosejtekben hiovelkedd: még felebh ezen
hegszovet Ggyszolvan kiozvetleniil az adyentitidn til. Ott, hol a

- a media tGjra Kiszélesedik, mint emlitve volt, a rugalmas hartya

képezi az iiotér belsd faldl. Onnan, hol a tagulat l\t‘/.tlo(lll\. a fal-

hoz rétegzetes fehér thrombus tapad, mel\ ott, hol a tigulat
l\e/dmhk. hyalinszerdi, anilin festékekkel erdsen festodd, sejt-

szegény.

Az ancwrysma baloldali felsé hatdrdn az adventitia meg-
lehetos gyorsan eredeti vastagsigdnak négyszeresét éri el a
vasa vasorum elszorva cocceusokkal teltek, s kiriilok, minél
kizelebh az aneurysmahoz, annal nagyobb szimmal a mir
emlitett epithelszerit  szemesézett, neerotikus sejtek, melyek
kiziil egy par pigment-rogesékkel telt. Ott, hol az aneurysma
kezdodik, a vastag adventitia egy Kiilsd lemezre oszlik, mely
kiriilbeliil oly vastag, mint a normalis adventitia, s egy helsére,
mely haromszor oly vastag, s majdnem fiiggélyesen emelkedik
befelé; ezen belsd lemez esakhamar ujra két dgra oszlik, az
egyik a Kkiilsé lemezzel fut parhuzamosan, s egy idé mulya
abba visszahajlik, maguk kizé fogva a mar tobbszor leirt
adventitialis talyogot, mely itt joval ke~kenvehl) mint a mar
cmlitett jobb oldalrol vett metszlapon. A talyog Kiilss lemeze
puffadt orsosejteken kiviil egyebet nem mutat |tt ott kis infiltra-
tio, a hajszaledényekben mierococens-halmazok lathatok elszortan,
sot elég vastag, jol kifejlett izomréteggel ellatott iitérkék is, har
nem teljesen, coccusokkal eldugaszolvak. Az abscessus belsé fala
majdnem tisztan orsosejtekbdl allo vastag réteg, hosszant futo

- kitegekkel, elég sok festenyrigesével, a vasa vasornm itt még

magyvuk |

tak, kiztiilk megint cocenshalmazok, melyek koriil hyn‘lmamru ‘

széles gytri latszik,
Az intima ¢és media a tagulat kezdetén valamivel vasta-
gabb, itt-ott par sejttel beszitrddve, s azutan hirtelen teljesen

megsziinik, a megszakadas helyén az intima ég media fényld,

teltel)l)ek mint kiv iil, coc (~nxhalma7(>l\l\al kerek sejtekhal allo
udvarral.

A fiiggélyesen folytatodd adventitia-lemez pedig  orsi-
sejtekben szegény, finom, parhuzamosan futé hullimos Koto-
sziveti mstuklmn bovelkedé réteget képez, mely a medidval

hataros részében Kkiilonosen sok barna festenyrgot mutat.
Tovabbi lefutisat ezen fiiggélyesen benyomulé lemeznek a

medianal adjuk.

A media oft, a hol a tigulat kezdodik, lassanként meg-
vékonyodik, még pedig tgy a rugalmas, mint a ferde réteg
cgyforman, ferdén megkeskenyiil, innen lefelé halad Kkissé a
harmadrészére megkeskenyiilt media, s azutin hirtelen ivalak-
ban felemeltetik az adventitia emlitett fiiggélyes lemeze ltal,
kiss¢ visszahajlik, s Kiszélesedve elvész. A mcgl\c.\kon} tilt rész-
ben a media izomsejtei gyérek, minden rend nélkiil széjjel-
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szorvik, magvuk rosszul festadik, koztiik tobb  finom  rosti
kitGszovet; a  visszahajlott lemezben ellenben jol  Kkifejezett
kistegeket I\epe/nvl\. de azutin hirtelen teljesen megszakadnak,
£ mintegy  szétfoszolva lognak be a tagulatot Kitoltd véralva-
dékba, Ruganyos rostokra festett metszeteken az aneurysma
kezdetén a Keskenyiilo mediaban latszik, hogy a ruganyos
rostok szémos helyen atszakadnak, még pedig eloszir a media
muscularisban, 8 az elast. externdban, mig az elastica interna
a hatarhartydval egyiitt tovabb folytatodva esak az aneurysma
tovabbi lefolvasaban szakadnak meg hirtelen, agy hogy Kis
teriileten csak  kevés izomsejttel behintett vékony kotdsziveti
falzat Kképezi a mediat, minden ruganyos rost nélkiil. Nem-
sokdra azutin a rugalmas hartya tjra fellép, s a fiiggélyesen
felemelt media muscularis tetején iilve az titoérfal leghelsé réte-
obét képezi, ugyanitt a media muscularisban is fellép néhany
finom ruganyos rost, mig a kiszélesedd athajlasi rész utin ez
is Kissé visszagorbiilve hirtelen megszakad.

Az intima ott, hol a media megkeskenyiil, kiss¢ meg-
vastagszik, de azutin ferdén hirtelen megsziinik ; a vastagodott
intima hyalinszerit széles kotosziveti |0~tnl\|ml s ezek hézagai-
ban elég szimos orsd- vagy esillagalakn sejthol a1l A ferdén
megsziing intimahoz simul, s mintegy annak folytatasat képezi
egy kis érrdg, mely fényls, durva, rogis fibrinhdl all; sejtek
tehewn hidny zanak Dbenne, hanem hac nmm\\lmlml vagy anilin-
fostékekkel igen erdsen festédé halmazokkal van l)clmmc_,
melyek kN*hl) nagyobh szigletes rakast képeznek, mintha az
érrivg rekeszekre \ulna beosztva. A siotét halmazokban Y.,
immersioval sem latni szerkezetet, az homogen marad, ellenben
erds kalilig behatasa utdn igen apm (urvenlu nagysigi szem-
estkké l\ulhmllnvk, melyek nagysigra 6s vsupnrtmu].m.t telje-
sen hasonld képet adnak, mint — u'r\'unl\ kezelés mellett —

a vasa vasorum coccus-halmazai, Ezen belil a belsé fal tobhi |

réteges fehér thrombus fedi.

Az anewrysma hdtsé felsé hatirdn az adventitia a tigulat
kezdetén erdsen vastagodott, aprd kerek sejtekkel siiriin be-
hintett, melyek részint a Kkitoszoveti rostok kizti hézagokat
toltik ki vastag csikokban, részint nagyKkiterjedésii stiri infil-

tratios  goezot, tilyogot képeznek ; a tilyog egy helyiitt az |

adventitia feliilletes részét, s a mediat attorve mint egy Kip,
hegyével a lumenbe nyulik. A vasa vasorum az adventitidban
majdnem mindeniitt micrococceusokkal teltek. Az adventitia
ruganyos rostjai a tilyog attorése tajan mindkét oldalrél meg-
\/.d]\ddtdl\ magaban a ml\n"lmn néhany ruganyos rost- ('/.atdt
A media l\ulm része hawmalh iranym durva kitosziveti rosto-
kat, s ezek kozé gyéren behintett, vékony sima izomsejteket
mutat, attiréséhez kizel a vasa vasornm tagultak, s a feliletre
fiiggélyes irdnyban futé edénykékben micrococeus-hengerek,
kir uluL a szovet kisehb- n.wwhb kerek sejtekkel hehintett ; az
adventitialis genygocz Attowséhc/. kiizel a media polynuclearis
genysejtekkel erdsen infiltralt, izom és rugalmas szovete mind-
inkabb hattérbe szorul. Kozvetleniil az attirés eldtt a media

kiss¢ kiszélesedik, ezutin ferdén, lassanként keskenyedik, alig |

felényi széles; itt a media rugalmas rostjai a muscularisban
majdnem teljesen hidnyzanak, a belsé réteghen tobhszirosen
atszakadtak, nem képeznek parhuzamos, hanem kuoszilt, szét-
vongdlt rétegeket. Maganak az attorésnek a helyén az elastica
externa, a “media museularis 65 elastica (]vat.n dt:«/,dl\(ult.
a rugalmas rostok lekanyarodnak az adventitia felé, s Kissé
visszagorbiilve sziinnek meg.

Az intima legnagyobb részben hidnyzik, néhol azonban
szélesebh rostokbol, s ezek kozé hdven behintett orsosejtekhal
allo réteget képez, mely a felette levd sejtszegény, reezés
fibrinbsl 4116 thrombussal ¢éles hatir nélkiil folyvik egybe, s
abba Kkis edénykékkel ellatott nyulvinyokat Kiild,
edénykékben is itt-ott coccushalmazok litszanak.

A thrombus maga ezen reczés fibrinen Kiviil fokép az
adventitialis genygoez attorése felett jo részt genysejtekbal all,
az cdényzett intima felett pedig hyalinszeri fibrint mutat, mely-
bhen sotétre festodo homogen uomlmk vannak.

(Folytatisa kiovetkezik.)

ezen Kkis |

TUDOMANYOS TARSULATOK.

Magyar Tudomdanyos Akademia.

(IT. osztily iilése 18389, februar 18-dikan.)

Elnik : Than Kdéroly. Titkdr: Szabé Jozsef.

1. Hégyes Endre lev. tag hemutatta és kinyomatisra ajinlotta
a kivetkezd kivonatilag ismertetendd értekezést :

»A pyramis-palydrél némely emlds allat gerinczvelejé-
ben* Lenhossék Mihaly egyetemi magantandrtol. Flechsig fejlidés-
tani mddszere a gerinezvelt egy nyalibjiara sem alkalmazhaté nagyohlh
sikerrel, mint a pyramis-palydra. Ez ugyanis gy az embernél, mint a
szevzd dltal eddigelé megvizsgalt dllatokndl azzal a sajitsageal bir,
hogy a velts hiivelyeit igen késon kapja. Olyan idében, mikor miar a
fehér allominy minden egyéh része velis, s Weigert szervint festve
sitétre szinezodik (3—4) lmulpm magzatndl, 1 hetes macskanal sth.),
e pilya még veldtlen, s festetlensége folytin élénken eliit a kir-
nyezetétol.

Ezen a nyomon kereste fel szerzé e palyiat tébh emlis Allat
gerinezvelejében. Jelen kozlésében a kivetkezi dllatok pyramis-palyairol
| értekezik : az egér, tengeri malacz, hizi nyil, maeskiérél. Elséhen is

feltiinik, hogy e pilya — a mely tudvalevileg a test, s Kivalt a vég-
tagok mozgatd idegrostjait foglalja magiaba, — az embernél éri el fejlé-
dése tetépontjat: minél alsébh fokon dll valamely emlés, annil gyen-
gébbek a pyramisai. igy 100-nak véve a gerinezveli dtmetszetét a nyaki
rész kizepén, a pyramis-pilyik teriilete e magassighan az 0;.‘("1 nél
114, a tengeri malacznal 3, a hizi nyilndl 53, a macskanal T°76, az
embernél 11°8T%-ot tesz. Valamennyi eddigelé felkutatott dllatnal
| a pyramisok keresztezidése tikéletes, a mibil szerzé azt a kivetkezte-
tést vonja le, hogy alapjiban az embernél is az, vagyis hogy az eliilsi
pyramis-palyak rostjai a gerinezvels hosszdaban elébb-utébb mégis esak
keresztezidnek: e feltevést az is timogatja, hogy e palydik néha (157,
egészen hidnyoznak (Flechsig).

A pyramis-pialydk jarisa az dllatokndl nem egyforma: az egér-
nél, patkinynal (Spitzka), a tengeri malacznil a hitulsé nyalibok
elitlsi feléhen jirnak, a hazi nyalndl, macskinal és egyvéh ragadozik-
nal (Spitzka) az oldalsé nyalibok hatulsd vészét foglaljik el, ugyan-
olyan helyzethen, mint az ember oldalsé pyramis-palydi. A hazi nytil-
nil feltimik e pdlya fogvatékos hatiroldddsa, a mennyiben elemei
kivilt elifelé igen dsszefonddnak az oldalsé nyalibok egyéb rostjaival.
Eliilsé pyramis-pilya eddigelé csak az embernél észleltetett. Szerzi
valdsziniinek tartja, hogy az alsébbrendii emlisiknél a pyramisok egy-
altaliban inkdbb a hiatulsé nyalibokban jarnak, s az alsébbaktdl a
magasabbak felé mindinkabh elire vonulnak. Hogy az embernél sem
allunk valamely végleges elrendezidéssel szemben, hanem hogy ¢
palydk itt is a phylogenetikai viltozas atjan vannak, az Kitiinik ama
nagy ingadozashol, a mely az eliilsé és oldalsé nyaldbok kiozt vald fel-
oszlasukban nyilvanul. [lyféle ingadozis mindig arra utal (Gegenbaur,
Wiedersheim sth.), hogy az illets vész az alaki fejlodésében még meg
nem dllapodott ; feltehetjiik, hogy a pyramis-palyik e fejlidés itjan
mindinkabb az eliilsé nyalibokba hizdédnak.

A pyramis-pilya valamennyi allatnal feliilril lefelé egyre apad,
de ez apadias nem lépesizetes, a mennyiben rostjai legnagyobh részét
a duzzadisokban vesziti el, még pedig elemei */s vészét a nyaki duz-
zaddshan, /3 vészét az :igyékib.m. Ez apadis modjat a kov etkezi At-
lagos szimok mutatjik : a pyramisok teriilete mindjart a keresztezidés
alatt: 100, a nyaki vrész kizepén: DT, a hiti rész kizepén: 39, az
agyéki rész kizepén : 51.

II. Than Karoly rend. tag dértekezett a volumetrikus
normal-oldatok  készitésérol, a melylyel mar a mult évben is
foglalkozott. Ezek a normal-oldatok a gvakorlati ¢lethen is fon-
tosak. Irtekezo hangsilyozta, hogy e készitmények tisztasaga-
nak vizsgalatinal az azonossig mennyiségi  megallapitasa
| kivaloan hmtos. Ertekezése tnlnumm lneumn(,rtette azon altala

kivetett cljarasokat, melyek szerint a kiilonféle normal-oldatok

pontosan ¢s konnyii szerrel eléallithatok, s azon Kiviil az olda-

toknal a hosszabb id6 multin esetleg eldallott valtozasok bar
| mikor és gyorsan cllendrizheték. A térfogatos elemzés gyakor-

lati alkalmazisinak szempontjibol az ismertetett eljaris eld-
| nyisnek bizonyult.
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ORVOSI

Budapesti kir. orvosegyesiilet.
(V. rendes iilés 188Y. februar 16-dikan.)

Elnék : Kordnyi Frigyes tur. Jogyzik: Angyian Béla és
Széndsy Sandor tr.-ok.

A jegyzikonyv hitelesitése utdn a titkar felolvassa Imre Jozsef tr.
levelét, melyben levelezi tagga vilasztatisit megkoszini, tovibbi a
magyar orvosok és természetvizsgaldk dllandd kozp. vilasztmdinyinak
atiratat az orvosi kamarik érdekében. Elnil jelenti, hogy Ivéanchich
Victor tr. a hizépiti-alapra felajinlott H000 frtot befizetie. Wiehelm
Henrik orvos 100 frtot hagyominyozott az egyesiiletnek palyadijak
gyarapitisira. Rafael Coén ,,Specielle Therapie des Stammelns®
czimii miivét bekiildte az egyesiilet kinyvtardinak.

4) Bemutatéasok.

. Echinococcus a mdjban. Puky Akos tr. 22 éves lednyt
mutat be, kinek a mdja tdjékin kiemelkeds, helyenként rugalmas,
gombalyii és hullimzo daganat volt. A lecsapolt viztiszta folyadék sok
NaCl-t és alaktalan szemesét tartalmazott. Eehinococeusnak ismertetett
fel a daganat. November 17-dikén a jobh bordaiv alatt, s vele pair-
huzamosan 12 em. hosszi metszéssel a hashiartydig hatolt, melyet meg-
hasitvan a bir sebjével Osszevarrt. Most a kiemelkedd és igen feszes
timlit megesapolvin, egy kissé lelohasztotta, Max Miiller szevint a
tomli - falat rogzitette, azutin 3 em. vastag mdjrétegen athatolva fel-
metszette, mire teljes erdvel iiviilt ki a tartalom, melyben sok aprd és
egy oOridsi holyag volt. 29/,, langyos chlorzink-oldattal kifeeskendezte a
tomli divét, drainezte és bekititte a sebet. A sirgds-zildes viladék,
melyben genysejtek, viris vértestecsek és  epefestékriogik voltak,
negyednapra biizossé vilott, minek kivetkeztéhen az a gyani meriilt
fel, hogy talin bélkacsesal kizlekedik az iireg, de nem volt ngy. A
harmadik héten til a iz megsziint, a viladék is elvesztette hiizisségét
és a beteg lassanként teljesen meggyogyult.

Kordnyi Frigyes tor. emlitésre méltonak tartja, hogy a 3 év
ota fejliodott tomls H— 0 liternyi tartalmaban esak itt-ott volt egy-egy
ficktomls, hanem a belsié parenchym-réteg oly burjinzist mutatott,
mintha egyszerre indult volna meg benne a szaporodis. Gyogyulis
utin a majtompulat hatara a jobb parasternalis vonalban behajlist mutat,
mely az illeté mijrészlet sorvadisa kovetkeztéhen tamadt behorpadds-
nak felel meg. Ez a rész oda is nitt és nem kiveti a 1égzi mozgisokat.

2. Tovabbi jelentés a chylusos ascitesrdl, korboneztani
készitmény bemutatisa kiséretéhen.

Hirschler Agoston tr. az esetet a janudr 26-diki tilésen ismer-
tette. Mondotta, hogy a hasiithen daganatot lehetett érezni, melynek
természetére nézve akkor gy nyilatkozott, hogy minden valosziniiség
szerint egy a hashirtya-mogotti nyivokmirigvekhdl kiindult roszindunlati
daganat, mely a hasvizkér e ritka nemét elbidézte. A bemutatist
kivetett napokban a hascsapolist igen révid idokéziokben kellett ismé-
telni, mert 24 6ra mulva mir Gjra felgyiilt a folyadék.

FPebrudr 10-dikén kimeriilés tiimeményei kizott bekivetkezett a
halial. A bonezolat kimutatta, hogy mirigydaganatok nem voltak a has-
han. A hashartya fali lemeze erésen megvastagodott, rostonyaczafatok-
kal fedett.

A feltiing daganatokat a beleknek rvoppant megvastagodisin,
tovabhi a bélfodornak, meg a cseplesznek ily nagy fokban a legritkib-
han észlelt zsugoroddsin kiviil az okozta, hogy a bélkacsok dlhartydik-
tol Gsszetapasztva a  tapintott daganat helyén egy nagy gomolyba
esomosodtak dssze. A hélesatorna fala a eardiatél a véghéliz mindeniitt
meg volt vastagodva, az iirtér pedig enmek megfeleléen megsziikiilve.
A gyomor firtere pl. annyira megsziikiilt volt, hogy legnagvobh széles-
sége 10 em.-t tett, fala pedig 1%/ em.nyirve vastagodott. A hashdirtya
mindeniitt egészen sima, fényét a legtobh helyen megtartotta.

A szitveti  vizsgdlat kimutatta, hogy az emlitett elviltozisok
mellett az egész hashavtyat elsidleges diffus endothelialis vk lepte el.

A rakos elfajulissal jirt hashartyalobra vall a tetemben talilt
rostonyis dlhdrtyik jelenléte.

A chylusos hasvizkor keletkezését Kordmyi tanar eldaddsai
alkalmaval gy magyarizta, hogy a nyirkerek megszakadisa kivet-
keztében chylus keveredett a hasiirbeli folyadékhoz, mert, hogy egy nap
alatt annyi endothelsejt elzsivosodjék, mennyi a hasiiri folyadék tulaj-
donsigit igy megmasithatnd, az alig volt elképzelhett. A szakadis
lhielyére nézve feltette, hogy annak ott kellett tirténnie, a hol a chylus-
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erek méyg kevés sejtii chylust ftavtalmaznak, tehat a fodormirigyeken
innen ; mert a chylus a mellvezetékben mir igen sejtes. A bonezlelet
szerint a mellvezeték a cysterna chylitol egész a bal kulesalatti vissz-
érhe vald heimléseig elviltozast tényleg nem mutatott és igy fel kell
venniink, hogy a zsugorodd Kkitoszivettdl osszeszovitott legaprobh
chylus-erek megrepedése kivetkeztéhen tamadt a széban forgd esethen
a chylusos hasvizkor.

Buday Kdlman tr., ki a megheszélt esethen a bonezolatot végezte,
hangsilyozza, hogy az Osszes viltozisok f6leg a hashirtya kérges
vastagodisiban és a eseplesz zsugorodasaban dllottak. Elsédleges ik
nem volt. A savos havtya alatti szivet igen megvastagodott, a Kiti-
sziveti rostok vastagok, fénylik és merevek. A hézagokban nagy him-
sejtekhol allo keskeny kitegek foglalnak helyet, melyek szorosan egy-
mis mellett fekiisznek. A szivettani vizsgilatok végeredménye felszélalé
szerint az, hogy valosziniileg endothelrdal: lepte el a hashirty:t.

5. Intussusceptio ileo-colica kdrboneztani készitményét mu-
tatja be Pertik Otté fr.

Angol statistikik szerint 1152 hélelzarodas kioziil 442-nek volt
intassuseeptio az oka, tehat az esetek */s-diaban. Legritkabb (8°) az
intussusceptiok azon faja, melynél tisztin esak a vékonyhél tiirédik he
. a Bauhin-billentyiin at a vastaghélbe. A bemutatott készitményen sines
| betiiridve a vakbél.

4. Tabeses agykészitményeket mutat he Jendrassik Ernd tr.,
melyek 10 nappal ezelitt elhalt hetegtol szirmaznak. Agybetegségnek
tartja a tabest, ezért az agyat vizsgilta. Két esetr6l mar tett jelentést,
ez a harmadik, melynél ugyanazokat az elviltozisokat tapasztalta.
Els6 esetében a beteg latott, a nyakszirti agykarély ép volt. A maiso-
dikban a litoideg sorvadt volt, minek megfeleldleg a nyakszirti kavély-
han nagyfoku elviltozisokat taldlt. Harmadik betege szintén vak volt,
s ennél is a nyakszirti karélyban mutatkoznak nagyfoki elviltozasok.

B) Napirend.

1. A méhvérzésekrdl és gyogykezelésiikrél a balneo-
therapidra valé tekintettel. Schweiger tr. ¢z eléadiasat egész
terjedelmében fogjuk Kozleni.

2. Rovid orrgydgyaszati kozlemény czimen tart eli-
adast Jelenffy Zoltan tr. Véleménye szerint tulsigos nagy
jelenleg a hajlandosdag mesterséges nyilas torésére a Highmore-
tireg betegségeinél. Azon érvet, hogy a mesterséges nyilis sok-
kal kizelebh van az iireg legmélyebb pontjihoz, nem ismeri
el teljes értékiinek, mert a beteg czélszert elhelyezésével az
iireg barmely pontjat tehetjiik legmélyebbé. Kiovetkezd, a beteg
elhelyezésén éx helyzetvaltoztatdsain alapulo eljarast ajanlja. A
beteg ki nem oblitendd oldalira fekszik, kissé le- és elére
hajtott fejjel. lgy az iireg természetes nyilisa vialik a leg-
mélyebh pontta, s a folyékony valadék kifolyik. A beteg most
orrat kiftiva, hanyatt fekszik, s a lagy szijpad tikéletes zard-
dasa mellett megtolti az orr és orrgarat iivegét gvogyfolyadék-
kal, azutin befogja orrnyilasait ¢s a Kioblitendd oldalara for-
dul. Most a Highmore-iireg a legmélyebb pont, s a folyadék
- sajat stlya kivetkeztében belefolyik. Huzamosan benn tartva,

megsirasodott valadékot is felhigit, s magival kivisz. Az el
Jjaras eleintén tobbszor, a baj javultival egy-kétszer ismétlendd
naponként, s a mesterséges nyilas torése elétt minden esethen
megkisérlendd, kivéve, ha a tiinetek rogtoni segélyt kovetel-
nek. Ha a kiozlekedés szabad, akkor egyiattal a tibbi mellék-
iireghe is behathat a folyadék.

Hozza szoltak roviden a tirgyhoz Newman és Klinger tr.-ok,
" mire elbadd viszonvalasza utan az iilés bezaratott. —te.

Gesellschaft der Aerzte in Wien. (Februar 15-diki gyiilés.)

I. Atrophia musculorum progressiva két esetét mutatja he
testvéreknél Anton tr. Mindkét esetben némely izomndl az atrophia,
| psendohypertrophia utin, masodlagosan fejlédatt, misoknal elsidlegesen.
- Eldadé ebben két kitlosnbizo folyamatot lit, mivel a masodlagos atrophia
sokkal jobb indulatii ; az elsidleges atrophia kevés idd mulva haszna-
vehetetlenné teszi az izmot, mig a mdsodlagosnal még hosszi idé (az
egyik esetnél 7 év) mulva is funetiondlnak. Erdekes azon kiriilmény,
hogy a T testvér kiziil a 3 brachyeephalndl ezon betegsée megvan,
| mig a 4 dolychocephal egészséges.
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2. A Zoster gangraenosus (atypikus) seu hystericust mutatja = befolvasa. Talin a giimébacilluson  Kiviil a tohbiek fertoz6

be két nibetegnél Kaposi tnr. Kifejlett allapotban a biron keletkezett
folytonossaghianyokat a mesterséges marddasoktol (pl. liggal) nem
lehet megkiilonbiztetni. A fejlids holyagoeskaknil azonban az atlitszova
valt epidermis alatt mar lithaté a piszkos-zoldes, gangraenosus corium ;
mig marédasoknil kezdettsl fogva el van pirkilédve az epidermis. Atypi-
kus a két eset annyiban, mert az egyiknél masodszor, a misiknal mar
harmadszor mutatkozik ezen hetegség.,

3. Fiilészeti korboneztani készitményeket mutat be Politzer
Adéam tur. Ezen készitmények a kerek ¢és tojasdad ablakok fiilkéjéhen
heveny és idiilt otitis media-ndl talilhatd elviltozdsokat tiintetik el
Heveny otitis medidnal a kengyvel merev, néha véres exsudatumba van
dgvazva, Természetes, hogy a kengyel lemezének ezen megterhelése
nagyon gétolja a hallast. Chronikus hurutndl a kengyel szirai a fiilke
falival vannak Kkotiszivet vagy esontszivet dltal Osszendve. Idiilt
genyedo kizép fiillobnal a kengyel eltiinik a nyalkahirtya s.u".ulyais:li-
han. Eloadé ilyen esetekben a sebészi beavatkozist ajdnlja és hivatko-
zik egyik esetére, melynél a kengvelt a fillke falival osszekoto Koto-
szovetet kitiinGg eredménynyel sikeriilt dtmetszenie. S. K. tr.

IRODALOM-SZEMLE.

1. Konyvismertetés.
Y

Lehrbuch der Geburtshiilfe einschliesslich der Pathologie
und Therapie des Wochenbettes von Dr. F. Winkel
Professor der Gynaekologie u. s. w..in Miinchen, 1889,

zen 940 oldalra terjedo, 188 fametszetit abraval ellatott
tankimyv mar az altal is kivalik a tébbi ¢ téren megjelent
munkak kozitt, hogy alapjat 29 évnek bé tapasztalata képezi
tobh mint 20 ezer sziiléssel, melyek kiziil 1720 a szerzének
mikodési idejére esik. Szerzo, jollehet a sziilést ¢s gyermek-
dgyat a rendes lefolydsiaban is behatoan targyalja, a miinek
silypontja mégis a sziilés pathologiajin és therapiajin fekszik,
mely vész szamos biéven Kkizilt esettel és rajzzal illustralva
a munkinak ﬂ‘nvpmnj.’nt képezi,

Miutin szerzé a modern sziilészetnek maga is egyik 1t
tordje, felesleges emliteniink, hogy mive gy a prophylactikus
fertGtelenités <zom]mnt)ubnl mint dmwumtlkdl és mitéti tekin-
tethen a sziilészethen jelenleg ur \ll\n(lo elveknek hit Kifejezdje,
§ habiar a munka tanuloknak kissé terjedelmes, anndl értéke-
sebb a gyakorlo orvosokra ¢és ezen szakmdaval tiizetesebben
foglalkozokra nézve. x

Prof. of
Niagara

The Language of Medicine hy . R. Cambell,

Materia medica and Therapeutics, Medie. Dep. of.

University. New-York, 1883,

E 318 lapra terjedé munka az orvosi irodalom miiszavai-

nak eredetét, szarmazasat, kKiejtés-modjat tartalmazza.. Erdekes

hevezetést nyujt az orvosi minyely tirténeti fejlodésérol és

hehatoan targvalja arra a latin, gorog és egves modern nyelvek

befolyasat. A munka az ottani viszonyokhoz mérten olyan irany-

ban van tartva, hogy a latin és girog nyelyben kevéssé jara-
tosak is hasznat vehessék.

[1. Lapszemle.
Kortan.

Koérokozé bacteriumok élettartama vizben. Mcade
Bolton szerint a  korokozd  bacteriumok némely  artalmatlan
hacteriumtol eltéréen képtelenck vizhen éltiiket folytatni. Strauss
68 l)ubmu/ vizegalatai ezzel ellentéthen azt mut.\t)dl\ hogy az
ivoviz a fertdzd betegségek terjesztésénél igen fontos szerepet
ho"\ a korokozo hac terinmok nemesak
képesck éltiiket vizhen tol_\ tatni, de némelyek Kkoziilok, pl. a
lépfene- -baecillus még spordt is terem. Ehbél magyarazhato az
is, hogy a bhac illusok jobban alljak a vizet, mint a coccusok,
mel) ck nem spordznak. A viz nwtasagdnal\ e tekintethen nines

| sokkal (wck(,lvebh mérvhen és

képessége nem vész el a vizben, Strauss és Dubarry a vizhe
jutott bacterinmoknal a Kovetkezd élettartamot talaltak : Iépfene-

- bacillus 16-—131, typhus-bacillus 30 81, choleraspirillum 1639,

glimd-bacillus "4-—110, takonykor-hacillus  19—57,  strepto-
coceus pyogenes 8—15, staphylococeus pyog. aureus 921,
bacillug pyoeyaninus 20—73, pnenmococcus 4—=80, micrococens
tetragenus 19, tyakeholera-bacillus 2—8, sertésorbancz bacilluse
7—34 egérsepticacmia bacillusa  19—20 napig ¢l Megjegy-
zendd azonhan, hogy az utobbi szimokat semmikép sem teKint-
hetjiik az ¢lettartam  maximumanak, minthogy szerzok kény-
telenek voltak kisérleteiket a teljes hefejezés elott félbe szaki-
tani. Mas szerzdk, pl. Wolfhiigel és Riedel a choleraspirillumot

T honapig lattik vizben élni. (Le Bulletin Médical. 1889,
jan. 13.) S—nn.
Belgyogyaszat. Elmekortan.

Az anaemia,  perniciosa pathologidjahoz. 1. Russel

vizsgdlata targyvava tette, hogy a jelzett betegségnél a voris
vérsejtek uummfv\ asanak ol«“\ ezen sejtelemek  elpusztuliasiban
vagy esikkent tormolehelwn rejlik-e. A haemoglobin-tartalom
az egyes sejtekben inkabb nagyobb, vagy rendes, s ez altal
ezen koralak kiillonbozik a chlorosistol, melyben az egyes vér-

» sejteken  tetemes  haemoglobin-estkkenést lehet kimutatni  (a

vérsejtek  szama rendes, a haemoglobin mennyisége sokkal
kevesebb). Eljarasa abban allott, hogy fileg a mijat (s egyes
mas szerveket is) vastartalmara vizsgdlta meg ferrocyankalium
és sosav segitségével. Mintan a haemoglobin reactiét nem ad,
az olyan (setekln-n midon a jelzett l\cmlusqol kék szin  allott
eld, fel kellett venni, miszerint az illetd szery vastartalmi pig-
menttel volt behintve. Az anaemia perniciosa, s mas hetegsé-
gek is  élénken adtik ¢ reaetiot, K. tehat tgy gondolja, hogy
ez dltal ki van mutatva a vérsejteknek elpusztuliasa, (British
med. Journal, 1889, jan. 12.) —88—
Morel-féle fill. 354 clnecbeteg fiilkagylojat  vizsgalta
Binder, s az itt talalt koros elfajulisokrol hosszahh dolgozatot
kizil. A kérosan elfajult fiil kiilonbozé alakjainak ismertetése
utain a Morel-féle fiilkagylot irvja le, mely a helix, anthelix,
fossa scaphoidea és crura furcata fejlodési rendellenességét
mutatja. A megvizsgalt elmebetegek H52°/,-anal drdklés volt l\l~
deritheto ; a Morel-féle fiilet az csetek 68°/,-aban talalva,. stigma
hereditatisnak tekinti azt, mintan leginkibb oly elmebetegek-
nél volt talalhato, kiknél a l).mt.llom orokalt volt; 103 hcto;_:-
nél a test owvch részein is elfajult részekre talalt, azonban
szdmban mint a fiilon. A fiil-
kagylo ezen elfajulisinak eredetét illetéleg B. ecsak néhany
tampontra akar figyelmeztetni, mert biztos aldp ki nem derit-
hetd. A fiilkagylo \'701’1\0/0"- ¢s anmak mikidése kizott ugyanis
kizvetlen nss/('m;.:gm nines ¢s a fejen talalhato egyvéh \altn-
zds sem  all dsszefiiggéshen a fiilkagyld fejlodési rendellenes-
ségeivel 5 szerzo tonhlm Arndt nézetét sem osztja, mely szering
az hvpvr “hypo- és paraplasianak tekintendd, tovabba atavismus-
nak sem tekinti a Morel-féle fiilet, cllenben hiszi, hogy a fiilon
talalt elfajulis esak annyiban all  Osszefiiggéshen az  elme-
bantalmakkal, hogy ilyenkor az elmebeteg hizonyos hangérzési

csalodasokra praedisponalt. (Arehiv f. Psychiatrie u. Nerven-
krankheiten, 20. kot. 2. fiiz.) =

Gyogyszertan.

Uj féregiiz6 szer. , Mussena® név alatt ismert, Abyssiniaban
tenyészé fa kérgébdl, melyet Baillon ,acacia anthelmintica® néy-
vel a hiivelyesekhez sorvozott, Thiel a saponinhoz hasonlé anya-
eot allitott eld. E fa kérgét az abyssiniaiak galandféreg ellen
hasznaljak, a kussonal erésebb hatdsu, s kevésbé kellemetlen
izlt; a kéreg porabol 40—60 gm.-nyit mézzel, tejben vagy
kenyérben, vagy pedig vajjal késziilt gombocezokban vesznek
he, forrazat is készithetd heléle ; l'ﬂ](l(‘h(‘ll regeel ¢hgyomorra,
harom draval az evés el6tt szokas a szert elfogyasztani, s az
est folyaman vagy mdésnap a féreg holtan darabokra esve
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tibbnyire savos, nyakos székletéttel divittetik ki, (Journ. .
Pharm. et d. Chim. 1889. Nr. 2.) —fy.

Az antifebrin és phenacetin elkiilonitése. Hirschsohn
sszegezve Utescher, Schwartz, Ritzert és Salzer kisérleteit a
két szer mewkuluubwtctéwr e, a kovetkezo 1j modot ajanlja:

ORVOSI HETILAP

antifebrint l)Ol’Sl(‘\th(‘l razyva issze, s aqua bromi-t adva hozza, |

azt elszinteleniti, mi kozben kristalyok (acetparabromanilid) val-

nak ki, Phenacetint ugyanezen maodon kezelve sem  elszintele-
nedés nem jo létre, sem nem valnak Ki kristalyok. (Chem.
Centralblatt Nr. 5. 1889.) —i—l.

A creolin fert6tlenité hatasédrdl. M. van Ermengen
kisérletei szerint a creolin megakadalyozza a pathogen bac
tevinmok fejlidését. Viz-oldata 1:500-hoz egyetemes antisepti-
kus hatiast hoz létre. Ily oldataban nem esapja ki a fehérjé-
ket mint a sublimat, bacteriumolé hatisa olyan mint a ecarbol-
savé. Sebészi haszndlatra 2°/-0s oldata veheto,
megili a korgerjesztG csirdkat. Tobbet ér mint a carbolsav,
mert ninesen semmi maré hatisa, nem tdmadja meg a felhdmot,

igen olesé, teljesen megérdemli a figyelmet (Academie de
médicine de Belgique, 1889, jan. 26-diki iilés. La Semaine

médicale 1889, fehr. 6.) ==

Sziilészet és ndégyogyaszat.

A hatrahajolt (flectalt) terhes méh incarceratidjanak
kezelése. Cohnstein 5 nehéz esethen kedvezd eredménynyel
alkalmazta a kivetkezd felegyenesitési modot. Valamennyi eset-
ben eloszor is a hugyholyagot iiritette ki, Ha a catheter be-
vezetése elé akaddly "'(n'dult a hiivelyes részt golyofogoval le-
hiizta, mi altal a huov(-so kiils6é  nyildasat h(»'//,.ltcrlwtm ¢ tette.
E/ut.'m a méh also \lAlkd\lflf a vo]vutoomal gyakorolt  hizas-
sal tavolitotta el a symphysistol. De hd a «rn]wtmmm a holyag
kitirithetése czéljabol sziiksége nem volt, a s\mp]n\ls és a
hozza szorulé méhnyak kizé mlt kézzel a hasfalon at tolta le-
és hatra felé a hiivelyes részt. K kizben a misik kézzel a
méhfenéket elsG esethen a hasfal felél, a masik esethen pedig
a hiively fel6l emelte fel. A rendes helyzetébe hozott méh
visszaesését pedig a hiivelybe helyezett megfeleld pessarinm
segélyével gatolta meg. (Archiv fiir Gyniicologie. Bd. XXXIII.
H. 1. p. 156.) Velits.

Terhesség alatt gy6gyulo Basedow-koér. Az eset, melyet
Souza-Leite (Parig) kizol, 27 éves eselédet illet, ki 17 éves
koraban chorean ment keresztiil ; 1884-ben mutatkoztak nala
a Basedow-kér elsd  tiinetei,

| ken

mely biztosan

apardl atioriklott  congenitalis  hartyaképzdodést Lat.

molwl\ idénként némi javulast |

mutattak ngyan arsen adagolasira, s egyéh "\n"\]\o/o]c\r(’ azon- |

han 1887-hen ijra rosszabbodott a baj, s ez év oktober haviban
mar a kor legsilyosabh alakjat mutatta. 1888, februdr haviban
jra latta 6t S.-L., s ekkor mar a Basedow-kdérnak jelentéktelen
tiinetei voltak csak jelen. A vizsgalat kiderité,
kiiriilbeliil az 5-dik hénapban t terhes, s kikérdestetyén is azt
vallotta, hogy javulisinak kezdete osszeesik terhessége Kezdeté-
vel. Kiemeli szerz6, hogy a beteg ledny, a kinek ballépése miatt
sokat kellett anyjatol szenvednie, tehat nem a hazassag psychi-

kus behatdsa johet itt szoba mint gvoevhatiny, hanem mag:
J Do =d v ? Ll
a terhesség. (Progreés méd. 1888, 35.) Biicker.

Fiil-, orr-, garat- és gégebajok.

Othaematoma. A fiilkagylé ezen bantalma, Kivalt a
sebészel: vészérol, erdmiivi behatds eredményeként szerepel a kor-
tanban. Fzzel szemben Arndt a kiilsé inger befolyiasat az
othaematoma létrejotte alkalmival kétségbe ugyan nem vonja,
az azonban szerinte oly esekély, hogy erGszak vagy sértés jellegével
alig bir, mert mar a vakaras, s6t a fiilon torténdé fekvés is
kizvetlentil idézheti eld azt. Azonbhan csak akkor fog ez fej-
l6dhetni, midén a reczés porez hyalin porezezi fajult el, ekkor
ugyanis ‘a porezhartya a poreztl Konnyen ](.\d“ldt\dll. a vér-

hogy a beteg |

sok lerakodasa vagy az edények meghetegedésétol — tiigghet,
vagy pedig oly egyénnél mumtl\n/ll\, l\nwl\ taplalisa nagy fok-
ban alaszallt ; kivalt utobbi alkalommal hasonlé elviltozas mais
szervhen is fellelheté chondro- ¢s osteomalacia alakjiban, Az
othaematoma gyogynltival a kagylé rendesen eltorzul, mit
SZETZO .xlkdlmzh l‘é(lo/mfes 1Ikalma/atsa altal megeloz, ez alatt
ugyanis a vérdmleny felszivodik, a kagylo pedig kiilsé artal-
nmk elol is védve marad. Ha az nt]laonmtnnm megnyilik akar
spontan, akar mivi uton, a porez mindig A.san’o«llk s a heg-
szovethen  késobh  esontlhépzidés  is uzv]( llu'tu (Intern. Klin.
Rundschau, 1888, 44, sz.) >

Hartyaképzddés a gégében Seiffert egy egész esaladra
vonatkozd dészleletet kiziol. A 48 éves atyiandl a mullw ereszteé-
3—4 mm. hosszi laza ]l.llh’«l\l(‘)ll vsszenoveése a hang-
szalagoknak van jelen, mely a lc*rm ¢s hangzd mozg nsul\ual
zayarolag nem hat. A 49 ¢éves anyanal nines rcndcllmu:»cg,
hasonléképen az apa 23 éves mostoha fidnal. A sziilok harom
leanydnal Kiilonbozo fokban Kkifejlett hartyaképzodés van jelen ;
igy a 12 éves lednyndl ugyanazon lelet mint az apanil, a
T éves lednynal a hangszalagok mellsé feléhen gzyvenge hartya
van Kifeszitve, a 16 (\o\ le lll\lldl a l('gnaﬂ\()hl) mvr\lwn a
hangszalagok nagyobb részére l\m'ucdu héartyaszer dsszeniveés
(ul('lh('tu Ezen ual.nllnn mutatkozo )olcnww‘klwn Seiffert az
A 16 éves
lednynal a "‘("’Cf(‘”l&slf.l\\al Jard beavatkozisnak szép sikere volt.
(0. bmffcrt Berliner klin. Woch. 1889, Nr, 2.) Onodi.

Idegen test a légutakban. Rendkiviil érdekes adatot
nyujt Leyden az idegen testek tandhoz. Egy fiatal asszony
étkezés kozben csontot nyelt, melyet a vizsgdlat a felso lég-
utakban felderiteni nem tudott. A ndé hangja mindig tiszta
volt, allando fajdalmat érzett a szegyesont mogott és tnlvtnun\
kihbgések kinoztak. Nyolez és fél h(map mulva egy nagy heves
l\ohonvsl roham alatt 2 em. hosszit és 1 em. széles esontdarabot
kiihi‘»gi"»tt ki. Ezutin minden fijdalom és minden inger egyszerre
megsziint. Leyden felveszi, hogy a csontdarab a légesé nyik-
hartydjaban a bifureatio felett volt rigzitve. Az irodalombol
tobb esetet emlit fel, melyek bizonyitjak, hogy mily hosszi
ideig lehetnek idegen testek a légutakban ~ulvu~ tiinetek
nélkil. (Prof. E. Leyden. Deutsche med. W, nchcmohutt 1889,
Nr. 5.) Onodi.

Aprobb jegyzetek az orvosgyakoriatra.

1. Perui balzsam ozaena ellen. Ebstein tandr ¢ czélra a perui
balzsamot jo desodorlid szernek talalta, jobbnak mint birmely mis
desinficidld anyagot. Az orrnyilis hemeneti helyét jol be kell eesetelni
vele, a mélyebb részekbe pedig e balzsammal heitatott tampont kell
bevinni. E manipulatiét naponként kell alkalmazni. (Deutsche med.
Wochenschrift. 1889, 6. sz.)

2. Az orbancz gyogyitdsara Rosenbach a kivetkezi eljirdst
ajanlja. A meghetegedett rész kirnyékét meleg vizzel és szappannal
gondosan megmosatja és megsziritia, mire az ép hiort a koros kiriil

| mintegy 15— 20 em.-nyi széles dvben H'/,-0s carbolos vaselinnel eré-

tmleny a ketté kozott kinnyen létrejohet. A fiilporez emlitett |

elfajulasa helybeli okoktol — ujképlet (porezdag), hiagysavas

Ry e

Azntan a koros részt is, de a legnagyobh Ovatossig-
felél haladva a beteg felé és nem forditva,

lyesen hedérzsili.
gal mindig az ép bor

nehogy a kdrnemzi esivok az ép részekbe is hehajtassanak. (Deutsche
medie. Wocehensehrift. Nr. 6.) B—i.

3. Idiilt orrgarathurutndl Poeschel hérsavat hasznal, felnittnél
poralakban szivatja be napjiban négyszer, gyermekeknél pedig ugyan-
annyiszor befuvja. Hokhurntmdl, gégecroupnal szintén e szert haszndlja.
(Miineh. med. Wochenschrift. 1888.)

4. Hyperemesis gravidarum 5 esetében (4 primipara és 1 tertia-
paranal, hol a hinyas tiszta reflex nenrosis volt) Giinther tr. Montreux-
ban villamos gyo6gyitast alkalmazott és pedig igen kielégité eredmény-
nyel. Az anodot a tarkora és a szomszédos koponyaboltozatra, a kathodot
(10:20 em.nyi lemez) a 8——10. gerinezesigolya tijdra .lenllmut.-l.
Az dramerds D nulh.unpv 'en il nem hagott, kezdethen pedig 2°H—3
volt. Egy iilés T-——10 perezig tartott. 4 napi gvogyitis utin a lmn}:’ns
mind az 5 esetben megsziint és esak néha-néha mutatkozott kis foki
émelygés. (Centralblatt file Gyniicologie. 1888, 29, sz. — Deutsche
med. Wochenschrift. 1889, b, sz.)
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Az Orvosi Hetilap munkatdarsainak emléke
volt szerkesztdjithnek Markusovszhy Lajos
tr-nak.

I lapok volt munkatirsai még a mult éy utolsé honapji-
han elhataroztik, hogy a lap szer kesztésétol visszalépo tisztelve
szeretett irodalmi vezériiknek irodalmi egyiittmiikodésiik emlékeiil
egy albumban dsszegyiijtiott arczképeiket atadjak. A Benezur Béla
iparmiitanodai tandr altal tervezett ¢és mivészeti Kiviteli al-
bumot, melyben mintegy 134 munkatirs arezképe gyiilt ssze,

¢ ho 17-dikén vasirnap délben nyujtotta at MarkusovszKy tr.
lakdsin egy 14 taghol 4ll6  kiildottség, melynek vezetdje

Kordnyi Frigyes tandr a kivetkezd szivbol jott szavakkal tol-
mAcsolta a megemlékezé munkatirsak érzelmeit,

Mélyen tisztelt, szeretett bardtunk !

Eljottink  hozzdd az Orvosi Hetilap szerkesztoségének
Altalad tirtént letéiele alkalmabol, hogy irdntadi valtozhatatlan
nagyrabeesiilésiinket kifejezziik.

Hogy mi része volt az Orvosi Hetilapnak a magyarorszagi
orvostudomanyi fejlodés és kozvetve a természettudomanyi irdny-
nak elémozditisaban, azt elmondani nem ezen napnak feladata
¢s nem a mienk, azt a torténelem mérlegelé hideg birdlatinak
hagyjuk fenn; minket meleg collegialis és barati érzés hozott
ide, hogy clmondjuk, mi volt vezetésed alatt az Orvosi Heti-
lap nekiink.

Nekiink oregebbeknek megvalto szo, a mely a nehéz idok-
ben megzsibbadt erdnket tevékenységre hozta és tevékenységiink
elé ezélt tizott; a fiataloknak azon tér, a melyen elso szirny-
csattogasaikat hallattik, s a melyen késdébben erdteljes mun-
kassaguk tiikrozaditt. Egy ikiinknek sem volt az egy egyszerin
tudomsdny-irodalmi vallalat, hanem egy atyai hiz, a mvlylml
¢letirinyunkat nagy részt moutettnl\, a melybe torekvéseink
gyiimolesét haza vittiik, s a melyben reményeinket ¢és fajdal-
mainkat elmondtuk.

S ezzé te tetted a lapot boleseséged, josagod és tnzetlen-
séged altal, abban szellemedet mindeniitt, személyedet sehol
sem lattuk. 8 ha ma hozzad jove személyedet allitjuk elotérbe,
olynemit gondolat vezet, a milyet mis viszonyok kizt Tiberius
csaszar fejezett ki, midén gyo6zelmesen hazatért és a gyozelmi
menettél szabadkozé tesesének azt monda: ,Actorem verecun-
dum esse decet, actio imperii est. cam glorificando propriam
virtutem glorificamus®.

Te a magyar orvosi testiilet tagja vagy, a te hozzink-
tartozasodat, valummt a mi houutltdrtonuunkat kifejezni nekiink
jol esik, s midén az Orvosi Hetilapban képviselt oGsszekotteté-
stinkhol Kkilépsz: vigyunk volt czen egyesiiltsée  emlékezetét
frisseséeében megtartani.

A te emlékedet mi el6ttiink ¢lénkséghen tartandja minden
megujuld  szdméaval az Orvosi Hetilap, melyet életképességre
ralamint egyéh
kiizegészségl egye-

alkotisaid : az orvosi konyvkiadd tarsnlat és

jelesiinkral, hogy v

A tisztelet, kegyelet ¢s szeretet ¢ szavaira a megtisztelt
kovetkezileg valaszolt :

»Ezt a Kitlintetést, igen tisztelt bardtim, csakugyan mar
nem kiszonhetem masnak, mint annak a i«'»iudulatnak, a mely-
Iyel irdnyomban érdemen feliil, gyszolvan még holtom utan
is viseltetni sziveskednek, midén mint az Orvosi Hetilap szer-
kesztdje mar lenni, tenni megsziintem,

Hiszen a joindulatot, a szeretetet voltaképen nem is
lehet ki(rl'dmnwlm, az mindig ajandék az emberek részérdl,
valamint a szeretetreméltosag a természet részérdl; ezzel pedig
engemet a gondviselés ali;—.';ha aldott meg nagy mértékben, s
iy annal beesesebh a szivesség, a melyhen inok engemet
megorvendeztetnek,

Ha az Orvosi Hetilapnak magyvar orvosi tudomdnyvunk fej-
16désében jelentosége volt, az a ti érdemetek, érdeme azoknak
az iigytarsaknak, a kik koriilitte csoportosultak; ha abban
nvl\om is némi részem van, arra nézve mar disan meg vagyok
jutalmazva. Szinte azt kell hinnem, nagyon szegény el\uek kell
lenniink, hogy az ¢én szerkesztoi miikidésem 1|_\' megtiszteltés-
hen részesiil.

Sajnos, hogy fomunkatarsam, Balogh Kalman abban
velem nem osztozhatik, 6, a ki 6nok baratsdgat ¢épen Ggy birta
mint én, s a kinek a napi munkaban, az anyag ogszehorddasi-
ban, a munkdsok buzditisiban és neveléséhen, a legnagyohh
érdeme volt.

De hagyjin

. 0 rola azt kell mondanunk, mint gok mas
nlt. 8 6én rolam is nemwl\ma tog]ak elmond-
hatni, hogy voltam. Lz a vilig folyasa. De nem is dolgoztunk
mi. csak magunknak és a ]olmmck, szolgdlni Kivantuk a tudo-
manyt, a jovGt. Az emberiség mivelddésének egyik legszebh
vivindnya ¢és egyuttal tovabbi haladasinak Dbiztositéka, hogy
tirekvéseiben a pillanat sziikségletein tilmegy, torekvéseinek
czéljat a jovében keresi.

Igv ¢én is, middn volt munkatirsaim-

tisztelt, s dtalan

- nak a szives baratsdg ezen ujabb jeleért Koszinetet mondok,

siilet, a melyeknek terén tovabb érintkeziink ; a mienket ndlad |

hadd timogassa ezen album. Ugy véltiik, jol fog neked is esni,
ha egyszer-maskor szemlét tartassz azoknak arcza felett, kik
32 éven 4t zaszlodat kovették, s kiket egy esoportha tsszegyviij-
teni torekedtiink. Egy ¢és mas arezkép ln.m\ zik beldle, a melyet
heszerezhetniink nem sikeriilt, ha nem tin még potlolag hozz
esatolhatjuk. Itt fogod taldlni azon hirom generatiot, a melyek
az Orvosi Hetilap temmll.u.mal\ 32 éve .tlatt egymasutan a
Rokitanszki, Virchow éx Pasteur signuma alatt munl\dll\mltal\
§ olyakat is, a kik régibh id6szakbol Kiilonbizo szellemi ved-
lések utdn ide érkeztek.

Fogadd ezen emléket olyan szivesen, a milyen meleg
érzéssel nyujtjuk, tarts meg barati jo érzésedben, neked pedig
és dleted kisérgjének, kedves nddnek kivanjuk, hogy a gond-
viselés testi ¢s szellemi erdben mindnyiajunk dromére sokdig
tartson.

azt azzal a Kivinsiggal teszem, hogy az Orvosi Hetilap 1
palyajan eléhaladott tudomanyunk ¢és  eulturankhoz  képest
helyét megallhassa, s hogy azt, a mit mi oregek kezdeményez-
tiink, a hatal ncm/odd\ munkaissagaval mvoml( tesen  tovabb
fejlessze ; kivanom, hogy jelesen budapesti egyetemiink, mely-
nek az Orvosi Hetlldl) Koriil kezdettol fogva a legnagyobh
érdemei voltak a lapra és tudomanyunkra néav e, ezentil is az
legven a mi volt, hogy tgy a szakemberek szerencsés meg-
valasztasa, mint a rendelkezésére A4llo eszkiziok sikeres fel-
haszndlisa altal a vilag egvetemei soraban mélto helyet el-
foglaljon, hogy az igazsigot keresé tutain neki az a \1l.i~0x~9u"
mindenkor tem e~k0(l]d\. melyet a tudomany irdnti szcrctct 68
odaadis megteremteni képesek ; és KivAnom, a mit mar annyi-
SZOT vlnmudtam ne engedjék magukat a fiatal korukban fel-
dlelt magasztos ezéloktol th(mtm'lrtatm midén munkalkodasuk-
nak av.onn.ll és kézzel foghato sikere nines, s torekvéseik nem
esak el nem ismertetnek, hanem inkabh kizinynyel és sajnil-
kozo mosolylyal talalkoznak.

Van az életnek, minden frivolitisa daczira, komoly jelen-
tsége éx vanmak joravald embernek figyelmére mélto komoly
feladatai, melyeknek beesét és értékét a siker és jutalom sem
fel nem emelheti, sem le nem szallithatja, Ezt pedig megtenni
nem nehéz, ha torekvéseinknél az iigvet tartjuk szem eldtt,
mely nem is annyira a mi iigyiink, mint inkdabh az emberiség-
nek kizis iigve.

FFogadjak tjra legbensGbh kiszinetemet a
emlékezésért.

Legven szabad nekiink is mint ¢ a fennebbi szavakban
visszatiikroz6do  munkairdny igénytelen szellemi h.wvmnz’myn-
sainak a kegyelet ¢ szerény iinne pcl\uwk utohangja gyanint
szintén egy par szot ide esatolnunk. Alig par hmmp meég és az
Oryosi ”(tl]dp be fogja tilteni harminczharmadik évét! Az a
lelkes kis esoport, mely a nemzeti ujraébredés amaz ifji s
reményteli Korszakiban oly hosszi félbeszakitis utan egy on-
4llo magyvar orvosi kizlony meginditasat hatarozta el szellemi

szives  meg-
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vezérének Markusovszky Lajos tr.-nak esak imént kizolt szavaiban |
még most is amaz ifjit tizzel, ama nemes idealismussal buzdit
henniinket a tovabbi énzetlen nemzeti culturalis munkara, mely-
lyel sajat munkakorét 33 évvel ezelott korvonalozta, ,hogy
hozzajaraljon szakunkban a nemzeti mivelodés nagy munkdja-
hoz és e torekvése altal némi beeset kolestntzzion sajat életé-
nek g% A ymunkissie e 33 éve mennyire valt beesessé 6
maginak, azt csak 6 érezheti, ki clmondhatja méltin magardl
ymagna pars fui® hazai modern orvosi culturink minden
nagyobh, fontosabh ¢s maradandobb alkotasaban, melyeknek
eredményeit maga koriil mostan mar szemlélheti; mennyire
heeses nekiink, azt wmi tudjuk, kik folyton érezziik az 6
idealis torekvéseinek buzditd melegét meég most is. Ha 6 el
is érte mar élete folyisinak azon magaslatit, melyrél elére
tekintve rividebh a hatra levé mint a hitra hagyott ut, 6
még mindig ,az id6t6l le nem gyozye* tartja kezéhen a hala-
dis zaszlajat és hogy azt sokdig lobogtathassa még: veliink
egviitt az uj Orvosi Hetilap minden munkatirsa ¢s minden jo |
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A liz pathogenesisthez érdekes adatokat szolgiltat Roussy
parisi orvoskari tandrsegéd felfedezése, kinek nevében Hayem jelen-
tette be az Academie de médicine egy kizelehbi iilésén azt, hogy sike-

- riillt neki hdrom évi vizsgidlatai alapjin egy fehér tiszta hatdrozott
- vegvi anyagot elGallitani, mely

fél - milligrammnyi  mennyiséghen
kutya véndjiaba fecskendezve igen eris és typikus lizat bir el§idézni.
Az anyagot microorganismusok hozzak létre, melyet hizonyos sajitos
mad szerint lehet elbdllitani azoknak tenyészetéhil. A lizroham, mely
igy keletkezik, nagyon hasonlit a viltolizrohamhoz, Tiz egész har-
minez percz mulva a befecskendezés utin mdar nyugtalannd lesz az
allat. Nemsokara erve kisfokit borzongdsok mutatkoznak a tarkd-, mell-
¢és a rekeszizmokban, Majd hideg rizis keletkezik elobb gvenge, az-
utin egyetemessé viald borzongasokkal. B hideg rizis kiriilbeliil egy
ora hosszat tart, mire teljesen megsziinik. 12 tiinemények folyamdn
émelygés, epés anyagok hinyidsa, egy vagy tibh székiiriilés mutatkozik
ezy roham alatt négyszer-stszir, mi alatt az ériitések és a lélekzések
szama folyton szaporodik. Két dra alatt a lizroham eléri a tetéfokot :
a véghél himérséke, mely kezdethen 39710 (. volt, felhag 41°9° C.-ra.

A bor kiheviil é8 sajitszerii szagot Araszt. Az érviités 105 eeész 130-ra
emelkedik és kicsiny, szabilytalan, alig szamlalhatovi vilik. A 16gzé-
sek szima 24-ril 45-re hig. Az dllat levertté, szomorivi, kirnyezete
irant kizonbissé lesz. E misodik szak koriilbeliill négy ora hossziig
tart, melytil kezdve azutin a timemények esikkennek és a befecsken-
dezés-utani kilenczedik-tizedik draban egészen elmulnak, s igy a liz-

bardtja a legdszintébben ¢és a legmelegebben kiviinja !

Heti szemle.

Budapest, 1889, februdr 21-dikén.

A fogdszati szaltgnitds érdelében wjonnan kibocsatott ministeri
intézlkedés értelmében — mint halljuk — az oktatisiigyi kormanyzat |
jovia hagyta a két egyetem orvostudomdnyi kara dltal bemutatott
egymassal egyezié abbeli javaslatot, hogy Kiilim fogorvosok ne
képeztessenek, hanem az orvoshallgatoknak és orvostudoroknak az
eddiginél jobh mod és alkalom szolgaltassék arra nézve, hogy ezen
szakra vonatkozolag nemesak azokat az ismereteket szerezhessék
meg, a melyekre szinte minden gyakorlo orvosnak hivatisianal
fogva szitksége lehet, hanem hogy olyanok Kkiziilik, a kik a fog-
orvosi gyakorlatra akarjak magukat specialiter adni, magasabh
fogorvosi kiképzéshen is részesiilhessenek és magukat a fogi-
szati technikaban begvakorolhassak. I jovihagyas alapjin
tovabba részletes programm készitésére és hemutatisira hivta
fel a vallis- 68 Kiozoktatasiigyi minister a budapesti orvos-
tandri testiiletet a rendezendd fogaszati tanfolyam eldadasaira,
valamint a sziikségletekre vonatkozolag, melyek az e szakra |
habilitalt magintaniarok kizremikidésével lesznek a kar részérdl
megdllapitandok. Az orvostudoménykari tandrtestiilet altal mdr
évekkel ezeldtt czélba vett fogorvosi szaktanitis kérdése tehit
a ténylegessée terére jutott, melynek a koriilményekhez mért
suceessiv fejlesztése orvosi tanitisunknak ismét egy hianydn
fog javitani.

*

A Eévosbdnyai kérhdznal 1888. évi betegforgalma. Az Adam
Endre tr. igazgatisa ¢és vezetése alatt allo kGroshinyai korhazban
az 1888. év folyama alatt gybgykezeltetett 592 heteg, kiknek dpolisa
3629 napot vett igényhe. Az dpoltak kizitt volt 271 bujakéros, kik
kozitl Altalinos bujakérban szenvedett 235 (gydgyult 218, javult 2,
meghalt 1, dpolis alatt maradt 14). lzek dpoltattak 5239 napon it ;
kizép dpoldsi nap 22°7D. Ezenkivitl elifordultak 321 esethen a kisvet-
kezi koralakok : agyvérbiség (elmebajjal) 1, fiilbelloh 1, diilszem 1,
trachoma 22, hurutos torokevik D, hirghurnt 20, tiidéloh 8, tiidd-
gitmistdés 9, szivburoklob 1, gyomorhurut 39, bhélhurut 5, gyomor-
rik 1, hasharvtyaloh 2, majlob 3, nigyesilob 1, makkiv 1, herelob 1,
méhrdk 7, dob 1, sipolyok 2, hélyaghurut 1, estiz 17, giimos térdiz-
lob 3, Altalinos vizkor 15, hagymiz 5, valtoliz-senyv 26, kitoszoveti
lob 20, girvélykér 2, kiilinféle sebek és fekélyek 33, fagyids 2,
hiidés 2, égetés 2, esonttirés 4, vik D, esonthartyalob 4, kiilinféle
birbajok 49. Az 592 heteg kiziil elhalt 13 (2:199/,), a nem bujakéros
321 heteg kiziil elhalt 12 (3°749/,) és pedig tiidilobban 4 (8 kiziil),
titdgiimisidésben 4 (9 kiziil), dltalinos vizkérban 2 (15 koziil), méh-
rikban 1, fagvis folytin 1. Nagyobh miitét végeztetett D esethen, s
pedig alsziaresonkitds 1, vikos képletkiirtas 4.

Az antiseptikus  kezelés a legkiterjedtebben alkalmaztatott ;
seheknél (a bujakdrosokndl is) a sublimat hig oldata felting jo ered-
ménynyel haszndltatik évek Ota: a  killénféle okozati vizkérnal a
calomel majd minden esethen teljes eredményii volt.

< sk

roham harmadik szaka véget ér. Roussy e lizgerjeszto vegyi anyagot
pyretogenin-nak nevezte el. Felvehett, hogy a hideglelésnél ¢és mis
hasonlé hidegrazissal jard bajoknil a lizat ilyen vagy analog pyre-
togen anyagok idézik eld. Szerzé e kisérletei folyamdn tébh ilyen
calorigen anyagot is talalt, de egy sines olyan eris mint a pyre-
togenin,

Nzerzi egyes microorganismusok tenyészetéhol olyan anyagokat
is talalt, melyeknek homérsékesikkenté hatisuk van. Le birjak szilli-
tani a himérséket 40 °-rol 36 %ra a nynlaknil mar néhiny milligramm-
nyi mennyiséghen. Bz anyagokat Roussy frigorigen anyagoknal nevezi.
E rendkiviil érdekes vizsgialat eredménye az Academie de médicine-hen
kizelebbrol eszmeesere tirgyiavi tétetik,

Rt aE

A magyar orvosol és természetvizsgalolk vandorgyiilésénele kiz-
ponti allandd bizottsdge megkiilditte az orvesi kamardl szervezésérol
készitett javaslatit a budapesti kir. orvosegyesiiletnek, melynek alkalma
lesz ilyeténképen nyilatkozni e felvetett kérdéshen arra ndzve, vajjon
altaliban, de kiilonisen a budapesti viszonyokra czélszeriinek fogja-e
litni ez intézmény eshetéleges meghonositisat. Vajjon mennyire lenne
az ezélszerii a vidéki viszonyok kizitt, arra természetesen csak azon

- vidéki figyfelek adhatnak illetékes vilaszt, kik megismerve a ezélba

veft intézmény tervezetét, alaposan és dvatosan meghanyjik-vetik majd,
mennyire fog az talilni a vidéki orvosi élet kiriilményeihez, melyeket
Ok tapasztalataik alapjan legjobban ismernek. Mi sem all iitjaban annak,
hogy az 1j intézmény javasldi a véleményeket sajit tervezetitkre vonat-

- kozolag nemesak egyes vidéki orvosegyesiiletektil — miutin ilyen

egyesiilet nem sok van — hanem az egész orszaghdl bekérjek.

- Minden kiztorvényhatosignak megvan a maga hivatalos orvosa, a ki

ismeri a sajit torvényhatésiginak teriiletén miikids orvosi személy-
zetet  és modjiat ejtheti annak, hogy kitudja ezeknek mnézetét a

javaslat felil. A koztorvényhatosigi orvosoknak névsora pedig  akdir-

hiny kalendariumban elég  hitelesen megtalilhato.* Ilyen madon
nem lehet belitni, mely ordingésség igényeltetnék arra, hogy Jisz-

Nagykiin-Szolnokmegye  tiszteletbeli  {Gorvosinak —multkori propo-
sitiGja. — ha az akarat megvan hozzd, — végrehajtassék és a

javaslat tervezoi bizonydra az dltaluk propondlt intézmény érdekében

fognak cselekedni, ha azokkal, a kiknek javira azt proponiljik, azt
kizelebbrol is megismertetik és egyuttal annak czélszeriisége felil
ket meggybzvén, talin arra nézve a helyi viszonyok szerint szitkséges-
nek mutatkozé viltoztatisok felél, tnmaguk szamira a kelld tajékozist
megszerezik.

Hajdaniban a Horeb hegy tetején dirgések és villimlisok kizott
~nyilatkoztatik ki* a torvényt. Egi esipkebokor migiil hangok hallat-
tatanak, melyek megbizik Mozest, hogy népét az igéret foldjére

Y Lasd:  Athenaeum nagy naptira. Ara 1 frt. Kaphaté wminden
kiinyvkereskedéshen.
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vezetné. Mai nap mir a ,dérgésnek villimlds“-nak, jijjon az birmely
nagy proféta égb bokra magiil, hatdsa nincs tobbé. A ki valakinek a
szdmara  torvényt hozni  akar, tiirelmesen meg kell hallgatnia a
Lpro®-t és ,contra®-t, figy a hogy és akkor a mikor jin és ,dévatosan®
sanimositds® nélkiil bevArni az evedményt, ha azt akarja, hogy alko- |
tasa sikeriiljin.

|

\

\
Ajtai K. Sdndor tor. megjegyzései a , Pribilné bitniigyéhez
czimii kizleményiinkre. I

Tekintetes szerkesztoség ! Beeses lapjinak f. évi 7. szdmdban
Kétli Karolg tox. |, Pribilné bindigyéhez™ czimii czikke jelent meg, 1
melyben magit, mint az orszigos kizegészségi tandes figyeltaddjat
leleplezi. Nem tudom : 6 neki maginak, az orsz. kizegészségi tandes-
nak, avagy a vidlott ninek volt-e erre szitksége ? De tigy vélem, hogy
a torvényszéki orvosi tndomany hazai gvakorlatinak nem. Mint ennek
a coneret esetben képviselgje, kihiva érzem magam az ellenkizlésre, s
azt azon idire, midén annak valdban .semmi sem dlland vitjaban® :
ezennel hejelentem. BEgyelire azonban a kivetkezi megjegyzéseket
nem hallgathatom el.

1. A kizlés indoka : hogy .miutin a torvényszék kimondd fel-
menté itéletét Pribilné felett, semmi sem All utjdbhan® ennek — tévedés,
mert Utjaban All a hivatkozott itéletnek nem jogerds volta, s igy a vélt
befolydsolias meg nem sziint fennforgdsa ; de utjiban dllhatott volna a
referensi tiszt, s maga az orszagos kozegészségi tandcs, mely a biin- |
figyi iratokat nem publicatiora kapja és adja ki: ennek az elemi szabily-
nak hitelesen bevallott megsértése, csak igen fontos és siirgis indokok
mellett tirténhetik meg.

2. A kizlésnek az én véleményemre vonatkozo részéhil az olvas-
haté ki, hogy az orsz. kizegészségiigyi tandesnak most Kétli tnr. dltal
revindicalt véleményéhen csak a conclusioban tirtént volna egy 1épés-
sel tovabh menés. A ki a m. biintetd térvénykinyvnek az idevagd orvosi
vélemény athighatlan korlitjait képezo T6., 92., 281., 284, §§-ait a
maguk organikus egybefiiggésében ismeri: az litni fogja, hogy ezen
lépés olyan hosszii, mint a milyen néha az egész jogtudomanyi orvostan.
De kiilinben is a kizlésben a . species facti* nem felel meg teljesen a
tényeknek ; a  ,propositio®  tillépi  az orvosi competentiit; a
scomparatio és disquisitio” a legnagyobh mértékhen hézagos és ellent-
mond6 ; a .judicium medico-ferense” pedig nem egy az orvostermészet-
tudomanyok terén a bizonyitas hatirdnak kimutatisdra, a hizonyitdsi
eljaras szabalyainak figyelemmel tartisa mellett hivatott hirésagi szak-
értéé, hanem egy szabad lelkiismereti mérlegeléssel dolgozo laikus
eskiidté, avagy egy orvostigyvédé. A sok kozill legyen erre esak pél-
diul felhozva a pillanati lelki zavar®, egy fontolgatott, timogatott |
és feltételhez kotott cselekménynél, s ezen két sz6 ,kétséget kizdrdlag™
by feltétel” egymis mellett. Budapest, februar 20-dikin 1889.
Ajtai K. S. tor. mint térvényszéki orvos.

Ajtai tandrnak a fennebbiekben hejelentett tanulmanyat ez érde-
kes biiniigyben annak idején természetesen készirémest vessziik és tor-
vényszéki orvostani mellékletiinkben igen szivesen kizaljiik. Jelen meg-
Jjegyzéseire esak az az észrevételiink van, hogy a kérdéses czikk szerzije
Kétli tnr. azt minden utégondolat nélkiil mint tarcza-czikket és nem mint
kimeriti feliillvéleményezési esetet kizolte és ennek folytdn nem gondolta,
hogy indiseretiot kiivet el, mintan ez iigy a napi lapok hagibjain igy is
széltiben-hosszdban targyalva 16n. Ily részletesebb és finomabb distine-
tickat kiveteld bonyolddottabb {igy tirezai elmondisa a dolog természe-
téhol kifolydlag mindig hézagos marad, annyiban azonban a szakolvasé
elitt is érdekkel birhat, hogy legalibh a kiozlo felfogisa szerint meg-
viligitja az érdeklidést felkeltett kérdést és nem gondoljuk, hogy alte-
rilnd akiarmiképen a torvényszéki orvosi tudomdny hazai gyakorlatat.

Vegyesek.

Budapest, 1889. februdr 21-dikén. A fowdrosi statistikai |
hivatalnalk 1389, februdr 3-dikatol 9-dikéig terjedé heti kimutatisa
szerint e héten élve sziiletett 320 gyermek, elhalt 292 személy,
a sziilletések tehat 28 esettel multik felill a haldlozdsokat. Neveze-
tesebb halal-okok voltak e héten: croup 3, ronesold toroklob 6,
hokhurut 2, kanyaré 1, virheny 2, typhus 13, agykérlob 9,
agylob 3, agyhiidés 9, rangisok 16, szervi szivbaj 8, tiidi-, mell-
hiartya- és horglob 34, tidogiimé és sorvadis 40, bélhurut 18,
héllob D, hashartyalob 3, Brightkér 2, angolkér 3, girvélykor 2,

velesziiletett gyengeség és alkathiba 18, aszkor és sorvadis 6, agg-
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kor 13, eriszakos halileset 11 sth. A févirosi kizkorhdzakban dpol-
tatott e hét elején 1969 beteg, szaporodis 590, esokkends H46, maradt

e hét végén dpolias alatt 2013 beteg. — A fivirosi fiszti fdorvosi

hivatalnak 1889, februir 11-dikétsl 19-dikéig terjedd heti kimutatisa
szerint eldfordunlt e héten megbetegedés : hagymizban 40 (meghalt 1),

| baranyhimléhen 12, virhenyben 11 (meghalt 3), kanyaréban 26,
| ronesold toroklobban 9 (meghalt 5), torokgyikban 10 (meghalt 5),

trachomdban 6.

— A Markusovszky Lajos fr.-nak a fenunehb leirt iinmepélyen
atadott album a hazai miiipar figyelemre méltéd remeke, Az egész, mint
emlitettiik, Benczur Béla iparmiitanodai tandr terve szevint késziilt
renaissance stylusban. A vagott bérmunkat Jaiser Gyula szobrisz, az
eziistkapesokat és egyéh  vasalisokat oxydalt eziisthil ifj. Herpha
Kitroly iparmiitanodai tandr, a kinyvkitéi munkat Gottermayer ismert
kinyvkoti készitették. Az album ezimlapjit elefintesont-papivon Benezur
tollrajza disziti, mely a szerkeszto-szoba allegorikus képét tiinteti fel,
irdasztallal, kinyvekkel, az asztalon limpdval, az asztal felett oldalt

- balfeldl az Orvosi Hetilapnak 185T-diki 1-si szdma, migitte a tivol-

ban az 1888-diki utolsé H3-dik szdma litszik és a keretbe foglalt allegori-
kus képet, a tudominyossig szokdsos symboluma, egy a keret bal felsi
szigletében iilé hagoly egésziti ki.

— Udrénszky Ldszlé tr. hazinkfia és lapunk munkatirsa, ki
az orvoskari Schordan-féle dsztindijjal kiilfoldon élet- és korvegytani
tanulminyokat végez, a freyburgi egyetemen e hé S-dikdn tartotta
magdntaniri proba-eldadisit és nyerte el a ,venia legendi®-t az orvosi
vegytanbdl, Mint Képesitett magdntanar a IL félévre mar eldadast is
hirdetett ,Az anyagesere-hetegségek és taplilkozisi zavarok vegytand -
hol, tovibhd Az emésztés élet- és korvegytanibol®.

— Horsley tr., a Brown Institution tanira Londonban és az
angol lyssa-hizottsag titkdra és experimentatora a londoni ,Epidemio-
logical Society“-ben e hé 13-dikdn eloaddst tartott a ,veszettséqrol és
annalk gyogyitdasdarcl a Pastewr-féle mddszer szervint, valamint annal
felismerésévol Liétséges esetekben”. Megismertetvén a veszettség tiine-
ményeit, korhoneztanat, részletesen eltadta a Pasteur-féle antirabikus
gyogyitist, mely a kétségen kiviil veszettillat-marvott egyéneknél a
159/, haldlozast 1°3°-ra szillitotta le és kifejtette annak sziikséges-
ségdt, hogy e gyigyitisi mod ottan is meghonosittassék.

— A német orvosi facultdsokon az orvostanhallgaték szima a
folyd 1888/9. tanévben kivetkezd : Berlin 1456, Bonn 317, Boroszlo
388, Erlangen 297, Freiburg 309, Giessen 122, Gottingen 214,
Greifswald 405, Halle 510, Heidelberg 220, Jena 213, Kiel 219,
Konigsherg 244, Lipese 840, Marburg 209, Miinchen 1188, Rostock
157, Strassburg 306, Tiibingen 237, Wiirzburg 984.

— Tehenek scarlatindja és varioldja. A tehenck tozyén sajit-
szerii kititéseket észleltek Anglidban, Mintan ugyanakkor elifordult az
is, hogy a tehenészek kiziil tihben searlatindban szenvedtek, felmeriilt

| a kérdés, vajjon a kérdéses kiiitések nemscarlatinas kiiitések-e. Kizelebbi

vizsgdlat — mint azt Brown tandr jelentéséhol latjuk — kimutatta, hogy
e kiiitések egydltalin nem searlatinisok. Nem egyebek azok mint
variolds kiiitések, melyek scarlatindt nem okozhatnak. Megkisértették
a teheneket mar scarlatindsokka tenni, de eddigelé még sohase sikeriilt.
(Le Bulletin medical 1889. jan. 27.)

— Megjelent ,Evi kimutatés az irgalmasrend budapesti
betegdpolé intézetében 1888. évben apolt betegekrsl®. Kizlik
Szeitl Szervdez tr. ivgalmasrendi perjel és faorvos, Gubicza Tadé tr.
oszt. foorvos. Az apolt betegek szama 1558 volt 168 haldlozdssal.

Heti eimutatas

a budapesti szt. Rokus- és iillii-iti korhdzban 1889. februdr 14-dikétil egész
februir 20-dikidig dpolt betegekril.

Polvett Elbcoadtott Meghalt Marads Az dpoltak kfziil
beter| : Jevogy- | fheteg] b_ﬂ‘_'*s._;‘ SILEDLT L [
1889. | | | g Vel-1tel |1z o |ne 22
[} | & |2 l 8| &| 2 (82|23
o P T - O e 0 < PO ) O O T - - O
2leglé|es|R|s|eB|2]&|5] 2| 2| § |22]33
Febr. 14 {7126 73] 39 4d‘ 19— 1 1|870794/1664) 805 24| 97 738
» 15 [36/16 52| 28| 14] 42 9| 312[869/7931662| 807 25| 95 735
» 16 [3834| 12| 44| 48 99f 2| 1 3[86177781639] S08| 24| 93 714
» 17125125 50| 46| 3L 77} 8| 4 TISBTT6R1606| 791| 23| 89 70
. 1814239 81| 44 32 76| 3| 2| HI8327TT3605( 792 24| 89 T00)
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Harminczharmadik évfolyam.

8. szam.

Budapest, 1889. februar 24.

ORVOSI HETILAP.

Szerkesztéség:
Higyes Endre
1V, ker., Calvin-tér 4. szam.
A lap megjelenik minden hé-

ten vasdrnap 1'/,—2 iven. Mel-

lékletei a Szemészet

JKibzegérzsdgiigy ésTir-
vényszéki orvostan®
minden 2 honapban 1—~2iven,

Kéziratok, kizlemények

a szerkesztoséghez bérmentve
kiilldendik.

Kiaddtulajdonos :

A HAZAI ES KULFOLDI GYOGYASZAT ES KORBUVARLAT KOZLONYE.

Alapitotta Markusovszky Lajos tr. 1857-ben.

Szerkesztik: HOGYES ENDRE és ANTAL GEZA

egyetemi tanarok.

Kiadohivatal:
Antal Géza
1V, ker., Sebestyén-tér S, sz.

A lap elifizetési ara: helyben

vre 10 frt,

Orvos é

esvidéken egésy
5 rt.
gyszerészhallgatok
felét fizvetik.
Hirdetésekért soronkint 15 kr.
Fizetések dz reklamitiok

fél évre

ANTAL G E ZA. s kiadohivatalba bérmentve

kiildendok.

| Dr. DOLLINGER GYULA
festegyeneszeti magangyogyintézete

‘ Budapest, VII. keriilet, kerepesi-ut 52, szam,

A gybgykezelés targyai: 1. A gerinczoszlop ferdiilesei. 2. Csi-

golyaszu. 3. A mellkas angolkoros gorbiilései. 4. Ferdenyak. 5. A

végtagok elgorbiilesei : doagaldb, lidtalp, 1614b, kampdldb, gacsos

térd, a ecsives ecsontok s a kezek elgtrbiilései. 6. lziileti merev-
ség es izlohok, és massage-ra alkalmas koresetek.

Progr umnmr bér menfesen Liild.

|

] e P e e e e | pre] P £V

nyilvinos tehénhimlo-termelo intézete
Tarkevén (J.-N.-K.-Szolnok megye).
ﬂ Intézetembil barmikor, hirmily mennyiségii eredeti tehén-himlit
szallithatok ; timeges megrendeléseket Iui/.\l‘l.'t'l\ hatosigok ré-
ﬂ szére, jelentékeny drleszallitassal: 50 egyénre 6 frt, 100 egyénre
11 frt, 1000 egyénre 100 frt, 10,000 egyénre 900 frt,

lﬂl Megrendelések kozvetlen hozzam, Turkevére intézendok.

Dr.PECSI DAN

T EJ:I[:IzI[:Ir;J,:I;:J/ﬂ/:I{:I::éE

%: Dr. Reich Mikiés
- testegyenészeti s gymmastikai gyogyintézete.

bl Budapest, V., Erzsébet-tér 8. szam.

Gyogyeszkozok: 1. Testegyenészet. — IL Gyogy-
| gymnastika és massage. — IIL Fejlesztési gymnastika. —
IV. Légzési gymnastika.

Javalatolk:

rachitikus elgorbiilései, Genu valgum-varnm, pes equinus, varus,
valgus, ¢ 1lcam-us Iziileti lohmloh amatok és azok kiivetkezményei.

II. Az izmok és iziiletek rheumatikus bantalmai. Koszvény,
& elhizds. ]\umyl hiidések és neuralgidk, foglalkozisi neurosisok

|

Gl (ird-, zongorazé-gires \ﬂu llumcmnm nem.lslhem.l. hysteria,
4| chorea. Idiilt gyomor- és  Dbélhurut, gyomortigulat, obstipatio |
&l habitualis, haemorrhois.

'%‘ I11. Altalinos gyengesée, Anaemia, Chlorosis.

°§ IV. Habitus phtisicus, asthma nervosum, szivbajok.

:gj Bovebb felvilégositést a gydgyintézet igazgato-orvosa ad.
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I. A gerinczoszlop elgbrbiilései, a mellkas és esives csontok |
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A magas a.-a. helytartosig altal engedélyezett

Dr. Steiner-féele olto-intezet,

Bées-Meidling, Hauptstrasse 10. sz.

meghizhato humanizalt tehénhimlﬁ-nyirkot

mindig frissen killd szét, phioldjit & 1 frt o, 6,

Elesomagolds és ajanlott meglildésért 20 ker. szdamittatik.
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% ellenben hatasat legink4dbb fokozva fejti ki;
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Tltnrozott anyaruzs uldat

Dusart., pirisi gyogyszerész készitménye.

. Fzen valtozatlan és mindig dllando dsszetételii oldat nem
tartalmazza az anyarozs hatdstalan és mérges alkatrészeit,
lmsm(lltatil{ 5
mint boralafecskendés a vérzo hely szomszédsigaban, 3
10—20 eseppenként puerperalis vérzésnél, allithatlan orr-
vérkohivgés és a leghevesebb egyéhb vérzéseknél;
hatalmas hatisa 4—5 percz milva jo létre.
Ez oldat belséleg is hasznaltatik ugyanezen esetekben, 2
s kivalt a méh dsszehizodasainak eldmozditasara 20—25 g

cseppnyi adagokban czukros vizben. ‘
oldat kis csovecskékben van, melyek a :
etwijében Ekinnyen helyexzhetok el

Az
Az

Kaphato:
Parisban, 8. rue Vivienne,
- Budapesten, Torok Jozsefnél, kiraly-utecza 12. sz.
s an tveg ara 1 frt 10 kr. 2%

“volesslrreyaiavarle
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Orvosi vegvi 65 giresovészeti laboratorinm
Budapesten, VI. ker., O-utcza 18. sz.

Vizeletet, kipetet, hanyadélkot, bélsdart és egycéh viladékait
az emberi testnek szerény honordriumért vizsgil
Dr. MATRAY GABOR. volt egyctemi élet- és korvegytani tandrsegéd,

4 e e e e e S S R
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Vastartalmi Kmaszﬁrp

Grimault 6 tarsa pdrisi gyooyszergszektil.

Ezen készitmény tiszta és kellemes alakban két oly anyagot tart,

melyeket eddig osszekitni nem lehetett, a nélkiil, hogy egymaist

felbontandk, t. i. vasat, a vér oly fontos alkatrészét és BKimat,

o vt i ] mﬂa-u Y

a leghathatésabb zsongitd szert.
Minden evékanilban van 4 gran pyrophosphorsavas
vasnatron s 2 gran voros Rinahéjlivonat.

Magyarorszagi foraktar:

Torék Jozsef gydgyszertaraban,

Budapest, kirdly-utcza 12, szam.
e e e R
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1l ORVOST HETILAP

1889. 8. sz.

A felfedezo - meghizasahol

[ T o Bhyer Fribye & battaliostaliyyated WPoIGloR | |

nalunk legeloszir eloallitott és forgalomba hozott nj pharmaceuntikus készitmények :

S ELFUINE A C2E LT NGB8 A N CH) R A€ |

az ) antipyretikus és antinewralgikus szer,

SULFONAL-BAYBR |

Barwmann és Kast tandrok 4j altato szere
toliink porban és tablettekben az eredeti csomagolisban szerezheték meg.
A ,,Phenacetin-Bayer' eredeti aron Dresdenben Gehe és tarsanal is kaphato.
& Mindhet készitmeny absolut tisztasdaga folyton ellendriztetik. ~Zg

A ,SULFONAL-BAYER“ Eszak-Amerika Egyesult Allamaiban patentirozott és ennek utan visszelarusitasa ott tilos.

sy Bayer Brigyes €s tarsa festékgyarai Hlberfeldben.

ol

= = 43 ; z y , a i x |

“ Alizarin-, anilinfestékek és gyodgyszerészeti készitmények. <
7J7 \ i 3 4 N B : ) L0 i - * 5 A

% w @ e e YOSy %"“’ AT R
2 s w) ta ) (a ( Q e@: ) .@ &( (\2 Q/ 2 = ¥
P “f of \e# or8
\Q ﬁi\’ jelelelelateleleldleledetelelc Y Tam In ien Grillon %
,ﬁ/ 0y
i g It 4 d . k k : ;| 2 frissito és hajto gytimoles pastillak. 5
luye el“re me 0 UJ ﬂnsaun a onyvpla[:zn"n i:‘,/ A dugulis és annak kisvetkezményei ellen, G. m. : aranyér- \fi
& hbantalmak, vertodulas, fejfajas etvagyhiany, epe, gyomor és belbajok.
< T 2 y . . : e . Sl 3 ) ? o
Aducco V. Isperienze sopra lazione fisiologia delle basi tossiche dell 3 Nélkiilizhetlen az asszonyokndl, Kivalt a sziilést megel6z0, g;i
orina normale. Rowa, Loescher. . . oo fre 230 | % s aztkivetd idoszakban, elénynyel alkalmazhatd elérehalad6 kortak- @
Alexander Dr. Syphilis und Auge. 2 Th. \\ 1c~l»uh 1, l)u gmann frt 3.60 | & nal, s gyermekekné]l. — Semminemii drastikus alkatrészeket mint §&
Barthelany. Examen de la vision. Paris . . . .o oAt 210 | 3¢ Aloks, Jalappa, Podophyllin stb, nem tartalmaz, s esakis a tropikus )‘;i
Berenheim H. Die Suggestion und ihre ”Q“““l\"“nr l)vulwh v. 8. Freud. | & Tamar gy timbleséhdl van készitve. Igen alkalmas a mindennapi @
Wien, Denticke it 3.60 & haszndlatra azoknal, kik rendes szurul(hh.ln szenvednek. : o
Boschetti F. Anato g || W .,]\\.- ; "-,.IAX \I'I: ¢ fit ‘ 5 < A Tamar Indien Grillon Francziaorszig elsd tekin- )%
peaRR 1psomia, dellnomo in '”.'f SMOHICHE. MHkamo At b= |« télyei dltal javaltatik, s a budapesti egyetemi tanirok, s elékelt &
La.mp]ll)ell C. M. The skin discases in infancy and early life. f'l,tnn(lo—n(; & orvosok is elgszeretettel rendelik. &
aiinre: . L . U i S = rt  3.50 & M o b 2 3
: D agyarorszagi foraktar: &
Gautier. lLUnlll«!lllPll .nrm(ullL l.uw AN e NES R0 1S By - >

Gerson G. H. Die Verunreinigung der W d\\('l].lllh‘ durch die Abfluss-
wiigser ans Stiidten und ihre Reinigung. Berling Seydel . . frt 1.80
Gilbert V. Etude sur les diverses médications de la tuberculose pulno-

naire. Genéve . : AT R U AR R gL
Guys hospital u'pmh vnhtvd by Davis-Colley and H. White. London,
Churehill' .. . . . : S 5.20
Hammond W. A. \c\uclh ]m]mtum ln-nu mumhchun und \wlhln‘lu'n
Geschlechte, iibers. v. Salinger. Berlin, Steinitz ., ., . . . fit 3.—
Harley G. The extruison of gall stones by digital m:unipuhtinn
London AR . frt —.70
Magnus H. Dic Entstechung der 1«‘H0(101Hc]un l’nplllvuln\\M‘unl-cu
Breslan, Kern . . M i B
Mingazzini G. Sulla llm \numul (l(lln ~uh~tmtn nigra Simmeringii.
Roma . S frt —.90
Monod et Ternllon l’mit(-. llcs m;ll:u‘li«s du tvstivulc et de ses annexes.
Paris, Masson . . : R A
Rabow J. A\I/l](l\llﬂlihlllll*"(ll Zum (uln.mdu tm Klinicisten u. Aerzte.
Aufl. Strassburg, Schmidt, kotve . . R YRR i 51 13
Rubner M. Lehrbuch der Hygiene, \'oulw;nrbciumg des Novak’schen
Lehrbuches. Wien, Deuticke, fiizetenként . . 2 SRRVTNG s e

Schultze Caroline. Die Aerztinim 19, Jahrhundert. lup/ ll()blmw frr —.7H
Weyhe E. Uber die Hiufigkeit von Hiimorhagien im Schiidel bei Siug-

lingen. Kiel, Lipsius . . frt —.60
Wicht L. Zur Aectiologie u, \t.mml\ (lu .un\]rmlm Uc“cmw.ltmn Kiel,

Lipsins : - . 25 frt —.75
Wittrock O. ln lll.l" Zur l\'clmtuiss dvr Lunwcn"u( hwiilste.  Kiel,
Lipsius . o2 LA R N RN s ) Ui Ve

l,ichuld IHS‘J, London, Churchill
frt 7.20
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Yearbook of ]»h:u’m:ncy edited by L.

elso es Iegrégibb idé ota fennéllé
Bées, Alserstrasse 18. (Alapittatott 1873.)
Fyédss dven dt azolgdl ne r,mn/ int firiss lt,hcnuyu kleel (1)""(1)"/{1-”-

gal) a legjntinyosabb drévt, A megfogamzds biztossdgdért kezességet
vhallal. — A briisseli nagy wnemzetkizi versenynél « lhpllnn
d'Honnewrv-rel Litintetett oltokészitlélkeit az Snkiltséyi dron 6 €8 5 frtideal sz :(,«vlhll/u Jei.

Torok Jozsef gyogyszertira Budapest, kirdly-uteza 12, &
Egy doboz ara 1 frt 50 kr

OSSOSO 499\@?5’5’37.3 axa.m@x.szT

s =
+ Prima vegyileg tiszta zsirtalan kotd gyaput, n§
% o feanorhng I
3 Garbol-Salicyl s Jute, tépet gyartasa. i seivr” &
?‘j nak ajanljuk elismert kitiinG gydrtmnd inyunkat a legole ml)h drakon. {_fé
e M Szétkiildés 5 kilotol felield. ~amg %
4 M EBE. Ha €0 HE W o SO EE W ¢
};\% Komotau (Csehorszag). %
) IR V}%)’%';@’ﬂ’ﬁ’@'if)'\g\) PPV ﬁ"-&)@?“ o) \-)3;
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FERENCZ JDZSEF

KESERUVIZ-FORRAS

vegyelemzési eredmeényeit kiilfoldi tekintélyek a kvetkezdkben foglaljik ssze.

,rendkiviil tartalomdis, bevezetését Francziaorszdg-

Dirist covosl akadémia: b3 piciaas e, o
Doutmy Eugene tandn, Pirishan: iilomens vive ?;’:,;.z”‘ S R
Pehhng Hermann fanan, Stutbgeriban ! ;:.‘::,1“H‘“,’80"‘1,‘“,h,}.r,.:,‘i}..‘.Jl.,‘.,“‘;;(,;

a friedrichshalli-t pedig 4-szer felalmulja‘* (18%2).
Jkedvezd Bsszetételénél fogva kisebl l.-;:k\
Attfield John tandr, Londonbant 1 iimacck mint mis heservisekbitc !
3 & tes 1 asviny-
Bazzoni Carlo tandn, Mildnghans 2"l Sumyaeom St Gsame

K3 xpll i minden jobl ;.,\ug\ szertirban, nagyobb fiiszerkereskedésben és
Judapesten, vdczi-utcza 18, sz. alatt.
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Kw1zda koszveny-ﬂuzdja

évek GOta kiprobdlt kitiing szer,
koszvény, csuz és idegbajoknal.
Foraktar:

Kwizda F. J. gyigyszertira, es. kir, udvari szillito, Korneuburghan,
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Pepsikus peptonok
(hapoteawt-tol.

A jo peptonnak, hogy athasonithaté (assimilalhaté) = ép gy, mint a tudomdnyos és orvosi akadémia munkalataindl

legyen, kivetkezo feltételeknek kell hogy megfeleljen : hasznalni szabad.

A készitésére hasznalt his a legjobb minéségi marhahis A tengerészeti ministerium rendeletéhdl a Cochinehinai és ;
legyen, izmok és zsir nélkiil, tokéletes kirekesztésével a lotol | Tonkingi szolgilattételre beosztott hajoknak el kell latva lenni A
szarmaz6 husnak. | a Chapoteaut-féle peptonnal, mert ez a legjobb taplalék a has-

Ezen marhahis megemésztése tiszta dialysalt pepsinnel = menésben vagy choleraban szenvedd hetegek részére; a gyogy- 7
tirténjen, soha csupan savakkal. eljarasnal hamarabb vezet czélhoz mint a tej.

A megemésztés utan a nyert peptonnak neutralisnak kell | A Chapoteaut-féle pepton kivetkezé alakokban jé alkal- 8
lenni; annak nem szabad tartalmazni enyves anyagokat mazisba: .
(clucose), melyekkel oly gyakran kevertetik a nitrogen mennyi- A Chapoteaut-féle pepton-por.
ségének szaporitasa czéljabol, (a mi azomban ecsak a hasznalt Ez silydnal otszorés és nagyobb hismennyiségnek felel ‘

his mennyisége rovasara torténhet), sem chlornatriumot, sem @ meg, s felolvasztva teaban, bouillonban vagy leveshen,
tengeri sot, mert ez csak akkor van jelen, ha sosav hasz- | noveszti ezek tapértékét.  Vizben oldva esorében is  alkal-
naltatik a his megemésztésére, sem borsavas natrinmot, mely = mazhato.

a borsay hasznalatatol szarmazik. A Chapoteaut-féle pepsikus pepton-bor.

A pepton tiszta oldatanak Atlatszénak kell lenni; Ez miudenekelétt taplalo par excellence: ize kellemes,
légenysavval csapadékot mem szabad adnia, mert csak akkor =minden égaljban jol eltarthato ¢s evikanalonként 10 gramm
tokéletes a megemeésztés. peptonnak felel meg.

Chapoteaut peptonja teljesen megfelel mindezen kivetel Mindazon esetekben hasznaltatik, a hol a beteg erejét
ményeknek ; tisztasaganak, szabalyos készitési modjanak és = fokozni sziikséges, s szabdlyszerii taplalkozast ¢és emésatést b
hatasinak koszonhetd, hogy ez az egyediili, melyet Pasteur = kell biztositani. , i
laboratoriumaban  a  bacteriumok oly kényes tenyésztésénél Etkezés utan fél Bordeaux-iiveggel veendd. 3,

PALYAZATOR.

A lemondis folytan iiresedésbe jitt Tolnavarmegye dunafoldvari | A hevesmegyei XVI sziami  kizegészségi kirben lemondds

jardsiba kebelezett 13,000 lakossal bir6 Dunaféldvar nagykizség koz- | folytin iivesedésbe jott kororvosi dllomdsnak vilasztis itjin leendd be-
stgi orvosi dllomasira a palydzat ezennel megnyittatik. | toltésére ezenuel palydzat nyittatik.

A kizségi orvos évi javadalmazasa 400 frt készpénz a kozségi | A kirorvos javadalmazasa 4ll: 600 frt fizetés és 100 frt utazdsi
pénztarhol, mely eldleges havi részletben fizettetik. | dtalinybol, tartozvin a kororvos Kkeriiletét minden héten egyszer be-

A vilasztis hatiridejéiil folyd évi marezius 11-dikének déleldtti | utazni, s az ez alkalommal jélentkezi betegeknek dij nélkiil, a hdznali
10 drdja Dunaféldvin kozséghazihoz kitiizetik. | litogatisokndl pedig 40 kr. dij mellett rendelni.

Felhivatnak mindazok, kik ezen dllomdst elnyerai Ohajtjik, hogy Lzen vilasztasra hatdrnapul 1889. évi marczins 26-dikdnak d. e. p
az 1883 : 1 t-cz. 9. §-a, valamint az 1876: XIV. t-cz. 143, §-a ¢értel- | 10 Orija Parad kozségébe, mint a kororvosi dllomds székhelyére azon =
mében felszerelt kérvényeiket alélirotthoz folyd ¢vi mérezius hé 15-dikéig | felhivassal tiizetik ki: miszerint pilyizni Kivindk kellGen felszerelt i
nyujtsik he. ' kérvényeiket 1889, évi mirezinsg 24-dikéig aldlirott fészolgabirdhoz mul-

Paks, 1889 évi janudr hé 28-dikdin. ; | hatlanul bemutassdk.
$—3 Duaroczy, toszolgabird. Pétervasar, 1859, februir 14-dikén.

5—1 Tvady Millos, foszolgabird.

A lemondig folytin iiresedésbe jitt torontdlmegyei Tiszahegyes
székhelylyel és 850 fro készpénzfizetés, tovibba 20 kr. nappali és 50 kr. =
éjjeli latogatasi dijjal szervezett Tiszahegyes és Szajin kiroryvosi dllo-
masnak vilasztds utjini betoltésére a hataridé foly6 évi mdrezius hd 18-dik
napjinak délelotti 10 drdja kitlizetik Tiszahegyes kozség hizdn.

Felhivatnak mindazon orvostudorok és orvosok, kik ezen dllo-
masra palydzni kivinnak, hogy 1886: X1V, t.cz. értelmében kellileg
felszerelt folyamodvinyaikat a vilasztist megeltzd napig aldlivott 16-
szolgabir6i hivatalhoz bekiildjék.

Nagy-Kikinda, 1889. janudr 26-dikdn.

3—3 A foszolgabirdi livatal.

A lemondas folytin megiiresedett 800 frt évi fizetés, 100 fre lak-
bér 6s 3 61 kemény tiizifa-illetmény élvezetével egybekititt czrepajai
kozségi orvosi allas betiltése czéljabol ezennel palydzat nyittatik.

A megvilasztandd kozségi orvos a tankoteles gyeérmekeket, a
kizségi szolgaszemélyzet és szegényeket dijmentesen tartozik gyogy-
kezelni. Misok dltal 20 kr. nappali és 40 kr. éjjeli litogatasi dij fizetendd.

Felhivatnak mindazok, a kik ezen 4llist elnyerni dhajtjik, hogy

| az orvostudori oklevéllel és az eddigi szolgdlataikat igazolé okmidnyok-
| kal felszercltlliérvéniyiﬁegkaf antalfalvai foszolgabirdi hivatalhoz f. évi
= 7 Caiy 5 ) % g méirezius 16-dikéig kiildjék be.
0 méltosaga grof  Eszterhdzy Antal ur tallosi uradalmaban A vilasztas . (x\"il mirezins 16-dikin for Czrepaja kvzséghizindl
(Pozsonymegye) az orvosi allomds iiresedésbe jott és melynek javadal-  yeocjtetni. 3

i 5 ¥ N G DR e S BN st fol.
mazdsa irint az uradalmi szimveviség (Pozsony. vadidsz-sor 6. sz.) fel Antalfalva, 1389, januir 31-dikén,

vilagositist ad. s )
Az ezen dllomdst elnyerni 6hajtd orvas urak pipydzati kérvényei- = 3—2 A foszolgabirdi hivatal.
ket orvosi oklevéllel és eddigi gyakorlati tevékenységiiket igazolo bizony- =~ =
latokkal felszerelve, f. é. mdrezius 31-dikéig az uradalmi iroddba be-
nyujthatjik.
Pozsony, 1880, februdr 15-dikén.

Tisza-Szent-Miklos kiizségében elhalilozas folytin megiiresedet-
kozségi orvosi allomdsra ezennel pilydzat nyittatik, a vilasztasi hatart
: iy LA e id6 1889, mdrczius 5-dik napjinak déleloet 10 Ordra Tisza-Szent-Miklos
6—1 S Bt Az wrad. szimvevisty. kizséghdzandl kitiizetik, ezen dllomissal kivetkezd javadalmazidsok

< q 8 TRy i A vannak Osszekotve: gy mint a kbzségtol évi 600 frt o. & és 150 fit
., Az iivesedésben levi antalfalvai kizségi orvosi alldsra ezennel | Iakhér, G fensége Jozsef fiherczeg uradalmatol évi 200 frt o, é., ezen
palyazat nyittatik, . s : utdbhi vsszee feltételesen és a kozségi képviseli-testiilet dltal meghatd-

Ezen dllissal 680 frt évi fizetés ¢s szabad lakis élvezete van | yozott 40 kr. litogatdsi dij, szegények ingyen gyogykezelendok.
ogyb'ckb“tv& A nappali litogatisi dij 20 kr., az éjjeli 40 krban van | Felhivatnak mindazok, kik ezen allomdis elnyeréseért folyamodni
megalln!)it.v.n. ¥ ! oA ke szandékoznak, hogy a torvénynek megfeleltleg felszerelt pilydzati kérvé-

1“7“"_“'3“1“1( mmdnzrzk, ,k‘k_ ezen allist elnyerni Ohajtjik, hogy | nyiiket a vilasztast meégelzi napig aldlivottnal benyujtsak és a vdlasz-
sznb:ilyszur{len felszerelt palyazah kcl‘VCllyﬁka f. évi marczins G-(liki’lig tast meeelbzileg az uradalmi tisztsée 68 Ql(’i]i{‘njs;i:r[mk ma,g“kat 8zeme-
az antalfalvai f6szolgabirdi hivatalhoz kiildjék be, lyesen lieﬂ'isme?kedés végett l;emutz?ssz'lk - i

A vilasztis f. évi marezins 7-dikén fog megtartatni. 7 T IE' §iien Sy paras g d‘l."*

Antalfalva, 1889. februdr 14-dikén. : A IR A Ao JRVIUALS SO
2—1 Hegediis, {6szolgabird. I 1—] Lssehulz Antal, f6szolgabivd.
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Cs. kir. szabadalmazott

s A Chapoteaut peptizilt peptonja
e gye te m es e m eSZtu p 0 r l tiszta malrhf!sbél készlitvle, I

kézémbds, tiszta, nyakos anyagoktédl, valamint nat-

DP Gélls_ﬁtél : rium chlorid és borsavas natriumitél teljesen ment.
. L]

1 i 2 ) 4
Y . ' " Y 16
Eddig még utdél nem éretett hatasira nézve az emészids és ( l) L})OT:PJ llt l)(l)torl I)Ol ¢
""’f""b'-‘":’li* teren, s « "'9’,{‘;1"ji1’55" és """‘*""‘f«“‘""" nézve. Eziltal Teljesen oldhatd, s GtszorGs mennyiségii hist képvisel. Tikéletes
naponkint kétszeri és sokdig folytatott hasznilata mellett valédi tisztasiga kivetkeztéhen az ¢le Hum laboratorivnvolkban,

gylgyszerré vilik szimos még makaes betegségekben is, mint p. o. valamint Pastewr goresovi organismus-tenyészdéjében
emeésztesi gyengeség, mellégeés, a gyomor tilterhelése, |
a belek petyhiidtsége, ideggyvengeséz., mindennemi | (i)]lal)ot(‘a{llt l,)(,‘l’)t()l’l bO]'EL
| aranyeres bajok, girvély, guga, sapadtsag, sargasae, Kellemes izfi, evés utin egy- l\dvnlmlmunpulunll\«lu‘lu Tartal-
| valamennyi idiilt borbaj, rik, idoszakos fejfajasok, maz: minden pohdrnyl mennyiség 10 gramm marhahiist.

7 e : ; % ; A peptonole héonapolkig, évekig szedhetdle, s « le gysuliyo-
férges és kives betegségek, tulnyalkasodas sth, \ sabb betegségben szenveddlk képesek minden mids tap-

Ez az egyetlen ¢s gytkeres szer a megrigzitt kiszeény s | laléle nélkiil egyediil azzal tdpldlicozni.

mellbajban (tuberculose). Awmu/(1.-ql/m/r/mmluul igy ezeldtt, mint
et b ol ¥ § el L el Magyarorszagi foraktar :
annak hasznalata alatt, valamint utélagosan gyodgyszeriil is kitiing

| szolgdlatot tesz. — Egy nagy skatulya dra 1 frt 20 ke. Egy Torok Jozsef gyogyszertaraban,
kis skatulya 80 kr. Firaktir Budapesten -
TOROK JOZSEF gyigyszerisz il A Budapest, kirdaly-uteza 12. sz.
hamisitastili megmenekitlére figyelmeztetek
mindenkit, hogy a valddi egyetemes emésztbpor
- Dy, Gilis peesétjével van elzarva, s minden
skatulya a védbélyeggel, s kiviilrdl ily ezimmel van ellitva:

I K. k. concess. Univ.-Speisen-Pulver des Dr. Gélis in Wien. MATTONI-¢e

I-':']x:rt'//fhilu-/y: Béeshben, Stefansplatz 6 (Zwettlhof). J GI E ss " " B l E R
Kristaly~tiszta

KitiinG sikerrel hasznalhato :

alkalmaztatik. Levesben vagy fiirdSk alakjiban nyujthato.

természetes, gyors és ingernélkiili székletékek elGidézésére. R
a légzi- és emésztOszervek betegségeinél, kioszvénynél,

Kiva"lo’a'n alkalma's n’dknél és gyermekeknél. gyomor- és hélyaghurutndl. Sp((lhcus szer gyermekbeteg-

ségekben.

Bgy doboz dre 10 kip tartalommal 50 kr. A Karlshadi gydgymadot hasznildknak eld- és utdkura gyandnt ajdniva.

Tinct. Ferri Formie. Budai Emil gydgyszerésztol. '
Kellemes izii, a gyomrot nem rontja. MAT.I-ONI’mle

Az egyediili vaspraeparatum, mely a gyomrot nem rontja, az étvagyat

o
fokozza, anaemidndl, gyingeségnél, idegességnél, felillmulhatlan hatdsi,
adagolésa 15—30 csepp, mimli}: étkezés utan, 100 gramm &ra 1 frt.
Kaphat6 egyediil Budapesten: a varosi gyoégyszertarban.

Mileges végtagok, LAP-80 LAP-LUG

kitiiné szerek
nemez- és aczélfiizok, vasldp- és vasasfivrdol elééllitdséra a héznal.
Msérvkotok, haskdtok,

Evek hesszii soran at kitiing gyogyhatasuaknak bizonyultak:
e Méh-petefeszek- és hashdrtyalobnd), sipkornil, gorvélykor-
betegapolasi targyak
és egyéb

nil, fehérfolyisnil, elvetélésre valo hulumnl teljes és
tebtewweneszetl O'epel\

részletes hiidéseknél, vérszegénységnél, csizndl, kiszvény-
pontosm készittetnek

nél, ischiasnal &g ar: anyérnél.

MATTONI-féle

BUDAIKESERUVIZ

legkivalobb HASHAJTO.

teclnnlun.
elso m, Kkir, orsz. szabadalm.
testegyenészeti  gépeyaraban

Budapest, IX., iilléi-ut 11.

Valamennyi természetes dsvanyviz és forrdstermény szétkiildo intézete

MATTONI és WILLE

U' hasha'tﬂ szer Purgatif Dr. Oidtmann. Rhamnus, allium és a B1U DAPEST’
] l v fris dohdnyplinta kivonata, Egy gyiisziinyi folyadék . e o by
bebntésére a végbélbe azonnal székiiriilés. — Kaphatd Mastrichtban Mérleg-uteza 12 és Dianafiirdd-épiilet.

Dr. Oidtmann-nil. Egy iiveg dra 2 mérka; feeskendd 1 mirka 20 fillér.

Budapest, 183%. Pesti Lloyd-tarsulat kinyvnyomdaja. (Dorottya-nuteza 14. sz.)
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Szerkeszti SCHULEK VILMOS tanar.

Tartalom. Szili Adolf dr.
partialis tranmatica. — Newpauer Gusztdp dr. Kisebh klinikai kizlemények.

A papilla neryi optici egy typusos réndellenessége. — Isselutz Liszl6 dr. Orbitabajok. — Grdsz Emil dr. Cataracta

— Szemelvények. — Vegyesek.

A papilla nervi optici eqy  typusos rend-

ellenessége.
Szili Adolf dr. magintanirtol.

Az cmberi testhen ninesen képzédmény, mely a jelleg-
zetes és sok tekintethben igen fontos Kiilinbségeknek oly nagy
hiségét mutatnd mint a kig papilla nervi optici, melynek #t-
mérdje atlagban 17/, mm.-nyivel alig nagvobb. Batorsiagom vail
itten azt a véleményt l\if('iozni. hogy eddigelé ezekre az el-
térésekre kell6 hwwlm(-t meég nem forditottak, daczara annak,
hogy elég ml\w«n elofordulnak ¢és hogy a szemhattérnek azt
a 1észet 1]10’[11\, melyet a szemorvos tul\rw,mm szokashol leg-
closzor felkeres. ‘\[e'-' Jaegernek nagyhirt és valoban a miivész
tokélynek igen magas fokan allo festményein iz a papillinak
lcgtublhml‘ “esak  sablonszerii felfogasaval és reproductiojival
talalkozunk. l’(*l(lal\epon igen érdekes az a tény, hogy a nagy
atlasz Osszes T3 természet utan festett* tablijanak egyikén
sem forddl elé egy ugynevezett cilioretindlis iitér, noha tapasz- |
talasom szerint 10 szempdrra legalibh egy 1lun eltérés jut;
a conust abrazolo képein pedig nélkiilozziik annak az alak-
elvaltozdsnak kifejezését, melyet a papilla fileg a sclerectasia
altal elszenved, ¢s mely a szemhattér myopias habitusanak

Eltekintve ama szimtalan egyvéni kiilonbségektol, melyek
a rendes latoidegkorong kinézését, hasonlé médon, mint az
emberi arczot, minden egyes esethen ujbol érdekessé teszik,
vannak oly eltérések is, melyek nem tébhé pusztan a papilla
rendes typusat oOsszegezd elrendezések és  viszonyok valtozo
érvényre juttatasahol “erednek, hanem egy kiilon charakteristi-
kus (‘s_opm'tn.\l\ feltind  typusat képezhetik.  Alkalmam van
itten az e lapokban kizolt utolsé dolgozatom tirgyvira vissza-
emlékeztetni; értem a télem és Fuchstol leirt ,esavart® papillat,
melynek viszonya a szemhattérnek egy igen sajatsigos rend-
ellenes optikai  beallitasahoz eddigelé még ninesen kellden
méltatva. Ide tartozik valészinileg még sok oly eltérés is,
mely elsd pillanatra annyira meglepd, hogy a szemlélé benne
valamely typusnak képviseldjét latni alig ﬂ(‘j(]iti és mely
mégis ilvennek bizonyul, ha gondos les ibrizolis s leiras altal
az emlékezet szimdra szerencsésen megtartatott. Egy ilyen
példaval akarok most foglalkozni.

1881, julius haviban B. Rozilia, 19 éves szabond jelent
meg nalam KkotGhartyahurat miatt. Mindkét szemén régi finom

1. dbra.

szaruhartyafoltok. A jobb szemmek latoképessége emmetropidval
s, fundus teljesen ép ¢és rendes. A bal szem 9/ -et lat, és
ebben a szemben a papilla nervi optici fennallo képe az 1. abra-

SR sse oo

ban vazolt viszonyokat mutatja. A Korong fiiggélyes ovalt
képez. A centralis edények siriin egymis mellett a papilla

helsé harmadabol egy kis kivii sekély physiologikus vajulishol
erednek. A papilla szinezete ép, (‘wllx kiils6é alsd negyedében
mutatkozik egy korkoros, koriilbeliil */; papilla-atméroji sziirke
folt éles széllel és vilagosabb centr unmmL Ezen kizponti reflexnek
helyviltozasai a besugirzo fénykupnak eltolasindl, valamint

javito divegek felismertetnek czen sziirke folthan eqy édles szélii

excavatiot, melynek mélysége azonban ki nem  puhatolhato.
Sajndlatomra a latotér nem lett megvizsgalva,

Errl a leletrol I8SS7 elején tettem jelentést a Hirsch-
berg-téle folydiratban,’ a mi dltal tényleg a targy szimara a
figyelem keltve lett. Ugvanott azéta mar uj két ilyen esetnek
leirasaval  talilkozunk. Az egyiket Makrocky dr. potsdami
szemorvos rajzolta le (2. abra)® Ez nem egyéh mint sajat
esetemnek pontos ismétlodése, esakhogy a viszonyok meg vannak
forditva, a mennyiben a lelet egy jobb szemhdl valo; Kis foki
H. mellett latoképessége 9, és latotere teljesen ép volt(!). A

3. 4bra.

2. dbra.

masik esetet Feltesohn dr. Hamburghan kozli (3. abra).® Noha
ez az elobbeniektél némileg eltér, lénvegéhen az azonossig
minden kétségen feletti. Egy bal szemben, melynek lato-
l\épcwénc = 1 ¢s latotere minden irdnyban rendes Kiter-
jedésii (), a papilla egyenesen kifelé a széle mellett ,egy
keskeny, elliptikus, sotétkekes- suiirke, tiikorforgatasnil esillamlé
foltot mutat, melynek valodi termu/cto csak a fennallo kép-
hen mint mély excavatio ismerheto fel®,

Abban a szerenesés helyzethen vagyok a szoban forgo
lelet megerdsitésére még két mas észlelésrdl is jelentést tehetni,
mely, noha valamivel régibh, a nevezett két autor eldtt ismeretlen.
Rovid idével paplllakcpcnunek megjelenése utin, Randall dr.
Amerikabol kiildott nekem egy dolgozatot, mely hen ,Coloboma
of the optic dise® czime alatt 2 esetef rajzolt és leirt.* Ezek

.} Centralblatt fiir praktische Augenheilkunde. 1887. janndri fiizet.
Zur J[mpho(/; aphie der Papilla nervi optici.
* L. c. 1888, augusztus-szeptemberi fiizet 264. 1. Zwr Morphogra-
phie der Papilla nervi optici.

¥ 1. e, 1888, novemberi fiizet 339. 1. Zur Morphographie der
Papilla optica.

¢ Reprindet from Transactions of American Ophthalmologieal
Society, 1887.




egy sziirke folt mutatkozik, mely hehatobh vizsgalatnal egy
rbszhen éles szeli, meg nem hatarozhaté mélységii excavationak
bizonyul he : itt is a centralis edények egy kiilonallo physiologikus
vajulashol erednek. A szerzé oly szives elsdbbségemnek el-
ismereéseiil esetemrdl igy nyilatkozni: ,no other case has to my
knowledge been reported®, Is ezt a véleményt, gy litszik a
két német szerzo is osztja:
enyimnél (nem  az észlelés, hanem a kizlés idejére nézve)
régibb jelentést felemliteni. A lelet, melynek tirgyvat az enyi-
méhez teljesen hasonld boneztani viszonyok képezik, a kolni
Samelsohn poliklinikai anyagibol valé és mar 1884-ben akkori
segédorvosa dr. Stood dltal lett leirva ¢s rajzolva (5. dbra).’

4. ibra. H. dbra.

Egy asszonynak jobh szeméhol van, melynek latoképessége == 1
de minthogy ezen szem, spontan jelentés szerint, mindig csak
a sorok (‘Iw Detiiit I: ija, a latotér is megvizsgaltatott, és Kisiilt, hogy
a centrumtol mintegy 2 fokkal kifelé egy scotoma van, melynek
Kiterjedése vizszintes iranyhan 6, fiiggélves iranyban 5 foknyi.
Nyilvan a rosz rajz, mely azt a mi a sziveghen oly kimeritéen
le van frva, té nyleg a nézével nem s(~|(littot| lehet oka annak,
hogy ez az érdekes lelet a késobbi észleldknek figyelmét és
igy az enyimét is Kikeriilte.

Ismeretem  szerint tehat eddigelé esak 5 eset talilkozik
az irodalomban (némileg feltind, hogy esupdin nék szemébol
erednek). A mennyire igaz Peltesohnnak az az észrevétele, hogy
a latoidegtej morphographiaja gyorsabban gvarapodnék, ha kivétel
nélkiill minden esethen a  szemtiikorrel a  szemek belsejébe
tekintenénk, részemrol mégis azt hiszem, hogy az itten targyalt
lelet Altaliban véve igen ritka, de hglwlmvt érdemel az a
koriitlmény, hogy az anomalia az egyes esetekben helyre és
alakra nézve oly nagy mértékben Osszhangzo. Az excavatio
éles széle és meg nem hatirozhato uul\w'"(' minden szerzi
dltal fel van emlitve (Stood és Randall Altal i), azonkiviil az
excavatio mindig a Kiilsé papilla félben, szélének szomszéd-
shgaban, észleltetett. Fs igy a nm;rabau véve ngyan ritka és
wndkl\iih morphologiai ](’h tnek mégis elég riy ul i alatt és
gyorsan egvmas utan tortént qjbol észlelése ¢és a részleteknek
épen  érintett nagyvfoki dsszhangzisa feljogosit arva, hogy «a
typusos vendellenességel: sordaba emeljem.

Orbitabajok.
Issekutz Laszl6 dr. tanirsegédiil.

Az orbitaban elGjivé szamos  daganatok, ecystik, gyula-

de ¢én most képes vagyok egy az |

- az izom-tileséren beliil fekve kisebb

diasos bajok kiozis tiineteként majdnem mindig megvan az |

exopthalmus, illetve dislocatio bulbi; minek jelentGsége az,
hogy a szemgodorben oly koros .lll\d."'\/a])nlllldt van, mely az
1lott<uuld" monl('\n szemteke és az orbita falai kozotti irbe
nem fér, tvh.lt elmozditja, kinyomja a mozgathatd részt, a
szemet. A bulbus kimozditasinak milyensége és nagysiga szo-

Klinische Monatsbliitter fiir
Zur Caswistike der

! Zehender,
XXII. évf. 285. L
papilla.

Aungenheilkunde 1884,
3 8 =
Misshildungen an der Sehnerven-

Jol tejladott, teljesen egészaéges,

£y iflaga <o Sl o L ED R T R S e AL A T a2 2 o e B S o R o T, 1\ T
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egyikének (4. dbra) azonossigit az enyimével a szerzo maga  ros dsszefiiggésben all az ezt okozé koros anyagszaporulat szék-
haugxul\o//a Itt is a jobb teljesen ¢p latdsi szem papillijan = helyével, nivekedési iranydval és nagysigival. Az orbitaban

barhol eléallo anyagszaporulat, hacsak nem szétfolyé termé-
szetl (geny, vér sth.), a szemtekét nivekedési iranydban fogja
elmozditani, mert épen nivekedési irinydban allja dtjit az
orbitit majdnem teljesen kitolté szemteke. Az orbitabol kitolt
szem  mozgisaban s gatoltathatik, mely megint az alapbaj
természete, székhelye és nagysigatol fiige. Lathato tehat, hogy
figy az elmondott protmd.tlu mint az azzal jaré mozgasi
Inum' is az alapbajra nézve diagnostikus értékkel bir. A szem
mozgasa, daczara a protrummml\ majdnem semmit, vagy esak
kis mértékben, de egyenletesen Kkorlatolt, pl. Basedow-kornal,
daganatokndl, szétteriilt
retrobulbaris vérzéseknél ¢s gyuladiasoknal sth. Majd maskor
mozgisa exak egy irAnyban "‘«lt()lf vagy felfiiggesztett, mint pl.
:1lkeplotek, (\~r‘1]\, tomorebh lobos |//,(ulm.m\'nl\n.ll mikor is
az emlitett bajok fészke felé van a mozgisi zavar. Tapinto
érzékiink felbasznalisat sem hanyagullmtmk el ily esetek-
hen, jollehet esak az egészen peripheriasan fekvid hajoknal
foganatosithatjuk ezt directe, mig maskor a szemteke Kizveti-
tésével, midon felviligositist kapunk arra nézve, hogy a dis-
locatiot vagy exophthalmust okozd baj puba, tomott, fluctualo,
pulsalo, fajdalmas természeti-e, miket ismét diagnostikus szem-
ponthol jol felhasznalhatunk. Tamaszkodhatunk még a haj fej-
l6désének mikéntiségére ¢és azon tapasztalatokra, melyek arra
tanitanak, hogy egyves bajok, eystik, daganatok mely helyven
szoktak rendesen eldjonni. Ha az orbita emlitett bajai még kis
terjedelmiiek, akkor természetesen a jellegzo tiinetek sinesenek
meg, vagy ha a baj az orbita peripheridjan van, esak dislocatio
bulbi all eld, dmbar nem tagadhatd, hogy ezzel mindig kis
exophthalmus jar. Az (‘hnondutt tilnetek  kello értekesitése és
méltatiasa mellett, természetesen akkor haladhatunk leghizto-
sabban a diagnosis utjan, ha a bajt magiat lathatjuk, tapint-
hatjuk, tartalmat vizsgdlhatjuk, miért a probapunctio is szoba
johet.

L. 8. R, 15 éves, hajadon, sziilei elmondjik, hogy a
leanykanak baloldali bels6é szemzugdban mar elsé gyermek-
kora ofa lattak kis daganatot, de mmthugy semmi kellemetlen-
séget sem okozott ¢s mindig  egvforma volt, semmi fontossigot
sem tulajdonitottak neki.

Az utolsdé évhen azonban ezen daganat rohamosan néni
kezdett, mivel egyiitt bal szeme is Kifelé nyomatott, gy hogy
kanesalld valt, Fajdalmai soha sem voltak. Az emlitett heteg
Jobb szeme ¢ép. A bal orbita
felso-bels zugdanak megtelelden, az orrgyoknél, a szemhéj horét
elodomborito galambtojasnagysagi daganat volt, mely felett a
hor Kissé fesziilt volt, de rendes szini. A daganat a belsé
orbitatal alal bajt ki, elofelé  koriilict volt és  tapintisnal
¢lénken fluctnalt. Polsatiot nem mutat, nyomasra nem kisebbedett.
A bal szem ki- éx alafelé volt eltolva és mérsékelt fokban
kiss¢ kifelé ; mozgisai szabalyosak mlmk talin be- és felfelé
kissé korlatolt. Kettds latias nem volt. szem visusa, valamint
a tiikri lelet normalis volt.

A betegen ]n()b.q)um‘ tiot  esinaltunk hegyes szikével,
midén a 1n1lu~mn at pépes, Kissé sargasha |at~m tartalom iiriilt
ki, melyben nagy mennyiségii szirt le hetett talilni. A sebet
ezutin tagitottuk, a cysta tar talmat kiiiritettiik, a schet drainiroz-
tuk és az utokezelést tisztogatashan dllapitottuk meg. 10 nap
mulva, mert a baj lassan gyogyult, de meg a zughan még kis
tomitt Osszeallisi hely volt, a eysta-fal elronesolisa végett, a
seben  at laph-p.tlcml\uv al behatoltunk és igen erélyes égetést
végeztiink. Erre a Kovetkezd napokban a szem Kitolasa és az
emlitett irdinyban valé dislocatioja tetemesen novekedett, mihez
a bulbaris conjunectiva belsd felének vizenydje jarult. A szem
hefelé kevesett mozgott ¢és a beteg kettds Litasrél panaszkodott.
Az iireg maga galambtojisnagysagi volt. Puha szovettel Ki-
bélelve, hatra egész a n. optikusig lehetett eljutni.

Az emlitett tiinetek négy hét alatt kezdettek visszatejlddni,
mit késébben azzal iparkodtunk siettetni, hogy a szemteke
kizvetitésével massaget végeztimk, melynek itt is, mint mds
esetekben jo hasznat littuk. Az egész lefolyds alatt a visus jo
volt, tiikkorrel még pangis sem volt lathato. A beteg exyv év




J61 mozgott és teljes functioji volt.
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utin ismét mutatta magit, midén a szem rendes Allasi volt,
Az emlitett daganat helyén
Kis linearis seb és kis borsényi tomittebh heg mutatkozott.
Az eset leirasabol konnyen kiveheto, hwr\
valamely tomlds daganatra lehetett gondolni, es ak emnek termé-
szete volt eldintendd, mely egyszersmind beavatkozasunk milyen-
ségére is befolydssal birt. Az orbita belsé részénél levi eysta-
szerit daganatoknal, Kiilonosen ha
nem lehet tamaszkodni, vagy abbél egyiltalin semmi jellegzdt
sem lehet Kivenni a baj menetére \nnalkn/uldg. igen Ovatosak-
nak kell lenniink eselekvésiink elhatdrozisiban. Ezen lelyen
hasonlé Kkinézést mutatva jon elé ugyanis az encephalocele,
mely mindig velesziiletett rvndellen«“éw(-n alapul Jollehet ez
rendesen igen pregnans tiinetekkel x/nl\ott Jjarni, de megesik,
hogy a jellegzd tiinetek hidnyoznak is. Az enveplmlovolo tul.udnn-
képen mint hernia foghato fel, melynek kapuja és tokja (dura

mater) van, tartalma pedig néha csak cerebralis folyadék,
maskor meg tibb-kevesebh, foképen agvkéregrészlet, mely

kis iirt is zarhat magiba. A fejlodés elsé ule}el)cn a koponyay al
mindig konlcl\edeﬂbeu van, mig néha a tovabbi fejlédésben
tehown elkiilonodhetik, middén \'al()s:'ngos extra cranialis hernia
all elo.

Epen ezen esetek azok, melyekben az encephalocele jel-
legzé tiinetei hiinyozhatnak ¢és igy komnyen tévedésre vezet-
hetnek. Nem szindékom itt  az (‘ncv])halucclo fejlodésének
mikéntjéyel, annak anatomiai ¢ szivettani viszonyaival rész-
letekben foglalkozni, hanem inkdbb annak tiineteit emlitem fel,
a mennyiben jelen esetiink kapesin erre sziikség van, Egy
daganat van az orbita belsé részén az orrgyitknek metrt('leloe
mel) velesziiletett, lassan nott, t.x]ddlm‘tl\at nem ol\o/,. flue tu'nl
kissé Attetszd, pulsal, exspirationdl nd, nyomdsra esetleg Kiseb-
bedik, mire az agynyomasbeli tiinetek keletkeznek, A szemet

vagy esak ki éx ald dlsloml]a ha a lmpu a kionyesont tajékin

- orbita Kiilonbiizd helyén,
itt esakis |
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az orbitiban és vidékén ily daganatok arinylag igen gyako-
riak, mindkét nembelieknél egyforma gye akran, lloJonm:k az
Mackenzie szerint leggyakrabban az
orbita hatsé részén az izomtolesér kioriil, a temporalis részen ;

mig Demarquay szerint az orbita fetején és fenekén, de sze-
rinte is inkdbb a temporalis oldal felé; Liicke szerint ked-

- venez helye fokép a kiilsd oldal. Eldjon még, hogy a dermoid

az anamnestikus adatokra |

cysta az orbitan Kkiviill levének latszik, de ez esak latszat,
mert eredete az orbitiban van és esak a esontszél usuratioja
folytan Keriil ki,a hirt er6sen maga eldtt domboritva (Spencer
Watson)., Az észlel6k azonban mind megegyeznek abban, hogy

- az orbita bels6 vidékén az orrgyikunek megfeleléen igen ritkdn

van, vagy protrudalja is, ha nagyobb és ha a kapu az orbita |

hdthﬂhh részében van, Ezen tiimetek igy csak akkor vannak,
ha mint fentebh emlitettem, a sérvkapu nines elzdrva, mig
teljesen hiinyozhatnak, ha el van zirva. Feleserélhetd tehat
angiomaval, mely velesziiletten ¢s onalloan jon eld, és mely
inksibh teleangicktasias vagy envephaloulehoz van tarsulva,
mikor inkibb cavernosus. Feleserélheto még egyéh fluctualo
daganatokkal, melyek kozott elsé sorban a (-\\t.il\dt emlithet-

Jilk, sinus frontalis empyaemaval, nagyon ectasiis konyzsikkal,

sth. sth.

Jelen esethen meg volt az allitélagos velesziiletetség, mely
csak az utobbi idében nétt rohamosan; fluctudlt; az orrgyok-
nek megfelelé helyen volt; de nem pulsilt, nem nott exspira-
tional és nem volt dsszenyomhato, Sériilés, periostitis, esont-
meghetegedés, orrbaj szintén nem ment elore.
foglalva, leflizodési cystara, genyeviilem, vérzéses tomlokre nem
volt okunk wyauakodm. dn‘rmm.uml\ semmi jellegzé tiinete sem
volt, echinocoecusnak sarkalatos tiinetei, mely kiilonben itt
szintén eldjon, a Piorry- idv hydatida nne) 6s ciliaris nearosi-
sok, hidnyoztak, ugy Imm vqlos/muwggvl a vilasztis az ift
ugyan ritkan elotmdulo wlv.s/uletut dermoid cysta és ence-
phalocelére esett. A méar elmondott és késébb elmondandé
dermoid cystara jellegzé tiinetek osszegezése utdn a kettd ko-
zill is a vilasztas inkdbh az elsre tht de mégis hogy kiros
tévedést kikeriiljiink, probapunctiéra hatiroztuk el m.wunl\at
mi okoskodasunknak helyességét igazolta. Kellett ezt tonnunl\.
mert az encephalocele thelapl.l].xm vonatkozolag ¢élénk emlé-
kiinkben vamnak a Graefe-Sacmisch gyiijté munkinak ide
vonatkoz6 szavai, t. i.: ,nolli me fanqw

A dermoid eystakat mint elsédleges tnmluket Leber tanul-
mdnyozta tiizetesen, melyek keletkezése valoszintleg méhbeli
rendellenességen alapul és lefiiz6dés tjan jonnek eld.  Anato-
miai szerkezetében a test egyéh helyein eléfordulé dermoid
cystaktol eltéré valami jellegzot nem mutat. A fal néha 3 mm.
vastag. Belsé felszine a Kiilsé hor organisatijat mutatja, jol-
lehet nem ritkan ott is elé szokott jonni, hol hérelem rendes
viszonyok kiziott nincs. Leggyvakrabban jon elé a ndi nemi
szervekben, névleg az ovariumban, az orbita fedelén, ritkiabban
a peritoneumon, nyakon sth. Nevezetes azon koriilmény, hogy

| rohamosabb
jellegzo is.

Ezeket Ossze- |

vannak, tgy hogy az irodalomban esak l\més szdmmal taldl-
kozunk az Ul'l"'_)’(il\lll‘l levy dermoid ecystival, miknek szamat
esetiink ismét egvgyel gazdagitotta. Ezen cystik fala rendesen
epidermishol és coriumbol .lll, mely a esonthartydval szorosan
szokott dsszekapaszkodni, mig a borrel esak lazin figg egybe,
felette eltolhatd, esakis ha novekedésével a hior 1épést tartani
nem bir, latszik vele osszefiiggni. Nem ritkin a corium alatt
még  egy subeutan szivethez hasonlé zsivszovet jarnl a fal-
Lep/uhel,, g6t még igen ritkan a fal izommal és idegszivezettel
is el van latva, AL 11\ cystak tartalma Kiilonbozo lum/,u 870~
rok, néha fog, porez, esont, mik elzsirosodott, pomdadészerit
pépbe vannak beagyazva, mely pép milyensége, dsszedllisa
jellegzd a dermoid cystakra.

A bantalom velesziiletett, Kkis cystat képez, mely az orbita
széléhez valo viszonya, fekvése szerint rividebb-hosszabb ideig
rejtve van, tgy hogy csak nivekedése altal évek multan valik
lathatovi. Ez az oka, hogy rendesen mint nem velesziiletett
daganat adatik eld, hanem iparkodnak mindig egy hosszabb
gondolkodis utdn Ll\llfﬂtf alamikor tortént iités, sériilés vagzy
cgyuh alkalmi okra visszavezetni. A mnivekedés az elsi élet-
években igen lassan torténik, mig Liicke szerint, mit masok ix
timogatnak és a jelen eset is Mur)l. a pubertas idején szokott
nivekedést mutatni, mi ezek szerint ezen bajra
Latasbeli zavarokat nem szokott okozni, ha ecsak
nem hatul fészkelve, mar kis dimensio mellett is direet nyomast
gvakorolhat a latoidegre. Igy Mulles egy 7 éves beteg esetét
houa fel, hol egy (‘\\hl\ rldwumt iilt az orbita kiilsé feléhen,
hatulrol kiindulva, mol\' ld\\dll, fajdalom nélkiil nétt, a szemet
protrudilta és a litast annyira rontotta, hogy a heteg esak két
labrol volt l\\,pe ujjakat olvasni. A cysta felszirasa utin a
protrusio sziint és a latds javalt. A felszirasnal kitiint, hogy
az dermoid ecysta volt.

Nem keriilheti el figyelmiinket még a jelen esetnél azon
koriilmény sem; hogy a cysta falinak elronesolisa miatt tett
erélyes lapis-égetés utin keletkezett erds orbitalis lobosodas,
a szemet Kitolta ugyan, de a szem funetigjaban sem momentin,
sem késobb zavarokat nem okozott. Ennek magyarizata azt
hiszem abban leledzik, hogy az igy keletkezett mintegy traumais
lobfolyamat esakis az edzés helyére szoritkozott, t. i. az orbita
felsé-belsd részére, de hitra nem terjedt és igy a n. opticus
sértetlen maradt, esakis a szem a partialis lobosodss lielye
szerint evésehben ki- és ala-fele protrudaltatott. Hogy az orbi-
talis szitvet ilyetén partialis lobosodasa hasonlokép eldjohet,
arré! bévebben nines szandékom beszélni, hanem hivatkozom
a .Szemészet® 1888-dik 2-dik szdmara, melyben az orbitalis
lobfolyamatok  kiilonféleségével és azoknak kivetkezményeivel
hovebhen foglalkoztam.

2. B. A. 46 éves irodaszolga eldadja, hogy gyermek-
kordban allitolag esontbajai voltak, mirGl hivebb felvilagositast
nem fud adni. 1871-ben kemény fekélye volt. 1875-ban az
osszes iziletei fajtak ¢és dagadtak voltak, 1875-ben az orra
hosszi ideig fajt, ez csontok kihullasa utin gydgyult, de orra
besiippedt maradt, Ugyanekkor Béesben 24 sublimat-befees-
kendezést kapott. Szembaja a mult év nyarin junius-juliusban

kezdodott, akkor vett észre a baloldali orrgydkin Kkis da-
ganatot.
1888, deczember 6-dikdn. A beteg orrhata erdsen he-

giippedt, az orrbdl igen biidios szag jon. A jobb szem ép, a
14, D. myopidgnak megfelelé szemfenéki valtozasokat lesza-
mitva, mik a papilla Koriili gytiriiszeri conusbol és chorioidealis
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ritkulishal allottak. A bal felsé szemhé)j felfelé nézésnél kissé = koros viladék, geny lassan felhalmozddva mintegy abscessus

vissza maradt; az orbita belsd zuganak megfeleloen, a zugi = fejlodik, mely az iireg Kisebb-nagyohh Kitdgulasara, végre
része kis tyuktojasnagysagban elére domborodott, mi felett a  csont-usuratio folytAn attérésre vezet. Ezen rendes lefolyds

alol természetesen kivételek is vannak, hol a esont atkoptatisa
néhany Imnap leforgdsa alatt megtorténik, mint ezt a mi ese-
tiinkben is littuk ; de meg Ihggcn« is emlit két esetet, melyek

rendes szinii, esak Kissé fesziilt,
Az cmlitett daganat nem volt a borrel dsszefiiggéshen,
puha tapintati volt, mi mellett a kozepén élénk fluetnalis

hér

volt kivehetd, nyomésra fajt, nem kisebbedett, agynyomdsi egyikében 8 homap alatt tort at, s6t a masodik esethen Thir-
tiineteket mem okozott, pulsilas nem volt. A daganat nem | telen eléallo fluctualo daganatrél beszél, mely felszirva a sinus
mozgott, hanem az orrgyok felé, az orbita belsé-felsé szél- | frontalis empyemajanak bizonyult be. Valoszini, hogy ilyen

gyorsan fejlédottnek latsz6 esetekben is a baj maga régibb
keletii, esak a csont atkoptatisa és a lagy részeknek kltd"’l'
tasa altal, daganat alakjiban valo meg J(‘l(‘))é\(, (mi altal a ])‘t]
kiilséleg is elarulkodik) keletkezik a késobbi idéhen. A csont
atkoptatisa a legkiilonhozobh helyen torténhetik egvenesen
elofelé, majd oldalt és a kimyesontoeska tajékian, a rosta-
likacsakon 4t az orbita iirege felé, mely utobbi reank nézve
legnagyobh érdekkel bir. Hatra fel¢ valo attorés a Koponya-
urvwho szintén megeshetik, de ez ritka azon okndl fogva, mert

alatti részekkel szorosan Osszefiiggott.

A szem, mely Kiilonben khl\(’ileg ép volt; a cornedn régi
nubeculak vannak. Tiikirrel myopidas elvaltozasok LitVOﬁ‘ll\
A szemgoly6 kis fokban ki- es lefelé és eldre volt tolva, moz-
gasai be és fel kissé korlatoltak voltak, mig a tobbi irdnyok-
ban jol mozogtak. Kettés képek nem voltak.

A daganatra hegyes késsel dvatogan redszirtunk, midén
SATEAS, genyes higabb folyadék iiriilt ki, ezutin a sebet tagi-
tottuk és az egész iiveget sublimat-oldattal kifecskendeztiik.

Az iireg tiizetes vizsgalatanal, kutatoval, lehetetlen volt észre | az emlitett iranyok barmelyikéhen kisebb ollenallast kell
nem venni, hogy az iireg a Kitdgult sinus frontalis volt, mely | lekiizdenie. \Iom tagadhaté ugyan, hogy észleltek letalis Kki-
puba sarjadzo formdji szovettel volt kibélelve. A kutatéo a | meneti ily bajt is, melv épen az .1Ital valt végzetessé, hogy
sinus frontalis irdnydban, a glabella alatt rézsit mintegy @ a oenvedeq atterjedt a meningedkra vagy kemén\ agyl\eleg

vér ereire tova folytatodott lob tnlv tan J‘mll.ml. Ha a baj az
életet nem is oltja ki a leirt modon, mégis hatalmas niveke-
dése, attorése, hosszadalmas fistulds genyedése folytin alddssa
az egészséget, midén a szomszéd részekre is 68 speeialisan a

5 centimeternyire ment fel, mig az iireg oldali része felé csak
2'5-—3 centimeterre, Az iireg lcwnarrvobb kitaguldsa, illetve mély-
sége tehat a sinus tmnmh.\ lldfb() falanak felelt meg. A gyoé-
gyitas az fiireg drainirozdsa, tisztogatisiban dllott, mely igen

lagsan haladt el6, sot még jelenleg is meglehetds iireg vam,
Ambar sokkal kisebb. A szem lassan eredeti helyzetéhe vissza-
tért, gy hogy mair rendes dllasi.

A sinus frontalis, jollehet sokféle megbetegedés szék-
helyévé valhatik, mégis hajai a ritkdbb esetek kizzé tartoznak.
(Leber, Borthen, Kénig, Notta.)

Minden betegsége, majd az fr kithgulisa és ezzel jaro
nyomasa, majd lobjanak direct dtter]edéw altal a vele szoro-
san szomszédos szemre, ezen i8 lényeges valtozasokat hozhat
létre, annal inkabb, ha meggondol)ul\. ]10«\ a sinus frontalis
néha a  homlokdombokba és a szunﬂ'odurs[éh esontokba s
folytatodik. Konnyen belithato tehat, hogy ezen iireg meg-
betegedései nemesak a sebészt, hanem a szemészt is 01(1(’1(111\
a két specialis dgnak mintegy hataran allva.

A homlokllreg, mely Hemecke szerint tulajdonképen az
orrlireghez fartozik és mely Steiner vizsgalodasai szerint csak
az els6 Eletéy végén fejlodik, gy hogy T éves gyermeknél
még esak egy mogyorinyi trt képez, a Ierrkhlnnlmmhh hajok
\/(*I\In-l\(\(- lehet. Az itt eldjove bet ons(-wek lehetnek Alkép-
letek, ll\d“\d]ldlt\d -polypusok, hl)mmdl\ osteoma, carcinoma,
cystik (Teillais) hydatistél (Verdalle) kezdve a kiilinféle koros
hl"‘ anyagok felhfthnumdﬁquw. melyek azutin a sinus frontalis
megnagyobhodésaval jaré kozos tiineteken kiviil egves jellegzi
tiinetek altal mégis elkiiloniilnek.

FFolyadékok kiziil a homlokiireghen mint kéros leginkabh
ver, savo, geny fordul eld, midén azutan haematoma, hydrops,
empyema, abscessus sinus frontalis sth. nevet kap. A lobos
eredetii baj megindité okdra nézve alig lehet valami positivet
felvenni, igy a trauma igen sokszor szerepel okul, Ambdr ezzel
szemben igen sok mas alapon keletkezett emyema sinus fron-
talis is van.

Kiindul a lobfolyamat igen gyakran az orryilka hér-
tyajanak meghetegedéséhil, mint egyszerii hurnt, coryza (Bor-
then), de hevezetheti azi esontmeghetegedés is, caries, necrosis,
periostitis, idegen testek tollmlmomdas: arthritis, syphilis, s6t
insectak altal lwlt(,‘rt lobfolyamatrél is van emlités téve. Ugy
latszik az esetek legnagyobb szdmdban mégis az orrbol atter-
Jjedd folyamat a lcwo\al\oul»b megindito. Flo;nu az empyema
s 1. ngy oregek mint fiatalokndl, a néi nem gy latszik na-
gyobb hqlalmndl bir.

A betegsée legelsd tiinetei kozzé tartozik az idénként
visszajova, majd allandova valo tompa fajas az orrgytkion, mivel
nem ritkin savos vagy genyes kiomlés az orrbol van ossze-
kiitve. Rendesen igen lassan halad elére, évek kellenek, mig
a sinus frontalis nyidlkahartydja annak lobossiga folytan meg-
duzzad, az orr felé a kizlekedést elzarja, miutan a Képzaditt

szemre is karosan hat be,

Ha a baj elére halad, gy mint mar emlitve volt, kifelé
terjedo da,,andt dltal arulja el magat jellegzé helyen, mely
tol\ ton nd. Nivekedésének megtelelGen ép oly viltoztathatolag
hathat a szemre, mint az elohbeni esetben a dermoid cv%thnal
leirtam, esakhogy ¢z nagyobh terledelnmf érhetve el, a szem
statopathiaja is nagyobb fokot ¢rhet el.

A folvamat tova haladva, kiilonféle valtozasok jonnek
elé a szerint, a mint a csont Atkopik vagy nem, mely elébbi
esethen tetemes nagysagot érhetnek el, az utobbi esetben pedig

atterjedéleg okozhatnak lobosodast a szem Kkoriill. Ha a szem
nagyobb nyomds ald keriilt, dislocatiojan kiviil functionalis

zavarok is dllhatnak elé és pedig elsé sorban refractiojara
nézve valtozhatik meg a szem és pedig vagy myopiassa valik,
ha a harint irinyban Gsszenyomatisa a szemnek hosszirdnyban
valé megnyuldsit okozza, vagy ha a comprimilas szabdlytala-
nabbul éri a szemet, astigmatismus keletkezik. A nyomas nagy-
shginak megfelelden vérkeringési zavarok is keletkeznek, pan-
g8, vizenyd jon eld a conjunctivikon, az dtmeneti redék hurka-
alakban kitagulva a szemréshol kinyomulnak, hol azutin véde-
kezés nélkiil lévén, a levegdn kiszdradnak, pergamentszeriiekké
vilnak, majd ki is fekély resednek.

Hasonl6 alapon baj érheti a corneat is, infiltralodik.
kifekélyesedhetik, midén azutin a hatramend lobfolyamatok
egész sora keletkezhetik. A nyomais dltal felidézett vérkeringési

zavarok lényeges valtozasokat hozhatnak elé a n. optieus,
retina és chorioideaban, mely eleintén venosns pangds, majd

késtbben  Kiilonféle  lobos tnl\dumroklmn vérzéssel vagy a
nélkiil nyilvinulhat. Es itt, midén a sinus frontalisnal vl(’)]uw
szembeli tiineteket nagyjabol elmondottam, melyek azonban
mas pl. orbitalis daganatokndl is tobb-kevesebb hasonlésighan
cl()’iiinnek kénytelen vagyok kissé megdllapodni, mert a sajit
és a masok fd[)&s/tdldfdl szerint  feltiing kiriilmény constata-
lando itt (Konig). Ez abban all, hogy a sinus frontalis ha még
oly mnagyra ndtt is. és ha a szemet még annyira dislocdlja és
protrudalja is, akar az orr szarnyaig, mégis a szemfenéki valto-

zisok fennebb elmondott lehetiségei itt rendesen igen Kis
mérviiek szoktak lenni, sokszor még szemfenéki pangast is
alig latunk. Annal meglepébh ez, mert tudjuk, hogy mdr

kis retrobulbaris kitoszovetlobndl vagy koponyabeli nyomdis-
emelkedésnél vagy az orbita hatsé részéhen fészkels daganatok-
nal majdnem km.unldv nagy szemfenéki pangast ¢s lobosodist

taldlunk, jollehet a szem el- és kitolasa korintsem éri itt el
azon fokot mint ott. Ennek okat azt hiszem maginak a ki-

tagult sinus frontalisnak hollétéhdl lehet magyardzni, t. i, ez
esak feliilrdl és oldalrél nyomva, magat a szemet dislocilja,
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de a bulbus mogotti részeket, a nervus opticust, az arteria
ciliavist és centralis retinaet direct nyomds nem éri. A mégis
mutatkozo Kis szemfenéki pangast ¢és Kis lobot, ha ez (‘pvn
nagyon disloealt szemekben jelen van, nem a direct nyoms,
hanem inkabb a szem vongalisa, 1110tw a nervus Ol)fl(?ll\ eré-
szakos kinyujtasanail clszenvedett érheli compressio éx izgalom
magyariazza.

Egészen masképen viszonylik a szem sorsa a sinus fron-
mlek t.u"rval(w alatt levo lmmlmz, ha az emlitett masik
eset all eld, t. i. ha az empyema sinus frontalishol kiindulolag,
az orbita taldndk perioititise, ostitise vagy vena trombosis
(Leber) keletkezik, ha az Attorés az orbitiba torténik és orbi-
talis abscessus vagy KotGsziveti lobra vezet, midén azutin ezek
ismeretes minden kdros hatisa érvényesiilhet, mire itt csak
utalni kivanok, de itt részletesen targvalni nem lehet feladatom.
Ily esetek megtirténhetnek méar akkor is, midén még a sinus
frontalis betegsége, kitagulisa altal, alig vagy épen nines el-
arulva, esakis az orrgyoki fajasok, tehdt subjectiv érzetek
vannak meg, midén azutin a baj tulajdonképeni lényegét ille-
toleg diagnostikus hibaba eshetiink, egvediil a retrobulbaris,
allvan elottiink.

Elmondvan itt a sinus frontalis empyemaval viszonyban
allo esetleges karos Kivetkezményeket a szemre, még néhany
szoval akarok megemlékezni magarol a sinus frontalis em-
pyemarol, és annak jeleirdl, a rajta észlelheté tiimetekrol,
mint melyek a diagnosis tételében, mert hisz erre sziikségiink
van, vezér fonalul szerepelnek.

A mar emlitett bevezeté subjectiy tiinetek utan kis da-
ganat kezd mutatkozni az orbita belsd részében, az orrgyik-

belsé része alatt, mely

nél, a homlok, legtobbszir a szemdld
A bir.a daganat nagy-

hely mar magaban véve elég jellegzd.

saganak megfelelleg, majd rendes, majd Kkifesziilt, fényes
(*lvékouvodutt 8Ot voroses is, mely felett tapinfva eleinte cson-

tos ellentallast érziink, majd a baj elére haladisakor fluctualis
kezd mutatkozni, mi mellett még az elvékonyodott esont falin
helyenként pergamentszerii tapintat is észlelhets, A daganatra
gyakorolt nyomdskor rendesen fijas érzete is van. A sinus
frontalis empyemidjanak jellegzo sajitsigai kozzé tartozik még

hogy hosszit hanyatfekvéskor a daganat Kisebb, mint mdis
helyzethen, és ez magyarizatat adja annak is, hogy pl. néha
vannak kettés képek, néha ninesenek. Az ily daganat azutin
esonf-usuratio folytan a szomszédiiregekkel is communikalhat,
mint ezt mar emlitettem. Az orbitaval valo kizlekedésénél eld-
valtozdsokrol szélottam, gy hogy most még az
igen fontos, a koponydval vald communikatiojarel akarok meg-
emlékezni. Ennck {6 és biztos tiinete az, hogy a daganatra,
gyakorolt nyomasndl agynyomasbeli tiinetek Allanak elo, me-
Ivok eny hiilnek, ha a (Lwnldt a nyomd kéz alol felszabadul.
Régebben az ily dd“dlmh)l\ fartalman néha jol Kkiveheté pul-
satiot (mely sy nchron az arteria radialis liiktetésével) kétség-
telen _}elncl\ vették arra nézye, hogy a sinus frontalis hatso
falimak elpusztuliasa Altal az wwrvxl direct Osszekittetéshe
lépett és hogy az pulsatiojat a sinus frontalis tartalmaval
kozli. Broea volt az elsé. ki a esontveld pulsatiojara figyel-
meztetett, minéhoz hasonlot lathatni, s6t manometerrel vilago-
san ki is mutathatni a fiilben, midon a dobhirtya perforatioja
utan a dobiireg tartalma a kiilsé hallo jaratban pulsal. Boeckel 1.

SZEMESZET

| dis a szivre is befoly

\tr‘hﬁhur"l)an 1872-ben megjelent értekezéséhen, részint koros |

eseteken tett vizsgdlata alapjan, részint kisérletileg ezen tiine-
mény eloallasat a kovetkezoleg fejtette meg. Pulsatio mindig
eloall, ha egy szik nyilas egy szilard fallal koriilvett trbe
vezet, melyben érdis sziovet van, milyen a esontveld, dobiir,
sinus frontalis s maxillaric ¢s a koponyaiireg. Allatokon tett
Kisérletei vilagosan igazoltik, hogy a pulsatio rogton eldall a
perforatio utin, hogy tehat annak keletkezéséhes nem sziiksé-
ges az erek koros ]\Itdgnl.nsd vagy fejlédése. A pulsatio létre-
hozdséra a helyzet itt épen olvan, mint a koponyaiir meg-
nyitasinal, hol a pulsatio esak akkor jelentkezik, ha egy nyi-
las a esontos dirbe vezet. Ha a szilard fali fr ssze nem nyom-
hato folyadékot tartalmaz, vagy lagy szivetet, akkor csak a
megnyitis adja meg a lehetéséget, hogy systolikus nivekedése
a vérnyomasnak az erek belsejében az erek Kitagulisira ve-

| sziniileg a seb inficialasian alapult. Az
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zessen, mert ez utobbi mig az fireg zirt, a falak tigulatlansiga
folytin gétolva van. Ha az lirenot részben levegd tolti ki, mint
ez empyema sinus frontalisnal (‘lu,«m, akkor zart fal mellett is
létrejon pulsatio. Ezen liiktetést a kis erek okozzik, melyeken
mar szabad szemmel pulsatiot nem lathatunk. Tudjuk azonban,
hogy microskoppal az ereken egész a capillavisokig lehet pul-
sdlast észlelni. Miutan az ilwwben szamtalan ily Kis lathatatlan
ér pulsatioja  vsszegezodik, annak tartalma ezt vxszegesitve
dtveszi ¢s mar szabad szemmel is lathatova teszi. Ilyen pul-
salast latott pl. Borthen egy sinus frontalis empyemijinak
esetéhen, melyben az fireg megnyitdsa utin az iiregbe he-
Iyezett drainesé Kkiilsé nyildsin mutatkozott, midén a genyet
kifeeskendezve a cesében tiszta viz volt. Ez alig volt lithato.
ha az iiregben tobb-kevesebh siirit genyes valadék volt, mi a
fentehbiek szerint érthetd, A mi esetiinkben a sinus frontalis
megnyitisa utan ily pulsatiot nem littunk, minek oka talin
abban rejlik, hogy a megnyilaskor a tartalom konnyd Kiiirii-
lése ezéljabol tag nyilast készitettiink és igy a nagy folyadék
feliilletén a pulsalis mintegy szétoszlott. Fat litszik igazolni
azon tapasztalat is, hogy kés6bb midén a nyilis szikiilt, és
esak egy vékony drain-esé ment bele, akkor a esd Kills6 részén
az arteria radialissal teljesen synchron pulsatiét littunk, mely
igen élénk volt, s6t meglepd latvanyt képezett. A pulsatio itt
is akkor allott el6, mint Borthen esetében, ha a geny egy
része Kiiiriilt, az tireget kifeeskendezziik, gy hogy savos tO]\d'
dék volt az ﬁregben.

A lélekzés visszatartisa valtoztatolag a pulsalasra direct
nem hatott, csakis indirect, a mennyiben a szénsav-felhalmozo-
ssal volt.

A sinus frontalis tagult iirege empyemanal majd higabh,
majd stiriibh genyes, sargas, mldcs folyadékot tartalmaz. mely
annak Kitorése utan is folyton tjra termelddik.

Gyogykezelés tekintetében igen rividek lehetink. Meg
kell nyitni az iireget. mihelyt lehet is mint olyant felismertiik,
hogy tartalma Kiiiriiljon, miutin a nyilis fenntartisa, drainezés
6s az iiregnek antiseptikus folyadékokkal valé Kkiiblogetése
lesz tovabbi feladatunk. Eg 3eb('l\heu a gyogykezelés a sebészet
koréhe tartozik.

Zaradéknl még egy exophthalmus esetét kivinom fel-
emliteni, mely eredésének ritkasaga Adltal valik kiilonossé.
Mielétt az eset rovid leirdsara térnék at, néhany az irodalombol
vsszeszedett kiilonds eredetit exophthalmust kivénok ismertetni”

Power congenitalis exophthalmust ir le, mely valtozo
fokban majd nagyobb, majd kisebh volt, mi mellett a conjunc-
tiva erei igen l.wzk voltak. A halantékon systolikus zirej volt
hallhato. Hanfield Jones egy epilepsiasnal mindkét  oldalon
folvton nagyobbodé exophthalmust latott, a mivel egyidejiileg
a szemben és kirnyéken f’lj.’u volt, s a ndbeteg folyton
Almosnak mutatkozott. A protrusio késohb igen nagy fokot ért
el, midon az eddig megkizelitileg ép visus fetemesen leromlott,
a cornea kltel\elyuwdett. A szem enucledlisa utan az orbita
telve volt oedemas szivettel.

Gumig exophthalmust latott szamarhurutban szenvedo
gyermeknél, minek okat 6 valosziniiséggel az orbita erek rup-

tur: Ajaban kmc%tu mit az erds, goresos l\UIl(W‘C\ okozott. Szintén
ezen szerzé egy oly sajatszeri (mophﬂmhun\lol is tesz emlitést,
mely esak idonkeént allott el és p(,di" akkor, ha az egyén
fejét eldre Im]tntm Knapp ezen esetet gy magyvariazza, h(w'\
felvette, miszerint itt a lehajlas «l“\dlmd\dl tulmc«rt(-léw az
ercknek és az orbita parndjanak, a szemet kitoltak. “Lafersone
két esethen gyorsan keletkezett exophthalmus okaul trombosist
latott az orbita vendiban ¢s a sinus cavernosusban. Weinberger
exophthalmusos esetet kozol carieses fog altal okozva, mely a
fog Kkihtizisa utin megsziint. Haase egyszerd, siman lefolyt
tenotémia utan nehdny napra exophthalmust latott fejlédni,
melyet az orbita-szivet phlegmonés lohja okozott ¢ ez vald-
utébbi idében kozol-
tetett tovabba egy exophthalmusos eset, mely szintén strabo-
tomia utan keletkezett, csakhogy itt az ok a Tenon-tokba hatra
tortént nagyvobb vérzés volt. Az eset a szemteke kozvetitésével
végzett massage utan jol végzodott. Ide igtatom eczek utin
esetiinket is, mclyot a mult éy nyaran kor h‘uunkbau észleltiink.
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jobb alsé  szemhéjin nagyobb foki ectropium paralyticum

megsziintetése miatt  Snellen-féle fonalas miitétet végeztiink,
s pedig szokasainkhoz hiven, most is mint mis hasonlo esetek-
hen, ambulanter, A beteg a miitét utdni napok alatt utokezelésre
bejart. Harmadik mnap a szirt esatorna Kiilsé nyilasianal geny
mutatkozott, mi mellett mint ez rendesen lenni szokott az arez
is kivorosodott, duzzadt volt. A fonalat eltavolitottuk, s a
szemet megtisztogatas utan bhekotottiik.

A beteg azonban igen érzékeny levén, a kovetkezd na-
pokban a szirt csatorndbol a genyet esak fogdsokkal ¢s akkor
is tokéletleniil lehetett Kinyomni vagy Kifeeskendezni. A fonal
kivétele utan harmadik napra az arez erésebben kivorosoditt,
az alsd szemhéjak megduzzadtak, mihez kivetkezé nap mar
az alsé atmeneti redonek ¢és bulbaris conjunetiva alsé felének
is laza, attetsz6 oedemds kidagadisa jarult. A red kiovetkezd
napon az emlitett tiinetek lnellett protrusio bulbi iz keletkezett
¢s pedig gy, hogy a szem Kki- és Kissé felfelé volt eltolva.
kivvetkezé 2—3 nap alatt a kidilledés nivekedett, a beteg az
orbitaban székeld tompa, feszitd fajasrol panaszkodott, mi mel-
lett a genyedés hi volt. Kétségtelen lévén, hogy a protrusiot
és a leirt timeteket az oper ratioval Jaro wmn(*do hatrasiilye-
dése a laza atmeneti vedén &t a retrobulbaris szovethe okozta.
a gyogykezeléshen a genyedés erélyes eltavolitisara fektettiik
a fostlyt, mit a beteg érzékenysége folytin nagynehezen foga-
natosithattunk. Az eldébbi felvétel helyességét igazolta azon
lelet is, hogy ha a szem kozvetitésével nyomast gyakoroltunk
a szem mogitti szivetekre, akkor az dtmeneti reddben levi
két szirasi seben mindig geny diriilt ki, mig csak protru-
sio volt.

A genyedés végre sziint, minek megfeleléen a protrusio
¢s a tobbi tiinetek is lassan visszafejlodtek, gy hogy 8 mlp
mulva a beteg egészségesen haza utazott. 'Tiikorrel tett ¢s @
yvisus 1n(‘"humro/:u~11"1 eszkozolt pontos vizsgalatok az cw“sz
hetegsée lefolyasa alatt rendellenességet nem mutattal\ a szem-
fenékbhen még kisfoki pangias sem volt.

Midén ezen igazin ritka, az irodalombdl altalam nem
ismert hasould eredésit exophthalmus bemutatisst érdemesnek
talaltam, ohajtom felhasznilni egyszersmind a Snellen-féle ope-
ralas utani utokezelés mikéntiségének tekintetébGl, A Snellen-
féle fonalas miitétnél a szemhdj akat gy kell megtamadni, hogy
azok alsd résziik koril s/(lukl\(l hefelé luulul].lual\, tclmt a
szemteke felé esd résziikon az dtmeneti vedd elején. A besziras

tehat két helyrol inmen indul ki és megy kifelé az arezra.
Minthogy ezen mitevésnél genyedés eldidézése a féezélunk,

hogy majd a Kigenyedt csatornaban képzodott kotdszoveti zsi-
neg a szemhéjat befelé rigzitve tdl‘t]a lathato, hogy a genye-
dést l\lk«'luhu nem lehet, de nem is szabad. .\Iultllog'., azonban
az atmeneti redd alatti és a retrobulbaris kitdszivet igen laza,
azon Kiviil az egyik a mdsiknak mintegy kozvetlen Iu]\tal.ml
érthetd, hogy az atmeneti reddig t(’l]edo keletkezett genyedés-
nek, l”(‘t\(' genynek tag tere és jo alkalma van h.mtmaulye«lm,
midén azatdn a leirt (’M'HI(‘,Z hasonlé dolgok torténhetnek. De
a mint jelen esetben a keletkezett protrusio, minden kéros
kivetkezés nélkiil, ismét  elmult, elképzelhets, hogy egy mas
alkalomkor a baj nem fog ily siman lefolyni, hanem esetleg a
beomlott geny retrobulbaris Kotoszivet-gyvuladdisra, abscessus-
képzédésre adhat alkalmat, azoknak minden karos kivetkez-
ményeivel, midén azutin az esetleg esak kellemetlenségeket
vagy kis karokat okozé baj, az ectropium megsziintetését cablab
eljaras, a szem functiojat teheti tonkre. lwon kellemetlen szi-
vidmények Kkikeriilésére pedig esak egy 1t vezet, = ez abban
all, hogy a Snellen-féle fonalas mitét utokezelésénél hangoz-
tatott genykinyomogatas, eltavolitis sziikségességét teljes mér-
tékben érvényesitsiik, még akkor is, ha az ez altal okozott
fijasok miatt a beteg részérél ellendllasra talilndnk, mert
annak mar esak laza Kivitele is a jelen esethez hasonlé vagy
még sokkal silyosabb complicatiora vezethetnek,

iy S
Bl

E ZET

2

1889.

1. 08%:

Cataracta partialis trawmatica.
Kizli Grész Emil dr.

A lencse sériilése anmak teljes elsziirkiilését vonja maga
utan, minck okdul a esarnokviz hehatolasit s ennek a lenese-
rostokra gyakorolt befolyasat ismerték fel. Csak a legritkahb
esetekben fordul elé, hogy az elhomdlyosulas Kkoriilirt marad
s még ritkabb az, hogy a partialis cataractat idegen test fenn-
akadisa okozza. A mig 100 ambulans betegre 03, 100 szem-
sériilésre H, 100 sziirkehdlyogosra H cataracta tranmatica esik,’
addig a lencse részleges elhomalyosulisinak minden egyes
esete érdemesnek mutatkozik a kilon kozlésre és  leirasra,
Kiilsé behatis harom dton idézhet elé ilyen részleges hilyo-
got; vagy ugy All eld 1. i, hogy a lencsetok kis fokban
m("f\urul vagy ngy, hogy egy llll‘"'(‘n test athalad a lenesén,
vagy hogy benne fennakad. Az elsd eshetdségre példanl szol-
.1ll|¢tt Kriickow betege,* kinél a tisziras dltal okozott cataracta
traumatica partialis még 4 ho mulva sem vAlt teljessé, sit
intensitasaban fogyott, gy hogy 9, visust engedett meg.
[lven Pagenstecher es(*to‘ is, uw]\ annal |ellem/ohb mmthon\'
a a(.rulm utan 2 évvel vizsgdlta. Arra, hogy az idegen test
Athaladdsa gem vonja maga utin sziikségképen a lencse teljes
elhalyogosodasat, Desmarres kozlésein kiviil a budapesti egye-
temi szemkorhaz is mutathat fel egy esetet,* midén 6 hé mulv:
is csak finom vonalszeri homdly jelezte az aczélszilink l'lti&t

Mindezeknél ritkabb, ha az idegen test fennakad magi-
ban a lencsében s még sem okozza annak teljes elsmrkulusét.
A mily rosszul tari a szem minden mas része a beléje jutott
idegen testet, épen olyan jol viseli el a lenese, Ezt Becker * is em-
liti, ki puskaporszemesét latott a lenesében, s6t mint Barkan®
és Ottava™ kozléseibol vilagos, a legesekélyebb reactio sem
jelzi az idegen test bennlétét. Néha azonban mégis okoz izgal-

- mat; igy Pamard® a lenesetokon beliil helyet foglald 6lom-
- darab eltavolitisaval a beteg esillapithatatlan fajdalmainak

vetett véget. Az is megeshetik, hogy az idegen test iddvel az
eliilsé csarnokba jut s itt iritist okoz; ilyet ir le Wecker? s
Zehender,*? el6bbi a seriilés utan 20, utébbi 12 évvel tavo-
litotta el az izgalmat okozd vasdarabot. Sichel'! is megemlé-
kezett ez esheto.segldl. 80t Graefe'* szerint mdr a legesekélyebb
reactio is indokolttd teszi a miitéti beavatkozast, Ott azonban,
hol az idegen test békén hagyja a szemet s a részleges cata-
racta nem zavarja leuyogehen a latast, a beavatkozas feles-
leges vagy legfeljebh iridectomidra szoritkozhatik.

Ilyen esetet észleltink a mult év végén a hudapesti
egyetemi szemkorhazban,

K. A, 69 éves férfinak 33 év elott puskija elsiitése al-
Kalmaval jobb szemébe gyvujtotok-darab ugrott, mire heves
gyuladas dllott be, mely a harmadik héten hedllott 2—3 napi
nyugalmat Kivéve, 6—8 hétig tartott. A sériilés utan harmadik
napon bal szeme is fijni kezdett s jobb szemével egy iddoben
békiilt meg. 1865 és 1832-ben par napig tarté gyvuladasa
volt mindkét szemén (valoszindileg conjunetivitis  catarrhalis).
Latasa 1355 ota mm(lw egyforma wlt jobb szemével tobhet
latott s ha a Vll.l"‘ﬁ%%fl"’ felé mézett, egy arnyék lebegett
elotte, melyet unmal t‘lt‘tl\arlmturt. a né ll\ul hogy az egés:
latotért elzarta volna; 1888, mdjus havaban szemei kivirosod-
tek, reggelre heragadtak, fajtak, ennek megfelelileg a Kkito-
hiartydkon trachomat s a corneik felsé harmadin hegedd,
vékony pannust talalunk. Ezzel valamint a bal m*mmel hol

' Yvert. Du traumatisme, des blessures et des corps étrangers du
globe de T'oeil Reeueil d'ophtalmologie, 1878,

* Centralblatt fiir praktische Augenheilkunde. 1878,
Zehender's Monatsbliitter fiir .\ll"(‘nllt‘llkllllll(‘ 1860,
* Kocsis. Idegen test a retindn. h/em('-wpt 1885. b. sz.
Graefe-Saemisch. Handbuch der ges. Augenheilkunde.
Archiv fiir Ohren- und Augenheilkunde TV, 2
Szemészet, 1834, 63.
Annales d'oculistique, 1860, 43, 26.
Traité complet d'ophtalmol. 1887.
0 Klinische Monatsbliitter, 1865, TI1. 46.
1 Annales d’oculistique, 1843,
' Archiv fiir Ophthalmologie. 1855, 11.
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cicatrix ecentralis simplex van, mely visust
meg, tovabh nem is foglalkozunk,

A jobb szem cornedjan, a kozéptol Kkissé alatelé finom
pontszert homaly. Csarnok mély. Iris szovete esillog, rendes
szalazati, alul egy 6blot mutat, melynek két partjarol a
sphincternek megteleléleg egy-egy szil hizodik a lenesetokra,
honnan a lenesébe annak hatso feliiletéig érd sargas fehér
egyenetlen tomeg huzodik, mely szabaly talan kap alakot mutat,
alapjan pontszerii barnis- fekete folttal. Tensio normalis. Lenese:
képek jelen vannak. Szemfenék feljesen ép. V — 3, 1°0 D
hypermetropiaval. A kérhazbol tivozva, hol a frachoma keze-
lésén kiviil mindkét szemen iridectomia tortént, a visus 1°0 D
hypermetropiaval 7/, .

Hogy a leirt partialis cataracta a sériiléssel oki Ossze-
fiiggéshen van, az kétséget sem szenved. A kérdés
lehet, hogy hol van a gyujtotok-darab. Az, hogy a cornealis
heg esak mint kis folt lithato, a mellett lnmnut Logy az
1degcn test tényleg behatolt, mert nem l\qmelhctu traumatikus

csak Y, enged

cataracta el Jtll"xsa lovés kovetkeztében s ily jelentéktelen cor-

nealis sebzés mellett, ha csak az altal nem, hogy a nagy eré-
vel ropiilé gyujtotok-darab ngy iitotte At a cornedt, mint a
srét az divegtablat. Az tehiat adott esethen kétségtelen, hogy
az idegen test hennmaradt. De hol foglal helyet?

Nem hatolt-e 4t talan a lencsén

retina, chorioidea vagy scleraba? Ez ellen hatirozottan szél a

szemfenék ép volta, mert ez esethen e hartyak részérol volna

valamilyen complicatio lathaté, mint a hogy azt Galezowski'

is llang.sul)oua, de még nekink is volt “alkalmunk a mar
idézett esethen lathatni, hol a retindban székeld idegen test,

ha ablatiot nem is, de szembeting retinalis elvaltozast mégis
okozott. K negativ bizonyitékok mellett positivek is hozhatok
fel. Ilyen az irisben lathatéo hiany, a synechidk s a cataracta
erdsebben siarga szine. Széval tobb mint valoszind, hogy az
idegen test, mint igen kis darab az elhomélyosult lencse-rész-
hen foglal helyet.

Hasonlo, bar nem egészen azonos esetet irt le Purtscher, ®
de az o beteuenel a chorioidedban az idegen test hatisianak
is tu.a;dnmtlmtu igen csekély elvaltozas van, gy hogy nem
donthette el, nem hatolt-¢ 4t a lenesén a 1&1‘()1rv'u(‘~ Még ke-
vésbé azonos a leirttal Creniceanu® esete. Ennél a cornealis
foltnak megfelel6 homalyos esik volt a leneséhen s 28 év
elott lovés Kovetkeztében sériilt meg. A kozld valoszininek
tartja, hogy gvujétok-darab csapta meg, de hogy a szemben
maradt-¢ s annak mely részében t(wldl helyet, arrél nem nyi-
latkozik. B ritkasig szolgdljon kozlésem indokolasaul.

Kiseblh klinikai kozlemények.
Kizli Neupauer Gusztav dr. szemklinikai gyakornok.
I. Szivarvanyhartydban levd idegen test hdrom esete.

B. Jozsef 29 éves gyari munkasnak egy darab vashol,
kalapalas kozben, vasszilaink pattant bal szemébe. Mdasnap
reggel korhdzunkba jott. A vizsgdlatndl erdsebh kimyezés és
fénykeriiléssel  jaré  kotohartyagyuladast ¢és ciliaris injectiot
talaltunk. A szarubartya also-belsé negyedében a  limbustol
3 mm.-nyire volt egy kmull;(‘lul 1 mm, lm.ss/u sziirke elmosdodo
hatara folt; a cs amnk rendes, vize tiszta; a pupilla szikes,
fényre renyhén reagdlt; az iris duzzadt, vérhé. Az iris alsé-
belsé negyedében a szaruhartyasebnek
iris szovetébe egy koriilbelil 1%, [ J-mm. terjedelmit '/, mm.
vastag lapos temtm) ii vasdarab volt, melynck elo-felé allo, az
irishol kiemelkedd részén finom szemesés torés volt lathato.
Kovetkez6 napon iridectomiat végeztink ezen szemen ¢s az
idegen testet a vele oOsszefiiged kis irisdarabbal egyiitt el-
tavolitottuk. Mdr misnap az 0])01“1f1() utin a szemteke halovany
volt, a pupilla ad maximum kitagult, az izgalom teljesen eltint.

! Des cataractes traumatiques Receuil d'ophthalmologie, 1881
* Centralblatt fiir praktische Augenheilkunde, 1878,
¥ Szemészet. 1884, 62.
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A kimetszett irisen lathato volt goresi alatt, hogy a vasdarab
az irisnek festékes rétegéig hatolt. Az idegen test koriil és
részhen az iris szomszédos részeiben is erds besziirddés mutat-
kozott.  Ugyane helyeken apré  festék-szemesék is  voltak
szabalytalanul hehintve az ivis. beszirddott szivete Kozé.

D. Vilmos 40 ¢éves géplakatosnak munka kozben egy
vasdarah orrahoz iitodott, majd onnan jobb szemébe ugrott.
O estélig dolgozott, masnap reggel azonban szeme oly erdsen
fajt és l\nn\czctt. hogy a miatt kérhazunkba jiott. A jobb
szem  kotohartyain er 5 hurutos gyuladast talaltunk. A szaru-
hartya koriil erds ciliaris injectio Volt, A szaruhartya Kozepén
tobh  kisebb diffus sziirke fényld régi homdly ; a szaruhirtya
alsd-belsé negvedében egv koriilbeliill 1 mm. hossza  sziirke

folt. A esarnok rendes, vize tissta: az iris duzzadt, vérbo,
szilazata  kiss®  elmosodott. A pupilla  sziik, kerek, fényre

renyhén reagalt. Az iris belsG Fészében kizel a pupilla széléhes
van egy 1 mm. nagy sziirke-fekete testeeske, mely szine altal
az iris vorosos-barna szinétdl nagyon elit. E testeeske fém-
fénynyel esillog és az iris sikjabol kiemelkedik, a mi kiilonisen
akkor tiinik fel, ha az idegen testet oldalrol nézziik. Az idegen
testnek eltavolitisa ezen esethen is gy tortént, hogy keskeny
landzsaval a cornea keriileti részén sebet készitettink, majd
Forster-csipivel megfogtuk az idegen testet, a vele szomszédos

irisrészlettel egyiitt Kiliztuk s az utobbit olléval levagtuk.
A Kimetszett iris-darab azonban oly kiesi volt, hogy a kelet-

kezett iris coloboma alig volt 2 mm. széles, Az operatiot kovetd
napon a szemteke halovany, a pupilla tig volt. A gydgyulas
ezen esethen is oly rohamos volt, hogy a beteget 7-dik napra
elboesatottuk.

R, Adam 19 ¢ves molnar egy héttel ezeldtt malomkovet
faragott, mely alkalommal egy kdarahka ugrott bal szemébe.
1 l\()ll_\(‘l,(ﬁb és Kkisfoki :I](l(lllllcl daczira tovibb dolgozott

és esak orvosa tandesara kereste fel korhdzunkat. 'V msgélatn.ll

| mutatott; a
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a bal szem mérsékelt Kotohartyai és Kisfoka eiliaris injectiot
szarubdrtva alsé-helsé  negyedében a  limbustol
mm,-nyire volt egy Kis kulvmvx sziirke  elmosodo
hatird volt: a csarnok rendes, vize tiszta: a pupilla kerek,

sziivkés  folt, fényre renyhén 10.1«~1lt az iris duzzadt, vérhé

volt, alsé-belsé negyedében, a cornea sugar kozepének meg-
felelfleg, egy Kolesnyi sérgas-harna, gombilyded, (‘“‘\(‘llf‘ﬂl‘

feliiletit, az iris sikjabol kiemelkedd testeeske volt. Ezen eset-
ben is az eldbb leirt modon iridectomiat végeztiink és az idegen
testet eltavolitottuk. A gvogyulis szintén gyorsan és teljesen
zavartalanul folyt le.

Jzen esetekben tehdt idegen test, dthatolva a szarubartyat,
heékelodott az irishe, tobh napon &t ott is maradt, s daczar:
az Crzékeny cornea Gs iris ezen sériilésének, az idegen test
cltavolitasa  utan rohamos gyogyulas allott elo. Ezen LYors
gvogyulist esak tgy magvarizhatjuk, hogy a vas- és kdodarah
jelen esetiinkben tiszta 1évén, nem vitt um"-wal fertozd micro-
organismust az irvishe, miért is az u,g-:llunh tiinetek egvszerfi
traumatikus eredetiek voltak, melyek az eléidézi ok eltavolitasa
utdn szintén engedtek.

II. Lipoma subconjunctivale.

Sch. Vilma. 14 éves leanynak jobh szemén, a szemteke
felso felében, a szaruhartya széle felett 1-—2 mm.-nyire egy
szabdlytalan ovalis alaki éles hatird 16 mm. hosszi 9 mm.
magas ¢s 8 mm. vastag sirga daganat iilt, mely felfelé .u
atmeneti reddig, ki- és befelé ma;llnem a /u«rol\w terjed. -
daganat sima felszint, lagy, sekély bardzda Altal egy kltelc
es6 nagvobh és egy befelé esé kisebb részletre oszlott. A kotd-
hartyaval erésen osszefiiggitt, a sclera felett azonban kinnyen
volt mozgathato.

A d aganat tomege altal akaddlyozott pislogatas hosszabb
ideig fenuallo kotéhartya hurutot okozott. A daganat eltivoli-
thsat akképen eszkiizoltiik, hogy a daganat tetején ovalis koté-
hartyadarabot vagtunk ki, moly svl)en At az egész  sarga
timeget elég kinnyen Kkifejtettitk. A goresivi  vizsgalatndl a
conjunetiva  hamja vastagodottnak mutatkozott. A conjunetiva

Calatti kiotosziovet szaporodott, egyes helyein diffus besziiradés




lathato. Ezen Kkotészivet mélyebb részében van egv  kizel
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I mm. atmérdji, a l\ommmng’\ szerkezetéhez t(*l)oxcn hasonlo |

szerkezettel bird mirigy, melynek Kivezetd esive 1-—2 hajlas
utin a conjunctiva feliiletére nyilik. IZ mirigy Koriil van véve
rostos kitoszovettel, melyben tig edények vannak. Ugyanesak
ezen conjunctivalis
mirigy, mely rivid és széles kivezetd esGvel nv1hl\ a feliiletre.

kitoszovethben lathaté egy nagy timlos

Az els6 valosziniileg a  Konymirigynek egy kiilon 4116 apro |

része, mely a felsé dtmeneti reddoben lehe tett, majd a Kito-
hartyaval egyiitt a nivekvi daganatra keriilt ; a masodik pedig
valoszinileg egy megnagyvobbodott Krause-féle acinosus mirigy.
Maga a dd""llldt egy holv('nkcnt igen vastag kotoszovetes bu-
ml\l\‘l.l bir, nlcl\ sok kistoszoveti rosthol és ezek kizott kevés
kitésziveti sejtekbol 4ll. Ezen burokbél szamos sovény indul
a daganat belsejébe, melyek egyvmassal Osszekapaszkodva,
durva reezét alkotnak: a recze kisebb-nagyobh iiregeit nagy
zsirsejthalmazok toltik ki, A reezét alkotd stvényekben Kivto-
szoveti rostokon Kkiviil szamos hosszi ovalis magvakkal biro,
cgymassal parhuzamosan halado sejtnyalabok, um,(l azok haran-
metszetei lathatok. Ezen sejtek alakja, elrendezédése és fest-
hetésége mutatja, hogy izomsejtekkel van dolgunk. Utobbiak-
nak eléfordulisa a subconjunctivalis hpom.tkl).m ugy latszik,
ritkabb szokott lenni.

III. Fibroma conjunctivae.

H. Antal, 39 éves portds, jobb szemén a szaruhartya
helsi-felsé  széle mellett egy 7 mm. atmérével bird 2 mm,
vastag, kerek, ¢lesen hatdrolt, halvanyvords daganat iilt, mely
sima felszini, kemény tapintati és to[;om,n ‘r.t_]lldhnatlan volt.
E daganat a Kotohartyaval erosen osszefiiggitt, de a sclera
t(‘lctt ix esak nehezen volt mozgathato. Az eltivolitott daganat
atmetszve élénk fehér tomitt rostos szerkezetet mutatott. Gor-
es6 dlatt lathato, hogy a daganat fedve van tébbrétegi fel-
hammal, mely felsd rétegében lapos, protoplasma szegény,
alsé rétegéhen hengerded, protoplasma dis, nagy maggal biro
hamsejtekbdl all. A daganat keriileti szélein a him erds vas-
tagodassal megy at a conjunctiva hamjaba, Maga a daganat
szoyete esupa igen tomott kotoszoveti rostkotegekbal all, mol\ ek
részint a dawanat feliiletével parhuzamosan, részint killinbhizo
iranyban haladnak. A daganat alapja felé a rostkitegek ossze-
fiiggése valamivel lazdbba valik; mig a ham alatti rostkitegek
kozitt igen kevés gimbilvded vagy esillagalakia Kitosziveti
sejt volt lathato, addig a daganat alapja felé e sejtck nagyobh
szamban voltak, Véredény igen kevés volt a daganathan.

IV. Polypus conjunctivae.

A kitohartya polypusait illetileg a szemészek eddig a
tobbi orvosok azon szokidsat kiovették, hogy minden nyak-
hartyan elofordulo, joindulatd, nyéllél, bird gimhbilyded kép-
letet polypus névvel jeloltek, a nelkiil, hogy sziveti szerke-
zetét tekintetbe vették volna. Mar Billroth, utina Eppinger a
tulajdonképeni nyakhartya-polypust elkiiloniteni igyekeztek a
polypoid, vagyis polypus alakkal, de nem az illeté nyakharty:
szerkezetével bird képlettol. Legtjabban Elschnig a Knapp
wArchiv fiir Augenheilkunde® XIX. kitet 1-s6 fiizetéhen fog-
lalkozik ezen targygyal. O szerinte a kotGharty fnak - valodi
vagyis Lotnlmnt\a s/('ll\e/(\ttcl bird ]ml\pusa a 1egritkidbban
szokott clofordulni; az eddig ,polypus® név alatt leirt kép-
letek pedig vagy fibromak, vagy sarcomik, vagy egvéb 1j
képletek voltak. :

Az aldbbiakban a kotéhartyinak egy polypusszeri kép-
letét akarom roviden leirni, melynek szerkezete a  kitohartya
szerkezetéhez teljesen hasonlit, ngy hogy talin valodi poly-
pusnak bevilnék ; mindazonaltal nem akarom eldonteni, vajjon
ezen képlet nyakhartyapolypus-e vagy esak polypushoz ha-
sonl6 fibroma ? Az eset a kivetkezo :

L. Igniez, 18 éves béres, bal szemén a szemteke kiilso
oldalin borsonyi, gombiblyded, rozsaszind, liagy, sima felszini
daganat iilt, mely vékony nyéllel a szemtekei kitéhartyahoz
van rigzitve. Izen daganat magatél keletkezett; sériilés nem

- keletkeznek,

| alatt, Kis foka besziirGdés lathato.

ZET 1889, 1. sz

érte a szemet. A képletet lemetszettiik, mire mérsékelt vérzés
allott eld, mely egyszerii hidegviz-horogatisra megszlint. A
lemetszett daganat g combihos volt hasonlo, a felsé feliilete dom-
borti, a nyéllel osszefiiged also feliilet pedig gyengén  homori
volt. A goresivi vizsgalat azt mutatta, hogy a daganat fedve
volt vastag, szamos réteghol allo tellmmmdl melyben féleg
harom reto"ot lehetett 11100'Iu110nlnvtetm A lowtelw tobh  sejt-
sorbol allo réteg alig t('stodo protoplasma-szegény, kis maggal
hird, erdsen I(‘Ltpult lhmm_]tekbul allott; a mésodik réteg ismét
tobh sorban 4llo, protoplasmadis, nagy maggal lnro. lapos
hamsejtekbol allott, végre a harmadik rétegben tobh sorban
allo koezka vagy h(-nwclhe hasonlo, nagy gimbilyt maggal
birg himsejtek voltak, Ez utébbi hamsejtréteg kisebb-nagyobh
esapszeri nyujtvanyokat boesiat a ham alatti kotdszovetbe, mi-
dltal a ham nyujtvinyai kozitt kiilonbozé nagysagu papillak
melvekben laza kitdszovet ¢és szamos hajszal-
edények foglalnak helyet. A daganat nyele Kevés finom hul-
lamzatos rostos szivethdl All, mely szdamos véredényt tartalmaz.
L rostos szivet a daganat kertileti részeive halad, hol kizel a
ham alatt laza sejtdis kitoszovethe megy at. Az egész daga-
nat fotomege laza Kitiszovethol all, melyben szamos giombily-
ded, majd esillagos kitoszoveti sejtek  vamnak., Ezen Kkoté-
szovethen szamos, részben igen nagy (rok vannak, melyek
falai vékonyak, endothel-sejtekkel fedvék. Némelyikben nyirk-
sejtek lathatok, Kiriilvéve finom szemesés anya """ll Ezen ok
kétségkiviil tagult n\lrl\edenwl\ Ezek mell(,tt taldlunk sok
t.wult \t‘roden\(-l\o is, melyck itt-ott még vérrel telvék, A
laza kotbszovet egyes Koriilirt helyein, tobbnyire kizel a him
Jelen esetiinkben tehat egy,
felsé réteghen lapos, alsé rétegben hengerded felhimmal bird
lagy c«lvmdux Kitosziveti (ld;:m.lttal van dolgunk, mely szer-
kezetére nézve csak a felhiam vastagodisa és a vér- és nyirk-

| edények erds tagulisa Altal kiilonbozik a kotohartya szerkeze-
tétol. Az edények ezen kitaguliasa valészinileg a daganatnak

vongalodisa, majd a szemhéjak nyomdsa dltal nkomtt Kerin-
gési zavarbol magyarazhato, honnan a felhdmnak vastagodisa,
valamint a ham alatti kitoszivetnek helyenkénti besziirddése
is szdrmaztathato.

V. A szemsériilés egy érdekes esete.

A szembajoknak egy nagy ¢és oigen ¢rdekes esoportjat
képezik a szemsériilések. Ha sok ~/Pnlﬁérnlt-r~| esetet figyeliink
meg, akkor érdekesebbnél érdekesebbeket fogunk talalm, ré-
szint a sériilés modjara, részint az okozott szembaj lefolyiasira
¢s még inkabb végzédésére nézve. Ezen érdekesebb esetek
legnagyobh része a szemteke-sériilésre vonatkozik, mig a szem-
IIO]dl\ sériilései mint egyszerit metszési vagy  szakitasi sebek

- rendesen Kiilondsséget nem mutatnak., Az a].ll)lnaklmn a szem

oly sériilését .xkamm leirni, melyben a felsd szemhéj a sériilés
kiivetkeztéhen sajatszeri ¢ *«'trnpmnmt mutatott, melv teljesen
egy szemhéji repedésen at eléesett és taltengett kitéhdrtydhoz
llamnllmtt Maga az ectropium mindsége, llammt keletkezésé-
nek sajatszertt modja azt  hiszem, cl(‘o érdekessé teszik az
c~ctut.

I. 12 éves fii jobh szemét fél év elott szamar rugta
meg ; .ml\km' a jobb felsd szemhéjon seh keletkezett, nw]vnok
gybgyulasa utin a felso \/emhe] kizepén Kis virisség maradt
vissza. Iddével ezen virdsség nagyobbodott, késébh a beteg
orvosa le is vigott beldle egy darabot. Ennek daczira a ,,\'ad-
his®* esakhamar ismét nivekedni kezdett. A jobh szem litisa
kiilonben mindig jo volt. V msgdlamal a kivvetkeziket talaltuk :
A jobb szem alsé szemhdéja és kimyszerve ép. A felsé szemhdéj
kis fokban felfelé hazodott, tgy hu;,»_\ a szemrés meég (uilto'
tett zardasnal iz esak alig zarodik teljesen: a szemhéj activ
mozgasa csikkent, passive a szemrés tokéletesen nyithaté. A
szemhéj kiilso feliiletén a szemhéjszél felett vagy 3 mm.-nyire
van egy Kkoriilbeliil 25 em. hosszi, lc"\d\tdu‘l])h (kizepi)
részén 1 em. vastag, a szemhéj kiilsd és kw.qmv harmaddra
Kiterjedo  vizszintesen fekvé  daganat, mely ovalis alaki,
¢lesen  hatarolt, élénkpiros, sima 101[ilet1’i, ligy tapintati. E
daganat a szemhéj-porezezal szorosan Osszendtt, felette nem




mozgathato. A daganat felsd részén, de kizetleniil az alap-
janal, tohh 1—2 sorban 4ll6 elsatnyult pillaszor lathato. Ezen
felsd szemhéj szélének belsdé harmada, valamint a killsé zug
melletti 2—3 mm.-nyi részlet rendes; a szemhéjszél t6bhi része
vékonyodott, rajta esak itt-ott lithato egy-egy kis vékony szir,
A leirt daganat kozepétl a szemhéjszélig halad fiiggdlegesen

egy a szemhéj egész vastagsigara terjedd hegedés, mely koriil |

a szemhéjszél vékonyodott, gyenge rézsaszini, fényl. A szem-
héjat Kkiforditani nem lehet, mert a daganatnak megfeleloleg
a szemtekéhez van rogzitve. A szemhéj belsd feliiletén a szem-
héj szélén leirt fiiggoleges hegedésnek megfeleldleg van egy
lenesényi polypus. A daganatot alapjardl lefejtettiik, majd az
also és felsd borsebet harom varrattal egyesitettilk. A gvogyulas
zavartalanul folyt le. Az eltivolitott darabot géresé alatt vizs-
gflva, azt talaltuk, hogy a daganat felsd részét egy tikéletes
szemhéjporez  képezte, melynek conjunetivalis feliilete most
kifelé volt fordulva. Ezen conjunctiva hamja igen vastago-

dott volt, helyenként sirgas izzadmanynyal fedett: a daga- |
Meibom- |

nat kizepi részén a  szemhéjporezban  tikéletes
mirigvek voltak, mig a szemhéjszélnek megfeleld részén né-
hany pillaszor volt lithato. A daganat keskenyebb széle felé
a pillaszorok hidnyoztak ¢s a szemhéjporeznak mindinkahh
kisehh része mutatkozott.
daganat kiozepén igen sok, tag véredényekkel ellatott, laza
kitoszivet ¢s a daganat alapja felé izzadmany volt. Ezen
esethen tehat a daganatot részleges ectropinmnak kell ven-
niink, mely ugy keletkezett, hogy a szemhéjon a rugas kivet-
keztében egy '/ alaki repedés jott l1étre, mire a Kirepesztett
szemhéjrészlet felfelé fordult. Idovel ezen részlet helyén hege-
dés jott 1étre, mely a Kkiilsé ¢s belsé sebajkat egyesitette. [z
altal a kifelé és felfelé fordult szemhéjrészlet teljesen a szem-
héj kiilsé feliiletére zaratott; kotéhartydja pedig a levegd, por,
filst sth. behatisa kivetkeztében taltengve a Kirepesztett rész-
letnek tikéletes kifordulisat okozta.

SZEMELVENYEK.

— Dr." Rolland az enucleatio jogosultsagardl panoph-
talmitisnél abhol az alkalombol, hogy a franczia szemészek
utols6 osszejovetelén ezt megyvitattak, feleleveniti a ,Recueil
d’ophthalmologic®“-ban 1885-ben eldszir kizolt s 1886-ban bro-
chure alakjaban jelzett allaspontjat, melyet e targyban elfoglal.
Eddig altaliban Graefe nézete volt irdnyaddé, ki ova intett

mindenkit, hogy ne kisértse meg az enucleatiot panophthami- |

tisnél, minthogy ugy 6, mint masok halalos kimenetelt lattak
ez eljarastol, Rolland 80 esetében egyszer sem allott be halal,
s6t tobb izben épen életmentd volt.

Eddig minden gyo6gyméd tehetetlen volt panophthalmi-
tissel szemben. Higany Kkiilséleg s belséleg, vérbocsatasok,
borogatasok mind kevés vagy semmi haszonnal sem jartak,

s6t a bemetszés sem cstokkentette mindig a fajdalmat, némely |

esethen ellenkezdleg novelte. Mar a priori is gondolhato, de
meg a tapasztalat is bizonyitja, hogy az agy szomszédsagaban
mily veszélyes egy genyedd teriilet. Ilyen koriilmények kozott
bamulatosnak tartja, hogy még ellenezték az enucleatiot
panophthalmitisnél. A 4 halalesetet (Graefe, Mannhart, Horner,

Pagenstecher) ugy magyarizza, hogy a genyedé folyamat mér |

behatolt volt az agyilirbe a mnervus optikus mentén, s igy a

kezménye volt. Ezért mindazon esetekben, hol az agyi tiinetek
azt jelzik, hogy a folyamat mar reaterjedt az agyhartyikra
vagy az agyra, a mitétrol lemond. Ezen elbvigyvazattal az
enucleatio mindig jotékonyan hat. Azt is figyelembe kell
venniink, hogy meggatolja a lymphangoitis migrans s sym-
pathicus lob bealltit, mely panophthalmitisnél a masik szemet
veszélyezteti.

Mindezekért panophthalmitisnél siirgésen indikaltaz enun-
cleatio, mely 1. megsziinteti a tiirhetetlen fijdalmakat s par
nap alatt visszaadja foglalkozasanak a beteget; 2. meggatolja
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- tikus folyadékkal tisztara kifeeskendi a bulbust; 3.
Cezutan metszi 4t egészen tiszta olloval az izmokat és nervus

A szemhéjporez mogott, vagyvis a |
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a betegség Atterjedését az agyra; 3. sympathikus lob prophy-
laktikus szeréiil szolgal.

Most mar az a kérdés, sziikséges-e megvaltoztatni az
enuncleatio classikus technikajat? MAsrésat félé-e az orbitalis
seb infectioja a kiliriilt geny Altal? Lebert szerint u. i. miitét
kizben a septikus anyagok elarasztjak a sebet s igy bé alkal-
muk van bebatolni a koponyaiirbe. Rolland ezt tagadja,
szerinte ez sokkal konnyebben torténhetik enuncleatio elétt,
mint alatt, a mikor az usszekittetések megsziintetése s az
antiseptikus mosdsok nem kedvezk a folyamat Atterjedésére.
Mindazonaltal, hogy ez irinyban is megnyugtassa kartirsait,
tjabban kovetkezé methodust hasznal: 1. a conjuctivat a
cornea koriil felszabaditja s a szemet bemetszi; 2. antisep-
esak

optikust ; 4. desinfectio s a véralvadékok eltavolitisa utin a
szemet kiti s esak 24 oranként valtoztatja a kotést. Végiil
meleg szavakban ajanlja eljardsat. (Reeueil d’ophthalmologie
1888, Juillet. De I'énucléation dans la panophthalmie.)

Dr. Georges Martin ugyanezen targyrol értekezik s fel-
emliti Panas nagy érdekii esetét. Cataracta extractio utin
panophthalmitis keletkezett s a misik szemen sympathikus eye-
litis. A panophthalmitises szem enucleatioja utdn a beteg meg-
halt. A bonezolas meningitist, abscessus pulmonist, s pleuritis
sero-purulenta-t deritett ki. A megejtett bacteriologikus vizsgalat
pedig arr6l tett tanusagot, hogy mindeniitt ugyanazon micro-
organismusok voltak jeten, mint a melyeket a szemben talaltak.
A sympathikus lob jelenléte bizonyitja, hogy a baj mar elvesz-
tette volt localis jellegét. A dolog magyarazata abban rejlik,
hogy az egyén albuminuridban szenvedett s igy Kitiind talajt
szolgdltatott a micro-organismusok szaporodasira. Panas ez eset
kapesan az enucleatio indicatiéjat panophthalmitisnél kivetkezd-
kép allapitja meg: 1. A mitétet hajtsuk végre, a mint a ge-
nyedést gatlo eljarasaink cserben hagytak. 2. Teljes kifejlés-
ben levé panophthalmitisnél is operaljunk, kivéve, ha az egyén
diabetesben, albuminuridban vagy mis constitutionalis bajban
szenved. 3. Az antisepsist szigorisaggal gyakoroljuk.

Martin nem osztja Panas tételeinek masodikat. Szerinte
egy egészsézes ember szervezete még képes ellentillni a micro-
organismusoknak, mig a beteg ember kinnyebben dldozatul
esik, ha enucleatioval el nem tavolitjuk a baj fészkét. Ezért a
cachectikus egyéneket kivéve, az alkati bajban szenveddket is
operdlja. (Annales d’oculistique. 1888. Juin. De l'énucléation
dans la panophthalmie. )

— Dr. Galezowski a mihelyek vilagitdsara hivja fel
a figyelmet. Mintan az iskolik s hivatalok czélszerit vilagitasarol
tohb izben szolott, idészerimek tartja a mihelyekrsl is meg-
emlékezni. Ha mar az iskoliban igen nagy horderével bir a
jo vilagitds a szem érdekében, még nagyobb a jelentosége a
miihelyekben. A munkisosztaly igen nagy s nem csekély azok
szama, kik mér kora ifjasiguktol kezdve gyakoroljak mester-
ségiiket. S csakugyan Galezowski a finom munkat végzik
kozott igen sok amblyopiat s amaurosist talalt, mit elsé sor-
ban a hidnyos vilagitisnak tulajdonit. Szomord, hogy nines
rendelkezés, mely a munkasokat az ily drtalmak ellen védené.
Osszegezi a jo vilagitis feltételeit, hogy az illetékeseknek
iranyadoul szolgaljon. A miihelyt dircet s mem fal altal re-
flectalt fény vilagitsa. A szoba mélysége s magassiga arany-
ban legyenek, nehogy a szoba mélyében dolgozok mesterséges

' vilagitasra szoraljanak, mert ez eljarast (t. i. a vegyes vilagi-
halal magénak a kérfolyamatnak s nem az operationak kiovet- |

tast) a legerélyesebben elitéli. Fél meternyi fal kivételével az
egész oldal iiveghdl legyen. A mi a mesterséges vilagitast
illeti; minél erésebbet kivan, de a Kkivetkezo feltételek mel-
lett: a ling ne lobogjon s a munkis szemét a direct fénytol
erny6é védje. Minél kevesebb hét s szénsavat fejlesszen, Mind-
ezen feltételeknek legjobban megfelel az Edison és Suan rend-
szerfi villamos vilagitas.

De nem elég a jo vilagitasr6l gondoskodni, hanem a
palyavalasztast is befolyasolni kell, mert még kedvezitlenebb
koriilmények kozott is kevesebb veszély haramlik az emme-

- tropra, mint a myopra, ki finom munkak végzése Aaltal kiny-
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nyen szerezhet chorioiditist, haemorrhagiat, ablatio retinaet sth. |
— Mindezekbhdl kivetkezik: 1. Az allam feliigyeletet gyako-
roljon a finom munkdkkal foglalkozok wmiihelyeinek vilagi-
tasara. 2. Az iparos tanulok szemét pontos vizsgalatnak ves-
sitk ald s ez alapon gyakoroljunk befolydst a palyavilasztasra.
(Recueil d’ophthalmologie. Jonillet 1838, Eclairage des ateliers.)
Grdsz Limil dr.

— Uj eljaras cornealis talyog vagy fekély gyégyi-
tasara. Deeren-t6l. — Midén minden mds eljirds, mely a cor-
nealis talyog vagy fekély tovaterjedésének meggatlasit czé-
lozta, cserben hagy, de perforatio még nem kivetkezett be, |
a kovetkezot ajanlja : ‘

Erzéstelenités utin a fekély vagy talyoghoz legkozelebb |
esé részen az Atlitszo6 corneatol 1/, mm.-nyire lindzsaval 2
mm.-nyi sclerotomiat végez s az eszkizt oly gyorsan hizza
vissza, hogy a csarnokviznek ne legyen ideje elfolyni. Ezutin
még két ilyen sclerotomidat végez a biantalom székhelye kortil
s végiil a sebajkakat titongasra birja gombos végi kutatoval,
llO"‘Y a vérzést s a csarnokviz kifirilléset clnsewnsc Ez utobbi
LlJfll‘dSt napjaban hiromszor ismétli 3—0G napig. Az izgalom
sziintével a hegedés gyorsitisara argentum nitricum oldatot
(0°01 : 40) eseppent be. Ha a fekélyedés kis terjedelmii, gy
egy sclerotomidaval is beéri. Saemisch keratotomidja hatranyanak
azt tartja, hogy csak kisebb fekélyedésnél hasznialbato, a he- )

gedés utan szabalytalan astigmatismust okoz s végiil nehéz-
ségekbe iitkozik a lenesetok megscrtésének kikeriilése. (Re-
cueil d’ophthalmologie octobre 1888.) Grosz Emil dr.

— A parisi szemészek egyesiiletének mult év okto-
ber havaban tartott gyiilésében szimos érdekes targy keriilt
megbeszélés ala, melyek kioziil a kovetkezoket emeljiik ki:

Chawvel szemben Martin azon allitasaval, hogy az astigma-
tismus s myopia kozott okozati Osszefiigeés létezik, tagado
allaspontot foglal el. Pareut, Abadie ¢és Galezowski az eldadé
nézetét valljak, mig Meyer annyiban, a mennyiben a nem
corrigalt astigmatismus cstikkenti a latoképességet s igy a
targyak kozelebb nézése a szem megerdltetését vonja maga
utan, Martin partjan all. Nézetet .unxl tamogaija, hogy cor-
nealis foltok mellett is gyakran taldlunk myopiat s ezért a
miben kiilonben mindnydjan egyetértenek, az astigmatismus
corrigilasit minden egyes esetben sziikségesnek tarija.

Abadic egy haldlesetet kizol, mely 4 centigramm cocain-
nak bor ala feeskendésére allott be. Minthogy a honczolast
nem ejthette meg, vita targyat képezheti, vajjon apoplexidnak
vagy cocain, mérgezésnek tulajdonithato-e a halal. O s vele |
Meyer a mérgezéssel ellentétesnck talalja, hogy a beteg eyano-
tikus lett 8 nehézlégzés tiinetei kozott mult ki, mig a cocain-
mérgezés feltiing halavanysaggal s collapsus-sal Jar. Abban
azonban megegyeznek, h(){,y '7 centigramm & maximum, mit
hir alé feeskendhetni.

A mellsé esarnok Kioblitésére hasznalt van Swieten-féle
folyadéknak hatrinyairol szolott Gillet de Grandmont két al-
tala észlelt eset kapesan. Egy izben iridochoroiditishben szen-
vedé teljesen vak szem mellsd csarnokabol a duzzadd, luxalt
lenesét tavolitotta el, mire a cornea collabalt s a seb taton-
gott. Ennek megsziintetésére a mellsé csarnokba van Swieten-
fele folyadékot (2 : 3) fecskendett he, mire a cornea vissza-
nyerte gorbiiletét. Masnapra a seb zirédott, de a cornea
infiltratiohoz hasonléan elsziirkiilt, de izgalom nem volt. Mivel
a szemen a fényérzés is hianyzott, exspectative jart el. —
10 nap mulva a cornea feltisztult. Az elsziirkiilés a sublimat
alvaszté hatisinak tulajdonithaté, melyet az albumint tartal-
mazé folyadékra gyakorolt. Ebb6l magyarazhato egy elobbi
esete, midon nagyfoki myop szemen végezett cataracta extractio
utan ungyanecsak az osszeesett teke tensigjanak emelésére ugyan-
olyan folyadékot feeskendett he. 24 6ra mulva a seb behe-
gedt, izgalom hidnyzott, de a cornea sziirke volt. Desinficialas
czéljab6l a sebet felnyitotta s a mellsé esarnokot naponta
haromszor l\lfecekemlezte, de a cornca nem tisztult fel, a teke
pedig atrophisalt O maga is az ismételt kioblitéseknek tulaj-
donitja a balsikert. — (mrc-cki, Parent, Meyer tamogatjak az |

cloadd nézetét, s6t Valude, Panas elsé assistense, szintén bi-

- zonyitja, hogy a sublimat a cornea elsziirkiilését okozza, a

miért fonoke utobbi idében a sublimatot 4°-0s boéroldattal
helyeftesiti. Ez alkalommal a legtobben, koztiik elsé sorban
Galezowski, a mellsé csarnok kitblitésének, mint oly eljiris-
nak, melyre szilkség nincs s bizonyos veszélyekkel jar, ellene
nyilatkoztak. (Reeneil d’ophthalmologie octobre 1888.)

Grisz Emil dr.

— Az orri oldalon levé chorioidealis coloboma. Dr.
B. Alex. Randall és Dr. G. Ede Schweinitz-t6l. Philadelphiiban.
— H. T. 22 éves notlen férfinak 1885-ben bal szemén iritis
volt. A szemfenékbél tiszta képet nem lehetett kapni; =«
papilla zoldesnek wmutatkozott ¢és mélyen Kivajult; a vendk
tagak, kanyargok, az erek helyenként igen leplezettek.

A papilla belsd alsé szélén nagy, fehéres teriilet és ezen
viros folt volt, valészinfileg vérzés. A beteget jodkalium és
hydrargyum bichloratummal kezelték. 1887-ben a beteg ismét
jelentkezett, mert az emlitett szembajbél valo Kkigyogyulisa
utin a rendelt iivege eltort. Ekkor a tiikori pontos lelet a
kivetkezd volt:

A bal papillin nagy excavatio, kiillonosen ald és az orri
oldal felé mély, hol feltiing zoldes szint mutatott. A papilla
felsé részénél kerek chorioidealis atrophias folt, a papillat fes-
tékes gyiri koritette.

A papilla orri oldalanal egy kerek fehéres teriilet volt,
mely a papillat ¢érintette, ettél pigmentalt chorioidea esik
altal elvalasztva. Ezen teriileten a4t egy nagy vena majdnem
horizontalisan  hizédott, s nasalis oldalan élesen megtirye
haladt. A jelzett teriilet zoldes-fehér, kozepén opalisilo, «a
szemfenék tobbi részének sikjanal mélyebben fekiidt és esak
alsé és nasalis oldala meredek, festett szegélytdl Koriilvett,
mig a tiobbi menedékes.

A papilla kbzepéhdl egy sarlo-alaki és attetszé kiemel-
kedés nyalt elire az iiregtesthe, mely fel- és lefelé vonult és
finom szilakban végzidott A szemfenék tohhi része, szemfenék

CerGsebb  esikoltsagat leszamitva, ¢ép volt. Valoszint, hogy itt

szerzett és velesziiletett valtozasok vannak, mely elséhez valo-
szintileg a papilla feletti chorioidealis valtozis tartozik. Az
iiregtesthe kiemelkedd hartyds rész valdszinileg velesziiletett,
A kerek chorioidealis coloboma esakis velesziiletett lchet.
— llyen az egészen az orri oldalon levé chorioidealis eolo-
boma még nines emlitve. (Knapp, Archiv f. Augenheilk. 1888.
XIX. k. 3. fiizet.)

— A nyakszirtre valé esés utan elGallott intraocu-
laris vérzés és splincter-bénulds. Dr. A. Schapringer-tol.
New-York. — A kivetkezd eset azért bir kiilonds jelentéséggel,
mert az irodalomban nem igen talilni oly esetre, melyben vérzés
nem direct a szemet ért sériilés, hanem indirect trauma utin
keletkezett. Egy 37 éves nd elajult, midén hanyat csve fejét
kissé a padlozathoz vigta. Az djulasbol esakhamar magihoz
térve, baloldali szembajrél panaszkodott.

Mindkét szemhéj kissé duzzadt volt, a szemhéji eonjue-
tiva kissé vértol b6, duzzadt. A szem konyezett. A jobb
szem egyebekben normalis volt. A bal bulbaris conjuctiya
kiilindsen a halanték tajon erdsen sugillilt; a esarnokviz
gyvengén zavarosnak mutatkozott és a esarnok aljain  kis
hyphaema. Az irisben repedés mem volt, a lenese rendes.
A pupilla  mérsékelten tag volt, nem reagalt. A szem-
fencket tiikidrrel mindeniitt egyenletes vordsnek lehetett latni.
Valoszint, hogy itt a vérzés az iris lathatlan kis repedéséhdl
eredt. (Knapp, Archiv f. Augenheilk. 188%. XIX. k. 3. fiizet.)

— Az idegvégz6dés a corneaban. Dr. E. Brand-tol.
Leipheim. Szerzé roviden megemlékezik a cornea-idegek
vékonyabb adgainak szétigazasirél és végzodésérdl szolo kiilon-
féle nézetekrdél (Cohneim, Waldeyer, Jaquierdo, Klein sth.).
Ezutin atmegy sajat vizsgalatainak lefrasara, iparkodyan
egyszersmind kimutatni, hogy téves nézetek a vusvalatl eljaras
milyen részeiben talaljak alapjukat.

Szerinte nines sem subepithelialis sem intraepithelialis
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cornealis idegelagazodas, hanem az tgynevezett afird idegek
a cornea-idegek végagai, melyek cgyenesen a végzodési ideg-
szervbe vesznek el.

Ezen végzdési organum kiillonféle allatfajokndl kiilonféle
formaju, s6t még egyes mdnlduumoknal is valtozé, de sehol
sem nyomul a cornea stromabél ki.

Ezen szervek majd buzoganyszerit megvastagodist mu-
tatnak, majd dichotomice eligaznak,de a vég itt is buzoginy-
szerit €s szorosan az elactica anterior alatt van.

A mi kiilonben a cornea-stromdban levd idegvégzodést
illeti, szerzé bizonyosat nem tud mondani, de allitja, hogy az
idegrostok ¢s a cornea-testeeskék kozitt Osszefiiggést nem
tndott constatalni. (Knapp, Archiv f. Augenheilk. XIX. k. 3. f.)

— Corticalis hemianopia méasodlagos optikus dege-
neratiéval. H. Schwmidt-Rimplertil. Marburg. — M. H. 33 éves,
1882, februdr 22-dikén jobboldali falesontjanak hatsé részén
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complikalt torést szenvedett és pedig a két falesont sagittalis |

osszekottetése alatt egy centimeterrel. A esont teljesen attirt,
a dura mater szabalytalanul szétszakadt. Néhany nap mulva
laz és ikterus allott els. A seb késobb fistula hatrahagyasaval
begyogyult. Aprilis 21-dikén a beteg ismét rosszul lett, midén
a hstu]at tagitva, egy talyogra AI\adtak melybol ml\ geny
iiriilt ki. Majus 4-dikén coma, a baloldali lab és kéz bénulisa
volt és 18-dikan az agyprolapsus nétt. Majus 19-dikén a bal-
oldali bénuldas elmult; késébb a seb begyogyult és a beteg
jol érezte magit, eszméletét visszanyerte, midén a jobbh szem

latasiban zavart vett észre. Ez anndl inkébb feltint a beteg-
nek, mert bal szemét még 9 éves Kordban sériilés folytan

elvesztette. Roser a betegnél baloldali hemanopsiat constatalt. A
valaszté vonal nem ment fiiggélyesen a macnla lntean at. A
temporalis latotér normalis volt, szinekre nézyve is. A centralis
litas emmetropias, normalis volt és maradt. Tiikri lelet negativ ;
a pupilla kozéptag, jol reagilt. A beteg a seb begy ()"\ulasa,
utan jol érezte magat, de mé(rls néha .molcfrct érzett te,el)en

1887. szeptemberben tudmeszl)cn halt el. Sectional lutunt,
hogy a bal nervus optikus lelapult, nagyon megvékonyodott

¢és az atmetszeten elszinesedett volt. Nyilvanval6 tehat, hogy itt

egy cenfripetalis, a bal vak szemtdl felhaladd atrophia volt.

A honezolat igazolta, hogy a sériilés a johb nyakszirt-
lebenyt érte és pedig felsé részében, miutan baloldali hemia-
nopsia allott elé. A bonezolat azt is kimutatta, hogy a sériilésre
kitvetkezett genyedéses folyamatbol esak a Kiilsé esiiesa és
temporalis gyrusa a nyal\szu't lebenynek szabadult meg. Erdekes

tehat ezen eset azon szempontbol, hogy itt tiszt:iu traumas
uton igazolodik a Munk-féle allitas, mely szerint a latasi

centrum a nyakszirt-lebeny kérgi részének felsé részében van.
Feltiné volt még ezen esetnél a pupilla viselkedése is a
fény irant. Eleinte kozonyds volt a reaetiot illetoleg vajjon a
latd vagy a vak retina-rész volt-e megvilagitva, késobb azon-
ban a két eljarasnal mutatkoz6é pupillaris reactio-kiilombség
igen feltiiné volt. Egészen azonban a reactio soha sem maradt
ki, ha a vak retinalis részt vilagitottik meg, minél azonban az
clkeriilhetlen fénydiffusiot szamba kell venni A kiilonbozé idé-
bhen mutatkozott ezen kiilonhozé pupilla-reactio magyarazasara
fel kell venni, hogy eleinte meg a vezetés az optikushan a
reflex kivaltisara a corpora quadrigemindig szabad volt, kés6bh
azonban masodlagos idegrost-degeneratio folytin elromlott.
(Knapp, Archiv f. Augenheilk. XIX. k. 3. f.) :

— A szem kotShartydjanak follicularis betegedésérel.
Dr. Rhein K.-tol Wiirzburgban. —  Szerzé bevezetésképen az
e targyrél sz016 uodalml munkdalatokkal és felfedezésekkel
foglalkozik, majd sajat vizsgalodasainak bemutatiasara tér at.
A/. egyes eseteket rcs7lctesen targyalja, mellé
microskoppal talalt leleteket. Végre buvarkoddsainak eredmé-
nyét e targyra vonatkozolag a kovetkezokben adja el6: 1. A
conjunctivaban a kéros follieulus képzédést miero-organismus
inditja meg, mely a nyalkahartya kotoszoveti stromajaba nyo-
mul, s nem hat mindjart pusztitélag a szovetre, hanem sajit
élete Altal lobosan izgatolag hat red, a mi azutan folliculus
képzédésre vezet. 2. Conjunctivalis tubereulosisnal fejlodni szo-
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kott folliculusok az ugynevezett trachoma-folliculusoktél semmi-
ben sem kiilonboznek. A kiilinbséget a ketté kizott csakis a
betegséget okozo micro-organismus kimutatasa ¢és allatokon
végzett kisérlet adja. 3. A trachomés kotohartyagyuladast igen
nagyon valészinilleg nem egy bizonyos coceus okozza, hanem
az egymashoz hasonlé klinikai képet sok Kkiilonhozo baeterium
okozhatja. 4. Trachoma tehit nem mdas mint egy Osszefoglalo
fogalom, mely a conjunctivalis tuberculosis kivételével mind-
azon kotohartya-betegséget magaban foglalja, mely az adenoid-
szovethen folliculus képzédéssel jar. 5. A follicularis kitd-
hartya-betegség folytan, fileg a cornea felsé részén keletkezni
szokott pannust gy foghatjuk fel, mit a melyet a betegség-
nél a koros valadéknak a cornedval valé hosszantarté érint-
kezése okoz. (Graefe Archiv f. Ophthalmologie 1838. TIL
Issekutz dr.

— A hypophysis cerebri daganatainak tiinettandhoz.
Dr. Rath W. Gittinga. — Szerzé az eddigi idevagd ismeretek
megheszélése utin sajit 2 esetének részlefes fargyalisira és
hcmutataqna tér at, Kimerité jelentést tesz a honezolasnal
kideriilt macroskopos leletrdl, majd a mieroskoppal taliltakrol,
melyek eredményeiként a kivetkezoket adhatjuk elé. 1. Még
mai napig sem tudjuk, hogy a hypophysis cerebrinek tulaj-
képen miné functioja van. 2. Ezen organum betegségei, Kiilo-
nisen alképletei, ha esak a kirnyezetre is ki nem terjednek,
semmi klinikai tiinetet sem okoznak, épen azért nem is dia-
gnostisalhatok. 3. Ha a daganat nagy kiterjedést 6lt, akkor a
hypophysis Kirnyékére gyakorol befolyast és mint hypophysis
kornyéki daganat fogand6 fel. 4. A Kovetkezd tiinetek mellett
kell ll\poph\’ﬂb Lnrny ‘ki daganatra gondolni, ha fiajdalom van
a homlok és halinték vidékén, mely a szemiireghe is kisugdr-
zik ; korai megromlisa mindkét szemnek, gyakran egymas-
utin ¢és pedig a litasromlis temporalis hemianopia alakban

jelentkezik, midon semmi titkri lelet sines, mig késGébben egy-

szerit latoidegsorvadas lép eldtérbe. Van még szemizombénn-
las, aluszékonysag ¢s a labak elgyengiilése. (Graefe Arch. f
Ophthalmologie, XXXVI.) Isselutz dr.

Bericht iiber hundert Staarextractionen ohne
Iridectomie. Knapp tor.-tol. — Knapp az operilandé beteget
az operatio elitt néhany napig feliigyelet alatt tartja s esak
akkor operalja, ha szemén semmi izgalom sem mutatkozik.
Az operalandé szemet a mitét elétti napokon este-reggel
szappannal, majd Panas-féle oldattal (higanyjodid 005 alkehol
absol. 20°0 aqu. destill. 1000) kimosatja. O az extractional

' rendesen napfényt hasznal, azonban mindig kéznél tart egy
- gazlampat is, mely Argand-féle égével van ellatva.

csatolva a |

jol

Discissiot Il]ln(ll"‘ mesterséges vilagitas mellett végez,
mikor is a lampa fényét 'rvu]to]cnv\e\el a szemre vefi, sajat
szemét pedig convex iy eg altal rovidlatova teszi.

A miito és a segéd Kkezeiket szappannal, azutan sublimat-
oldattal megmossiak. Az eszkiozoket szappannal és vizzel tisz-
titja, majd Panas-oldattal vagy sublimattal (1:5000) le@bliti.
Kozvetleniil az operatio elétt a kiforditott szemhéjakat, de
kullondsen a szemhéjszéleket Panas- oldatba martott vattaval
lemossa. P. az extractiot iilé helyzetben végzi; a sebet
Graefe késsel a cornea szélén esindlja, de gy hogy egy kis
conjunctivalis lebenyt is képez. Mitétei kizhen azon tapasz-
talatra jutott, hogy a periferikus cornealis seb nem segiti eld
az iriseldesést. (Ugyanezt ailitja Panas is.)

A sebkészités utan cystotommal behasitja a tokot. Iridec-
tomiat rendszerint nem esinal. A cataracta expulsiojanal a
szemre kandllal vagy az also szemhéj szélével a bulbus kizepe
felé iranyitva gyakorol nyomast, mi altal a seb tatongova
valik ¢és a cataracta konnyen kijut. Ha a lenese az iris felsé
fele altal visszatart atik, akkor az irist dréthoroggal a lenesérdl
le, majd mogéje nyomja. Ilyenkor a sphincter iridis konnyen
bereped, miért is helyesebbnek tartja az irish6l kis darabot
kimetszeni.

Tokvastagoddssal jaré cataractanal a megvastagodott
tokot Mathieu-féle iris-esipével kihuzza. A kéregrészek Kitize-
sére az egyszerii surolist alkalmazza. Az operatio alatt téhb-
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szor letnti a szemet antiseptikus folyadékkal. Iriseldesés esetén | legyen 11°5 centimeterben; a mikor pedig az illetd a szem-
az operatio utan var egy rovid ideig, vajjon az iris nem | fenék egy veredényét tisztan latja, akkor a tiikor és < 10 D.
huzodik-e vissza ? Ha nem, akkor spatulival beigazitja mind- | lencse kozoiti tavolsdg legyen 252 centimeter. Ebbél levonva
addig, mig a pupilla szép kerek; ha ez nem sikeriil iris- = 11'5 centimetert, marad 13T centimeter. Ebhél 10 centimeter
excisiot végez. Erre kovetkezik a esarnok kimosasa, melyet | a 10 dioptrids lencsének felel meg, mig a hatramaradt 3°7 centi-
Meyer-féle fecskendGvel végez, azonban nem a leneserészek | meterbdl minden egyes centimeter megfelel egy-egy dioptria
kifizésére, hanem csakis a csarnok desinficidlisa czéljabol. | hypermetropiinak ; ezen felvett esethen tehat a szem fénytorése
Erre két esepp 1°,-08 eserin sulf. oldatbol cseppent a szembe, = volna 3°7 D. hypermetropia. 10 D-nal nagyobb myopiinal a
nehany perez mulva 19/, os eserin-kendesbol egy kis tomeget tesz | convex 10 D. lencse elhagyandé. Ezen modszernek elonyei a
a szembe. Az operalt szemre vagy szdraz vagy kendesesel | szerzé szerint a kovetkezok: 1. A vizsgalo nem Kkénytelen
(hydrarg. benzoicum 0°15 vaselin 10) megkent vaszonlebenyt —desaccommodalni, sét alkalmazkodasra kényszerittetik (de az
alkalmaz, Az utékezelés abban all, hogy a beteg 2—3 napig | alkalmazkodis foka bizonytalan lévén, az eredmény is bizony-
fekszik ; ha nagyobb gyuladas tiinetei nem mutatkoznak, esak | talan lesz. R.). 2. Nem valamely targynak a szem fenékre vetett
4—>b-6d nap nézik meg a szemet. A szobat nmem sotétitik be. képét, hanem magat a szemfenék Kképét vizsgaljuk, mi altal
Knapp a fosilyt a legszigorabh tisztasagra fekteti; sze- | esetleges tévedést keriilink ki. 3. A vizsgalo kozelpontjat
vinte csak ngy keriilhetd el a genyedé gyuladis. O nem | egyszermindenkorra ismeri, a mi az eljarast sokban egyszerii-
ajanlja az olyan beteg operalisat, a ki valamely alkati ban- = siti. (Klin. Monatsbl. f. Augenheilkunde, 1838. maj. f)
talomban szenved. Neupauer dr.
Az utéoperatiok koziil kiilondsen gyakran végzi a dis-
cissiot. A vékony secundariat egyszeriien széjjel hasogatja.
Figyelmeztet azonban az izzadmany altal vastagifott secan-
datl"iyz’lkrn,, melyeknek operatiojat m'z;ldig kényesnek mondja. VEGYESEK.
la ezen utébbi esetekben a secundaridban egy vékonyabb S et
részt talal, akkor ezt egyszerii vagy kettds tiivel discinddlja. — Panas egy cataracta kivondsa utian 3 hénap mulva
Vastag secundaridnal pedig tgy jir el, hogy Beer-kést szir a | panophthalmitist litott. Enucleatio utin a beteg nemsokéra
cornean 4t a pupillat elfoglalé secundaridba, melyben 3 mm. | meghalt. Mar az enucleatio eldtt keletkezett genyes pleuritis,
hosszi nyilast csinal. Erre Tyrell-féle horoggal a secundariat | a méasik szem sympathikus megbetegedése stb. Panas szerint
és a vele Osszefiiged iris-részletet kihtzza és olloval leesapja. | az inficidlast egy régi interstitialis nephritis konnyitette. Ezen
A miitét ezen modjit cyst-iridectomianak nevezi. eset kapesan Panas ajanlja, hogy mar panophthalmitis altal
Egy vesegyuladisban szenvedd betegénél secundarianak | altalinos inficialast létrehozott egyénnél ne enucledljunk.

egyszerit discissioja utin heveny glaucoma-roham dllott eld, | — Rolland bizonyitja, hogy panophthalmitis el6all a nél-
mely harmadnapra végzett iridectomia utin gyégyult. kiil is, hogy egy szemen levé seben at bacterinmok jutninak

Knapp szerint az iridectomia nélkiili extractionak a ko- | be, és hogy 4ltalanos megbetegedés volna. Véleménye szerint
vetkezd elényei volndnak: 1. A szem természetes Kkinézése | a bacteriumokat a tiidé is képes felvenni és innen a vérkerin-
megmarad. 2. A latds a tobbi viszonyok egyenlésége mellett | géssel a szembe juttatni. Rolland szerint, ha ily bacteriumok
jobb lesz. 5. Az excentricus latds, valamint a tajékozasi képes- | ép szemben vannak, alkalmi ok kell, pl. taplilkozasi zavar,
ség jobb. 4. A seb tivolabb van a corpus ciliaretél, mi altal = hogy azok panophthalmitist okozzanak. Ezen taplalkozasi za-
nagyobb gyuladisok és sympathikus megbetegedésnek valo- = vart eléidézheti iités, nyomas (glaucoménal), ideges izgalom,
sziniisége is csekélyebb. Hatranyai pedig: 1. A mitét sokkal &= sotéfség stb.
nehezebb ; a sebnek hosszabbnak kell lenni; ezt gyorsabban és — Masselon glaucoma ellen az aequatorialis selerotomiat
pontosabban kell késziteni, részint hogv az iris-eléesést meg- = szokta csindlni kiilonféle modon, s legjobbnak a kovetkezot
akadalyozzuk, részint hogy a sebszélek ssszeilleszkedése pon-  tartja: Alul-kiviil Graefe-késsel transversalis punctiét végez a
tosabb legyen. A tokhasitas, de még inkabb a halyog expul- | corpus ciliare hata mogott. Masselon ezen eljarast ajanlja :
sidja nehezebl. A esarnok fisztogatasa sokkal faradsigosabb, | 1. ott, hol iridectomia a kivant eredményt nem hozta meg ;
az eldesett iris visszahelyezése bajosabb. 2. Az iris eldesése 2. glaucoma absolutumnal a fiajdalom ellen és a szem halad6
valamint synechidk képzidése gyakori. 3. Ezen miitét a beteg = desorganisatioja ellen.
részér6l nagyobb nyugalmat kivan. 4. A mitét nem alkalmaz- — Snellen. gondos észlelései szerint a glaucoma kezdetén,
haté minden egyes esethen, mig az iridectomiaval jar6é ope- = maradandé organikus véltozdas nélkil, a myoticum igen jo.
ratio igen. Akkor is, ha excavatio van és a latotér szikiil, a myoticum a

K. iridectomiiat végez mindazon esetekben, melyekben | tensiot esikkenteni képes, de ritkan eredményez hékét; azért
az iris ziz6Jdast szenved vagy repositio daczara jra elGesik. | iridectomidt vagy még inkdbb sclerotomiat ajanl myoticummal
O ezek utin azt mondja, hogy az iridectomia nélkiili halyog- | isszekotve. Chronikus iritis serosanal a mydrialicum altal oko-
operatio ép oly biztos, mint a Graefe-féle, eredménye pedig | zott tensio-emelkedést a myoticum megsziintette. Egy aphakias
jobb mint az ut6bbié. (Knapp, Archiv f. Augenheilkunde. | szemen pilocarpin okozott tensio-emelkedést kiilon izgalmi tiine-
XIX. k.. I fiizet.) Neupauer dr. tek nélkiil. A glaucoma késobbi szakaban a myotieum pro-
gnostikus szemponthol értékesithetd: ha myoticumra a pupila

— A szem fénytorésének forditott képben valé meg- | szikiil, a tensio csokken, gy egy végzendé operatiora a szem
hatdrozasanak egy egyszerti médja. Bongers P-t6l. — Bon- = meggyogyulasa van kilatasba helyezve. Traumatikus irideremia-
gers modszerének az az elve, hogy a vizsgdlé valamely szem- | nal a myoticnin cstkkenti a fensiot, de végkép sclerotomia
fenéki kép helyzetének kiszamitisanal sajat kozelpontjabol | sziinteti meg myoticum hasznalasaval egybekotve, mi bizonyi-
indal ki. Modszere a kovetkezd: A vizsgalo elére meghata- | ték arra nézve, hogy a museulus ciliaris contractiGja egyediil
rozza monocularis kozelpontjat; ha ametrop, akkor azon iiveg ' is elégséges arra, hogy a megszaporodott folyadék a szembél
alkalmazisa mellett hatarozza meg kozelpontjat, melyet for- = elvezettessék.
ditott képben valé vizsgalatnil hasznilni szokott. Erre a vyizs- — Nothnagel egy 46 éves teljesen egészséges egyén esetét
galo a Schmidt-Rimpler-féle refractio meghatarozasara szolgdlé | kozli, ki hirtelen megvakult, mi mellett a pupilla mozgisa
tilkorrel néz a vizsgalandé szemébe mindaddig, mig a szem- | megmaradt és tiikori lelet nem volt. Minthogy a megvakulas-
fené¢ki képet — pl. retinalis véredényt — tisztan latja. Erre nak minden mas oka hidnyzott, azért mindkeétoldali nyakszirti
a meré szalagon leolvassa a tikdér és a + 10 D as lenese | lebenynek kérgéhen tételezett fel valtozast, mint a milyent egy
kozotti tavolsagot, melybdl a vizsgilonak elére meghatarozott | esetben a sectio igazolt.

kiozelponti tavolsagat levonja. Az igy nyert kiilonbhség meg- — Collins 50 osszeallitott cataracta extractiés esethdl
adja a szemfenéki kép tavolsagat a convex lencsétél, vagyis | azon eredményre jott, hogy vregebb egyének szeme genyedésre
az illetd szem fénytorését. Igy pl. a vizsgalé kozelpontja | hajlamosabb. Isseleutz dor.

Budapest, 1889, Pesti Lloyd-tarsulat konyvnyomddja. (Dorottya-utcza 14. sz.)




	1889-02-10 / 6. szám
	1889-02-17 / 7. szám
	1889-02-24 / 8. szám
	Oldalszámok
	77
	78
	79
	80
	81
	82
	83
	84
	85
	86
	87
	88
	88_1
	88_2
	88_3
	88_4
	89
	90
	91
	92
	93
	94
	95
	96
	97
	98
	98_1
	98_2
	98_3
	98_4
	101
	102
	103
	104
	105
	106
	107
	108
	109
	110
	111
	112
	112__1
	112__2
	112__3
	112__4
	112_1
	112_2
	112_3
	112_4
	112_5
	112_6
	112_7
	112_8
	112_9
	112_10
	112_11
	112_12


