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Cretinismusnál a thyreoidin hatása . ... 575 
Croup-halandóság a serumtherapiára te

kintettel.. ...     . . .  Gy. 1
Croup sokszoros hártyaképzödéssel . . 387
Cyanosis polycythaemiával és lépmegna-

gyobbodással ................ .... ... 117
Cysta, dermoid 107,278, 309,434, G. 560, 0. 127 
Cysta kocsánycsavarodása ... ... G. 104
Cysta megrepedése ... ... ... ... G. 215
Cysta, vesebeli, kétoldali... ... ... G. 555
Cysticercus a szem elülső  csarnokában

141, Sz. 98
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Cytologia diagnostikai értéke... ... Gy. 49
Czombamputatio, kétoldali, emboliás gan-

graenánál ... .. .  . . .  ................ 69
Czombsérvek gyökeros mütevcse ... ... 355
Czukor új színreactiói ... .. . ... ... 767
Czukorvizelés, nappali ... ... .......... 227
Császármetszés G. 75, G. 103, G. 118,

G. 377, G. 553 
Csecsemő k táplálása Íróval ... 122, Gy. 145 
Csecsemő k védelme tuberculosis ellen 21, 36
Csecsemő kori septikus megbetegedések

otogen származása ..................Gy. 83
Csigolyagyuladás, merevítő  és spondylitis

d e fo rm a n s..............    .. . 323
Csipő izület ifjúkori osteoarthritis defor-

m a n s a.....................    . . .  421
Csípő izületi ficzamodások... ... ... 433, 590
Csontképző  r á k......... ... ... .. . ... 632
Csontplombozás ... ..........     359
Csonttörések kezelése.. ... ... ... .. . 751
Csonttörések véres egyesítése I.ambotte-

féle csavaros sínnel ...  ... ... ... 204 
Csonttuberculosis diagnosisa . . .  ... ... 152 
Csúz tanában újabb mozzanatok ... 225, 243 
Dacryoadenitis acuta... ... ... ... Sz. 34
Dadogás és adenoid vegetatiók ... 0. 132
Decapitatio Kézmárszky-écraseurrel G. 488 
Debreczeni orvos-gyógy szerész-egy let 618, 662
Deiters-mag bántalmazottságának tünet-

csoportja ... ... . .. . . .  ... E. 245
Delirium hyoscin használata kapcsán E. 180 
Depersonalisatio .. .. . ... . .. ... E. 181
Dermographismus ... ... ... ... E. 122
Dermoid cysta 107,278,309, 434, G. 560, O. 127 
Diabetes insipidus gyógyítása .. ... .. .  601
Diabetes mellitus diplegia facialissal ... 42
Diabetes mellitusban szenvedő knél mű téti

beavatkozások ....................... .. 572
Diaphragma — 1. Rekesz
Diphtheria .......................................Gy. 41
Diphtheria az o rrban.. ... ... ... Gy. 83
Diphtheria bacillusok elterjedése az egész

szervezetben.. ..............................   227
Diphtheria-halandóság, tekintettel a se-

rumtherapiára ... . .. .. 120, Gy. 1 
Diphtheriaellenes védő o ltások.. ... ... 58
Diphtheriaellenes vérsavóra vonatkozó

rende le t.........  ... . .. . . .  .. . 470
Diphtherias bénulások kezelése serummal

Gy. 145
Diphtheriás hű dések pathogenesise . Gy. 143 
Diptheriás gégeszükület mütett esete .. 771
Dobüreg luese ... ... .. . ......... 0. 121
Dorm iol..    ... .. 227, 307, 409
Douglasban idegen test ... . . .  . .. 755
Ductus deferens, átmetszett, helyreállítása 244 
Dukes-féle „negyedik betegség" — — 592
Duotal .     275
Dystrophia muscularis ... ... ... E. 188
Echinococcus prostatae ...........  ... ... 740
Echinococcus-tümlő k, melliiriek, a gyer

mekkorban ... .......... .. 293, Gy. 85
Eclampsia G. 106, G. 147, G. 176, G. 342,

G. 495
Ectropium-mütét Kuhnt-féle lebenynyel 399
Eczem a-halál.............................  — Gy. 82
Egészségügyi személyzet törzskönyvének

felterjesztése ... ...    83
Egyetemi kórház .       395
Elephantiasis neuromatosafaciei congenita 44 
Elmebajok diagnosisának nehézségei E. 190 
Elmebajok, fogságban fejlő dő k ... E. 134 
Elmebajosok családi ápolása 426, 440, 455,

467, 483, 499, E. 193 
Elmeboteg-sanatorium, ú j . .  . _. ... ... 534
Elmebetegek idöérzési zavarai ... E. 118 
Elmebetegek kényszermozgásai ... E. 100 
Elmebetegeknél fellépő  két ritkább tünet E. 111 
Elmebetegség jogi és orvosi szempontból E. 223 
Elmebetegségek prognosisa .. E. 92, E. 139 
Elmebetegügyi törvény ... ... ... E. 174
Elmeorvosi értekezlet, országos .. E. 237 
Elmezavar, alkoholos .. ... ... ... E. 156
Elmezavar, alkoholos polyneuritishez csat

lakozó .................    E. 233
Elmezavar — erkölcsi — sebészi keze

lése . ... .............. ... .. . E. 248
Elmezavar intensiv hideg behatása foly

tán . ... ... ...    E. 248
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Elmezavar tüneteinek cyclusos volta E. 248 
Elmezavarok a terhességben és gyermek

ágyban .. - . . . . . . . . . ... G. 387
Elmezavarok cliloroformnarcosis folytán

E. 179
Emésztési neurosisok.. ...   E. 79
Emlő n syphilis első  nyilvánulása ... .. 562
Encephalitis iköböl-genyedés folytán 0. 214 
Encephalomalacia chronica progressiva E. 178 
Endarteritis sclerosis m u l t i p l e x b e n . E. 179 
Enterococcus okozta halálos mebetegedés 421 
Enteroenteroanastomosis giimös vékony-

bélszükület m ia t t.............. ... ... 711
Enteroenteroanastomosis appendicitis után

keletkezett bélszükület m ia tt_ ... 771
Enuresis nocturna ellen epiduralis injec

tio ......................   Gy. 113
Enzymek ... ... ... ... ... .. 279, 577
Epekő  ... ................ ................. ... 591
Epekő , ál ... ... ... ... ... ... — 590
Epekő  m iatt végzett epehólyag-metszés 576 
Epekő betegség gyógyítása .... ... 15, 35
Epekő betegség lényege és keletkezése .. 183 
Epididymitis gonorrhoica .. .. ... .. .  616
Epiduralis injectiók a húgyszervek beteg

ségeiben . ... ... ... . . .  ... G. 120
Epiduralis injectio enuresis nocturna

ellen ....................... ... ... Gy. 113
Epilepsia ........ 218, 453, 464, 480, E. 185
Epilepsia és migraine . . . .  . . .  — E. 189
Epilepsia, Jackson féle, operált esete ... 769 
Epilepsia-roham diagnosisa ... ... E. 191
Epilepsia thyroidienne ........................ 307
Epilepsiában cholin kimutatása 164, 180, 350 
Epilepsiás roham után bő remphysema E. 179 
Epilepsiás rohamok, orrkő  által okozottak 277
Epithelioma contagiosum ..   ... 723
Epithelioma kezelése radiumbromiddal 141, 142 
Erdélyi muzeum-egylet 13, 295, 575, 590,

618, 632, 647, 662 
Erjedési folyamatok ... ... ... ...279 , 577
Erythema exsudativum multiform e.. ... 424 
Erzsébet királyné-sanatorium 1903. évi

mű ködése 256, 272, 336, 352, 367, 407 
Eserin postoperativ bélhüdés ellen G. 387
Euchinin ...    40
Euporphin ... ................ . . .  ........ 559
E x o d in..............................   -  560
Exstrophia vesicae urinariae ... ... ... 155 
Exsudatum pleuriticum pulsans et adi

posum ...     .. .  717
Extractio közben leszakadt fej kihúzása 694
Extractio Mueller szerin t_ ... . G. 138
Égett sebek kezelése.............. . .. . . .  25
Élettani congressus Bruxellcs-ben ... 656, 672 
Élettani szakosztálya a természettudo

mányi társulatnak 59, 279, 293, 312,
508, 521, 548, 740, 754

Énekesek légzési hibái ... ................. 661
Érzéketlenítés és inanitio .. .. .  ... ... 754 
Érzéketlenités újabb módjai 40, 601, 676, 691 
Facialis-híidés, féloldali ... . . .  . . .  E. 119
Facialis-hiidés mütett esete ................ 153
Farfekvéseknél tompa horog használata G. 119 
Favusgombára a formalin hatása ... ... 397 
„Fehér kereszt“ délvidéki gyermekvédő

egyesület ügye ......................  8, 37
Fehérjevizelés — 1. Albuminuria.
Fersan ... ... ... ... ...118 ,215,275, 705
Fertő ző  betegségek kezelése collargollal 421 
Fertő ző  betegségekre alkaliák befolyása 227 
Féregnyúlvány gyuladás — 1. Appendicitis. 
Fibroma ismeretlen kiinduláshelylyel ... 295 
Fibroma cavi nasopharyngealis . . .  0. 228
Fibroma, hasfali... ... ...............  G. 92
Fibroma subserosum kocsánycsavarodása

G. 95 i
Fibromyoma okozta intnssusceptio... . . .  342 
Fibromyoma uteri supravaginalis ampu-

ta t i o j a....................... ... ... ... 755
Ficker-féle typhusdiagnosticum ...232, 533 
Figyelem zavarai az agyféltekék bántal-

maiban . . ... ........   .1 754
Finsen-féle eljárás ......... ... 139, 262
Foetus papyraceus ... ... . . .  ... ... 605
Fogászatban mellékvese - készítmények

használata ... .. ... .... ... ... 70
Fogászati klinika kimutatása ... ... 656
Fogó, magas ... ......................  G. 219

Fogómütét fejtető fekvés esetén ... G. 215
Fogómütét jav a la ta i. . .  ... ... ... G. 584
Fordítás javalatai és technikája ... G. 118 
Formalindesinfectio mai állása 353, 369,

383, 396, 408
Friedreich-féle öröklött ataxia ... 709, E. 170 
Fürdő helyek, magyarok, látogatottsága

1902-ben. ... ................ ...272 , 288
Fürdő kedvezm ények... ... _ ... ... 241
Fürdő ügy, magyar .......... ... ... 294
Fürdő ben történő  gyógygymnastika E. 179 
Fülbajok kezelése lumbalpunctióval 0. 153
Fülbe lövés... .............................. ... 142
Fiilepithelioma kezelése radiummal ... 142
Fül- és gégeorvosok egyesülete, magyar

0. 130, 0. 228
Füllob, heveny középső , prophylaxisa 0. 205
Fül, középső , idült hurutjának kezelése 413 
Fülmögötti carcinoma, első dleges ... ... 462
Fülmögötti defectus plasticája.. ... ... 400
FUlorvosi congressus, VIII. nemzetközi__ 645 
Fülorvosok VII. nemzetközi congressusaO. 221 
Fülész-társaság, német ... ... .. .  0. 199
Galandféreg elhajtása...................... ... 118
Gabcziai betegek ápolása magyarországi

kórházakban..  ............. ... ... 749
Gangraena, hysteriás — ... . ... . .. 58
Gangraena nosocomialis . . .  ... ...363 , 381
Garat 1. Torok.
Gastroenterostomia, colon elő tti .. . . .  13
Gastroenterostomiaretrocolico-transmeso-

colica ...................... ................ 295
Gastroenterostomia után gyomorresectio 28 
Gastroptosis sebészeti gyógyítása .-. ... 101
Gátrepedés . . .  ... — ...   G. 232
Gerinczvelő  arteriosclerosisa ... . E. 119
Gerinczvelö-daganat ... ... ... 205,313, 331
Gerinczvelő  mellső  kötegeinek pyramis-

pályái    ...................... ... E. 242
Geriuczvelő -tuberculosis ... ... ... Gy. 117
Gégeactinomycosis ... ... .......... 0. 152
Gégebementbe érő  orrpolypus... . .. 0. 142
Gégecroup sokszoros hártyaképző dóssel 387
Gégedaganat............... ... ... ... 0. 130
Gége- és fülorvosok egyesülete, magyar

0. 130, 0. 228
Gégefekélyek diagnostikájához és thera-

piájához adatok . ... . . .  ... 0. 47
Gégegiimő kór ... ... ... ... .... 0. 142
Gégegümő kór gyógytana... ... ... 0. 71
Gégegümő kórnál alégcsömetszésérléke 0. 204 
Gégegyógyászat története Magyarország

ban ..     0. 1
Gége-herpes .. .  .........0. 32, 0. 204, 0. 240
Gégehüdés, kétoldali, tumor mediastini

következtében ......................  0. 130
Gége-keratosis _ ... ... 0. 231
Gégemetszés......................    0. 145
Gégenyákhártya idegei .. — ... — 311
Gégepapilloma 360, 0. 145, 0. 146,

0. 232, 0. 231 
Gége pemphigus .. ... ... ... ... 0. 32
Gégerák.............. ... ................. 0. 237
Gégerák mütevése ... ... 550, 754,0. 187
Gégesórülés lövés fo ly tán._ ... ... 0 . 180
Gégeszükület, diptheriás, mütett esete .. 771 
Gégeszükület, heges ... . . .  .... . .. 0. 135
Gégében strum a... ... ... ... ... ... 290
Gégébő l praemenstrualis vérzések... 0  229
Glaucoma és retinaleválás közti viszony

Sz 71
Glaucomaellenes iridectomia utáni cho-

rioidealeválás ... .. .  ... ... Sz 244
Glioma retinae, k é to ld a li............. ... 140
Glycosal . . .  .. .   ............ .. 200, 259
Glycosuria, nappali ... ... ... . . .  ... 227
Gonococcus-tenyésztötalaj, ú j ... .. .  . .. 630
Gonorrhoea gyógyítása ... ............... 113
Gonorrhoea utáni hyperkeratotikus exan-

them ák... ...  ............... .. .  ... 385
Gonorrhoeás mellékherelob ... ... .. .  616
Gonosan . 118, 200, 244, 519, 546, 767
Gude-féle mangan-vas-pepton... . .. ... 259 
Gumma fertözöképessége... ... ... ... 560 
Gümökór — 1. Tuberculosis.
Gyermekágyasok vérsavójának molekulás

concentratioja .......... ... ... ... 59
Gyermekágyban elm ezavarok... ... G. 387 
Gyermekágyi bénulás ... ... ... ... 759
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Gyermekágyi fertő zések megelő zése G. 386 
Gyermekágyi láz kezelése.. ... ... 11, 459
Gyermekágyi statistika .......... ... G. 316
Gyermekhiídésnél fellépő  izomsorvadások

K. 105
Gyermekkori appendicitis sebészi keze-

lése.. ... — ... .. . .. . ... 124, K. m. 
Gyermekkori giimökór okozta halandó

ság .. ... ... ................ ... Gy. 143
Gyermekkori hirtelen halálesetek ... Gy. 82 
Gyermekkori hysteria ... ... .... ... 507
Gyermekkori mellOriechinococcus-tömlök

298, Gy. 85
Gyermektelep-egyesület, szünidei ... .... 256
Gyermekvédelemre vonatkozó rendeletek

351,419, 685
Gyermekvédő  telep-bizottságok alakítása 9 
Gyomorbajok balneo - physicotherapiája

É lő p a ta k o n....................   326
Gyomor elválasztási zavarai ... .. ... 312
Gyomorfekély kezelése ... ... ... ... 243
Gyomor felszívóképessége . .. . ... 199
Gyomor motorius mű ködése ......... 376, 392
Gyomormű ködés vizsgálatára szolgáló

e l já rá s............................. ... .. . 326
Gyomornedv, term észetes.. ... ... ... 69
Gyomorsipoly, spontan fejlő dött ... 310, 661
Gyomorgymnastika fürdő ben ... . . .  E. 179
Gyógyszerárszabályhoz függelék ... ... 749
Gyógyszerkülönlegességekrő l szóló sza-

bályrendeletéletbeléptetási határideje 419 
Gyógyszertan tanítása ... ... ... ... 508
Haemagglutinatio syphilises és egészséges

egyéneknél . . .  ............... 265, 281, 297
Haemagglutininek ...   566
Haemangioma faciei szívbaj kapcsán ... 279
Haematomyelia ... ...   E. 183
Haemoglobinuriában veseelváltozások 595,

609, 623
Haemorrhoidalis vérzések kezelése~ ... 546 
Hajhullás periódusokban ... ... . .. ... 491
Hajszálak intermittáló aplasiája . ... 756
Hallás élettanához adatok . .. .   0. 189
Hallási zavarok agydaganatoknál ... E. 245
Hangszalaghiány .   0. 236
Hangszalaghüdés ismeretlen okból „  0. 230
Hangszalagösszenövés. ... .. . ... 0. 139
Hangvezető , külső , chondromája ... 0. 203
Has lő tt sebe a colon sérü lésével... ... 401
Has szúrt sebe, transpleuralis . .  ... _ 358
Hashártyalob és vagus .. ... .. . ... 354
Hashártyalob keletkezése és terjedése .. 434 
Hashártya megvédése sebfertő zés ellen .. 533
Hasi zsírszövetnecrosis . . .  ...  101, 400
Hasnyálmirigy — 1. Pancreas.
Hasüreg közvetlen megvilágítása ... G. 122 
Hasvízkór — 1. Ascites.
Havi vérzés — 1. Menstruatio.
Hályog, sérüléses, villámcsapás után Sz. 319 
Hám, endothel és kötő szövet kölcsönös

v iszonya.   . . .  59
Hedonal-chloroform-narcosis .......... ... 601
Helmitol . ... ... . .. . 337, 385, 546, 560
Hemianopsia gyógyu lása................ E. 179
Hemiatrophia facialis progressiva ... E. 119 
Hemiplegia infantilisnél fellépő  izomsorva

dások ... ... ... ......... ... E. 105
Heregümökór gyógyítása .. .. .   .. . 290
Herezacskóban dermoid töm lő .. ......... 278
Herpes laryngis „  ... 0. 32, 0. 204, 0. 240
Hetol-kezelés 247, 275, 290, 323, 587, 0. 71
Higany mikép gyógyítja a syphilist 451, 463 
Highmor-üreg genyedése... . .. ... 0. 140
Highmor-üreg megnyitása empyemáknál 345 
Highmor-üreg véredényeinek viszonya a

fogak véredényeihez... ... ... 0. 241
Highinor-üregben idegen test ... ... 0 . 137
f  His ... ....................... ... ...431 , 445
Homloköböl lappangó osteomája és muco-

celeje ....................... ... _ Sz. 242
Homloktireg-empyemák gyökeres keze

lése...............    0 . 157
Homloküreg-empyeina miítevése Killian

szerint .............. ... ... ... 0. 234
Homlokiireg-empyema módosított mű tété 757 
Homlokiireg fejlő dési rendellenessége 0. 105
Homloküreg kutaszolása és kiöblítése 76,

94, 110
Honvédorvosi tisztikar szaporítása . ... 660
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H orog használa ta  fa rfekvésekné l G, 119 
H örgm ir ig y  á ttö rése  oko z ta  fu ladási ha lá l 676 
H úgy endovesicalis e lkü lö n ítése  G. 586, G. 588 
H úgyban  güm ő bacillusok k im u ta tása  . . .  182
H úgyban  sző lő - és gyü m ö lesczukor egy 

ide jű  fe llépése . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  101
H úgym enny iség  g y e rm e k e k n é l. . . .  . . .  40
H úgycső  m o b il isa tio ja . ...- .. .  . . .  .. .  475
H úgycső p lastica  . .  . .. .. .  . . .  .. .  . . .  477
H ú g y csö resec tio . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  359, 412
H úgycső -rup tu ra  m ű té ti kezelése ... . . .  168
H úgycső sipo ly  v a rra tta l zárása  . . .  . . .  359 
H úgycső szű kü le t és p ro sta ta -tú lten g és ..  124 
H úgycső szű kü le tek  kór- és g y ó g y tan a  134 
H úgyhó ly ag -exstroph ia  . . .  . . .  .. .  . . .  155
H ágyhó ly ag resectio  rá k  m ia tt ... . . .  . . .  462
H úgyhó ly agbó l idegen te s t eltávo lítása G. 191 
I lú g y iv a r i szervekben a pneum ococcus

m in t kó rokozó  .... . . .  . 388, 404, 415 
H úgy  kő m etszés u tán  alsó vég tag -bénu lás 137 
H úgyszervek  be tegsége ib en  ep id u ra lis  in-

jec tió k  .. . . .  . . .  . . .  __ . . .  G. 120
H ú g y ta rth a tlan ság  kezelése lum balpunc-

tío va l . . .  . . .  — .. .  . .  .. .  Gy. 145
H üve ly fal le c sú sz á sa ... . . .  . . .  G. 309, 480 
H üvely lob kezelése . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  25
H üve ly rák    .1. .. .  . . .  . . .  462, G. 536
H ü v e ly rák  esete ib en  a vörös v érse jtek

e llená llási k é p e ssé g e ... . . .  . . .  G. 529
H iive lym etszés, elü lső  _ . . .  _ G. 234
H üve lysérü lés ................„  . . .  . . .  ... 494
H ydrocephalus in te rnus sebészi kezelése

Gy. 82
H yd ro th erap ia  ti id ő gü inökórban 294, 509, 529 
H yoscin haszná la ta  kapcsán  delirium  E. 180 
H yperem esis g ra v id a ru m ...  . . .  . . .3 5 5 , 710
H yperg lo bu lia  .. .  ........... .................. 411
H ypertr ichosis sacra lis  és sp ina b ifida

occulta  . . . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  — 121
H yp no ticum ok  215, 307, 409, 511, 519,

533, 587, 644, 674, 705, 738, 752, E . 235 
H ypophy sis-daganato k  ak rom egalia  né lk ü l

523, 539
H ypophys is je len tő sége  ... . . .  — E . 182
H ypoton ia  és hy p erto n ia  ugyanazon b e teg 

n é l................................ .... . . .  E . 244
H yste ria  in fan ti lis  . . .  . . .  . .. . . .  . . .  507
H yste ria  v iril is, traum ás . . .  .. .  . . .  E. 189
H ysteriás dep ressió s á llap o to k , p e rió d u 

sokban  ism étlő dő k ... . . .  . . .  E . 165
H ysteriás gang raena  . . .  .................. . . 58
H yste riáva l összefüggése a para ly s is  pro-

g ressiv ának  .. .  . . .  .................. E . 247
Ichtha lb in  .. .  . . .  ........... .. .  .......... 11
Ich th arg an  . . .  . .. . . .  . . .  .. .  . . .  25
Ic h th y o l.. . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  . . .  25, 475 
Ic te rus in fectiosus ep idem icus a g y erm ek 

ko rban  .. .   Gy. 25
Ic te rus, syph ilises, pathogenesise  . . .  . . .  85
Idegba jo kban  a  liquo r cerebrosp inalis

p hospho rsav ta rta lm a ... . . .  . . .  E . 129 
Id eg b a jo k b an  a s trychn in  g y ó g y é rték e  E. 249 
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ORVOSI H E T IL A P .
A HAZAI ÉS KÜLFÖLDI GYÓGYÁSZAT ÉS KÓRBUVÁRLAT KÖZLÖ NYE.

A lapította M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.
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Közlemény a ko lozsvár i m. kir . Ferencz József tud.- 
egyetem  á lt. kór- és gyógy tan i intézetébő l.

A m adarak veszettségérő l.1

I r ta :  Löte József dr., egyetem i lanár.

A vezetésem re  b izott á lt. kó r- és g y ó g y tan i in téze tb en  

fo lyó tudom ányos v izsgá lódások  egy ik  fő tá rg y a  a k ísé r le t i  v esze tt
ség tan u lm án y o zása. 1898 . ju n iu s  hav áb an  in d u lt meg a v izsg á
lódás. A  megállapodott ragály (fix vírus) e lő á ll í tá sá ra  irán y u ló  
k ísé r le te k  eredm ényérő l folyó év ju n iu s  h av á b an  te ttem  je le n té s t 
az E rd é ly i  M uzenm -E gy let o rvos-te rm észettudom ány i sza k o sz tá ly á 

nak  orvosi szakü lésén . A fertő ző  an y a g  m eg á llap ításá ra  való át- 
o lto g a táso k  fo lyam án  több felé szé tágazo tt a v izsgálódás s eg y e

bek közt a lk a lm ilag  a r ra  is k ite r je sz te ttü k  a figyelm ünket, bogy  
a m a d a ra k ra  hogyan  h a t a veszettség  fertő ző  an y a g a . A  szóban 
fo rgó k é rd é sre  von atkozó lag  u gyan  v an n a k  m ár rég ib b és ú jabb 
k ísé r le te k  a  kü lfö ld i iroda lom ban , m in d azá lta l nem  ta r to t tu k  
fe leslegesnek  a m agunk  m u n k á já t m ár csak  a hazai k ísé r le t i  

á l la to k  fa jb e li esetleges kü lönbségére való tek in tetb ő l sem , egyebet 

nem is szám ítva. E zeknek  a k ísé r le te k n ek  az eredm ényérő l k ív á 
nok beszám oln i röv iden  a m ai a lkalom m al a  tisz te lt szak o sz tá ly 

nak . R öv idség o k á é r t elő re bocsátom , hogy  az o ltások  m ind ig  az 
ag y  b u ro k  a lá  tö r té n te k , és hogy  a  k ísé r le t t isz taság á ró l a g a r ra  
te t t  ü lte tések  seg ítségével is m eggyő ző dtünk . O ltóanyagunk  

ped ig  ré sz in t /ló fa»;-veszettség, ré sz in t ház inyú l tes tén  tö b b -k ev e
sebb  Ízben á tm en t, de m ég m eg nem  á llap o d o tt veszettség  fertő ző  
a n y a g a  volt.

1 ETÍfáflatött a m agyar orvosok  és té rm észétv izsgálö k  X XX II. 
nag y g y ű lésén  1903. szeptem ber 9-d ikén  a közegészségi szakosz tá ly ban .

Első  k ísé r le tü n k e t a ragadozók egy ik  képviselő jén te ttü k  : 

a  közönséges egerészö  ö iyvön  (bnteo v u lg aris). 1901. ja n u á r

1 1-d ikén  tö r té n t a beo ltás em berbő l szárm azo tt an ya g g a l X V II. 

Ízben beo lto tt ház inyú l n y ú ltag y áb ó l. Ja n u á r  2 2 -d iké n , a 11. 
napon m ár nem esz ik , szom orúan gub b asz t, az em bert figyelem m el 
k isé r i, de n y i l t, b á to r, k ih ivó  te k in te te  a szem rés m egszükü lte  

m ia tt e lhom ályosu lt. H a h á b o rg a tja  az em ber, röv id  ide ig  ta r tó  

m erevgörcs fog ja  el. M ásnap tö b b n y ire  fé lig  jobb o ld a lra  dő lve 

p ih en , h a  já rn i  p ró b á l, ig yekezete a jo b b  láb  gyengesége nría tt 
e red m én y te len , h án tás  elöl m enekü ln i igyekezvén , láb a it röv id 
ta rta m ú  gyengébb  m erevgörcs fo g ja  el, sz á rn y a it  k ite r jesz tv e , 
lá b a it  félig k in y ú jtv a , nagy  iigyg y e l-b a jja l h a lad  elő re, m iközben 

o rráv a l a  fö lde t szán tja  és panaszos v ijjo gást h a lla t. H arm ad n ap  
nem b ir  ta lp ra  á llan i, félig  jo b b  o ld a lra  dő lve p ihen . I la  hozzá

n y ú l az em ber, n a g y  nehezen vergő d ik  odább  egy  k issé, m iköz
ben  szapo rán  siko ltoz. Ja n u á r  2 6 -d ik á ra  v irradó ja» ' m eg dög lö tt.

N y ú lt velejébő l ja n u á r  2 6 -d ik á n  b eo lto ttu nk  2  h á z iny n la t,

2  tengerim a laczo t, 2  közönséges ga lam bot és 1 lá rm ás sáso t 
(a q u ila  naev ia ). A n y u lak  au gusz tu s 12 d ikéig  vo ltak  m egfigyelés 
a la t t  ; add ig  semmi b a ju k  sem le tt, ú gysz in tén  a  sasn a k  sem, 

k e re k  15  h ónap ig  ta r to t t  m egfigyelés a la tt .  A ga lambok  m ost is 

é lnek . E llenben  a raalaczok 2 4 , il le tő leg  2 9  nap  m úlva be tegek  

le ttek  s a  2 9 ., il le tő leg  3 1 . n ap  m egdög lö ttek je llem zetes v e sz e tt
ségben. A  késő bben (feb ru á r 2 7 -d ik é re  v irrad ó lag ) megdög lö tt 
m alaczbó l fe b ru á r 2 7 -d ik á n  tovább  o lto ttu n k  2 m alaczba és egy 
nyú lba. A nyú l é le tben  m arad t, e llenben  a raalaczok 2 8 , il le tő leg 
31 nap  m úlva e lp u sz tu ltak  je llem zetes veszettségben.

A ragadozók  közül m ég k é t k is  fülesbaglyot o lto ttu n k  be. 

Az eg y ik e t 1 9 0 2 . áp r il is  2 5 -d ik én  V II I. u b e l i  nyá lbó l. 1903 . 

fe b ru á r 1-jére v irra d ó la g  (2 8 2 . nap ) m egdög lö tt, a  né lkü l, hogy 
be tegségnek  valam i szem betű nő  je lé t  ta p a sz ta ltu k  volna  ra j ta .
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A nyú ltve le jébö l beo lto tt 2  m alacz 2 0 , illető leg 2 4 nap 
m úlva  je llem zetes veszettségben  p u sz tu lt el.

A másik b ag ly o t 1 9 0 2 . deczem ber 1 1 -d ik én  o lto ttu k  be 
egy  XXVI. izbeli nyá lbó l. 1 9 0 3 , fe b ru á r 2 2 -d ik é re  virrád ó lag  
m egdög lö tt. A nyú ltvelejébö l beo lto tt 2 tengerim a lacz  a  2 5 -d ik , 

il le tő leg  3 4 . n ap  je llem zetes veszettségben  p u sz tu lt el.

A gazdasági madarak közül tyúkon és galambon te ttü n k  
eg y n éh án y  k ísé r le te t.

1 9 0 3 . ja n u á r  7 -d ik én  egy X X V III. izbeli n y á lb ó l egy j é r 
czét és egy  fiatal k a k a s t  o lto ttu n k  be. A k a k a s  fe bru á r 15 -d ikén  
(43 . nap ) m ár nem fo g y asz to tta  el az é te lé t, m ásnap d. e. egy 

ízben k ö rb en  k e r in g e tt,  tö b b n y ire  ped ig  fé lig  guggoló  te s t ta r tá s 

ban  csendesen lépeget, sza ladn i nem b ir , d. u. egy  Ízben fel- 

fe lu g rá lt s m in danny iszo r h a n y a tt  v ágódo tt. H a rm ad nap  (feb ru ár 
17.) szem betű nő en jo b b an  v a n : ren d esen  lépeget, ev ett, sz á rn y a it  

csa tto g a tv a  k u k o rék o l stb. Ez az á l lap o t e l ta r t  áp ri l is  4 -d ik é ig , | 
a m ikor ú jbó l je le n tk e z te k  a  b én u lás tünem énye i : ete té sk o r k é t
szer is u tá n a  k a p o tt  a szem nek, a m íg be tu d ta  k ap ni. N yug ton  

h ag y v a , csendesen  gu b b asz t egy h e ly t, j á rá s ra  k ész te tve k e lle t- j 
lenül indu l és ingadozva h a lad . T a ré ja , füle, szeme k ö rn y é k e  

szem betű nő en ha lovány . T e s tsú ly a  1 2 0 0  gm .-ró l 9 0 0  gm .-ra  eső k- | 
ken t. Á pri lis  1 1-d ikén m ár ism ét jo b b an  v a n :  tes tsúly a  g y a ra 
p o d ásn ak  in d u lt, jú l iu s  2 8 -d ik á n  e lé r te  az ered eti m ag asla to t, a : 
m iko r egyszersm in t a  ta ré ja  is  h a rag o s p iro s le tt , de a já rá s a  

m ég m ost (szep tem ber 9.) is b iz o n y ta la n ; k iv á lt a jo b b  lába 

gyenge, m inek k ö vetkez tében  jo b b ra  k er in g , ha  ű zi az em ber.

A jé rc ze  feb ru ár 7 -d ikén  (31. nap ) betegedett m eg, s eg y re  
fokozódó b énu la t és v é rte len ség  tü n e te i k ö zö tt fe b ru á r 2 3 -d ik á n  
16  n ap i b e tegség  u tán  b ek ö v e tk eze tt a ba lá l. T e s tsúly a  9 0 0  gm .- 
ró l 5 0 0 - ra  csö k k en t. K özben ném i ja v u lá s  i t t  sem h iányzo tt. A 
nyú ltve le jébö l 1 9 0 3 . fe b ru á r 2 4 -d ik én  b eo lto ttu nk  egy jé rc z é t és 

egy  fia ta l ken derm agos k a k a s t, 2  n y u la t , 2  tengerima laczo t. A 

jé rc zén e k  és k a k a sn a k  semmi b a ja  se le tt. A  n y u la k  közül az 

egy ik  m árczius 2 2 .-é ré  v irra d ó la g  (26. nap) m egdög lö tt je llem zetes 
v eszettségben , a  m ásik n ak  semmi b a ja . E llenben  a m alaczok  9, 
il le tő leg 12 nap m ú lva jellem zetes v eszettségben  p usz tu ltak  el. Az 
utóbbiból beo lto tt 2  ny ú l 1 5 — 16-od  n a p ra , a 2 k u ty a közül az 
egy ik  9 ed n a p ra  je llem zetes v eszettségben  h u llo ttak  el.

V égül 1 9 0 3 . fe b ru á r 1 4 -d ik én  egy XXXI. izbeli nyá lbó l 

egy fiatal erdély i kopasz n y a k ú  k ak a st és egy k is  ko rcs jé rc z é t 

o lto ttu n k  be. A k a k a sn a k  nem le t t  ba ja . E llenben  a jé rc z é n  raár- 

czius 1 6 -d ik án  (30 . nap ) k iü tö tt  a  veszettség . M eg jelen tek  a  fenneb- 
b iekben  rö v id en  vázo lt tü n e tek , sú lyosbodás enyhü lésse l többszö r 
vá ltakozva. A n n y ira  vo lt, hogy sem m it sem ev e tt, s ha  enn ie  
a d tu n k , nem tu d ta  m egem észten i: n apok ig  te le  vo lt a begye, a 
te s tsú ly a  ped ig  7 0 0  gm .-ró l 5 2 0 - ra  ap a d t. M ajd e lk ezd ett enni 

m ohón, te s tsú ly a  re n d e sre  vá ltozo tt. S m iko r, a já rá sb e l i  b izo n y 

ta lan sá g o t leszám ítva, jó fo rm án  h e ly re á llo ttn a k  lá tszo tt, egy  nap  

csak  nek i iram odo tt és ad d ig  fu to tt, a míg a k a d á ly ba  nem ü t
k ö zö tt, a  m iko r azu tán  n ag y o t u g ro tt  a m agasba. E zek  a fu tó 
roham ok  röv idebb-hosszabb  idő közökben  többszö r ism étlő d tek  n a p 
jáb an . Ez az á llap o t e l ta r to t t  egy p á r  hé tig . E gyszer azu tán m eg 

szű n t, ső t ju n iu s  2 -d ik án  e lkezd te  a to jás t. Ju liu s 2 5  d ikén  a 

já rá s a  u g y an  m ég b izo n y ta lan , de kü lönben  szo rga lm asan  k ap ir-  

gál, a  ta ré ja  sk a r lá tv ö rö s , a tes tsú ly a  ped ig  1 1 0 0  g m .-ra  em el
k edett. Jó fo rm án  m a is ug y an ab b an  az á llap o tb an  van, a b e teg 
ség 1 6 7 -d ik  n a p já n !1

Galambba 1901 . m árczius 2 9 -d ik én  te t tü k  az első  o ltá s t 
egy X X III. izbeli nyá lbó l. B eo lto ttunk  egy  nem es fajta  ú g y n ev ezett 

kerü lő  g a lam b o t és egy közönségest. Az elő bb inek nem le tt semmi 
ba ja , m áig is él. A p a ra sz t galam bon ellenben m ájus 4 -d ikén  

(3 5 . nap) m eg jelen tek  a veszettség  tü n e te i. Szom orúan gubbasz t, 
h a  m eg riasz tja  az em ber, elég g y o rsan  m eg indu l, de já rá s  közben 
m eg-m eg tán to rod ik , késő bb ez a  b izony ta lanság  fokozódik  : 0 ’5 — 3 

m étern y i m eg lehető s ren d es h a lad ás u tá n  erő sen  m eging jo b b ra - 

b a l ia , de leg inkább  jo b b ra , o ly k o r fel is h en g e red ik , v ag y  buk- 

fenezet vet, vagy  ped ig  csak  a  begyére , avagy  a h á tu l já ra  b illen .
A  n y a k á t nem n y ú jto g a tja  elö re -o lda lt, hanem  a válla  közé húzva 
m in tegy  fázósan összezsugorodva h a lad g a t, stb . L assa n k én t b iztosabbá 
v á lik  a já rá sa , m ozgása egyen le tesebbé és k erek d ed eb b é úgy , hogy  :

I
1 Ma is (ok tó ber 9.) ugy anaz az állapot.

i 1 9 0 2 . deczem ber 11 -d ikén , k e rek en  lVa év m ú lva tökéletesen  

m eg gyógyu ltnak  tek in th e ttü k . E k k o r ú jból b eo lto ttu k egy m ás 
so ro zatba ta rto zó  X X V I. izbeli nyá lbó l. A m ásodik o ltás k ö v e t
kez tében  semmi baja sem lett. Eg y idejű leg  b eo lto ttu n k  e l le n ő r- 

í zésül egy  nő stény  és egy b ak  fésű s s irá ly  galam bot. A b ak n a k  

m a sincs semmi ba ja , a  n ő stén y  ellenben deczem ber 28 -d ik án  

(17 . nap) beteg  le tt, 1 9 0 3 . ja n u á r  6 -d ik á ra  v irrad ólag  ped ig  (25  

n ap  m ú ltán) m egdög lö tt. Ebbő l tovább o lto ttu n k  k é t fiatal (8 

hónapos) sa já t ten y ész tésű  h áz in y u la t és egy p á r  s irá ly -g a lam b o t. 
A n y u lak  m a is é lnek , a  ga lam b o k n ak  sem le tt  bajuk az o ltástó l.

E g y  m ás so rozatban  1 9 0 3 . fe b ru á r  1 4 -d ikén  egy XXXI. 
izbeli n y á lb ó l 11 s irá ly -g a lam b o t o lto ttu n k  be. Ezek közül három  

l l — 21  n ap  m ú lva beteg  le tt  s 3 — 4  nap i betegség u tán  jellera- 

ze tes betegségben  p u sz tu lt el. A több inek  semmi baja.

V égezetü l kó b o r veszettségben  m egdöglött k u ty a  n y ú lt

velejéböl is o lto ttu n k  2  közönséges ga lam bot 1 902 . ja n u á r  7 -d ikén . 
Az eg y ik n ek  nem  le t t  semmi b a ja . A m ásik  ja n u á r  1 9 .-é ré  v i r r a 
dó lag  (12 . n ap ) m egdög lö tt. Szem beötlő  tü n e te k e t nem ész le ltünk  

ra j ta . B izonyosság o k á é r t beo lto ttu n k  belő le ja n u á r 2 0 -d ik á n  egy 

ten g e r i m alaczot és egy h áz in yu la t. Ez életben m arad t, ső t beteg  

sem le tt, ellenben a m alacz fe b ru á r  1 -re  v irra d ó la g (2 4 . nap) 
je llem zetes veszettségben  p u sz tu lt el.

Íme ezek azok a k ísé r le te k , a  m elyek  eredm ényérő l be a k a r 
tam  szám oln i a T isz te lt S zak o sz tá ly n ak . Sokkal csekélyebb  szá- 

m úak  ezek a k ísé r le te k , hogysem  rész le tes kö v etk ez te tést szabad 

vo lna vonn i belő lük . Inkább  csak  afféle k ísé r le t i  esetcsoport ez. 

D e an n y i b izonyos belő le, hogy m ég a ragadozó  m ad arak  kö zö tt 

is v an n a k  fogékonyak  a  veszettség re . A g azdaság i czé lra  és u d v a r
díszül te n y é sz te tt m ad arak  közül ped ig  lega lább  a közönséges 
ty ú k fa jtá in k  és ném ely g a lam b ja in k  szerencsére  kevéssé fogé
kon y ak  ez i rá n t  a szö rn y ű  betegség irá n t. A fe lso rolt k ísé r le tek  
ta n ú ság a  sze rin t ugyan is a beo lto tt á l la to k  közül ará n y la g  kevés 

b e teg ed e tt m eg, a  m egbetegü ltek  tö b b n y ire  so k á ig  e lh ú z ták , ső t 

egy ik -m ásik  töké le tesen  m eggyógyu lt m agátó l vagy  lega lább  re 
m éln i lehet a  gyóg y u lását. Ez a kö rü lm ény  eg y szersmin t való 
színű vé tesz i, hogy a fertő ző  a n y a g  az á lla ti szervezette l fo ly 
ta to t t  nehéz küzdelm ében vesz ít az e re jé tő l, a m it ném ely i t t  fe l
em líte tt k ísé r le t i  té n y  igazo ln i lá tsz ik .

A prostatectom ia perinealis 5 esetérő l.
I r ta :  B a k ó  S á n d o r dr., egyetem i m agán tanár, kó rház i fő o rvos.1

A  sexua lis  m ű té tek n ek  hosszú so ro zata , m elyet a p ros ta ta - 
tú lten g és okozta  v izelési bajok ellen a já n lo tta k  és végeztek , m ár 
letiinöben vo lt, ső t add ig  legbuzgóbb követő i közül sokan  te ljesen  

el is h a g y tá k , a B o ttin i-fé le  m ű tét m egb ízhatósága is n ag y b a n  

csö k k en t, m idő n a fran cz ia  u ru lognsok  V. cong ressusán , 1 9 0 1 . 

ok tóber h avában  A lb a rran  a  g á t felöl v égzett p ro s tatec to m ia  

eredm ényérő l te t t  je le n té s t - F e ltű n é s t k e l te t t  ez a  je le n té s  az é rt, 
m ert az add ig  igen veszélyesnek  ta r to t t  p ro s ta ta k i ir tá s  azon 14 
esetben  egy halá lozássa l sem já r t ,  s az é rt is, m ert az t a  14. m ű 

té te t 6 hónap  le fo lyása a la tt  végezte a G uyon k l in ik á já n , hol 

addig a  p ro s ta ta tú lten g és kezelésében  ink áb b  a co nserva tiv ism us vo lt 

az u ra lk odó . Ezen 14 eset közül a közlés ide jében  3 ná l a  seb 
g y ógyu lás közel á llo tt a  befejezéshez, 8 -n á l m ár befe jeze tt volt. 
És ezen 11 közül 4-né l a m ű tét e lő tt 8 hónap tó l egész 5  év re 
te rjedő  te ljes v izelés rek ed és á llo tt fenn, 2-né l ké t h é t ó ta  reci- 

d iv á lt te ljes h ú g y re k ed és és ö tnél 1 5 0 — 5 0 0  gm. residuum m al 

já ró  incom ple t h ú g y re k ed és vo lt, m ely  a  v izelet lebo csá tását n ap o n ta  

többször te tte  szükségessé. Ezek m indanny ian  a m ű tét u tán  v ize
le tü k e t ö n k én t jó l tu d ták  k iü r í te n i ; k a th e te r re  nem szo ru ltak , 

v ize le tük  t isz ta  és á lta lán o s á llap o tu k  jó  vo lt. Ezen m inden  
rem ény t felü lm úló eredm énybő l A lb a rran  az t a  k ö v e tkez te tés t 

v o n ta  le, hogy a  p er in ea lis  p ro sta tec to m ia  ja v a lv a  van m inden 

p ro s ta ta tú lten g ésb e n  szenvedő nél, k ivévén  a m ir igyben  fennálló  

k i te r je d t g en y ed ést, a  sú lyos vesecom p licatiókat, az á lta lán o s 
rossz á llapo to t és az e lő reh a lad t ko rb an  levő k közül azo k a t, a 
k ik  a k a th e te re z é s t jó l tű r ik .

1 E lő ad ta  a m agyar o rvoso k  és te rm észetv izsgáló k  XXX II. v án d o r
gyű lésén K olozsvárt.

2 A nnál, des Mal. dos Org. úrin . 1901. 1357 1.
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A m ű té ti e l já rás , m elyet A lb a rra n  esete iben  k ö v e te tt, á l ta 

lában  m egegyezett azon te rv v e l, m elye t G ossét és P ro u s t1 h u llá 
k on  v ég ze tt m ü téte ik  a lap ján  do lgoztak  k i, de élő ben m ég nem 
a lk a lm az tak , s a  m ely egyes rész le te iben  m ár aze lő tt is ism ere tes 
volt. íg y  a  m ű té tnek  azon részét, m ely  a  gáton a  végbélnek  e lő 

ze tes lev á lasz tásáv a l ig y ek sz ik  a  p ro s ta táh o z  ju tn i,  G itté itő l v e t

ték , k i az  ez úton végzendő  k i i r tá s á t a p ro s ta tá n a k sz in tén  csak  

h u llák o n  vég zett k ísé r le te i a lap ján  1890-b en  a ján lotta  és ped ig  a 

p rosta  tú lten g és első  és m ásod ik  szak áb an  levő  betegek  részére . 
G itte l késő bb 2 be tegén  vég re is h a j to t ta  ezt a m ű té te t, eg y ik n é l k ie lé 
gítő  e red m én y n y e l, a m ásik  halálosan  v ég ző d ö tt;1 2 végezték  m ások is, 
összesen 11 ese trő l van közlés. Míg azonban  G itte l a m ir igy  

eg y ik  vagy  m ásik  lebenyébő l vagy  a szükség  sze rin t n ű n d ak e tlö - 

böl a to k k a l eg y ü tt m etsze tt k i egy éke t, add ig  G ossét és P ro u s t 

a to k o t elő zetesen lev á lasz to tták , ú gy  a m in t azt Nico ll ango l 
sebész m agas hólyagm etszéssel kap cso la tb an  m ár 1894-b en  végezte. 
Új vo lt G ossét és P ro u st e l já rásáb an  az, hogy  a to k lev á lasz tása 
u tán  a p ro s ta tá t a  középvonalban  k e ttém e tsze tté k  és a  húgycső  

h á r ty á s  részétő l kezdve a h ó ly ag ig  a  h ú gycsöve t m egn y ito tták , 

e lté rö leg  G itté itő l és N ico lltó l, a k ik  a húgycső  meg n y itásá t ó v a

to san  k e rü lté k . A húgycső  résén  azu tán  u jja l a  hó lyagba hato lva 
e lő h ú z tá k  a p ro s ta tá t, tok jábó l k ife jte ttek  és a húgycső  sebét 
ö ssze v a rr tá k .

A lb a r ra n  a m ű tét k iv ite lében , a m in t a n evezett congressuson 

rö v id en  elő ad ta , következő leg  já r t  el. A köm etszési helyze tbe 

ho zo tt betegné l egy  coudée a lak ú  k a th e te r t  vezet be, m elynek  

do m b o ru la ta  a kés vezetésére szolgáló v á ju la tta l van e l lá tv a ; 

k im osván a hó lyago t, m in tegy  2 0 0 — 3 0 0  cm3 fo lyadéko t b en th ag y  
a  h ó lyagban . A végbél lev á la sz tásá ra  a p ra e re c ta l is  íves m etszést 
h aszn á lja  eg y ik  iilögum ótó l a m ásik ig  te rjedö leg , minden k iseg ítő  
o lda lm etszés né lkü l. Ebben te h á t e lté r G ossét és P ro u st, va lam in t G itte l 
m etszése itő l, azonban ez t a  ré g  ism ert íves m etszést és ezúton  a 

végbé l lev á lasz tásá t pyosta ta tá lyogok  fe lk e resése és m egny itása  

v ég e tt G itte l m ár 187 4 -b en  végezte. A m ű té t tovább i m enetében 

m egegyezik  a G ossét és P ro u st m ű tételével. A húgycső  fe lm et
szésénél sú ly t helyez a r ra , hogy a h ó ly ag n y ak  be ne m etszessék . 
E zu tán  a p ro s ta tá n a k  a húgycső  a la t t  fekvő  részét a húgycső  
fa lá ró l, csípő vel m egfogva, o llóval ré sz le ten k én t lem etszi, a  hó lyag  

a la t t  fekvő  részé t a p ro s ta tá n a k  á h ó ly ag b a  v ez e te tt u jja l e lő re

húzza s hason lóképen  k im etszi, nagyobb  d a rab o k b an  tom pán  le

v á lasz tja . H a az u jja l vég zett v izsgá la t az t d e r ítette  k i, hogy  a 

középső  lebeny  is meg v an  nagyobbodva, a z t vagy  u jja l elő re- | 
húzza a sebbe s úgy  m etszi le, vagy  rám etsz  a fedő  n y á lk a 
h á r ty á ra  és az aló l fejti k i. M intán a húgycső  p ro sta tá s  része 
ily en  ese tek b en  rendesen  k i v an  tág u lv a , abból a  felesleges ré sz t 

lem etszi, a  sebe t egy p á r  v a r rá ssa l egyesíti, anny i ré s t hagyván  

m eg, m elyen egy v a s ta g  d ra in  csövet bevezethet, a mely néh án y  

napon  á t a  v ize le t levezetésére s a hó lyag  k im o sására  szolgál. 
E rre  a d ra in ezésre  A lb a rran  n ag y  sú ly t helyez  is a  m ű tét s ik e re  
szem pontjábó l fe lté tlen ü l szükségesnek  ta r t ja . A lb ar ra n  e l já rá sá t, 
az u tó k eze lést, k ibő v ítv e  a  késő bben  végzett ese tekn ek  is  k im e
rítő  k o rtö rtén e te iv e l, rész le tesen  le ír ta  dok to ri th esisében  ta n ítv á n v a ,
J . P e t i t .3

A p ro s ta ta tú lten g ésse l kezelésem  a lá  k e rü l t  be teg ekn é l 

edd ig  a k im agasló  tü n e tek  szerin t já r ta m  el, m ind ig kü lönös 
g o n d o t fo rd ítv a  a  szék le té t szab á ly o zásá ra  és az á lta lán o s eg ész
ségi á l lap o t ja v í tá sá ra . A m aradék  m enny isége sze rin t a v izelet 
n a p o n ta  többszö r leb o csá tta to tt és h a  idü lt te ljes  h ú g y rek ed és 
á llo tt fenn , az á llandó  k a the te rezéshez n yú ltam , m elynek  h aszn á

la ta  n á lu n k , nevezetesen K ovács ta n á r  k l in ik á já n , már régen  

a lka lm azásb an  volt, m ielő tt az m ai e lte r jed ésé t a kü lfö ldön el

é r te  vo lna. E gyes k ivé te les ese tekben , hol a k a th e te r  bevezetése 
neh ézségekbe ü tk ö zö tt, hó ly ag szú rcsap o lást végeztem s an n ak  
sebé t haszná ltam  fel ál landó  k a th e te r  b e n n ta r tá sá ra. A B ot- 

t in i- fé le  m ű té t o ly k o r k ivá ló  e red m én y t a d o tt, m íg m ásko r a 

n é lk ü l, hogy an n ak  o k a m egm agyarázható  lenne, eredmény  nél-

1 G ossét e t P r o u s t : De la  p rosta tec to m ie  perineale. A nn. des 
Mal. des Org. urin. 1900. 35. 1.

2 Soein u. B u rck b a rd t: Die V erle tzungen u. K rankhe iten  der 
P ro sta ta . 1902. 214.

3 D e la  p rosta tec to m ie  perineale . Paris,, 1901.

k ill m arad t. A sexua lis  m ű té tek  (h e re k i ir tá s  stb .) eg y ik é re  sem 
tud tam  e lh a tá ro zn i m agam at, bárm ily  m agaszta ló  eredm én y ek e t 
közö ltek  is igen  k iváló  he lyek rő l an n a k  idejében. Egészen más 
m eg ítélés a lá  ese tt az A lb arran  m ű tété , h a b á r  a közlés idejében 
a m ű tét u tán  lefo ly t a rá n y la g  m ég rö v id  idő nél fogva a  végleges 
eredm ény  m eg íté lésére  az ö esete i nem n y ú j th a t ta k  elegendő  

tám pon to t. A nnyi azonban m ár e lő re  e lfogadhatónak  vo lt vehető , 

hogy a p ro s ta ta tú lten g és okoz ta  v izelési ba jokbó l az, a  mi a 
m egnagyobbodo tt m ir igy tő l van fe lté telezve, a  mi a  v ize le t k i 
ü r ítéséb e n  erő m ű vi ak a d á ly  g y a n á n t szerepe l, a m ir ig y  teljes 
vagy  részletes e ltáv o lítása  á lta l  k iküszöbö lve lesz, és m in thogy  
e m ű tét az elő ző  hason ló m ű tétekke l szem ben kevesebb veszély- 

lyel já ró n a k  vo lt fe ltü n te tv e , e lh a tá ro z tam , hogy megfelelő  ese

teim ben ezt a  m ű té te t végezni fogom. Az a láb b ia k b an a k ö v e t

kező  5 esetrő l szám olok be, hol e m ű té te t végeztem .
I. B. A ., 70  éves, vo lt ácssegéd , helybeli lakos, 1901 . 

deczem ber 14-d ikén  v é te te tt fel az  új szen t Ján o s-kó rh áz  u ro ló 
g ia i o sz tá ly á ra , hol v izelési bajáva l m ár k é t Ízben á l lo tt hosszabb 

idő n ke resz tü l gyógykezelésem  a la tt. E lő ször 1 8 9 8 . novem ber 

4 -d ik én  v é le te tt fe ',  n rd ö n  e lő ad ta , hogy az utóbbi nyo lez nap 

a la t t  m ind ig  nehezebben tu d o tt v izeln i, m íg v ize le te egészen e lak a d t ; 
ekko r orvoshoz fo rdu lt, k i leb o csá to tta  a  v ize le te t és k ó rh ázb a  
u tas íto tta . F e lv é te lk o r a lá z .s  be tegnek  h ú g y h ó ly agja  a kö ldök ig  
é r t, v izeln i eg y á lta lá n  nem  tu d o tt. A húgycső  eszközzel könnyen  
á t já rh a tó  vo lt és a zavaro s szé tesett v ize le t lebocsá tása u tán  vég

z e tt  v izsgá la t a p ro s ta ta  m indkét lebenyének  egyen le tes m eg

nagyo b b o d ását m u ta tta  k i. A kezelés kezdetben  állandó  k a th e te r  

a lka lm azásában  á llo tt, m ely  b e n th a g y a to tt  m indadd ig, m íg a  lázak  
m egszű ntek . A zu tán  ele in te  n ap o n ta  2 -szer, késő bb ri tk á b b a n  
b o csá tta to tt le a  v izele t, a  sze r in t a  m in t a bó ly ag  k ezd te  v issza
n y e rn i ö sszehúzékonyságát s m iu tán  több napon á t tar to t t  k a th e te r  - 
szüne t u tán  is a  m arad ék  5 0 — 1 0 0  gm .-ná l tö b b et nem  te t t  k i, 

a b eteg  m eg tisz tu lt v ize le tte l, elég jó  á llap o tb an  1899 . ja n u á r

2 -d ik án  e lb o csá tta to tt. M ásodszor ugyanezen  év deczem ber 2 2 -d ik én  

k e res te  fel o sz tá ly u n k a t. E k k o r g y ak o r i és fá jda lm as v izelési 
in g e re k rő l pan aszk o d o tt, a kevés v izele t, m elyet a fe lv é te lk o r k i 
ü r í te tt ,  zavaro s, szé tese tt vo lt. A h ú g y h ó ly ag  m eg in t k i tá g u lt  vo lt 
s a kát lieferen lebocsáto tt v izelet 5 0 0  gm .-ot te tt  k i. A kezelés 
ugyanaz volt m in t elő bb, és m idő n a beteg  1 9 0 0 . fe bru á r 9 -d ik én  

m eg tisz tu lt v izele tte l e ltávozo tt, a  v ize le tm arad ék m integy  10 0  

gm .-ot te t t  k i. H a rm ad ik  fe lvéte lénél m eg in t g y ak o ri és fá jda lm as 

v ize lési ingere i v o ltak , m elyek  2 hét ó ta  á l lo tta k  f e n t ; a lelet 
is u g y an az  v o lt, incom plet re te n tio , 4 0 0  gm. zavaros szé tese tt 
v ize le tm arad ék k a l. A kezelés m ost is a  v ize le t ren dszeres lebocsá- 
tásáb ó l és hó lyagm osásokból á l lo tt, m iközben deczember 2 5 -d ik én  

hó lyagvérzés á l lo tt be, m ely tan n in -o ld a t b efecskendésére  röv id  
idő  a la t t  m egszű nt. M inthogy azonban  a v ize le tm aradék  re n d 

szeres kezelés m elle tt is 2 5 0 — 3 5 0  gm. közt v á ltak o zo tt s a 

b e teg  nem vo lt o lyau  v iszonyok  közt, hogy  a  k a th e tere z é s t m aga 
végezhesse s tek in tv e , hogy  ba jáv a l m ost m ár h arm adizben  szo ru lt 
k ó rh áz i keze lésre , a  p ro s ta ta  k im etszését h a tá ro z tam  el.

A m ű té t k iv ite lében  egészben  véve A lb a r ra n  e ljá rásához t a r 
to ttam  m agam . Az első  4  esetem ben e lté rtem  tő le  abban , hogy  a 

p ro s ta ta  b u rk á n a k  bem etszését eg y szerre  végeztem  a  p ro s ta ta  

kettéraetszésével és a húgycső  m eg n y itásáv a l, m inek o k a az vo lt, 
hogy  m indezeknél az it in e ra r iu m  v á ju la ta  a tok  elő zetes fe lh a s í
tá sa  né lkü l is u jja l igen jó l k i vo lt érezhe tő , s így  a m ű tét 
ezen m ozzanata i jó l eg yesíthe tő k  vo ltak . T ov áb b á a húgycső  
sebét m inden iknél eg y esíte ttem , az á llandó  k a th e te rt  a v ize le t 
levezetésére  a  húgycső  m entén helyeztem  be a hó ly agb a és végül 

sem a m ű tét k iv ite lében , sem  a m edencze felem elésében és a  beteg  

rö gz ítésében  spec iá lis  eszközöket vagy  készü lék e t nem  vettem  

igénybe.
A m ű té te t 1 9 0 2 . ja n u á r  hó 1 7 -d ikén  ch lo ro fo rm -narcosis- 

ban végeztem . A bő r, bő r a la tt i  kö tő szövet, fe lü le tes bönye á t 

m etszése u tán  a bulbns fe ltá ra to tt  s úg y  ez, m in t a végbélfal le 

v á lasz tása  és a húgycső  m eg n y itása  a h ó ly ag n y ak ig  alig  szám ba- 

vehetö csekély  vérzésse l já r t ,  ed én y b ek ö tésre  nem is vo lt szükség. 
A m irig y  lebenye legnagyobb  részében  a to k k a l összenő tt rostos, 
m ajdnem  po rezszerü  töm eget k é p e z e t t ; enné lfogva a mir ig y  k i- 

hám ozásáró l szó sem leh e te tt, hanem  a p e r ip h e r ik u s  ré szek en  a 
m ir igy  a  to k k a l eg y ü tt, táv o lab b  a tokon  belü l csupán  ap ró
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rész le tek b en , csipövel m egfogva, o llóval lem etszve vo lt e ltáv o lít
ható. A m irigy  hozzáférhető  részének  ilyen  m ódon való e ltáv o lí

tá sa  u tán  u jja l a h ó lyago t m egv izsgá lva, a h ó lyagnyakon  h a rá n tu l 

á tfu tó  redöszerti k iem elkedés vo lt érezhető , m ely ujja l szét vo lt 

szak íth a tó , a  b eszak ad t szé leket fogóva l a sebbe húzva, o llóval 
táv o lito ttam  el. A k im etsze tt s ö sszegyű jthe tő  m ir ig y rész le tek  , 
sú lya 7 gm .-ot tesz k i. E g y  7 -es szám ú N e la to n  k a the te r  be- j 
helyezése u tá n  a  húgycső  sebé t egy p á r  ö ltésse l egyesíte ttem  s a 

g á ti sebüregbe d ra in csö v e t helyezve be, a seb több i részé t m ély J 
és fe lü le tes v a r ra to k k a l  eg yesíte ttem .

A le fo lyás lá z ta la n  vo lt. A g á ti sebbő l a  d ra in t  jan u á r  

2 2 -d ikén  táv o líto ttam  el, az ál landó  k a th e te r t  ja n uá r  25 -d ikén  
cseré ltem  k i és vég legesen  fe b ru á r T jé n  táv o líto ttam  el. E k k o r 
a  g á ti seben egy kevés v izelet v izelés közben m ég kic s e p e g e t t ; a 
húgycső  s be  és a g á ti seb te ljes  b ezáró d ása csak  márczius 

19 .-én  k ö v e tk ez e tt be. Ez a la tt  a b e teg  m ár fe n tjá rh a to tt, h ó ly ag já t 

m inden  fá jdalom  és m aradék  né lk ü l k i tu d ta  ü ríten i. A kó rh ázbó l 

azonban  csak á p r il is  2 8 -d ik án  vo lt e lbocsátható  és a z é rt ke lle tt 

edd ig  b e n n ta r ta n i, m e r t já rk á lá s  közben egy alkalomm al m eg
csúszva e lese tt és kéz tö izü le tén  zúzódást szenvedett. Ezen hosszú 
ész lelési idő  a la t t  nappa l 4 — 5-szö r, éjje l 2 — 3 -szór v ize lt és 
v ize le te  nem tisz tu lt  fel te l je s e n ; a p ro s ta ta  o ldallebenyének  

m ara d v án y a i a végbé len á t  még k iérezhetö lc  v o ltak . A b e teg  e l

táv o z ta  u tá n  idő nkén t, legu tóbb ez év m árczius hav áb an  b e m u ta tta  

m ag át az o sz tá ly o n . A m ű tét u tán  le te lt tö bb  m in t egy  év a la tt  

v ize le trek ed ése egyszer sem volt, a legu tóbb  m egejte tt v izsgá la t 
a lk a lm áv a l is  e m arad ék  2 5 — 3 0  gm .-m ot tesz  ki ; n app a l 3 — 4- 

szer, éjjel 2 — 3-szor v izel m inden fájdalom  n é lk ü l ; v ize le te  m ég 
hom ályos

2 . B. j . ,  7 0  éves, nő s, fö ldm íves, dorog i lakos 1 9 02 . 

á p r il is  1 9 -d ik én  v é te te tt fel. E lő ad ja , hogy  2 év elő tt egy erő s 

m eghű lés u tán  k e ré sz ttá j i  fá jd a lm ak a t k a p o tt, m elyek  azó ta  á l la n 
dóan fen n á llan ak  és azon idő  ó ta  g y a k ra n  vo ltak  v izelési in g ere i, 
v ize le té t csak  nehezen  tu d ta  k iü r íten i. Az elm últ év au gusz tu s 
h av áb an  eg y szer v ize le te e lak ad t, n ag y  fá jd a lm ak  lep ték  m eg a 

h ó ly a g tá jo n ; e k k o r orvoshoz fo rd u lt, k i a v ize le te t k a tl ie te r re l  

lebocsá to tta , m iközben  a beteg  á l l í tá sa  sze rin t v é rre l k e v e r t v ize
le t ü rü lt  k i. M ivel azu tán  sem tu d o tt m agátó l v ize ln i, o rv osa 
a já n la tá ra  a  lebocsátáshoz szükséges eszközöket b eszerezték  s 
azó ta  n ap jáb an  3 -szo r m aga végezte k a th e te rre l  a  v ize le t lebocsá- 
tá sá t, m indanny iszo r a  hó lyago t lan g y o s vízzel k iö blítvén . V ize

le te  azó ta , a m in t m ondja, m ind ig  m oslékszínü  vo lt, 3 — 4  u jjny i 

ü ledékke l.

A  h a lv án y , leg y en g ü lt beteg , k i  o tthon  e lindu lása elő tt 

k a th e te re z te  meg m ag át, ö n k én t vizeln i nem tu d , a hó lyagbó l 
lebocsáto tt v ize le t 1 2 0  gm .-ot tesz k i ;  a v izele t szé tesett, a lk a- 
l ik u s  v eg y lia tású , bő  g en y tarta lo m m al. A végbé len  át a p ro s ta ta  
m in d k ét lebenyének  tú ltengése érezhető . K ü lönös panaszát az 
á llandóan  fennálló  k e re sz ttá j i  fá jdalom  képezi. A  kó rh á z i kezelés 

belső leg u ro tro p in -ad ag o lásb ó l és a v ize le tn ek  n ap on ta  ké tsze ri 

lebo csátásábó l és hólyagm osásokbó l á llo tt, m ely  czélra acidum  

n itr icum  concen tra tum  o ld a ta  ( T 0 - - 1 0 0 0 ‘0  v ízre) h asz n á lta to tt. 
Ezen kezelés m ellett a v ize le t t isz tu ln i k ezdett, a hó ly ag  fokozatosan  
összehúzódo tt, úgy  hogy ném ely  napon a residuum  csak 5 0 — 1 0 0  gm .- 
m ot tesz k i. A m in t azonban  egy  p á r  napon a ren d es levezetés fé lbe

h a g y a to tt ,  a  residuum  ú jra  m egnövekedett, az add ig  szü n e te lt k e re sz t

tá ji fá jda lm ak  ú jra  v issza té r tek , úgy  hogy  m eg in t a re n d szeres k a th e- 

te re zést k e l le tt  végezni. M iu tán  k é t  hónap i kezelés és m egfigye

lés u tán  nem  vo lt többé k i lá tá s  a r ra ,  hogy  a k a th e te rez és e l
h ag y h a tó  lenne, e ttő l ped ig  a b e teg  m inden  áron  szabadu ln i 
ó h a jto tt, 1 9 0 2 . jun ius 2 1 -d ik én  a p ro s ta ta  k im etszését végeztem .

A m ű tét k iv ite le  egészen ú gy  tö r té n t, m in t az elő bbi ese t

ben ; az e ltáv o líto tt m ir ig y  sú ly a  27 gm .-ot te t t  ki. E z ese tben 

is a hó ly ag  n y i lá sa  e lő tt eg y  h a rá n tu l ha ladó  ga llérszerű  redő  

v o lt ta lá lh a tó , m ely sz in tén  az elő bbi m ódon tá v o lít ta to tt  el. A 
húgycső  sebének  eg yesítése , az állandó  k a th e te r  —  7-es szám ú 
N e la to n  —  behelyezése, a  g á ti seb d ra in ezése és eg yesítése sz in 
tén  hasonló m ódon tö r té n t.

A  le fo lyás láz n é lkü li és z a v a rta la n  v o lt. Ju n iu s  27 -d ik én  
tá v o lí tta to tt  el a  dra in -csö  és ju n iu s  3 0 -d ik án  az állandó k a th e te r . 

E z idő tő l kezdve a beteg  k a th e te r  nélkü l v izelt, a g á ti seben 

sem m i v ize le t sem Ürült k i, je léü l an n a k , hogy  a húgycső  sebe

te ljesen  egyesü lt. A g á t i  seb ju lius 11 -d ikén , a m űtét u tá n  20  
nap  m ú lva egészen be vo lt g y ó g y u lv a  és a beteg  ju l iu s  2 4 -d ik én  

g y ó g y u ltan  e lb o csá tta to tt. V ize le té t m inden m aradék né lkü l k i 

tu d ta  ü r í te n i ;  nap p a l 3 — 4 -szer, éjje l csupán  egyszer k e l le tt 

v iz e ln ie ; v izele te tisz ta . A végbélen á t  eszközölt v izsg á la tn á l az 

o lda llebenyek  m arad v án y a i ki vo ltak  ta p in th a tó k . A beteg  azó ta  
nem m u ta tk o zo tt és tovább i á l lap o tá ró l n incs tudom ásom .

(F o ly ta tása  köv e tk ez ik .)

Közlemény a budapesti egyetem i idegk lin ikáról. 

(Igazga tó : Jendrássik  Ernő  tanár.)

Migraine ophthalm oplégique esete.
Közli : K o lla r i ts  Jen ő dr. tanársegéd .

N. J . 17 éve-i cse lédet 1903 ja n u á r 3-d ikán v e ttü k  fel a k lin i
kára . A nya i nagyszü lő i 75—78 éves ko rban  ö regségben h a ltak  m eg, 
a ty a i nag y an y ja  tO éven felü li ko rban  vége lg yengü lésb en  ha lt meg. 
A ty a i n ag y a ty ja  88 éves, jó  egészségben van. A ty ja  57, an y ja  47 éves, 
m in dketten  egészségesek . Sem szülő i, sem nagyszü lő i egym ássa l rok o n 
ságban  n inesonek. Á  be teg  6 testv ére  él, egészséges ; ogy testv é re  k is 
korban vízbe fú lt, ogy 9 éves ko rban  ism eretlen  ba jb an  b a lt m eg. E gy  
testv é re  csak  7 esztendő s ko rában  tan u lt m eg já rn i, de m ost sem já r  
rendesen, lábai té rdben  g yengék . E g y éb k én t a családban sem idegbaj, 
sem kancsa litás, som fe jfá jás elő  nem fo rdult.

A  b e teg  á lá llo tt g y erm ekko ri b a jo k ró l, vörös h im lő tő l eltek in tv e, 
m it sem tud . E lő adja, hogy a m ió ta csak em léksz ik , jo b b  s/.emón nem 
lá to tt sohasem  jó l. E ttő l e ltek iu tv e , je len  b a já ig  egészséges volt. Havi 
b a ja  14 éves ko ra  ó ta  van meg, rendes.

A  be teg  elő adása  szerin t m ostani betegségének  első  tü n e te it 7 
éves ko rában  v ette  észre. Ez idő tő l fogva évenkén t 3— 1-szor, u tóbbi 
idő ben r itk áb b an  vannak  nagyobb , közben kö rü lb e lü l k é tk av o n k én t 
k isebb  roham ai, ezeket kövo tk ezökép  Ír ja  le. M inden m egelő ző  tü n e t 
né lk ü l ho l reggel, hol éjjol vagy  nap p a i heves fá jda lom  tám ad a jobb  
szem e k ö rü l a hom lokon, ha lán ték o n  és arezon. E fájda lom  többny ire  
2 —3 —4 nap ig  szünotlenü l k ínozza, é jje l és nappa l egyen lő  erő sen, any- 
ny ira , hogy  i ly enko r aludni sem tud . E fá jda lom  néha  a fe jte tő  jo bb  
o ld a lá ra  és a koponyára, a jo b b  fü le mögé is k ite r jed . Ez idő szak u tán  
a fájda lom  állandó je lleg é t elveszti és kö rü lbe lü l 8 — 10 napon á t k isebb 
m értékben , negyed v ag y  fé ló ránkén t ism étlő dő  roham okban je len tk ez ik , 
m íg ugyané he ly eken  lassan k én t gyengül. Ezen kö rü lbe lü l 2 hé tig  ta rtó  
fá jda lm as idő szakban m ajdnem  állandóan szédül. A fájd a lm ak  m egszün te té
sére m egk isérle tt h ideg vagy  m eleg .borítások csak  növelték  a fá jd a lm akat. 
Ez idő  a la tt sem m i m unkára  sem  képes, va lahányszo r leha jlik  a fö ld re , 
v ag y  ha  bárm i m unkát végez, a fá jd a lm ak  fokozódnak . I ly en k o r te lje 
sen nyugod tan  ke ll m agát ta rtan ia , m ert m ég fe jének o lda lra  fo rd ítása  
is heves fá jda lom roham ot vá lt k i. A  fá jdalom  fokozód ik , ha  a fá jda lm as 
he ly e t m egérin ti, ső t a hangos beszéd  is fá jda lm at hoz létre. E fá jd a l
m as idő szak  a la tt é tv ág y a  n in c s ; ak ár esz ik , ak á r nem  eszik , fo iy ton 
ém elyeg a gyom ra, de é tk ezésk o r a gyom orém elygós fokozód ik . D aczára 
ennek , sohasem  h ány t. Ez ém elygés nem szo k o tt a fá jdalom  első  n ap 
ja ib an  tám adn i, inkább  akko r, a  m ik o r a fájda lom  gyengü ln i kezd. A 
fe jfá jás a la tt paraosth esiá i n incsenek, sco tom a nem m u ta tk o z ik , ha llása  
nem válto z ik , fü le  nem zúg. Máskor a fájdalom kevésbbé heves, a roham 
vele véget is ér, ilyenkor 2 napon túl nem tart. Ha te ljes erő ben indu l 
m eg a  baj 2 heti idő tartam m al, ú gy  u tána jo b b  szem e becsukód ik , 
e llenben ezen röv idebb  ide ig  ta r tó  roham okat nem követi a sz 'm izm o k - 
ban  változás.

A  hevesebb roham ok  e m á-od ik  szakát, a  bénu láso s szak o t k ö 
vo tk ezökép  ad ja  elő  a beteg. A m iko r a fá jd a lm ak  szünö fé lbsn  v an n ak , 
észreveszi, hogy' jo b b  szem ét lassan k én t m ind nehezebben tu d ja  k in y itn i, 
ső t 2 —3 nap ig  egyá lta lában  k in y itn i sem képes. E zu tán  a jo b b  fe lső  
szem héj m ozgó képessége lassankén t v isszatér, ezzel e g y ü tt azonban  
észreveszi, hogy  jo b b  szem én sem m it som lá t, to v áb bá  kö rü lbe lü l 2 hét 
le fo rgása  u tán  úgy . jo b b  szem ének lá lása , v a lam in t a szem m ozgath ató 
sága eléri azon á llapo to t, a m elyben a roham e lő tt volt. F on to s k ö rü l
m ény az, hogy  a ké t roham  k özö tt i idő szakban  sem teljesen  jó  a jo b b  
szem lá tása  és m ozgása. K ettő s lá tása  n incs, a  m ennyiben jo b b  szem én 
keveset lát.

M íg betegsége első  éveiben évenkén t 3 — 4-szer vo lt roham a, 
u tó bb i idő ben a roham ok r itk u ln ak . E llenben a szem e hosszabb ide ig  
m arad  behunyva. U tolsó roham ok 1901 nyarán , m ajd 1902 tavaszán  
je len tk ez tek , ez u tó bb i a lkalom m al 1 hónapig ta r to tt , m íg szem ét k i 
tu d ta  n j itn i.

A beteg ezen kiviil elő adja, hogy nagyon ham ar elfárad, és hogy 
gyakran van szívdobogása.

1902 deczem ber 31-d ikén fo rdu lt a  be teg  a szem k lin ik ára , elő 
adva, hogy  karácsony  e lő tt egy  hétte l ú jra  fe jfá jása  tám adr, m ely 4 
nap ig  állandó  volt, azu tán  gyengü lt, deczem ber 24-dikén a jo b b  szeme 
b ecsukódo tt, 3 nap ig  csukva  m arad t, azó ta  k issé k i tu d ja  n y itn i. A 
szem k lin ikán  Schotts Kornél dr. tanársegéd  v izsg á lta  m eg. E v izsg á la t 
szerin t a  b e teg  jo b b  szem én egyá lta láb an  nem lá to tt, a bal szem lá tó - 
képessége 5/5 v o l t ; a kó rje lzés p aresis  n. oculom ot. lat. dextri, am ai1roi- 
gis lat. dpxtri vo lt, a szem fenék  ép volt.
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Sclióltz dr. tan á rseg éd  úr szíves vo lt a B eteget k lin ik án k ra  k ü l
deni, a hol 1903 ja n u á r 3-d ikán  v e ttü k  fel.

A  k övetk ező  napon m eg e jte tt v izsgá la tk o r egyenes nézés a lk a lm á
va l a  jo b b  szem teke k issé k ife lé  és lefe lé á llo tt. A  jo b b  szem héj m é
lyebben  á ll t a ba lnál, a szem teke m ély állása m ia tt kü lönben is a rendes
nél m ély ebben  álló  p up il la  egy részét elfödte. A  job b  szem héjon ránéz 
nem vo lt. A  b e teg  a jo b b  szem héj alacsony á llásá t azzal ig y ek eze tt 
p ó to ln i, ho g y  a m. f ro n tá lis t m agasra húz ta  fel. A  jo b b  szem golyó 
k ife lé  h ib á tlan u l m ű ködö tt, le és k ifelé sz in tén , ellenben fe lfe lé  sem m i I 
m ozgást sem  v o lt képes tenn i, a tö b b i irán y b an  ném i k o r lá to lt m ozgás 
k iv ih e tő  vo lt.

H om ályos v ilág ításban  a bal pup illa  jó v a l tág ab b  volt a jo b b n á l, 
ellenben erő s fényben a bal p u p il la  élénken összehúzódott, a m íg a 
jo b b  vá lto za tlan  tá g  m arad t, és íg y  i ly en k o r a ba lná l tág ab b  le tt. A 
jo b b  p up il la  sem fényre, sem a lk a lm azkodásra  nem reagá lt, a ba l re- 
ac tio ja  m indké t irán y b an  jó  vo lt. Ha a jo b b  p u p il lát fény  érte , a bal 
p u p il la  is összehúzódott ném ileg, m ig  a jo b b  pup il la  a b a b a  v e te tt 
fény  b eh a tása  a la tt tág asság á t nem v á lto z ta tta . A beteg  jo b b  szem én 
nem lá t. A  s te reoskoppa l tö r té n t v izsg á la t m u ta tja , hogy  a b e tegnek  
n incs ste rcoskopos látása. A  szemf'onék ép.

A  b e te g  a szag o k a t m ind a k é t o ldalon jó l és egyenlő en  érezte.
A z arcz érzésének  v izsg á la tak o r k itű n t, hogy  a jo b b szem héj 

m eg érin tések o r m ind ig  összehúzódik , a be teg  k im ondása  szerin t i t t  az 
érin tés é lénkebb  é rzést k e lte tt, m int a bal o lda lon. A nerv. tr ig em in us 
te rü le tén  e ttő l e ltek in tv e  rendes vo lt az érzés, az ideg  k ilépő  he lyei 
nem fá jd a lm asak , a rágó izm ok m ű ködése sem szenvedett. A z izérzésben 
h ib a k id eríthe tő  nem volt.

1. ábra.

A z  arczizm ok jó l m ű köd tek . A  hallás jó vo lt, a csontvezetés is 
h ibá tlan.

A  ny e lés zavarta lan .
A  te s t egyéb te rü le tén  a m ozgás és érzés jó . A z inreflexek k issé 

é lénkek , lábc lo nus nem volt k ivá ltha tó . A  börreflexek  jó l k iv á lth a tó k , 
a ta lp re flex  é lénk , h a jl ító  volt.

A  b e teg  egyenesen k in y ú jto tt kezei k issé rem eg tek . A  fá rad é 
konyság , m e ly rő l a be teg  p anaszkodo tt, tá rg y ilagosan  k im u ta th a tó  nem 
volt. A  v il lam os v izsgá la t rendes v iszonyokat d e ríte tt k i, k im erü ltség i 
reactio  nem  vo lt k im u ta th ató .

A  belső  szervek épek  vo ltak . V izeletben sem fehérje, sem czukor 
nem volt.

Kórlefolyás. K lin ika i ta rtó zk o d ása  a la tt a  b e teg  g y ak rab b an  é rze tt 
heves fá jd a lm ak a t a jo b b  ha lán tékon  és fe jte tő n , émelygése is vo lt 
ilyenko r, de szem izm ainak á llapo ta  ily en  roham ok u tán  nem vá ltozo tt.
A  ja v u lá s  a szem izm ok á llapo tában  lassan m ent végbe, a  jo b b  szem héj 
m ozgása ném ileg  jav u lt, a jo b b  szem teko befe lé  is jo b b an  m ozgott.

Ja n u á r  ‘25-d ikén a be teg  az t m ondta, hog y  jo b b  szemével lá tn i 
kezd . F eb ru á r 6-d ikán eszközö lt v iz sg á la tk o r a bal szem lá tása  8/s vo lt, 
a jo b b  szem  Vs m éterrő l o lv aso tt u j jak a t. A  jo b b  szem rés körü lb e lü l 
t/3-dal szükebb  a ba lná l. A  jo b b  szem  egyenes elő re nézésk or k issé  
lefe lé fo rd u lt, fe lfelé eg y á lta láb an  nem m ozog, befelé k o rlá to ltan , a lá  és 
k ife lé  jó l  m ozog. S zem fenék  ép. A  szem héj h y p eraesth esiá ja  m egszű n t. !

Ez idő tő l fogva napo n k én t tya, késő bb 1 ó rára  a bal szem ét be- !

k ö tö ttü k , ezen g y ak o r lás a la tt a jo b b  szem  lá tása anny ira  ja v u lt ,  hogy 
nem sokára  1 cm. n ag y  b e tű k e t 1 m eter távo lság ró l el tu d o tt o lvasni. 
E b e tű k e t azonban  csak  perip heriás lá tó te réve l lá tta , a m i cen trá lis  
sco to m a je len lé té re  uta l.

A  b e teg  1903 áp ril is  29-ű ikén h ag y ta  el a k lin ik á t.

2. ábra.

A b eteg  k o r tö r té n e té t a  k ö v e tk ező k b en  fog la ljuk  össze. A 
17 éves leán y  csa lád jáb an  n incs ideges te rh e ltsé g . B a ján ak  k e z 
dete  nem á llap íth a tó  meg-. A beteg  e lő ad ja , hogy  job b  szem én 

sohasem  lá to t t  egész jó l. 7 éves k o ra  ó ta  v an n a k  roh am a i, m e

ly ek  h em ik ran iáv a l kezdő dnek , a  fe jfá jás e lm últáva l eg y -k é t n ap ig  
nem  tu d ja  jo b b  szem ét k in y itn i, a z u tá n  a  p tosis la ssa n k é n t jav u l. 
A  beteg  e z a la tt ész revesz i, hog y  jo b b  szem én nem lá t. O b jectiv  v izs
g á la t  a  jo b b  szem am au ro s isá t, az ocu lom oto rius p a res isé t és a t r ig e 
m inus első  ág áb an  h y p e ra e s th e s iá t d e r ít k i. K ö rü lb elü l 3  h é t 

le fo rg ása a la tt  a lá tás  és a szem izom m ozgás v issza té r azon á l la 

po tba , m elyben  a roham  e lő tt vo lt. A roham m entes idő szak b an  

sem  egészen jó  a  lá tá s  és az ocu lom otorius izm a in ak m ozgása.
Ez ese tben úgy  lá tsz ik  v i lág rah o zo tt szem izom bénulásró l 

v an  szó, e m ellett b izony ít az am aurosis , i l le tv e  am blyopia. A 
m ig ra ine-ro ham ok  7 éves k o rb a n  tám ad tak  és azó ta  á lla n a k  fenn  ; 

ném ely  roham hoz csa tlakoz ik  a  szem izom bénulás ro sszab b o d ása, 

de o lyan  ro ham ok  is  v an n a k , m elyekben a szem izmok ál la p o ta  v á l

to za tlan  m arad . É rd e k es azon kö rü lm ény , hogy  a ro ham ok  a la t t  
a  jo b b  szem egy  idő re  te ljesen  elvesz ti lá tó k ép esség ét. T ud tom m al 
az ed d ig i k o r tö r té n e te k b e n  ez fe lem lítve nem  volt.

Az elm ondo tt tü n e tek  a m ig ra in e  oph th a lm o p lég iq u e-re  
(Charcot),1 i l le tv e  idő szakos oculom otorius b én u lásra  (Möbius)2 
u ta ln a k .

K önnyen  m eggyő ző dhetünk  a r ró l , hogy  a k é t elnevezés 

közül a  m ig ra in e  o ph tha lm op lég ique a helyesebb . Az idő szakos 
v ag y  ism étlő dő  ocu lom otorius b én u lás szó sz e rin t nem je le n t  tö b 
b et, m in t az t, hogy  ez ideg  b én u lása  többszö r egym ás u tá n  tám ad  
és m ú lik . E  k ife jezéshez való  ra g aszk o d á s eredm ényez i, hogy  
egyes m u n k ák b an , pl. Wilbrand és Saenger könyvében  e fe jezet 

az össze nem illő , egy k o rcso p o rtb a  nem  ta rto zó  betegségek  nem 

cseké ly  szám át ta r ta lm az za , a  m elyeke t sem m i m ás közös vonás 

nem k ö t össze, m in t az, a  m it a  név  m aga k ifejez, t. i. szem- 
izom bénu lások ró l v an  szó, a  m elyek  ism étlő dnek . íg y k e rü ln e k

1 Charcot: Clinique. I. k. 70. 1.
2 Möbius: N eurol. B e iträge IV., és D eutsche Zeitschr. f. N erven- 

he ilk . X V I I , 294. 1.
*
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egy fe jezetbe a  h em ic ran ia  k ap csán  tám ad t szem izom bénulások  és 

azok, m elyek  a  m y asth en ias  tü n e tcso p o rto k  csonka a la k ja in a k  

te k in th e tő k , a tabes kezdeti szak áb an  tám adó  m u lékony  szem 

izom bénulások is. Az „idő szakos“ je lző  sem felel m eg a té n y e k 
n ek , m ert az esetek  tú lnyom ó többségében  a ro ham ok  k ö zö tti 

idő szakban  sem ép a szemm ozgás.
E zzel szemben Charcot k ife jezése, a m ig ra in e  o ph tha lm o

p lég ique va lóban  m eghatá rozás szám ba m ehet. M ár a név  m eg

ta n ít , hogy m ig ra in e-ro h am o k ró l van  szó, m elyek  szem izom bénu- 

lássa l já rn a k .

K é tség te len  azonban , hogy  a  k evéssé pontos név d aczára  

épen  Möbius érdem e v o lt a k ó rk ép  helyes k ö rü lírá sa . E  szerző  
ugyan is  m egk íván ja  a  kó rism e fe lá l lí tá sa k o r , hog y  az egyo ldali 
te ljes  oculom otorius bénu lás fia ta l k o rb a n  kezdő d jék , és m egköze

lítő en szabá lyos, fe jfá jássa l és h á n y á ssa l kezdő dő  roham okban  

ny ilv án u ljo n . A k ó rk é p  m egszo rítása a  m ig ra in e-ro h am o k  fon tos

ság á n ak  h a n g o z ta tásáv a l és a  fia ta l k o rb an  való ke le tkezés k i 

em elésével, Joachim-msA1 és m ásokka l szem ben, a  k ik  e k ö rü l
m ény re  figyelem m el nem v o ltak , üdvös vo lt.

H ogy a  fo ly am a tn ak  az ocu lom oto riusra  való szo rítk ozása 

azonban  fo n tosságga l nem b ir , k iv i lá g lik  abbó l, hogy  Möbius ese te i

ben a n. tr igem inus első  ága is  sé rü lt v o lt. Darkschewitsch,1 2 
Mingazzini ese te iben  h y p ae sth e s ia , Cantalamessa esetében  h y p e r

aesth es ia , Fürt3 4 5 * * 8 9 ese tében  p a ra e s th e s ia  vo lt ez id eg  te rü le té n , J. 
B. Charcot4 esetében  az ocu lom otoriuson  k ív ü l az abducens sem 
m ű k ödö tt jó l, ellenben Luzenbergér-éhen3 csak a tro c h le a r is , 
Schweinitz-ében3 ped ig  csak  az abducens vo lt h ibás, Cantalamessa 
és Mingazzini ese te iben  ped ig  a  facialis  alsó  ág a  is.

A m ig ra in e-ro h am o k k a l való  össze függést Charcot és Möbius 
k ü lön fé lekép  fog ják fel. Charcot sze r in t a bénu lás a m ig ra ineroham  

következm énye és felem líti, hogy a m ig ra in e-ro h am  nem egyszer múló 

ap h asiáv a l és a felső  v ég tag  ide ig lenes bénu lásáva l j á r .  Möbius 
e llenben  tü n e ti h em ic ran iá t vesz fel, m elyet a  m ig ra ine-betegség - 

tö l e lv á lasz tan d ó n ak  ta r t .  E  tü n e ti m ig ra in e  sze r inte  hason ló  

ahhoz, m ely az ep ilep s iáv a l, p a ra ly s is  p ro g ress iv áva l vagy  a r te r io -  
sc lerosisos góczokka l e g y ü tt j á r .  S zerin te  a m ig ra ineben  a m ig ra in e  
h iv ja  elő  a tü n e te k e t, a szóban forgó ba jban  e llenben  „ a  sérü lés 
nem csak  a  b én u lás t, hanem  az a u ra k é p  e lö ljá ró  m ig rain e t is lé tre  
h o zza“ .

A félo lda li fe jfá jás ro h am o k b an  n y ilvánu ló  ö rö k lö tt b e teg 

ség, a  h em icran iás betegek  kó re lö zm ényében  ú g y  az álta lán o s 

n eu ro p a th iás  h a jlan d ó ság  k im u ta th a tó , m in t g y a k ra n  az egyenes 

ö rö k lés is, a  m enny iben  a szü lök eg y ik e  h em ic ran iában  szenved, 
vagy  a csa lád b an  a n e u ra s th e n ia  o tthonos A h em icrania  a  n e u r
as th en ia  rész le tje len ség én ek  te k in th e tő . Ö rö k lés a lap ján  az ideg- 
re n d sze r á lta lán o san  in g ere lh e tö b b  v o lta  m e lle tt b izonyos helyi, 
m ég k ife jeze ttebb  gy en g eség  fe jlő d ik , az ellená lló  képesség  is 

h iányosabb . Ezen d ispositio  m e lle tt g y a k ra n  valam i k ics inyes, nem 

is m ind ig  fe lism erhető  ok v á lt ja  k i a ro ham ot. A hem icran iás 

roham , m ely a m ig ra ine  oph tha lm op lég ique b én u lásá t m egelő zi, b ir  
m indazon sa já tság o k k a l, m e ly ek k e l a h em icran ia  b ir , te h á t nem 
csak  k ísé rő  je len sé g e  a  szem izom bénulásnak , hanem  valóságos 
hem icran ia roham . M egegyező  vonás, hogy  m ind a k é t baj fia ta l 

k o rb a n  tám ad . Az ö rö k lés a  m ig ra in e  oph tha lm op lég ique ese te k 

ben is szerepe l, íg y  Chabert3 b etegének  tes tv é re i, Joachim be te

g én e k  an y ja  és n ag y a n y ja , Bernhardt1 betegének  an y ja , Laper- 
sonne8 b e tegének  a n y ja  h em ic ran iáb an  szen v ed tek . A két baj 
egységes v o ltá t b izo n y ít já k  azon közlések , a  m elyekben a  betegek  
e le in te  h em icran iáb an  szen v ed tek , és csak  a  késő bbi hen fic ran ia- 
roham okhoz csa tlak o z tak  szem izom bénu lások .0 íg y  Charcot betege 

15  éves k o rban  k a p o tt  félo lda li fe jfá jást, a  ro ham ok 2 3  éves 

k o r ig  k é th e te n k é n t ism étlő d tek , csak  3 0  éves k o rb a n tám ad t a

1 Joachim : D eutsches A rch. f. k iin . Med. 44. k . 185. 1.
2 Darkschewitsch: U. o. 49. k. 457. 1.
3 Fitist:  C entrb l. f. p rak t. A ugenhe ilk . 12. k . 211. 1.
4 J .  B. Charcot: R evue neuro l. 5. k . 8. 1.
5 Möbius u tán  citálva.
0 Chabert: P ro g rés  m éd. 1895. 15. sz.
1 Bernhardt: N eurol. C entralb l. IX . k.
8 Lagersonne: P ro g rés  méd. 1903. 10. sz.
9 Ez ese tek e t Wilbrand és  Saenger á l líto tta  össze, az 1900-ig 

k ö zö lt k o rtö r tén e tek e t az ö kön y v ü k  nyom án idézzük .

roham  u tán  oculom otorius bénu lás, m ely azó ta  a roham tó l el nem 
m arad , Manz ese tében  g y erm ek k o rb an  tám ad t a  h em icran ia , 14  

éves k o rb a n  m ig ra ine  oph tha lm op lég ique. Sterzeminsky b e tege k is  

k o rá tó l szen v ed ett m ig ra in eb en , m e ly e t 3 8  éves k o rátó l fogva 

k is é r t  oculom otorius bénu lás. Chabert betege k is  k o rtó l fogva 

h em icran iás, 5 3  éves k o rtó l a roham ok  nyom án  ocu lomotorius 
bénu lás tám ad. Snell betegén  7 éves ko rb an  je le n tk e z e tt  a fél

o ldali fe jfájás, 2 0  éves k o rtó l oculom otorius b énu lássa l. Joachim 

b e teg e  11 éves k o rtó l fogva vo lt m ig ra ine-beteg , 2 5 éves ko rtó l 

fogva szem izom bénu lással. Lapersonne em líte tt ese tében  8 éves 

k o rb an  tám ad t hem ieran iához is  csak  késő bb  tá rs u l t  szemizom  - 

bénu lás.
U g y an ezen  i r á n y b a n  b iz o n y íta n a k  azo n  k o r tö r té n e te k , m e 

ly e k b e n  m ig ra in e  és m ig ra in e  o p h th a lm o p lé g iq u e  u g y an a z o n  e g y é 

n en  v á l ta k o z ta k . I ly e n e k e t  Senator, Strzeminsky, Snell, Sucking, 

Darkschewitsch k ö z ö lte k . I ly e n  a  m i e s e tü n k  is.

A fé lo lda li fe jfá jás és a  m ig ra in e  o p h tha lm op lég ique fe j

fá jásáb an  közös vonás a  fé lo ldali localisatio , a  roham okban  tö r 

ténő  lefo lyás, a  h án y ás vagy  ém elygés, m ely k isé r i, ső t Chabert 
és Schmidt-Bimpler ese tében  a m ig ra in e  o p h th a lm op lég ique ro h a 
m okat scotom a sc in ti l la n s  k isé rte .

Ezen m egegyező  tü n e tek  dön tő  sú ly á t nem in g a tja  m eg az, 

hogy  a  m ig ra ine-ro ham ok  g y a k ra b b a n  ism étlő dnek , a u ra  elő zi 

m eg azo k a t és rö v idebb  ide ig  ta r ta n a k .

H a  a  h e re d i ta s  nem  m in d en  e se tb e n  m u ta th a tó  k i ,  em lé 

k e z n i fo g u n k  a r r a ,  h o g y  e l ism e r te n  ö rö k lö t t  b e te g ség e k , m in t p l. 

a  c sa lá d i p a ro x y sm á s  b én u lás , n é h a  a  c sa lá d n a k  csa k e g y  ta g já n  

tá m a d n a k .

A  m ig ra in e  o p h tha lm op lég ique a la p já t  ke resv e , Möbius p á r t 

j á r a  kell á llam in k , a k i m ár 1 8 8 4 -b e n  k ife jte tte , hogy  szerv i 

e lvá ltozásban  k eresi a  m ag y a ráza to t. E  m elle tt szól azon k ö rü l
m ény, hogy  leg többszö r az idő szakosság  d aczára  is  elő re  ha ladó 

fo ly am a tta l van  do lgunk . Senator é rv e lése  a  baj reflex  ú ton  v ag y  

h y s te r iá s  a lapon  tö rtén ő  k i in d u lá sa  m elle tt nem  m egg y ő ző ; e 

szerző  a boneztan i sérü lés lehető sége ellen é rv ü l hozza fel, hogy 

esetében  a k é t b énu lásroham  kö zö tt te ljesen  ép vo lt a szem izm ok 
m ű ködése. Senator t isz tá n  idő szakos és „ e x a c e rb á ló “ b én u láso k a t 
kü lö n b ö zte t m eg. Ezzel szem ben áll, hogy  a  leg több  ese tb en  a 
ro ham ok  kö zö tt is  h ib ás v o lt a  szem m ű ködése, to v ább á az , hogy 
v an n a k  ese tek , m e lyekben  e le in te  a k é t roham  közö tt az oculom otorius 

ép nek  lá tszo tt, a  roham ok  ism étlő désével késő bb  a ro ham ok  k ö 

zö tti idő ben is v isszam arad t a m ozgás b izonyos fokú zav ara . I ly en  

vo lt a  m i ese tü n k  is.

E zen  sze rv i e lv á lto z á s  m ib e n lé te  ism e re t le n . Thomsen-Bichtcr 
f ib ro c h o n d ro m á t, Karplus p e d ig  n o u ro íib ro m á t ta lá l t  az ocu lo m o

to r iu so n . O k i k a p c so la tb a  azo n b an  e le le te k  n eh ezen h o z h a tó k  a 

b a j ja l .  Charcot sz e r in t  az ism é tlő d ő  ro h a m o k  k ise b b  e l le n á l lá sú  

h e ly e t  h a g y ta k  m eg „ s u r  le q u e l se  so u t íixés, d e  p re fe re n c e , sous 

l ’in f lu en ce  de l ’é ta t d ia th é t iq u e  e t in d é p e n d a m n e n t de  l ’a ffec tion  

m ig ra in e u se , les p ro d u i ts  n é o p la s iq u e s “ .

V égül m ég azon k é rd é sre  ke ll fe le ln ü n k , hogy ha  a mig ra ine- 
ro ham  szem izom bénulásra  vezet, m iért fo rd u ln a k  elő  o ly g y a k ra n  
épen sú lyos m ig ra ine-cse tek , m e lyekben  szem izom bénulás nem 

tám ad  ? E k é rd ésre  azzal fe le lh e tü n k , hogy ú gy  lá tsz ik , a m ig ra ine  

m aga nem elég a  szem izom bénulás k iv á l tá sá ra  és nem is a ro h a 

mok súlyosságától függ , hogy szem izom bénulás jön -e lé tre  vagy  

nem , hanem  ebben része v an  a szem m ozgató idegek  m iném üségé- 
n ek  is. íg y  pl. valam i gyengeséget leh et azokban  e lképze ln i és 
fe ltehető  vo lna, hogy  h a  a  m ig ra in e  fájda lom  székhelye m ellett 
gyengén  fe jle tt id eg ren d szerü  te rü le t van , a k k o r  a fá jd a lo m ro h a

mok köv e tk ez téb en  ezen gyengébb  íd eg ren d szerrész  m űködése is 

szenved. íg y  m ag y arázh a tó  vo lna, hogy  a félo ldali fe jfá jás leg 

többszö r bénu lás n é lk ü l fo ly ik  le, m ásk o r a roham  után  az oculo

m oto rius, ha  an n ak  p á ly á ja  gyen gébb , n éh a  azon k iv iil a  t r ig e 
m inus, egyes ese tekben  ezekkel e g y ü tt m ás idegek  b án ta lm azo ttak , 
vagy  m ásko r egyedü l a  tro ch le a r is  (Luzenberger) v a g y  csak  az 

abducens (Schweinitz) szenved, ső t Bossolino1 esete a n n a k  b izo

n y íték a , hogy  egyszer-m ásko r a fac ia lis b én u lás já tsz h a tja  azon

1 Rossolimo: R ec id iv irende Pacia lislähm ung  bei M igraine. Neur. 
C entralb l. 1901. 744. 1.
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sze rep e t, m elyet esetünkben  az oculom otorius já tsz ik , h a  an n ak  

p á ly á já b a n  p ra e d isponáló gyen g eség  forog fenn.
H ogy a m ig ra ine-roham  u tán  m ű ködésben  k im erü lt ideg 

részérő l p raed isp o n á ló  m ozzanat fo ro g h at fenn , m u tatja  Rossolino 
em líte tt ese te , m elyben az arcz ideg  b izonyos m ű ködési gyengesége 
m ár aze lő tt is  fen n á llo tt, nem csak  a  b e teg en , hanem a n n a k  an y ján  

is . É rd e k e s  to v áb b á  Schilling1 közlem énye, m elyben  az oph thal- 

m op leg iás hem icran iáb an  szenvedő  beteg  szem fenekén  ve lő hüvelyes 
ro s to k  v o lta k , és a b e teg  azonk ív ü l h eb eg e tt is 

i i  m i ese tü nkben  az am b lyopiábó l a r r a  le h e t k ö v e tk ez te tn i, 

hogy  a  szem izom bénulás, v a g y  legalább  a szemizom gyengesége 
m ár a  hem ic ran ia -roham ok  e lő tt is  fennállo tt.

T Á R C Z A .

ü t i  levél.
Egy séta Romániában.

É s e lh ag y tu k  a vendégszerető  K o lozsvár szép k lin ik áit. S ie tve  
m en tü nk  á t E rd é ly  fensíka in . C sak röv id  idő re képes u tu n k b an  fenn
ta rtan i B rassó  nyelvészeti conglom eratum ával. C sak tovább  a szabadság- 
liarcz em lékeive l te l t  begyszo roso kon  á t, pe tró leumm al te l i te tt fö ld ek  
m elle tt, to vább  u tu n k  vég p o n tja  — B u k arest felé.

N agyvárosi kép  az érkezésnél. M agyaru l beszélő  kocsisok . A  
szá llo d áb an  m agyar fo g ad ta tás, m agyar k iszo lgálás.

É s hazai hangok  m elle tt idegenben  v agyunk , a valódi idegenben. A  
k i az t h iszi, hogy R om án ia fő városában ta lán  ke le ten  van, csa lód ik . A k e 
le tre  ta lán  a lép ten  nyom on fe ltű nő  pom pa, fényű zés em lékeztet. E m lékez
te tn e k  k e le tre  a sko p to k  (k iheré lt kocsisok), k ik  bám u la to s ügyességge l és 
gyo rsaság g a l h a jt já k  gyönyörű  fo g a ta ik a t a legszű kebb  u tczákon  és 
é lén k ítik  este a város végén  fekvő , v il lanyosán, tündériesen  v ilág íto tt, 
néhány k ilo m éte rny i sé tau ta t, m elyen az elő ke lő  közönség a városi 
m eleg elö l keres és ta lá l m enedéket. D e az é lénk  városi élet, a roham os 
ép ítkezés, fényes p a lo ták  m elle tt ap ró  v isk ó k  eg y  gy o rsan  fejlő dő  n y uga ti 
város k ép é t m u ta tják . H iába ü ti  m eg fü lü n k e t a m agyar szó. H iába 
v ag y u n k  M agyaro rszág  közvetlen  szom szédságában. A  magyar befo lyás 
és m ag y ar k u ltú ra  csak  a nép lega lsóbb  ré tege ire  vonatk oz ik . A  szám ot
tevő  n ag y  közönség, a tudom ány  és m ű vészet francz ia befo ly ás a la tt 
áll és m íg  Konstantinápoly-ban a  tö rö k  orvosi egyetem  ném et vezetés 
a la tt küzd  a m eszsze ke le ten , i t t  a ném et k u ltú rán ak  csak  o ly an  szerep 
ju t ,  m in t a m ilyen t eg y  jó  nevelésű , k iü tu rá llam n ak lenni akaró  nem zet 
tu dom ányos é le tében nem nélkü lözhet.

É s ha  ez Bukarest egész tá rsada lm i é le té re  é rvénynye l b ir  és a 
rom ánok  o rszáguk  fő városá t e lő szere te tte l nevez ik  „P e tit P a r is á n a k , 
ezen befo ly ás leg te ljesebb  érvényesü lését lá t ju k  az o rvosi éle tben , m elyet 
o t t  ta r tó zk o d ásu n k  a la tt szem ügyre venni a lk a lm unk  vo lt.

Ig en  he lyes és sok  te k in te tb en  u tán zásra  m éltó alapon n y u gsz ik  
az o rvosképzés ügye, m ely az idő  szerin t az o rszág  2 egyetem én , 
Bukarestben és Jassyban lehetséges.

M íg röv iddel eze lő tt az egyetem re való fe lvéte lhez 7 középosztá ly  
v o lt szükséges, ú jabban  8 középosztá ly  és a m i é re ttség in k h ez  hasonló 
v izsga s ik e res letevése k ö v e te lte tik . A z  egye tem en 5 év van. M inden 
tanév  3 tr im este rbö l á ll  és m inden tr im este r végén  van n ak  kö te lező  a lá
írások , a m i ta lán  egyT k ics it sok a jó bó l. A  b u k a res ti orvosi egye tem 
n ek  ez idő  szerin t kö rü lb e lü l 700 h a llg a tó ja  van. A sz ig o rla ti  rendszer 
igen he ly esen  úg y  van  beosztva, h o g y  a tan u lm ánya ikban  m eddő k e lő 
m enete le  m egakadá ly oz tassék , 5 sz ig o rla t van  u g y an is  és ped ig  m inden 
év végén. A  felső bb évfo lyam ba való  ju tá s  ezen sz igo rla t s ik eres le te 
vésé tő l fü g g . E llenkező  esetben az évfo lyam  m egism étlendő , ső t ism éte lt 
b u k ás  u tán  a to vább tanu lás lehete tlenné van  téve. Az o rvostanha llga tó  
m ár tan u lm án y a i a la tt — és ebben látom  ezen tanu lási rendszer k iv á ló  e lő 
n y e it —  lassan és fokozatosan m eg ism erked ik  a  kó rház i élet és m unka 
m inden t i tk áv a l. M ig ná lu nk  a m ed ikus tanu lm ány i ide je fe lének  e lv ég 
zése u tá n  lá t e lő ször be teg e t v ag y  m ű té te t és éb red ta lán  annak  tu d a 
tá ra , ho g y  ideg rendszere  nem  képes vá lasz to tt p á ly áján ak  izga lm a it e l
v iseln i : a rom án  orvosnövendék  m ár az I. évben g y ak o rn o k  (stagiar) a 
k ó rházban  és kezd  lassan hozzászokn i késő bb i é le tfog la lkozásához. A  
III. évben  externista, a IV. évben p ed ig  a kó rházban  lakó  internista. 
E zen k é t u tó b b i á llás kü lö n  v izsg a s ik e res le tevésétő l függ , de az in te r
n is ták  m ár ném i d íjazásb an  is  részesü ln ek  és ig y  ezen idő tő l kezdve a 
szegényebb  h a llg a tó k  so rsa e lv ise lhető vé kezd  lenni. H a igaz is, hogy  
a sok  v izsga az első  p il lana tb an  zak la tásn ak  lá tsz ik , nézetem  szerin t 
ez az egyedü li m ód az egyen le tes tan u lásra  kész te tésre  és tap asz ta la t 
szerin t a szorga lm as e lem ekre e lr iasz tó  h a tássa l éppenségge l n incs. A  
sz ig o r la to k tó l kü lö n  álló v izsg ák  ta lán  a n á lu nk  dívó kö te lező  collo- 
qu iu m o k k a l vo ln ának  eg y  ran g b a  helyezhető k . A  növendékek  ily en  jó  
g y ak o r la ti  k ik épzése u tán is köte lező  az egyév i kó rh áz i gy ak o rla t.

E n n ek  végeztével d isserta tio  nyú jtan d ó  be, m elynek  e lfogadásával 
az o rvos i ny ilv ános g y ak o r la tn ak  tovább i akad á ly a  nincsen.

R om ániában állam v izsga nem lé tez ik  és az orvosi egyetem  á lta l 
k iad o tt orvosi d ip lom a to vább i fe lü lb írá lásn ak  a lávetv e  n incsen.

1 Schilling : M ünch, med. W . 1903. 18. sz.

K iváló ügyelem ben  részesü ln ek  azon o rvostanha llga tók , k ik  
késő bb i ka to nao rvosi szo lg á la tra  k ö te lez ik  m agukat. K ülön in tézetben  
lak n ak  és az állam  m inden te k in te tb en  g o n d o sk o d ik  ellá tásuk ró l. T anu l
m ányaik  befe jezte  u tán  kö te lezve vannak  10 év ig  ka to naorvosi szo lg á
la to t te ljesíten i.

Van m ég egy  in tézm ény  R om án iában, m elynek  rende lte tése  a 
p ro tec tio  k izárása a ny ilvános orvosi á lláso k  elnyerésénél. M inden 
ily en  á llás egy  ny ilvános v izsga le tevéséhez van kötv e  és az á llás t az 
nyeri el, k in ek  v izsgá ja  a leg jo bb  készü ltség e t m uta tja . Ideális  rendszer, 
m ely u tán zásra  m éltó, ha  tén y leg  elérhető  ezzel, hog y  m inden  á llás a 
legm egfe le lő bb  kezekbe j u t !

A z orvosegye tem i in téze tek  szépek , czélszerüek és a bennük  
pezsgő  é le t m odern. É s Seeligmann dr., eg y  B udapesten  végze tt m agyar 
orvos, Dollinger tan á r  je les tan ítványa, k i o tt a sz ig o rla t ú jbó li letevése 
á lta l n o s tr if ik á lta tta  d ip lo m ájá t és m ost a rom án fő város gyako rló  
o rvosa i közö tt igen  e lő ke lő  h e ly e t fog lal el, sz íves ka lauzo lása m elle tt 
vég ig tek in tv e  a rom án egye tem  és k ó rházak  fon to sabbja it, lá ttu k , hogy  
az azokban fo lyó m unkálkodás a legsz ig o rúbb  k r it ik án ak  he ly t áll.

A  legelső  in tézet, m ely  f igye lm ünket lek ö tö tte , a várostó l k issé 
félreeső  új orvosi egyetem, m elyben  a dekanatu s, az elm életi szakok , a 
sebészeti m ü té ttan  vannak  pazar he ly iségekben , fe jedelm i fe lszere léssel 
elhelyezve. T a lán  a v ilág  legszebb  és legfónyüzöbb  ilynem ű  in tézete . 
A z egye tem  e lő tt lá ttu k  m ég lepel a la tt a rom án orvosi é le t nagy  
reo rg an isa to rán ak , Davilla-nak  szobrát. A  k i röv id  idő  a la tt ilyen  m unkát 
te ljesít, az m éltán  rászo lgál hon fitá rsa in ak  há lá jára. M inket az is közel
rő l é rdeke l, h o g y  e tudom ányos re fo rm ato r ere iben magyar vé r k e r in 
ge tt. Igaz, hogy  ezzel o tt nem szo k tak  d icsekedn i.

A z egyetem i k lin ik ák  k é t k ó rh á z b a n : Coltza és Brancovenesc 
vannak  elhelyezve. Ha nem is új épü le tek , m ég is a fo ly to n  a lk a lm azo tt 
fo ldással és to ld ássa l m odern köve te lm ényeknek  m a is e leget tesznek . 
M inden k lin ik a i osz tá ly  kórház i osz tá ly ly a l áll k apcso la tb an , a  mi a 
k lin ik a i ta n an y ag  vá ltozato sságát, ú g y m in t a k lin ika i szem élyzet 
g y ak o r la ti  k iképzésé t nagyban  elő seg íti. A  segédszem élyzet, a m in t az 
egyetem i k iképzés tervozetébő l is fo ly ik , igen nagy. Ez a n ag y  s e g é d - 
szem élyzet egy  része nem is anny ira  seg íten i, m int tanu ln i akar. Ezen 
czé lt ta r t já k  szem  e lő tt azon regge li  betegszem lék , m e ly ek e t az I. seg éd 
orvos ta r t  és m elyek  néha az egyes be teg ág y ak n á l rög tö nzö tt, dem on- 
s tra tió k k a l eg y b ek ö tö tt e lő adáso k  kere tében  fo ly nak le. A  segédorvos 
négy  évre lesz k inevezve és á llása  sem m i kö rü lm ény  k ö zö tt m eg nem 
hosszabb ítható .

A  Coltza kó rházban  van  elhe lyezve az eg y ik  be lg y ó g y ásza ti 
k l in ik a  Stoicescu és i t t  van a k é t sebészeti k l in ik a  Severeanu és Thoma 
Jonescu vezetése a la tt. A z e lő adáso k  d e m o n s tra te s  je lleg é t nehezíti, 
hogy  a kü lönböző  osz tá ly oknak  csak  egy  közös tan te rm e van. A  k ó r
ház m in tegy  300 ág y g y a l b ir. A  Brancovenesc-kórház va lam ive l nagyobb . 
A z á g y ak  szám a kö rü lb e lü l 400. A z i t t  e lh e ly ezett második  b e lg yó 
gyászati k l in ik a  Buicliu vezetése a la tt van. A  kó rház m ost bő v ítés 
a la tt áll, a m ennyiben közvetlen  szom szédságában m ár fedél a la tt lá ttu k  
a já ró b e teg ek  rendelő  he ly iségeiü l és a kó rház i czóloknak  szo lgá ló 
labo ra tó riu m ot m agába fog laló fö ldsz inti kényelm es és csinos épü le te t.

A  b e lg yógyásza ti anyag  — a m ennyire ig y  gyo rs vóg igtek in tés- 
né l m egíté ln i lehet — nagy jábó l m egegyezik  azzal, a m it mi napon ta  
lá tn i szokva v agyunk . Sok a tubercu lo sis  és i t t  bő ven haszná lják  a 
tu b e rcu lin t d iag n ostikus czélból. Sok  a m alaria. És sok sú lyos ty p h u s 
abdom ina lis  k ö tö tte  le a figyelm ünket. T a lán  véle tlen , hogy  ugyancsak  
b lennorrhoeának  szövő dm ényes esete vo lt lá th a tó  bő ven, m elynek  izü le ti 
e lv á ltozásokka l já ró  fo rm áit sa licy t-savnak  a m eg tám ado tt Ízü letbe való 
fecskendezésével kezelik , ü g y  lá tsz ik  e lég g y ak o ri a pe llag ra , de k ó r 
házban ez idő  szerin t m indössze csak  ké t ese te t lá ttam , üröm m el tapasz
ta ltu k , hogy  a Korányi Sándor á lta l m eghonosíto tt k ry o sk o p ia  o tt 
há lás ta la jra  ese tt és annak  bő  g y ak o r la ti a lka lm azása o t t  a szerző  
névével kapcso la tos.

E zeken k ív ü l tanczó lo knak  szolgá l az ú j, pav illon-rendszerben 
ép ü lt gyerm ekkórház (Filantrópia), az u g yancsak  pavillonrendszeríí 
szü lészet (Maternitas), va lam in t m essze a városo n  k ív ü l e lh e ly ezett elme- 
ós id eggy ó g y ásza ti k l in ik a . Jó l  k iegészít i a g y ak o rla ti köve te lm énye
k e t a város elő ke lő sége á lta l fen n ta rto tt poliklinika.

A  vagyonos osz tá ly  szükség le té re  szolgál az Olchovsky-féle m agán- 
sanato rium , m ely m inden tek in te tb en  m odern és kényesebb  ig ényeket 
is k ie lég ít.

K ifogásu nk  a Bukarestben lá to tt k ó rházakban  leg fe ljebb  a hangos 
t isz taság  szem pontjábó l is m egk rit izá lh ató  v ilág i ápo ló szem élyzet 
ellen lehet, m ely a  re fo rm á lást egy ik -m ásik  szem pontbó l nagyon  jó l 
elviselné.

N em csak Bukarestnek,d e  bárm ilyen  más ku ltu rv áro sn ak  d íszére válik  
a hazánk fia, Babes vezetése a la tt álló kó rboncztan i in tézet. H a az épü le t m ár 
nem is te ljesen  m odern, a fe lszere lés k itű nő  és a beosz tása  ideális. V ég ig 
já rv a  a te rm eke t, m indenrő l az ernyedetlen  m unká lk odás tü k rö z ik  v issza. 
A  labo rató riu m ok , a  k ísérle ti  á lla to k  ketreczei, a könyv tá r, a fo ly ó ira to k  
he ly isége m u ta tja , hogy  so k a t és k ita r tássa l do lgoznak . V an az in téze t
nek  tö bb  kü lön  osz tá lya, úgym in t a serum th erap ia , bak te rio ló g ia , tu la jd on - 
képen i kó rboncztan , á lla to rvosi tudom ányos szakasz , chem iai b io ló g ia  
(osz tá ly fő nök  B abes testvére) részére. U gyancsak B abes vezetése a la tt 
áll a Pasteur-udíy/Ait, m e lynek  az épü le tben  30 ágy  áll az o ltás a la tt 
álló  b e teg ek  rendelkezésére. E zen osz tá ly ban  a fő orvosi teen d ő k e t ez 
idő  szerin t Pop dr. hazánk fia  végzi.

U gyancsak ezen épü le tb en , de kü lönben  te ljesen  e lszig e te lten  van 
az experim enta l b ak te rio ló g ia i in tézet, m ely  fényesen  van felszerelve 
és m ely nek  vezető je  az aze lő tt a páris i P asteu r- in téze tb en  m ű ködö tt 
Cantacuzéne.



8 O R V O S I  H E T I L A P 1904. 1. sz.

A  város hy g iene jé rő l a b eav a to ttak  á lta lában  véve elég  kedvező en 
n y ila tk oznak . A  tenniva ló, m in t m inden fia ta l fe jlődésben levő  város
nál, m ég term észetesen  sok , de sem a jóakara t, sem az arra  h iv a to ttak  
szakérte lm e nem  hiányzik . A  köte lező  fe rtő tlen ítés tubercu lo sis esete i
b en  cs irá iban m egvan, ső t van  m ár egy alap a R om án iában  lé tesítendő  
tttdö beteg -sanato riu m  szám ára.

A  leg jo bb  benyom ásokka l táv o z tu n k  B ukarestb ő l azon tuda tb an , 
hogy  R om án ia fő városában az orvosi tudom ányok  irán ti fe jle tt érzék m eg
fele lő  he lyeken ke llő  gondozásban cu ltiv á lta tik  és hogy  az első  rom án 
egyetem  a nem zetköz i tudom ányos harczban részét becsü le tesen k iveszi.

Ü tü nk  in nét az o rszág  legelő kelő bb  k lim atikus fü rdő he lyére  
— Sinaiába v itt. A  legszebb, leggondozo ttabb , legelő kelő bb  fürd ő 
he ly ek  egy ik e , m elynek  term észeti szépségei egyes hibákért — íg y  a 
vö lg y  észak  felé n incsen e lzárva —  bő ven kárp ó to ln ak . T isz tasága  és 
m intaszerű  berendezései m in taképü l szo lg á lh atn ának  bárm ilyen n y u g a t
európai d iv a to s fü rdő he ly nek . K özönségének e lő ke lő sége és fényű zése 
ped ig  fe lü lm ú lja  a be lga és francz ia  fü rd ő k  e legan tiá já t. F en t a  m agas
b an  gyönyö rű  k ilá tássa l a vö lg y re és az erdé ly i K árp á to k ra , m inden
k in ek  ho zzáférhetö leg  fek sz ik  a rom án k irá ly  k in csekben  gazdag  k a s 
té ly a , m elyben az u ra lk odás g o n d ja it k o ra  tavasz tó l a késő  ő sz ig  csa
lá d ja  körében szok ta  fe le jten i. A  vegeta tio  m esés ta rk aság b an  k ö r
nyezi a k ív ü lrő l egyszerű  fe jedelm i p a lo tá t és az it t -o tt  fe lá ll íto tt, a 
tö rö k  háborúban  e lk o b zo tt rozoga ág y ú k  nem kép esek  a te rm észet 
csendes szépségét és n y uga lm át m ogváltozta tn i. M indenben o ly  csodás 
harm onia, m elyen nem vá lto z ta t azon kato násd i sem, m ely R om án iában  
lép ten  nyom on k isé rt, és a m ely a nyuga lo m nak  szen te lt ezen helyen 
is  k ife jezésre  ju t. Dob- és m uzsikaszó  ü ti m eg fü lein k e t és ime k a to n a 
szóval az élén egy vadász-zászlóalj roham lép tekben  köze led ik  a vö lg y 
bő l és a né lkü l, hogy  lépése ik  lassudnának , v a g y , a zene egy  p il lan a tra  
is szünete lne, a leggyorsabb  roham ban érnek  fel a kirá ly i kasté ly hoz 
ő rségvá ltásra . C sak a derék  legények  hom lokán csu rgó  v e re jték  m u
ta t ja  a m egerő lte tő  u ta t és szo lg á lta t b izo n y íték o t a rom án k a to n ák  
ed ze tt és s trap a tió k ra  képes szervezetérő l. Ha a rom án k a to naság  m ind 
ezen k is  csapa t m in tá já ra  készü lt, úgy az o rszág  büszke lehet fiaira.

É s ha R om án ia fen k ö lt k irá ly né ja , Carmen Sylva a  kasté ly  köze
lében lévő  hegyszo rosba  m egy  és szo k o tt pad ján  a hegy ek b ő l k itö rő  
Feles fo lyó m orm ogását h a llga tja , m ely  annyi szép m esé t sú g o tt to l 
lába, ú gy  az ny ilván  g y ak ran  regél eg y  a ke le ten  lakó tanu lékony  nép 
szebb és jo b b  jö vő jé rő l!

Tauszk Ferencs dr.

K özegészségügy.
A „F e h é r-K e re sz t“ d é lv id ék i g y e rm ek v éd ő  e g y esü le t üg y éb en ,

m e ly n ek  lényege a 31 tem esv ári o rvos á lta l a be lügym in isterhez be
n y ú jto tt ,  az a lább iakban  egész te rjede lem ben  közö lt fe lfo lyam odásbó l 
jó l k ivehe tő , fe lk é re ttü n k  a  követk ező  n y ilt levé l kö z lésé re :

T ek in te tes S zerkesz tő ség  ! A  követk ező  m agyarázó  sorok  köz lésé t 
tisz te le tte l kérem . M iután a tem esvári O rszágos Orvosi F iókszövetség  részé
rő l a  he lybeli lapok  f. hó 19-diki szám ában a t. nagyközönség  szám ára 
k ö zzé te tt kom m ün iké dodona i jó s la t m ód já ra  oly ké térte lm ű en  van  m eg
foga lm azva, ho g y  — a m in t tö bb  o lda lró l is m eggyő ződtem  — sokan  a t. 
o lvasók közül, de m ég il le tékes he lyen  is tévesen úgy  fo g ták  fel, hogy 
a harm inczegy  tem esvári gyakorló  orvos, vagy is  az orvosi k a r  négy  
ötödé á lta l a „F ehér-K eresz t“ egyesü le t m ódosíto tt a lapszabá ly a in ak  
úg y  a szegény  osz tá ly  érdeke it, teh á t közérdeke t sértő , va lam in t néhány  
k ivé te léve l va lam ennyi tem esv ári gyako rló  orvos jo go s  m agánérdekeit 
is sú lyosan  károsító  1. §. 12. p o n tja  ellen a nm . m. k ir . B e lü gym in is te r
hez m ég e hó elején b en y ú jto tt felfo lyam odása a he lybeli O rszágos 
Orvosi F iókszövetsög  e hó Í7 -d ik én  ta r to tt  rendk ív üli  közgyű lésén  a 
„F ehér-K eresz t“ egyesü le t o rvosai részérő l ad o tt felv ilágosítások  fo ly tán  
im m ár tá rg y ta lan n á  v á lt v o ln a ; a  t. o lvasó közönség és a „Fehér- 
K e resz t“ egy esü le t igén  tisz te lt vezető in ek  és tag ja in ak  fe lv ilágosítására  
ezennel k ije lentem , ho g y  a m ódosíto tt a lapszabá ly ok 1. §. 12. p on tja  
épensógge l nem  v o lt alka lm as fé lreértések re , m ert lak on ik us röv id ség
ge l nagyon  is so k a t m ondó, de a m elle tt csak is egy fé le  érte lm ű , to vábbá, 
ho g y  az o rvosok fe lfo lyam odása  nem  v á lt tá rg y ta lan ná , hanem  bevár
já k  a m in is te r úr dön tésé t. A z O rszágos Orvosi F ió kszöve tségnek  e g y 
á lta lában  nem  is áll jo gában , ho g y  a fe lm erü lt k é rdést, m elyet edd ig 
e lm u lasz to tt tá rg y a ln i és a m elyben  épen ez ok b ó l a tem esv ári gyako rló  
o rvosok tú lnyom ó tö bbsége egy  nem szövetség i ta g  kezdem ényezésére 
az O rvos-Szövetségen k ív ü l és né lk ü le  v o lt kény te len  á llást fog la ln i, 
tá rg y ta lan n ak  ny ilván ítsa , m ár csak  azért sem, m ivel a fe lfo lyam odást 
a lá ir t o rvoso k  kö zü l sokan  elvbő l az anny ira  ó h a jtott orvosi kam ará 
nak  lévén  híve i, k ö z tü k  a ló liro tt is, nem  is tag ja i az O rvos-Szövetségnek  
és a  be lü gym in is te riu m hoz in téze tt fe lfo ly am odást alá ir t o rvosok  tö b b 
sége nem  is v e tt rész t az O rszágos Orvosi F ió kszövetség  rendk ív ü li  
közgyű lésén  és végü l a „F ehér-K eresz t“ egyesü le t o rvosa i részérő l az 
o rvos i k a r  a g g á ly a it á llító lag  elosz la tó  k ije len tések  m eg csak  ú gy  ölt- 
he tn ek  m ajd teste t, ha a nm . in. k ir . be lü gym in is ter ú r  jó v á  nem h ag y ja  
és a „F ehér-K eresz t * egyesü le t tö rü ln i fog ja  a m ódosíto tt a lapszabá
ly o k  m eg fe lebbezett szakaszát. K e lt T em esv áro tt, 1903. deczem ber hó 
20-d ikán. T isz te le tte l Szigeti Henrik dr., k ir . tö rv én y szék i orvos.

A  be lü gym in is te rhez b en y ú jto tt fe lfo lyam odás szövege a következő : 

Nagyméltóságú Minister Ű r!

A  „F ehér-K eresz t“ dé lv idék i gye rm ekvédő  egyesü le t „egy  a 
ko rm ány  á lta l ó h a jto tt a lapszabály -m ódosítás tá rg y áb a n “ fo lyó  hó 15-dikén 
ta r to t t  rendk ív ü li  közgyű lésén  o ly  a lapszabá ly -m ódosítást is em elt h a tá 

roza ttá , m elyet a nagym éltóságú  m. k ir. be lü gym in iste riu m  nem  is 
köv e te lt és ez a m ódosíto tt a lap szab á ly o k  1. §. 12. p on tja , m ely szerin t: 
„A z á lta la  (t. i. a „F ehér-K eresz t“ egyesü le t á lta l)  fen n ta rto tt in téze
tek b en  vagyonos b e teg ek e t is g y ó g y ít az 5. §. u to lsó bekezdésében  
em líte tt szabványban m egá llap íto tt d i ja k é r t.“

Mi a ló liro tt tem esv ári gyako rló  orvosok a m ód o síto tt a lap szab á
ly o k  ezen p o n tjá t sére lm esnek ta lá l ju k  első  so rban  a szegényso rsú  
b e teg ek re  nézve és m ásodsorban m agunk ra  nézve a köve tk ező  o k o k 
nál fogva :

A  „F ehér-K eresz t“ egyesü le t szegény és e lh ag y a to tt g y erm ek ek e t 
és n ő k e t védő  és gyám olitó  jó ték o n y ság i egyesü le t, m e lynek  egyedü li 
nem es czé lja az a lapszabá ly ok  1. §-a szerin t szegény és e lh ag y a to tt 
gyerm ekek  és nő k anyag i, nevelte tési és o rvosi segélyben való részesí
tése. A z egyesü le tn ek  az a lapszabá ly ok  5. §-ának  a —e pon tjában  
fe lso ro lt jövedelm ei, t. i. az a lap ítványok  és ezek kam ata i, az évi rendes 
tag d íjak  és adom ányok , a h ag y a ték o k , a  jó ték o n y  czélra rendezett h a n g 
versenyekbő l, szín i e lő adásokbó l és tánczm u la tságokbó l befo ly t jö v e d e l
m ek, a ható ság o k  á lta l az egyesü le tn ek  u ta lv án y o zo tt segé ly összegek  
és az ezen  pénzekbő l a lap íto tt és fen n ta rto tt in tézetek  k izáró lag  csak  
a fen tem líte tt czólnak szo lg á lh a tn ak  a szegény lak osság  ja v á ra . — A z 
egyesü le t teh á t k itű zö tt em berbaráti czé ljá tó l e ltérne és jó ltev ő i és 
a lap ító i am a fe le tte  nem es és szép in ten tio i ellenére cse lekednék , ha 
o ly  czé lo kat is követne, m ely eknek  semm i közösségük sincs a szegények  
gyám olításához.

A  „F ehér-K eresz t“ egyesü le t ennélfogva nem  tű zh e ti k i fe ladatáu l, 
hogy  v agyonosoka t is, ha fizetésért is, gyógy ítson , m ert csak a szegény 
osz tá ly  ká ráv a l és azok m ellő zésével, a k ik n ek  számára ezen em ber
b ará ti  in tézm ények  a lk o tv a  le ttek , tö rtén h e tn ék  ez és ta r tan i is lehet 
a ttó l, hogy  daczára az idézett pon thoz fű zö tt azon m egszo rításnak , hogy  
„csak azon fe lté te l a la tt, hogy  ezálta l a szegén j'so rsú  b e teg ek  g y ó g y 
kezelése h á trán y t ne szenved jen “, idő vel a szegény  be tegek  a v ag y o 
nosok  á lta l há tté rb e  szo rítta tv án , egészen k iszo ru ln ak  a „F ehér K eresz t“ 
dé lv idék i gyerm ekvédő  egyesü le t á lta l fen n ta rto tt és e redeti leg  k izá ró lag  
az ö szám ukra  a lap íto tt jó ték o n y  in tézetekbő l, t. i. a szü lészeti és nő 
g yógyászati osz tá ly bó l és a Sa ile r A n ta l-fé le  a lap ítványbó l épü lt szegény- 
gyerm ek-po lik lin ik ábó l. Ezen köz jó tékonyság i in tézetek  k ap u in ak  a 
vagyonos osz tá ly  szám ára való m egny itása  m ég a leg jobb  in tézeti 
adm in is tra tio  m elle tt is igen  sok, eléggé elő re nem is lá th a tó  és, m ert 
a do log te rm észetében  re jlik , e lk erii lh e tlen  v isszásságo t és v itás h e ly 
ze te t is szülne, m elyekné l a vagyonoso k  be fo lyása  érvényesülvén, m inden
esetre  csak  m ellő zés érné a szegény t és a szegény  osz tá ly  be teg e in ek  
érdeke i ezá lta l k á ro so d ást szenvednének .

A  vagyonos o sz tá ly n ak  teh á t sem m i keresn i va ló ja  sincsen a 
„F ehér-K eresz t“ egy esü le t jó ltevő in ek  adom ányaiból fe n n ta rto tt in téze
tekben  és legkevésbbé a nem eskeblű  em berbará t, T em esv ár díszpo lg ára , 
S aile r A n ta l úr á lta l a lap íto tt szegény -gyerm ek -po lik lin ik ában , m ég az 
esetbon  sem, ha a  jó ték o n y  a lap ító  kellő  tá rgy ilag os fe lv ilágosítás h iá n y á 
ban  csu pa em berbarát! szere te tb ö l nem téve  kü lö nbséget szegény és 
vagyonos be teg  közö tt, a vagyonosok  szám ára is m egny itn i engedné az 
á lta la  e redeti leg  csak  a szegényeknek  szán t in tézete t, m ivel nem  fór 
össze az e th ik áva l és azért nem helyes, hogy  a vagyonos osz tá ly  ezen 
jó ték o n y ság i in tézm ényekkel sa já t czé lja ira  v isszaéljen, hanem  azoknak  
csak is  a szegény  osz tá ly t szabad szo lgá ln iok, ^m ert, ha  a g azdag  be teg  
gyerm ekének  o rvosi keze léséért fizet is a Sa iler-féle szegény-gyerm ek- 
po lik lin ik ában , m égis nem csak  a ttó l a szegény szü lők tő l szárm azó g y e r
m ektő l vonatik  el az a he ly , m elyet a gazdag  g y erm ek  e lfog la lt és a m ely 
a nem es a lap itó  in ten tio i szerin t eredeti leg  a szegény gyerm eknek  vo lt 
szánva, hanem  m ég a szegény -gyerm ek -po lik lin ik ában  e lh e ly ezett több i 
szegény  be teg  is röv id séget szenved az ápolásban, mivel a gazdag 
gyerm eke e lvon ja  tő lü k  az ápoló szem élyzetet, m ert elő re lá th ató , hogy  
az ápolónő , daczára m inden hum an ism usnak, m eg a legsz ig o rúbb  ellen
ő rzésnek  is, m iu tán  elvégre m égis csak  f izetésért szo lgál és sz in tén  
gyarló  em ber, id e jé t és gondozásá t inkább  és nagyobb  m értékben  fog ja  
a gazdag b e teg  gyerm ekére  fo rd ítan i, m int a szegény szü lö k  gy erm e
kére , a  k ik tő l n incs m it várn ia .

A  „F ehér-K eresz t“ egyesü le t m ódosíto tt a la p szab á ly ain ak  1. §. 
12. pon tja  e szerin t e llen té tb en  van az egyesü le t em b erb ará ti czéljával, 
m ert sé rti a szegény  lakosság  é rd ek e it a vagyonos osz tá ly  javára .

H a a v ag y onosoknak  szü k ség ü k  van sanato riu m ra, ám  alap ít
sanak  és ta r tsan ak  fenn egy  o ly a t a sa já t e re jü kbő l és nem  a szegények 
szám ára ad o tt adom ányok  és a lap ítv án y o k  bevonásáva l.

De m ég eg y  m ás szem pontbó l is okoz sére lm et a vag y on o so k n ak  
a  „F ehér-K eresz t“ egyesü le t in tézete ib en  d i jak é rt való gyógy ítása, m ert 
ezá lta l va lam enny i tem esvári orvos anyag i érdeke i is ká ro so d ást szen 
vednek , kü lönösen ha nem csak  fekvő , hanem  be já ró  (am bulans) v agyo 
nos b e teg ek  is orvosi ta n ácso t és segé ly t ta lá ln ak  o tt fizetésért, m ivel 
ezá lta l a fizető képes b e teg ek n ek  tek in té ly es részétő l elesnek.

Már ped ig  o ly  in tézm énynek , m elynek m agasra  ta r to t t lo bogó já ra  
am a szép szó : „ Jó ték o n y ság “ van írva , nem  szabad  o ly  m ű ködést k i 
fe jten i, m ely  az adófizető  p o lg á rtá rsak n ak  anyag i ká r t  okoz. Fo n tos 
közegészségügy i á llam érdek , hogy  az orvosi k a r  ex isten tiá ja , m ely a 
je len leg i m ostoha m egélhetési v iszonyok k ö zö tt am úgy  is so k a t szen
ved, ne veszélyeztessék  és ne k á ro s ittassék  m ég in káb b .

K öte lességünk  te h á t, hogy  m i tem esv ári gyako rló  orvosok , a k i k 
nek  hum anus érzésérő l és gondo lk odásáró l m indenki meg lehet győ ző d v e , 
a „F eh ér-k eresz t“ egyesü le t a lapszabá ly a in ak  fen t idézett p o n tja  ellen 
úgy  a szegény  la k o sság  o lta lm ára, va lam in t sa já t m egé lhetési exis-

I to n tián k  védelm ére fe lszó la lju nk .
j  Ezen á llásfog la lásunk  nem a „F ehér-K eresz t“ dé lv idék i gyerinek-
1 védő  egyesü le t ellen, m elynek  em berbaráti nem es czé lja itó l mi orvosok
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m ár h iv a tásu n k n á l fogva is á th a tv a  vagyunk , irányu l, sem nem a k a r  
tám adás lenni a „F ehér-K eresz t“ egyesü le t á lta l fenn ta rto tt, il le tve 
an y ag ilag  segé ly eze tt in tézetek , nevezetesen a szülészeti és n ő g y ó g y á
sza ti osz tá ly  és a Sailer-féle a lap ítványbó l fe lépült szegény-gyerm ek- 
p o lik l in ik a  ellen, hanem  egyes egyedü l és csupán  az e hó 15-d ikén 
m e g ta r to tt rendk ív ü li  k özgyű lés á lta l e lfo g ad o tt m ódosíto tt a lapszabá ly ok
1. §. 12. p o n tja  ellen fo rdu l, a m ely e llen té tben van  az egyesü le t em ber
b a rá ti  czó ljaiva l, m ert, a m idő n az á lta la  fen n ta r to tt in téze tekben  v ag y o 
n o so k a t is  g y ó g y ít d íjak ért, sé rti a szegény  lakosság  é rd ek e it a v agyo 
nos osz tá ly  ja v á ra  és anyag i k á rá ra  van néhány k ivéte léve l T em esv ár 
va lam enny i orvosának .

De v iszon t e lv á rh a tju k  a „F ehér-K eresz t“ egyesü le ttő l, hogy  no 
té r íttesse  el m agát tu la jd onképen i nem es czóljátó l és ne ak a r jan ak  az 
á lta la  fe n n ta r to tt in téze tek  m ást is  szo lgá ln i, m int csak is  a szegényeke t 
és e lh ag y o ttak a t, a k ik  reászo ru ln ak . E lég  n ag y  fe lada t és eléggé 
nem es h iv a tás ez is, é r jék  be ezzel és ne ak arjan ak a \  vagyonosokka l 
szem ben is a  szegények  sére lm ére és a gyakorló  o rvosok  any ag i k á rá ra  
hum an ism ust gyako ro ln i.

Mély tisztelettel kérjük tehát az elmondottak alapján Excellenti adat, 
ne méltóztassék jóvá hagyni a „Fehér kereszt“ délvidéki gyermekvédő 
egyesület módosított alapszabályainak úgy a szegény osztály érdekeit, tehát 
közérdeket sértő , valamint néhány kivételével valamennyi temesvári orvos 
jogos magánérdekeit is súlyosan károsító 1. §. 12. pontját és a folyó hó 
15-dikén tartott rendkívüli közgyű lés ezen határozatát annál is inkább 
kérjük megsemmisíteni, mivel a nagyméltóságú m. kir. beliigyministerium 
nem követelte ezen alapszabálymódosítást.

K elt T em esv áro tt, 1903. évi novem ber hó 30-d ikán .

Liehtscheindl Géza dr., város i közkó rház i ig azgató -fő orvos, Bider 
Vilmos dr., kó rház i tb . fő orvos, Breuer Ármin dr., Tem es várm egye 
tisz ti  fő orvosa, Mály Antal dr., gyak o rló  orvos, Urbanetz Ede dr., 
v á rosi ke rü le ti t isz t i  és k ir . tö rvényszék i orvos, Engels Béla dr., városi 
k e rü le t i  t isz ti orvos, Karakasevits Miklós dr., m agánorvos, Freund Márk 
dr., tb . városi k e rü le ti  o rvos, Pollák Bernát dr., Weil Adolf d r., Stern- 
feld Izsó dr., Bernheim Mátyás dr., Kemény Gyula dr., Frank János dr., 
városi ke rü le ti tisz ti orvos, Tänzer Ernő dr., közkó rház i alorvos, tb. 
városi k e rü le ti t isz ti  orvos, Aldor Gyula dr., Stefanovits Milivoj d r ., 
vá rosi k e rü le ti t isz ti  orvos, Balázs Emil dr., m ü tő orvos, Michael Károly 
dr., tb . vá rosi fő o rvos, Weisz Bernát dr., tb . városi k e rü le ti orvos, 
Fischhof Ignácz dr., Bürger Armin dr., Hebenstreit Ignácz dr., Faber 
Márk d r., Simon Gyula d r., O perateur, sanato rium ! igazgató -o rvos, 
Pácki Miklós dr., Schwenk Antal dr., Káldi Dezső dr., kó rház i orvos, 
'Pausz Henrik dr., várm egyei tisz ti segédorvos, Neustadt Izidor dr., 
Szigeti Henrik dr., k ir . tö rvényszék i orvos.

B e lü g y m in is te r i  k ö r re n d e le t  g y erm ek v éd ő  te le p -b iz o tts  ág  a la k í tá s a
tá rg y á b a n .

I.

( Valamennyi vármegyei törvényhatóságnak.)
A z e lh ag y o tt gyerm ekek  védelm érő l szóló 1903. év i 1. szám ú 

szab á ly za t 65. §-a szerin t a te lep b izo ttság n ak  hivatalból t a g ja i :

I. Nagy- és kisközségekben:

а ) annak  a já rásn ak  fő szo lg ab irá ja , a hol a  te lep  fe ks z ik ;
б ) az a g y ám h ató ság i m egb ízo tt, a k in ek  h a tásk ö réb e a község  

ta r to z ik ;
c) a k özség  b írá ja ;
d) je g y z ő je ;
e) k ö zg y ám ja ;
/ )  orvosa.

I I. Rendezett tanácsit városokban:

a) p o lg á rm e s te r ;
b) az árvaszék i e ln ök  (he ly e ttes elnök ) ;
c) k ö z g y á m ;
d) az a tanácsnok  (tanácsnokok ), a k in ek  ü g y k ö réb e  a k ö z 

jó ték o n y ság i, a szegény - és közegészségügy  bo van  os z tv a ;
e) a ren d ő rk ap itán y  ;
f )  a  vá ros i orvos (orvosok).

A  te lep b izo ttság  választott t a g j a i :
A z  a leg fe ljebb  21—24 tag , a k i t  annak  a községnek  (r. t. vá ros

nak ) képv ise lő testü le te  6 évre vá lasz t, a m ely község  (város) te rü le tén  
a te lep  feksz ik .

A  v á lasz to tt ta g o k  fe lerészben nő k  legyenek .
E zek n ek  a te lep b izo ttság o k n ak  m ega lak ítása  irán t a m enhelyek  

ig azg a tó -fő o rvosa it u tasíto ttam .

A  czím et ped ig  felh ívom , in tézked jék , h o g y  a fő szo lg ab irák  és 
p o lg á rm este rek  m inden rendelkezésre álló  eszközzel tám ogassák  a te le p 
b izo ttság o k  lé tre jö vete lé t, m ert az állam i gyerm ekvédelem  eredm ényesen 
csak  úg y  m ű ködhetik , ha  seg itő  kezével a tá rsada lo m m inden  vonalon  
tám o g atja .

A  m in t fen tebb  is em lítettem , a  községek  leg fe ljebb 21—24 tag o t 
v á lasz tan ak  a te lepb izo ttságba.

A z üg y  érdekében  czólszerühek  vélném  s ezért a vá lasz tásra  
jo g o su lt községek  figye lm ébe ajánlom , ho g y  úgy  a tan ító k , va lam in t a 
le lk észek  ezekbe a b izo ttság o k b a  lehető leg  bevá lasztassanak  s a te lep 
b izo ttság b an  a tá rsada lo m  m inden osz tá ly a  képv ise lve legyen.

II.

(Arad, Budapest, Debreczen, Kassa, Kecskemét, Kolozsvár, Nagyvárad, 
Szabadka, Szeged és Temesvár városok közönségének.)

A z e lh ag y o tt gyerm ek ek  védelm érő l szóló 1903. év i 1. sz. sza
b á ly za t 65. §-ának rende lkezésénél fogva a czim te rü le tén  alak ítandó  
te lep b izo ttság n ak  hivatalból t a g ja i :

a) a  p o lg á rm este r;
b) az árvaszék i elnök  (he ly e ttes e ln ö k ) ;
c) közgyám  ;

d) az a  tanácsnok  (tanácsnokok ), a k in ek  ü g ykö rébe  a k ö z
jó ték onyság i, a szegény- s közegészségügy  be van o sz tv a ;

e) a re n d ő rk a p i tá n y ;
/ )  a városi o rvos (orvosok).

A te lep b izo ttság  választott t a g ja i :

A z a leg fe ljebb  24—24 tag , a k i t  a közgyű lés 6 évre vá lasz t.
A  vá lasz to tt tag o k  fe le részben  n ő k  legyenek .
A te lep b izo ttság  m ega lak ítás i irán t a vá ros te rü letén  m ű ködő  

m enhely  ig azgató -fő o rvosát u tasíto ttam .
A  czim et ped ig  felh ívom , hogy  m inden rende lk ezésre  álló eszköz

zel tám ogassa a te lep b izo ttság  ié tre jö vete lé t, m ert az állam i gyerm ek- 
védelem  eredm ényesen csak ú g y  m ű ködhetik , ha seg ítő kezével a  tá rsa 
dalom  m inden vonalon tám ogatja .

A  m int fen tebb  is em líte ttem , a közgyű lés leg fe ljebb  24—24 tag o t 
vá lasz t a  te lepb izo ttságba.

A z ügy  é rdekében  czé lszerünek  vélném  s ezért f ig ye lm ébe aján lom , 
ho g y  ú g y  ta n itó k , va lam in t le lk észek  ebbe a b izo ttság b a  lehe tő leg 
b evá lasz tassanak  és a te lep b izo ttság b an  a tá rsada lom  m inden osztá lya 
képv ise lv e  legyen.

B udapesten, 1903. évi deczem ber hó 4-én.
Tisza s. k .

I R O D A L O M - S Z E M L E .

Könyvism ertetés.
L u d w ig  B r a u n : T h e ra p ie  d e r  H e rz k ra n k h e i te n . U rban und  Schw ar

zenberg . B erlin-W ien. 1903.

A  bécsi egyetem en ta r to t t  m agán tanári e lő adáso k  ta rta lm án ak  
röv id  összefog la lása  243 o lda lon. K ó ré le ttan i bevezetésében  ig en  ü g y e
sen fog la lja  össze az u to lsó  m ásfé l év tized  k u ta tása in ak  és d iscussio i- 
n ak  idevágó eredm ényeit, a  m ely ek  m ás tan - és kéz ikönyve in kben  
tö bb n y ire  m eg lehe tő sen m ostoha e lb ánásban  részesü lnek . A  therap iáva l 
fog la lk ozó  rész az o rvosságos kezelésen k iv iil bő ven fo g la lk oz ik  a 
d iae tás és a ph y s ik a i gyógy ító  e ljá ráso k k a l, a m elyek  kö zü l a hydro- 
th e rap iá t W in te rn itz  isk o lá ján ak  eg y ik  ism ert ta g ja, S trasser, a inechano- 
th e rap iá t ped ig  B um  Ír ták  m eg. Ma, m ik o r a gyak o rló orvos kép te len  
sa já t tap asz ta la ta i a lap ján  m egism ern i a ph y s ik a i gyógy ító  e ljá rások  
cso po rtjában  jav a it m ódszerek v ég né lk ü li  so roza tá t és varia tio it, és 
m ég kevésb bé képes azok  é rték e  fe lő l foga lm at a lk o tn i m agának , igen 
hasznos m unkát végez tek  B raun és m unkatá rsa i, m iko r a fő bb  do lg o 
k a t e té ren  o ly an  röv iden  fog la lták  össze, ho g y  a nem spec ia lis ta  sem 
fá rad  bele  a könyv  e részének  á to lv asásába. L eg sik erü ltebb  része a 
k ö nyvnek  az, a m ely a spec ia lis  th e rap iáv a l fog la lkoz ik .

B raun m üvében sem  a felfogás, sem  a tap asz ta la to k  erede tiségé
vel nem ta lá lk ozunk , de annál jo b b  „összefoglaló szem lé je“ az a szív- 
th e rap ia  m ai á llásának , m e lyben az, a  k i nem  ér reá az irodalom  id e 
ta rto zó  része in ek  á ttan u lm án y o zására  az eredeti közlem ényekbő l, röv id 
idő  a la tt m egszerezhető  jó  á tte k in té s t talá l. G yakorló  o rv osoknak  ezért 
m elegen a ján lh a tju k . K. S.

A lm ásy  G yö rgy : V á n d o rú ta m  Á zsia  szívébe . K irá ly i M agyar T erm é
szettudom ány i T á rsu la t K önyvk iadó-V álla la ta.

A lm ásy  G yörgy  1900-ban u taz ta  be K özép -A zsiá t és exp ed itio - 
já n a k  egész le fo ly ását e m unkában  fog la lja  össze. Rész le tesen  le ír ja  az 
á lta la  b eu tazo tt, részben aze lő tt ism eretlen  v id ékek  fö ld ra jz i és te rm é
szetra jz i v iszonya it, az o ttan i népeket, é le tm ó d ja ik a t, szo k ása ik a t stb . 
É rd ek es le írása it eg y tő l-eg y ig  eredeti i l lu s tra tió k (226 szövegközti 
ábra, 18 feketenyom ású  tá b la , 3 színes kép  és té rk ép v áz la t)  k isé rik , a 
m e ly eke t a he lysz ínén  k észü lt p h o to g rap h iák  és váz la to k  ny o m án  Kosz
ival Jenő festő m ű vészünk  ra jzo lt. A  pazar k iá llítású  köny v e t a  T erm é
szettudom ány i T á rsu la t K önyvk iadó -V á lla la tának  a lá író i az év i díj fe jé 
ben  12 ko ronáért, m ás tag ja i 15 ko ro n áért k ap ják . Bolti á ra  20 ko rona.

D a r w in : A te n g e r  j á r á s  és ro k o n tü n e m é n y e k j jn a p re n d sz e rü n k b e n .
K irá ly i M agyar T erm észettudom ány i T á rsu la t K önyvk iadó-V álla la ta.

E  m unka a n ag y  D arw in  fiának , G. H. D arw in  cam brid ge i eg y e 
tem i tan á rn ak  a m üve, m elyet Kövesligethy Radó egyetem i tan á r  fo rd í
to tt. E m unka, m ely a K önyvk iadó  V á lla la t 1904. év i könyv il le tm én y é
n ek  eg y ik  része, a czím éül Íro tt je len ség ek b ő l k iindu lv a , a v ilágegyetem  
p h y s ik a i je lensége iv e l fog la lk oz ik . A  legnehezebb mechan ik a i és m athe- 
m atik a i p rob lém ákat a m athem atik a i nye lv ezet te ljes k izá rásáva l, nép 
szerű én és já tszv a  tá rg y a lja  és érte ti m eg. A  m unkát, (m ely nek  tá r 
gya lása it 52 m agyarázó  áb ra  é lénk ít i, a T erm észettudom ány i T á rsu la t 
tag ja i 4 k o ro n áért k a p já k , bo lti á ra  6 korona.
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Uj k önyvek . Kahane: T herap ie  der M agenk rankheiten . W ien, A . 
H older. — Opldnicmn: D ie H yg iene d e s . Bergiu.annes. H alle a. S., W . 
K napp. — Behring: B e iträge zur experim en te llen  T herap ie . H eft 7. 1. 
Behring: A etio lo g ie  und aetio log ische T herap ie  des T etanus. II. Iiömer: 
Neue M itthe ilungen  Uber K in dertu bereu lo sebekäm pfung. B erlin , A . 
H irschw ald . Weygandt: D er heu tige  S tand der Lehre  vom  K retin is 
m us. H alle a. S., C. M arhold. — Oppenheim : D ie ersten  Zeichen der 
N erv o s itä t des K indesa lte rs. B erlin , S. K arger. — Mohr: Ü ber d iabe
tisch e  un d  n ich t d iabetische A u to in tox ica tionen  m it Säuren  (A c idosis). 
B erlin , A . H irschw ald . — Weicher: T ubercu lose , H e ils tä tten , D au e r
erfo lge. Le ipz ig, L einew eber. — Binmanger: D ie H ysterie . W ien, A . 
I lö ld er. — Holst: E rfah rungen  aus e in er v ie rz ig jäh rig en  neuro log ischen 
P rax is . S tu ttg a r t, F . E nke. — Marlin : D iagnostik  der B auchgeschw ülste . 
S tu ttg a r t , F. E nke. — Schmidt: D ie V e rb re itungsw ege der K arz inom e 
un d  d ie  B ez iehung  gen era lis ie r te r  Sarcom é zu den leukaem ischon N eu
b ildungen . Jen a , G. F ischer. — Czerny: Ü ber d ie E n tw icke lu ng  der 
C h irurg ie  w ährend des X IX. Jah rh u n d e rts  und  ih re B eziehungen zum 
U n terricht. Le ipz ig, Thom as. — Jetiinek: E lek tropath o lo g ie . D ie E r
k ran k u n g en  du rch  B litzsch lag  und  e lek tr ischen  S ta rkstro m  in k lin ischer 
und  fo rens ischer D arste llung . S tu ttg a r t, F . E n k e . — Rosenbach: Mor
phium  als H eilm itte l. B erlin , K ornfeld. -— Peiper: T h ie rische P arasiten .
2. A uflage. W ien, A . H older. — Bogon : B e itrag  zur D iagnose und 
L ehre vom K retin ism us un te r besonderer B erück s ich tig u n g  der D iffe
ren tia ld iag n o se  m it anderen  Fo rm en  von Z w ergw uchs und Schw achsinn. 
W ürzbu rg , A . S tüber. — Tripier e t Paviot: P é r ito n ite  sous-hépatique 
d ’o r ig in e  vésicu laire . P aris , M asson e t comp. — Grasset: Le sp ir it ism e 
devan t la science. N ouvelle édition. P a ris , M asson e t com p. — Jaboulay: 
Leqons de c lin iq ue ch iru rg ica le . L yon, S to rch  e t comp. — D. Sim e: 
R a b ie s : its  p lace am ongst germ  d iseases and its  o rig in  in th e  anim al 
k ingdom . C am b rid g e : Ü n iv ersity  p ress. — J .  Ewing: C linical p a th o 
lo g y  o f  th e  b lood. Second editiou. London , H. K im pton. — A. Francis: 
A sth m a in  re la tion  to  th e  nose. London, A d la rd  and  Son. — E. Hurry 
Fenwick: Obscure d iseases o f the k idney . London, J . and A . C hurchill. 
— II. T. Herring: T he steril isa tion  o f  u re th ra l instrum en ts  and the ir  
use in som e u rin a ry  com pla ints. London , H. K . Lew is.

Lapszemle.

B e lg y ó g y á sz a t.

C h lo rb a ry u m m a l, a m elyet ú jabban  ném elyek a d ig ita lis  pó tsze
rének  n y ilv án íto ttak , nagyobb  szám ú k ísé r le te t vég ze tt Tabora a g iesseni 
be lk lin ik án  (R iegel tanár). A  k ísérle tezés tá rg y á t k ép eze tt 36 egyén 
közü l 6 egészséges vo lt, 6 n ag y fo k ú  cackex iáva l já ró  consum ptiós be
tegségben , 10 sz ívb il len ty üba jb an , 4 m yocard it isben, 2 pericard ia lis  
exsudatu m ban , 2 in te rs ti t ia l is  neph rit isb en  és 6 heveny  lázas fertő ző  
beteg ség b en  szenvedett. Szerző  a ch lo rbaryum o t po ralakban  ad ta , 2 — 5 
cen tig ram m ot pro dosi, 10—15 cen tig ram m ot pro  die. Á t la g  2 napon  át 
ad ta  a szert, a m elyet a betegek  nagyon  jó l tű r tek . V alam enny i ese t
ben k im u ta th a tó  vo lt az ü tő eres vérnyom ás te tem es fo k o z ó d á sa ; ez a 
fokozódás m ár 3— 5 óra m ú lva  ve tte  kezd e té t és 24 ó ra  m úlva é rte  el 
te tő fo k á t, k iv éte lesen  azonban csak  2— 3 nap  m úlva. A  vérnyom ás az 
e lé rt m agaslato n  2 - -3  nap ig  m arad t, azu tán  p ed ig  lassankén t c sö k k e n t;  
m érséke lt foko zo ttság  azonban tö b b n y ire  8 —10 napon  á t v o lt k im u ta t
h a tó . A  pu lsus feszessége fokozódo tt, szám a csö k k ent, a rhy th m iá ja  — ha 
nem  vo lt nag y fo k ú  — eltű n t. K isebb fokú  card ia lis dyspnoe és v izenyő  
ch lo rbaryum  használa ta  m elle tt sz in tén  e l tű n t;  nagyobb  fokú  oedem ák 
és pan g ási je lenségek  azonban nem b e fo ly á so lta la k . K isebb fokú  szív
e lég te lenség  esete iben teh á t jó  szo lg á la to k a t te h e t a ch lo rbaryum , sú ly o 
sabb vérkerin gési zavarokná l azonban m égis csak a dig itá lis t kell 
igénybe vennünk. K áros h a tású  a ch lo rbaryum , a ho l sz ív gyengeség  és 
fo kozo tt ü tö eres nyom ás eg y ü tt van je len , p l. idü lt in te rs tit ia lis  neph 
r it is  ném ely esetében . A  ch lo rbaryum  h aszná la ta  u tán  je len tk ező  vér
nyom ásfokozódás különben  a véredónyek re g y ak o ro lt összehúzó hatás 
eredm énye ; a fo kozo tt vérnyom ás követk ez tében  beálló  vagus-izgalom  
fo ly tán  áll be  azu tán  a sz ívm ű ködés lassúbbodása . A d iu resis  az ese tek  
egy  részében  fo k o z ó d o tt ; ha  azonban a sz ív gyengesó g nag y fo k ú  volt, 

.v ag y  ha m ár eleve fo kozo tt vo lt a vérnyom ás, ak k o r a d iu resis nem 
m u ta to tt vá ltozást. Jó  eredm énynye l haszná lható  a ch lo rbaryum  azon 
fertő ző  b etegségekben , a m elyekben a vérkerin gési zavarok  nem a szív 
bán ta lm azo tiság á tó l, hanem  cen trá lis vasom oto r-hüdéstő l fe lté te lezettek , 
íg y  pl. pneum oniában. (D eutsche m edic in ische W ochenschrift, 1903. 
39. szám .)

A n e p h r i t is  in te r s t i t ia l i s  felism erése, kü lönösen a beteg ség  kora i 
szakában , so kszo r nehézségge l já r , a m ennyiben  néha m ég sú lyos ese
te k b e n  is hosszú  idő n k eresz tü l h iányz ik  fehérje  a v izeletben. Ledere 
szerin t i ly en k o r a köve tk ező  tü n e tek re  ke ll ügyeln i : a szív  m egnagyob 
bodása  ga lo pp-zö re jje l és az ao rta  m ásod ik  han g ján ak  ékeltségével ; 
erő sen feszes, k issé  szaporább , egyebekben  azonban rendes ér v e ré s ; 
p o ly u ria  és p o llaku ria , fő leg  é j j e l ; a v ize le t v ilágos szine és csö k k en t 
f a js ú ly a ; nehézlógzés, é jje l i s ; á lta lános erő hanyatlás. E zen tü n e tek  
eg y ü ttes je len lé te  ese tén  m ég ak k o r  is fe lá llíth a tju k  a neph rit is  in te r
s tit ia lis  kó rism éjé t, ha  feh é rjé t nem  sikerü l a v ize le tben  k im u ta tn i. 
(L yon m édieal, 1903. m árczius 8.)

S eb ész e t.

A k o p o n y a c so n to k  c h o le s te a to m á iró l  ir Blecher. A  koponya- 
cson to k  eholesteatom ái (ep iderm oid) a rán y lag  igen  ri t k á k ; edd ig  az 
irodalom ban 3 ese t ism eretes : E sm arch , W ein lechner és W o tru b a -é ;

m ind a három  a hom lo kcso n tb an  fe jlő dött. C z ikk iró  esete az edd ig  
ism ert negyed ik , m elyet egy  23 éves gya lo gosná l észlelt. Ez elő adja, 
hogy  g yerm ekko rában  fe je  ba l fe lé t m egü tö tte  s azóta i t t  eg y  k is 
d ag an a t van, m ely lassan növekede tt, feje néha fáj s a  s isak  v ise lése 
fá jd a lm ak a t okoz neki. A  ba l falcsonton egy  ty ú k to jásn y i fh ictuá ló 
d ag an at van, m ely e t eg y  éles cson tsáncz vesz k ö r ü l ; ágyábó l a d ag an at 
k i nem em elhető , nem pulzál s nyom ásra nem  k isebbedik . M ű tét közben 
k id erü l, hogy  a d ag an at egy  száraz, gy öngyházfényű , hagym aszerű én  
ré teg ze tt töm eggel k itö ltö tt ü regbő l áll, m ely  a  cson tban  fog la l he ly e t 
s a m elynek  fenekén fillérny i te rü le ten  h iányz ik  a belső  lem ez. Az 
egész ü rege t egy finom, kékesfehér h á rty a  béleli ki, m ely csípő vel s 
éles kaná lla l csak darabokban  táv o líth a tó  el. A z említe tt csonth iányon 
ke resz tü l a szabadon fekvő  du ra  lá th ató , m ely nem  pulzál. V a rra t, 
nyom ókötés, por prim am  gyógyu lás. A  lem ezek v izsgá la táná l k id e rü lt, 
hogy7 a be lh árty ához közel eső  ré teg ek  nagy , lapos, sokszög le tű , m ag
gal b iró  se jtekbő l á llanak  ; m íg a be lső k  hom ogéneknek  lá tszanak , a 
se jts tru c tu ra  azonban ezeken is k im u ta th ató , a m agok  azonban tö b b 
ny ire  h iányzanak . A z ü reg e t k ib é le lő  b e lh árty a  egy  kü lső  kö tő szöveti 
s egy  belső  tö b b  ré tegű  hám rétegbő l áll, m elynek  sejt je i befelé m ind
in kább  e llapu ln ak  s kera to hya linszem csék  'fe lv é te le á lta l elszarúso dnak . 
Ezen hám réteg  teh á t a fe lhám  tu la jd onsága iv a l b ir, a m i az epider- 
m o ida lis  e redet fe lv é te lé t ig azo lja .

A  koponyacson to k  eho lesteatom ái igen  lassan növekedő  d ag a 
nato k , egy  év tized , ső t annál tö bb  idő  ke ll, m íg  tyú k to já sn y ira  m eg
nő nek  ; a cso n to t fe lfú jják  s annak  lem ezeit u su rá lják  s ig y  nyom ást 
g y ak o ro ln ak  a du rára . Oly eset, m elyben ezt is á ttörn é  a daganat, m ég 
nem  ism eretes. A  fluctuáló d ag an ato t az éles csontszél sánezszerüen veszi 
kö rü l. P u lsa tio t m ég azon ese tekben  sem ész le ltek , m ely ekben  a d a g a 
n a t a  du ra  s cso n th árty a  k ö zö tt fek ü d t. A  tü n e tek , m ely eket okoznak , 
tö b b n y ire  c se k é ly e k ; agy i tü n e tek e t csak  W ein lechner ész le lt az ö ese
ténél. M ind a 4 operá lt ese t m eggyógyu lt s m ind a négy  beteg  
férfi volt.

A  lassú növekedés s a  csekély  zavarok , m ely eket okoznak  
m ég az esetben is, ha a d u rán  feküsznek , jó in d u la tú d ag an a to k n ak  bó- 
ly egz ik  ő ket, s m ég az esetben sem vezetnek  com p lica tiók ra , ha el- 
genyednek .

A  m i a d iagnosis t i l l e t i : he ly ük , a pu lsatio  h ián y a s azon k ö rü l
m ény, ho g y  a koponya  ü regébe v issza nem  to lh a to k , megkü lö nbözte ti  
ő k e t a ve leszü le te tt encephalo - és m en in g o ce lek tö l; lassú  növekedésük  
és a fluctuatio  a koponyacson to k  és du ra  rossz in du la tú  d ag anata itó l, 
az éles szélű  csontsáncz a subperio sta lis  derm o id októ l. N ehezebb a 
d iagnosis akko r, ha egy  cho lesteato m a e lg enyed  vagy m eg n y ito tták  : a 
cso n th iány  könnyen  caries fe lvéte lére vezeth et, ily ese tekben  a je lleg 
zetes lem ezeknek  a genyben való k im u ta tása  vezeth et csak a helyes 
nyom ra. A  g y ó g y ítás csak is a  vék o n y  bé le lö h árty a  gondos e ltáv o lításá
ban  á l lh a t ;  m ert v isszam aradása  fe lté tlenü l k iú ju íásra  vezet, a mi
— tek in tv e  a lassú  n övekedést — csak  igen késő n  ju th a t  észlelés alá. 
A z edd ig  ism ert ese tek  egy ik e  sem rec id ivá lt. A  belső  lem ez nagyobb  
h iánya ese tén  a ján la tos annak  rö g tö n i fedése cson tperio stlebenynye l.

K ét ese tb en  az aetio log ia  szem pon tjábó l traum a v o lt k id eríthe tő . 
A n n ak  k id erítése, hogy  trau m a és cho lesteatom a m ennyiben füg g n ek  
össze, annál in kább  jo g o su lt, m ert vannak  su b eu tan  ep iderm oidok
—  az u. n. ep ith e ley sták  — , m elyek szárm azásukat sérü lés á lta l a 
bő r a lá  k e rü lt ep ithe ln ek  köszönik . T ovábbá C. M aier az u ln a  p riraaer 
la p h ám rák ján ak  közlésével, m ely  zúzódás kap csán  fe jlő d ö tt k i, lehet
ségesnek  tü n te tte  fe l, hogy  va lam ely  traum a á lta l le v á lasz to tt fe lh ám 
se jtek  egy  je len levő  repedésen á t a cson tb a ju tv a , o tt a ty p ik u san  
tovább  b u rjánzanak . H asonló e rede t k é rd és tá rg y á t képezheti azon 
endosta lis cho lesteato m áknál is, m elyekben  az elő rem ent sé rü lés az 
anam nesisben  k id eríthe tő . M indenesetre va lósz ínű bb  az, h o g y  az e l
szenvedett sé rü lés a f igye lm et az il le tő  testrész re irán y íto ttá  s ig y  a 
m ár m eglevő  d ag an at észrevéte lé re  vezete tt. (D eutsche Z e itsch rif t fü r 
C h iru rg ie , 70. k ö te t, 3 —4. fű zet.)

Paunz Sándor dr.

A k é z tő c so n to k  tö ré s e ire  v o n a tk o z ó  ta p a s z ta la to k , össz e h a so n 
l í tv a  a  k é z tő c so n to k  v a r ie tá s i  s ta t i s t i k á já n a k  e redm én y e iv e l czíin-
mel é rtek ez ik  Wolff. A  R ön tg en -fe lv é te lekke l szerzett k lin ik a i tap asz
ta la to k  szerin t a  kéz tő cson to k  tö rése i so k k a l g y ak or iab b ak , m int ez
e lő tt fe lv e tték , m ásrészrő l p ed ig  a k lin ik a i ész le lések  s m ű té ti  le le tek  
sze r in t je llem ző  reá ju k  nézve az, hogy  a tö rések  nem egyesü ln ek  e g y 
m ással cson tosán, hanem  a le tö rt és le reped t részek m int önálló  d a ra 
b ok  m aradnak  m eg. Míg a kéz tő cson to k  prox im alis  so rában  a tö rések  
m ind ig  szálagosan, add ig  a d is ta lis  so rban  m ind ig csontosán egyesü ln ek , 
a m it m egm agyaráz azon kö rü lm ény , hogy  a prox im alis so r cson tja i eg y 
m ás k ö zö tt igen  m ozgékonyak  s inkább  m in t egy  in traa rticu la r is  m enis
cus sze re p e ln ek ; a d is ta lis so r cson tja i e llenben az ő k e t összekö tő  
szoros sza lagok  fo ly tán  egy  egészet képeznek s íg y  a cson tos egye
sülés fe lté te le i so k k a l kedvező bbek . É rtekezésének  czélja az, hogy  a 
v izsgá ló k  figye lm ét fe lh ív ja  azon kö rü lm ényre, hogy a kéz tő cson to k  
va rie tása in ak  v iz sgá la ta  közben m ind ig  szem  e lő tt ta rtan d ó  s m eg fo n to 
landó, ho g y  e va rie táso k  nem  tö rés v ag y  le repedés fo ly tán  jö ttek -e  
lé tre . (D eutsche Z eitschrift fü r  C h irurg ie , 70. k ö te t, 3 —4. füzet.)

Paunz Sándor dr.

K isebb  köz lem ények  az o rv o sg y ak o r la tra .

T h e ra p e u t ik u s  s ik e re k  m e so ta n n a l. Ezen czim en referá l Franken
burger (N ürnberg) izü le ti  b án ta lm ak u á l m esotannal e lé rt eredm ényeirő l. 
40 jó l m egfigy 'elt ese t közü l 22 esetben az eredm ény te ljes, 9 esetben 
jó , 9 esetben a kezelés eredm ény te len m aradt. K ivá lóan figyelem re
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m éltó  izü le ti  csúz egy  esete, m idő n a kéz ízü le t nagy fokú  duzzadása  az 
erő s fá jd a lm ak k a l egye tem ben eg y  bedörzsölés u tán  eltű n t. A  láb izü- 
le tben  néhány  h é tte l késő bb fe llépett duzzadás szintén igen  gyo rsan  
v issza fe jlő dö tt m eso tan-kezelés a la tt, úgy  hogy a beteg, a k it  szerző  
m ár tö b b  éven k eresz tü l heteken  á t ta r tó  s fo ly to n  k iú ju ló  bán ta lm a 
ellen igen  kevés s ik erre l kezelt, m indenkor 8 nappal a m egbetegedés 
u tán  ism ét m unkához lá th a to tt. R heum atikus eredetű  neu ra lg iák  ellen 
is  igen jó l  h a to tt  a m esotan , úgysz in tén  m eghű léses alapon k e le tk eze tt 
lu m b a g o n á l; a tisz tán  ideges alapon  fe jlő d ö tt n éu ralg iák ra  azonban 
sem m i ha tássa l n incs. Güm ő s p leu rit is  sicca és güm ős kéztö izü le ti  
lob esetében  a fá jd a lm ak a t igen  jó l ony h íte tte  a m esotan. (M ünchener 
med. W ochenschrift, 1903. 30. szám.)

A z ic h th a lb in t ,  a m ely rő l m ár m ások is (M arcuse, Schäfer, Sack) 
nag y o n  d icsérő en ny ila tk o z tak , Porcelli nagyon  jó  eredm énynyel hasz
ná lta  30— 40 centig ram m os adagokban  úg y  egyszerű  id ült en te rit is , m in t 
güm ő kó ros bé lb a jo k  eseteiben. M inthogy az ich th a lb in  csak  a bélnedv- 
beu  bom lik  a lk o tó részeire, nem  okoz gyo m orzavarokat, m in t az ich thyol. 
(R eichs-M edic ina l-A nzeiger, 1903. 17. szám .)

A p u r g a t in t  gyerm ekágyasok  szám ára enyhén és b iz to san  ható  
h ash a jtó  szer gy an án t a ján lja  Kachel, a k i tap asz ta la ta it a k a rls ruhe i 
g y erm ekágyasm enhely ben  szerezte. A  ric inus-o la jja l szem ben azzal a 
n ag y  e lő nynye l b ir, hogy  te ljesen  ízetlen. R egge l éliom ra l -5 —2 '0  gm. 
veendő  be. A  ha tás 7— 16 óra m úlva kö v e tk ez ik  be bő , pépes szék 
le té t a lak jában . A  v ize le t néha vörös sz ínű  lesz, izgalm i tü n e tek  a 
h ú g y u tak  részérő l azonban sohasem  je len tk ezn ek . H asfá jás csak  egy 
nagyon  é rzékeny  be tegné l m u ta tk ozo tt. (T herapeu tische M onatshefte, 
1903. augusztus.)

A co lla rg o l h a sz n á ró l  p u e rp e ra l is  fe r tő zés  e se te ib en  ism ét 
tö bb  szerző  n y ila tk o zo tt d icsérő en. íg y  Fehling tan ár, a k i u gyan  nem 
ta r t ja  te ljesen  b iz tosan ható  szernek , de m indenesetre o ly annak , a m e
lye t a s ik e r rem ényével haszná lh atu nk . M egjegyzendő kü lönben, hogy  
az unguen tu m  C redé-vel nem é rt el e redm ényt, hanem  csak  a  2°/o-os 
co lla rgo l-o ld a tta l, m elybő l 10—20 köbcen tim éte rt fecskendez egyszerre  
a vérbe. (M ünchener m ed. W ochenschrift, 1903. 33. szám.) H ason lóképen 
kedvező en  ny ila tk o z ik  a  co lla rgo l in travenosu s bo fecskendésérö l p u e r
pera lis á lta lán o s fertő zés esetében Döderlein ta n á r  (D eutsche m edizin. 
W ochenschrif t, 1903. 31. szám). Rosenstein sz in tén tö b b  ese tb en  lá to tt  
e redm ény t az in travenosu s co lla rg o l-b e fecsk en d ezések tő l; m egem líti, 
h o g y  ú jabban  C redé és Schm id t 2 —5°/o-os o ld a to k a t aján lanak , a m e
ly ek b ő l 5 k ö bcen tim ete r használandó egyszerre. (T herapeu tische M onats
hefte, 1903. ju lius.)

F o ly ó i r a to k  á tn é z e te .

M agyar o rv o s i a rc h iv u m , 1903. 6. füzet. Krompecher Ödön: A  
basal,sej tű  rák . Ifj. Klug Nándor: A  paracentesisrő l. Ifj. Genersich 
Antal: A  bé llekö tésrő l. Korányi Sándor: A z extrasy sto ló s arhy th m iák  
szárm azása és azok  je len tő sége a szív  négy  rész le te á lta l e lő reh a jto tt 
vérm enny iségek  egyen lő tlenségének  fe lism erésénél. Pólya Jenő és Navratil 
Dezső : V izsgá la to k  a fé regnyú lv ány  és a gyom or ny irokere irő l.

G yógyásza t, 1903. 51. szám . Fischer Aladár : A  n y ak i lym pho- 
m ák gy ógykeze lésé rő l. Felletár Em il: A conitum -m érgezós esetei. 52. 
szám . Borbély Samu: A z üszkös sérvek  kezelése. Felletár Em il: A eon i- 
tum -m érgezés esetei. Ferenczi Sándor: B rom ism us és arsenicism us.

O rvosok  la p ja , 1903. 52. szám . Kuthy Dezső : A  tüdő vósz gyom or
tü n e te in ek  kezelésérő l. Tauszk Ferencz: A  sana to rium i kezelésre a lk a l
m as tüdő betegek ., Sellei József: A  h ú g y csö irr ig á láso k  é rték e  u re th r it is  
gonorrho icánál. Barabás József: K ite r jed t bő re lv á ltozásokka l já ró  po llagra- 
eset. Tuszkai Ódon : A z ellenő rző  orvos szerepérő l.

B u d a p e s t i  o rvosi ú jsá g , 1903. 40. szám . Hochhalt Károly: A  
m ellű r i gáz- és fo ly adék-gy íilem ek k ó ro k tan áh o z . Paunz Márk : H eges 
szű k ü le tte l szövő dö tt gégepap il lo m a operá lt és g y ó gy u lt  esete. IJerczel 
Manó: M ikor k e ll  append íc it isné l operá ln i V Pólya Jenő : A  th rom bo
p h leb itis  m esara ica m in t az append ic it is  eg y ik  végzetes szövő dm énye. 
Farkas Dániel: A z em lő rákró l. Sipos Dezső : A  v iv isectió ró l.

W ien e r m e d iz in isch e  W o ch en sch r if t , 1903. 52. szám . Kerner : 
C oitus in te rru p tu s  oko z ta  táp lá lk ozás-zavar. Kienböck: A  cson to k  chon- 
d ra lis  dysp las iá ja  m ultip lex carti lagós exostosiso kka l.

W ien e r k l in is c h e  W o c h e n sc h r if t , 1903. 52. szám . Sorgo: Gümö- 
bac il lu so k  k im u ta tása  a köpetben . Friedrich: A  hern ia  ep ig astr ica . 
Unger: A  p leu ra  e lső d leges endotheliom ája . Heinicke: H ab itua lis  a k a 
ra tlag o s ficzam odás k é t r i tk a  esete.

W ien e r m e d iz in isc h e  P re sse , 1903. 51. szám . Sommer: T herm a- 
lis a lk a lm azások  közvetlen  és ta r tó s  ha tása  a bö rhőm érsék re . Herbst: 
A  kü lső  légnyom ás köv etk ezm ényes je lensége i a szá jüregben . Kerner: 
R e trovers io  p a rtia lis  u te r i g rav id i.

B e r l in e r  k l in is c h e  W o c h e n sc h r if t , 1903. 52. szám. Lassar: 
S yph il is  á to ltása  an th ropo id  m ajm okra. Jordan: A  lép k iir tás  jav a la ta i. 
Hahn: G üm ő kór és te rhesség. Cohnheim: A  b ism utose  (m in t bél- 
adstr in gens.

D e u tsc h e  m e d iz in isc h e  W o c h e n sc h r if t , 1903. 52. szám. Braatz: 
A  kézdesin fectio  techn ik á ja . Hausmann: A z arsenhez szokás. Ober- 
winter: A  d iph th eria -serum  használa ta  u tán  je len tk ező  exanthem ák . 
Graetzer: A  gerinczosz lop  tabeses ó steoarth ropath iá ja . Eckstein: Vaselin- 
v ag y  paraff in -p ro thesis ? Grünbaum: A  k ézh á t kem ény  traum ás oede- 
mája. Sembritzki: A  m esotan hatása.

C e n tra lb la t t  fü r  C h iru rg ie , 1903. 49. szám . Herrera Vegas: 
T a lu s-tö rés esete. 50. szám . Wagner: G ranuláló b ö rsebek  kezelése.

N eu ro lo g isch es C e n tra lb la t t ,  1903. 23. szám . Bach: A  reflec
to r iu s pup il lam erevség  és a pup il la  agykéreg ref lexe. Köster: A  hátsó  
gyökerek  és az érző  p erip her idegek  különböző  b io lóg ia i é rtéke. Quensel: 
A z aphasia  am nestica ko rtanához. Goldflam : A z alsó v ég tag o k  bö r- 
reflexeinok tanához.

A rch iv  fü r  k l in is c h e  C h iru rg ie , 71. k ö te t, 3. füzet. Eiseisberg i 
A  m ed iastinum  an ticam  derm o id ja in ak  g y ógy ítása . Martina: G angraenás 
sérvekné l prim aer bélresectio . Ludloff: A  csont- és iz ii le tg üm ő kór d ia- 
gnostiká ja . Hackenbruch: A rczhű dés kezelése idegátü lte tésse l. Reichel: 
P seu d arth ro s is  sú lyos a lak ja in ak  kezelése. Hausier: B é lstenosis. Coste: 
A  g astrop to sis  kezelése. Neuber : A z asep tik u s, sebkeze lés eredm ényei. 
Riese: A  subcu tan  vesesé rü lések  k lin ik á jához adato k . Bunge: A  heveny 
pank reasv érzés és abdom inalis  zsírszüvetn ek rosis path ogenesise  és thera- 
p iá ja . Borchard : A  czom bcsont-d iaphysis resectio ja  rossz in du la tú  á lk é p 
le tek  esete iben. Barth: F unctiona lis  vesed iagnostika. Heile: A  jodo - 
form  an tisep tik u s h a tása . Bunge: A  traum ás koponyade fec tu sok  je le n 
tő sége és fedésük.

V irch o w ’s  A rch iv , 174. k ö te t, 2. füzet. Busße: A  p lacen ta  he ly én  
k iv id  fe jlő dö tt cho rioep ith e lio m ák . Steinert : A  cs iram ir ig yek  em bryo id  
d aganata i és chorionep itke liom aszerü képző dm ények  bennük. Meyer : 
A denom a- és carcinom aképzödés a G ärtner-m enet am pu llá ján . Schneider: 
A d a t a vérlem ezkék  genesisének  kérdéséhez. V. Parkes Weber : A cu t 
ly m phatikus leukaem ia e se te ;  a leukaem iák  és pseudoloukaem iák be
osz tása. Fischler : A d a t a zsíros e lfa ju lás ké rdéséhez. J. Walker H all: 
A d a t a pu rin an y ag o k  h a tásának  ism eretéhez. Blanck: Á lla ti sz e rv e k  
k ryosk op iá ja . Aronsohn : C zukork iv á lasz tás ad rena lin -befecsk ondések  u tán  
és befo lyáso lása  m ű v ileg  lé tes íte tt láz álta l. Hadlich: A  kéz fe jlő dési 
rendellenességének  esete. Schiffer: A z izom rostok  szerkezete  acrom e
galia  eseteiben. Mironescu: A  máj e lastik u s szöve tének m ag ata rtása  
fertő ző  b etegségekben . Meinel: A  C ruveilh ier-féle  jó in d u la tú  py lo rus- 
hypertroph ia .

A rch iv  fü r  D e rm a to lo g ie  u n d  S y p h il is , 67. k ö te t, 1. füzet. 
Winkle: A datok a jó in d u la tú  bö rd ag an ato k  ism eretéhez. Glück és Wo- 
dynski: A z ov ir ium ok lep rá ja . Brauns: A  leukonych ia  ism eretéhez. 
Philippson: A  lu pus path ogenesise  és ennek je len tő sége  e baj gy ó g y í
tásá ra  nézve. Samberger: A  syph il ises anaem ia és ic te rus pathogenesise. 
Ostermayer : P em ph ig us neonato rum  ese te  az an y a  fertő ző désével. Iwanow: 
A bő r carcinom a len ticu la re je .

L a sem a in e  m éd ica le , 1903. 51. szám . Wurtz: A z álom kór. 
Femet: A  m ellkasra  a lk a lm azo tt hyd ro th erap iás com press.

J o u rn a l  m é d ie a l de  B ru x e lles , 1903. 51. szám . Mahillon: G enyes 
fertő ző  p ach ym en in g it is  sp ina lis  g y ó g y n lt esete. Mayer: A hom loköbö l 
c y s tá ja  agynyom ássa l.

Le p ro g ré s  m éd iea l, 1903. 50. szám . Beauvois: A szem ba jok 
d iagnosisáuak  fon to ssága. Thébault: B o rdatö rés k é t ese te  tö rv én y szék i 
o rvostan i szem pontból.

A rch iv es g é n é ra le s  de m éd ec in e , 1903. 47. szám . Marmorek: 
G iim ő kórellenes serum . De Massary: Á tab es és para ly s is  syph il ises 
te rm észete. Rudaux : C ho lecystit is  a  te rhességben .

B u l le t in  g é n é ra l de th é ra p e u t íq u e , 146, k ö te t, 19, füzet. 
Barbier: A  csecsem ő k  táp lá lék án ak  m ennyisége.

T he  la n c e t, 1903. II. 23. szám . Rickmann J. Gödiéi:. F o ly tonos 
he ly i fe rtő zés. H. Waldo: M itra l-stenosis esete; C. Mansell MoulUn: A 
p ro sta ta -tú lten g és kezelésének  je len  á llása . E. C. Wallis: Id ü lt bé lin tu s- 
susceptio  m ü te tt esete. G. A. Gibso'n: A d ap ta tio  és com pensatio . Ch. 
It. Box: A  cauda equ ina daganata . F. W. Pavy: A lbum in u ria  d ia  h e tes
ben. H. Haitis: G yom orfeké ly -á tfú ródás u tá n  k e le tk e z e tt  m ájtá lyög .
J. C. Mc Walter: C opaiva haszná la ta  u tán  je len tk eze tt láz, lem ezes 
desquam atio , kanyarószerű  k iü tés és fe liérjev izelés. F. F. Burghard: 
M ellkassérü lós u tán  három  nappal k e le tk ezett p n e u m oth o ra x , W. Soltau 
Fenwick: B ronchopneum on ia recu rrens esete.

B r i t is h  m ed ica l jo u rn a l ,  1903. deezem ber 19. V. Horsley: O rvosi 
po li tika . Ch. Barrett Lockwood: A k lin ik a i sebészet tanu lm ányozása . J .  
Henderson Nicoll: A  koponyadepress io  sebészi kezelése. A. Maclennan: 
A z o rr ve leszü le te tt defo rm itása  n y ú la jk k a l szövő dve. C. Mansell Moul- 
l in : T érd izü le ti  zsugo r m egszünte tése  in á tü lte tésse l. C. A. Griffiths: 
Fem ur-sarcom a ese te  és új m ódszer a csipő izü le t am pu ta tio já ra . J. 
Burton Cleland: C arcinom as invasio az áll a la tti nyá lm ir ig ybö l. L. B. 
Aldrich-Blake: A végbél abdom ino-perinealis  e ltávo lítása  új m ódon. C.
W. Smeeton, C. C. Smith és J. G. E. Colby: G yom orfeké ly -á tfú ródás 
három  esete. F. Osmund Stedman: U lcus rodens kezelése R öntgen- 
fénynyel. P. W. Bassett-Srnith : A  M alta-láz ta rtam a. A. Rose : H yosc in 
m in t a para ly s is  ag itans specificum a. Th. North: O vario tom ia 79 éves 
nő ben. J. W. Taylor: Salo l okozta  carho lu ria . Wm. Hartigan: A  b e r i
beri aetio log iá ja .

Hetiszem le és vegyesek .
Budapest, 1904. ja n u á r  1.

— A fő v á ro s  eg észség e  a székesfő városi s ta tis t ik a i h iv a ta l k i
m u ta tása  szerin t az 1903-dik  év 49. hetében (1903. deczem ber 6 -d ik á tó l 
deczem ber 12.-ig) követk ező  v o l t : I. N ép esed ési m ozga lo m . A z 1903-dik 
év közepére k iszám íto tt n é p e ssé g : po lg ári lakos 774,045, ka to na 16,484, 
összesen 790,529. É lv eszü le te tt 449. gyerm ek , e lh a lt 282 egyén, a szü le -
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tések  teh á t 167-el m u lták  felü l a ha lá lo záso kat. — S zü le tések  arány- 
szám a : 1000 la k o s ra : 3 5 1 . — H alá lo záso k  a rán y szám a: 1000 lakosra  
17'5, az egy  éven fe lü li la k o ssá g n á l: 14 4, az ö t éven felü li la k o sság 
n á l : 12'8. -— N evezetesebb ha lá lo kok  v o lta k : agykó rlo b  13, güm ő s agy- 
kérlob  3, ag y g u ta  6, ránggörcs 2, te rjedő  hüdés 4, há tgerinozso rvadás 
1, szívbaj 19, hörg lob 1, tüdő lob 17, h u ru to s tüdö lob  3, m ellhártya lob
I , tüdő vész 39, t iidő légdag  2, bé lh u ru t 14, m ájba jok  2, h ashárty a lo b  2, 
k izá rt sérv 0, B r ig b tk ó r 3, ve leszü le te tt gyengeség 11, gyerm ekaszály  
0, aggaszá ly  8, rá k  11, m éhrák 1 egyéb á lk ép le t 6, gürnös b a jo k  2, 
kanyaró  3, vörheny  14, álh. gége lob  1, roncsoló to ro k lo b  5, h ö k h u ru t 0, 
gy erm ek ág y i láz 1, hagym áz 3, in f luenza 3, h im lő  0, ve leszü le te tt b u ja 
k ó r 2, szerzett b u jak ó r 0, vérbas 0, orbáncz 1, lépfene 0, ebdüh 0, 
genyvér 1, gy ilk o sság  2, ö n gy ilkosság  6, baleset 2, erő szakos, k é tes 0.
II.  B e teg ed és. aj B eteg fo rga lom  a község i k özkó rházakban . A  m últ 
hé t végén  vo lt 3432 beteg, szapo rodás 903, csökkenés 777, m arad t e 
hé t végén 3502 beteg , b) H eveny ragályos kó ro k b an  e lő fo rdu lt betege- 
dések  vo ltak  1903. évi decz. 6 -d ikátó l deozem ber 22-d iké ig  te r jedő  49. 
hé ten  a tisz ti fő orvosi h iv a ta l köz lem énye i szerin t (a zárje lben levő  
szám ok a m ú lt he ti á llást tü n te t ik  f e l ) : kanyaró  166 (171), vörheny  77 
(87;, álh gége- és roncsoló to rok lo b  51 (46), h ö k h uru t 8 (12), g y erm ek 
ág y i láz 0 (0), hasi hagym áz 4 (6), h im lő  0 (0), álh im lő  0 (0), bárány - 
h im lő  67 (89), vérhas 0 (0), orbáncz 28 (21), já rv . agy -gerin czagykérlo b  
0 (0), já rv . fü ltő m ir ig y lo b  4 (13), trachom a 4 (0), lépfene 0 (0), ebdüh 
0 (o), tak o n y k ó r 0  (0).

X  A „M agyar O rvosi B ú v á r la t  t ü k r e “. Ú gy hazafias, min t tudo- 
n yos, rég i szü kség le t tu d a tá ra  k ív án ja  ébresz ten i a m ag y ar o rvosokat 
Bókay Árpád eg y e tem i tan á r eg y  eszm éje, m e lynek  ism erte tésére  s 
m egbeszélésére deczem ber 15-d ikén szám osau g y ű ltek  össze Bókay tan á r 
m egh ív ásá ra  a b udapesti tudom ány-egyetem  gyógyszertan i in tézetének  
nagy term ében.

Bókay tan ár üdvözölvén  az eg y b eg y ű ltek e t, ism erte tte  e lőttü k  az 
eszm ét. R eám u ta to tt a rra  a kö rü lm ényre, hogy m ily  so kszo r ad o tt m ár 
oko t jo g o s panaszra  az, hog y  hazánk  orvosai csak  nagyon  hézagosán  
ism erik  a  m ag y ar orvosi iroda lm at, ső t, hogy  o rvosiró in k  sem reflek 
tá ln ak  ke llő képen  a hazai irodalom ra. P ed ig  tudom ányos fo ly ó ira ta in k 
ban , m onograph iá in kban  igen  sok é rték es  tudom ányos ad a t van, m ely m a
g y a r  orvosi búvárnak  v o lt első  eszm éje. E zek e t nem vo lna szabad veszni, 
e lk a llódni engednünk . N em zeti é rzésünk  azt m ondja, hogy- a k i a m en
tés e m unká já ra  vá lla lk oz ik , nem csak  tud om ányos, de hazafias cse leke
de te t is végez. A  m agunk  s a  jö vő  nem zedékek tanu lságára , hasznára 
m eg k e ll  teh á t a lk o tn u n k  a m ag y ar orvosi b ú v á rla t tü k ré t, m ely  a 
V irchow -téle „ Jah resb er ich t“ m ódjára közölné az „O rvosi T á r “ m eg indu
lása  ide jé tő l fogva 1903-ig m egje len t, önálló  eszm ét ta rta lm azó  m agyar 
köz lem ények  k iv onatá t. T erv  szerin t az élő  szerző k m aguk  Írnák  m eg 
m unká ik  ez ism erte tését, a  fe lk é rt m u n k a tá rsak  p ed ig  a nem é lő ké t 
do lgoznák fel. A m in t ez m egvolna, könnyű  szerre l lehetne évrő l évre 
a m in denko r le fo ly t esztendő  orvosi te rm ék e it évkönyvek a lak jában  
ism erte tn i s k iadn i, s a m ennyiben  sik erü ln e úgy  a föm unkát, m int az 
év k ö n y v ek e t valam ely  v ilágnyelven  is k iadn i, hozzáférhető vé tennök  
iro d a lm u n k a t nem csak  a hazai, de a kü lfö ld i orvosi v ilág  részére  is. 
Iroda lm i ad a ta in k  fo ly to nos m ellő zésére nem lenne meg tö bbé az a 
m entség , hogy  hozzáférhete tlenek . A  m unka lé trehozására  Bókay Árpád 
a szerkesz tés vezetését és irán y ításá t m aga elvállalván , Gyónj Tibor 
dr., egyetem i m agán tanárt szó líto tta  fel a szerkesztés egyéb  teendő i
nek  e lvégzésére, szerkesz tő ség i m unka tá rsnak  ped ig  Temesváry Rezső 
dr., egyet, m ag án tan árt k é rte  fel. M indketten  e m egb íza tást nagy  
öröm m el el is v á lla lták . A z egyes szakm ák  fe ldo lgozására fe lk é rt 
m u n k a tá rsak  névso ra ped ig  a k ö v e tk e z ő :

Lenhossék Mihály, fő leg bold. L enhossék  Jó z se f  do lgozata i és 
in tézetének  szem ély ze tév e l: boneztan és fe jlő déstan (agyvelö  k ivé te léve l). 
Thanhoffer Lajos és Téllyesniczley Kálmán: szövettan . Schaffer Károly : 
agyvelö  boneztana, szövettana és fe jlő déstana. Tóth Zsigmond: orvosi 
vonatk ozású  anth ropo lo g ia . Id. Klug Nándor és Pékár Mihály: é le ttan  
(é le tv egy tan  k ivéte léve l). Tangl Ferencz: é let- és kó rvegy tan . Pertik 
Ottó és Krompecher Ödön: kó rboneztan , kó rszövettan . Högyes Endre és 
Székely Ágoston : á lta lános és k ísé r le ti k ó rtan . Székely Ágoston : b ak te rio 
lóg ia. Vámossy Zoltán, Fenyvesxy Béla és llári Pál : á lta lános gyógy- 
tan , gyógyszertan  s m éregtan. Liebermann Leó in tézetének  szem élyzeté
ve l : k ö ze g é sz sé g tan ; to v áb b á  Ger'lóczy Zsigmond: bo ld. F odor Jó zse f 
do lgozata i, Szegedy-Maszák Elemér: ip a r i és m unkás-hyg iene, Schuschny 
Henrik: isko laegészség tan . Miuich Károly : tö rvényszék i orvostan. Gyónj 
Tibor : orvostö rténelem . Korányi Sándor, Ritoók Zsigmond, Kétly László, 
AVenhardt János : be lg yógyásza t. Kuzmik Pál, Haberern Pál, Winternitz 
Arnold: sebészet (u ropoetikus sy stem a k ivé te léve l). Illyés Géza és 
Bihmer Béla : u ropo e tik u s sy stem a sebészi be tegsége i. Janny Gyula: 
B a lassa m unká i és a B a lassa  e lő tt i sebészet. Bókay János és Torday 
Ferencz : gyerm ekgyógyászat. Temesváry Rezső  : szü lészet és n ő g y ó g y á
szat. Grósz Emil: szem észet. Moravcsik Ernő  Emil és k l in ik á ja :  ideg- 
és e lm egyógyászat. Basch Imre : b ő rg y ó g y ásza t és venereás beteg ség ek . 
Ifj. Klug Nándor: fü l- és o rrbe tegségek . Donogány Zakariás: gége- 
be tegségek . Antal János: fogászat. Horváth Mihály : o rtkoped ia .

T öbbek  hozzászólása u tán  a rész le tes te rv ek  és k iadás m ódoza
ta in ak  m egá llap ítására  B ókay  Á rp ád , H ő gyes E ndre , id. K lu g  N ándor, 
P e r t ik  O ttó egy etem i tanárokbó l, G yő ry  T ib o r, Székelye Á g o sto n , 
T e llyesn iczky  K álm án és T em esv áry  R ezső  m agán tanárokbó l álló  b izo tt
ságo t k ü ld ö tt k i az értekez le t.

<  K in evezések . Friedländer Pál dr. m iskolezi o rvost a po lg ár- 
m ester k e rü le ti  orvossá, Reinkopf Sándor dr. zsábai kö ro rv o st B ihar- 
m egye fő ispán ja  tisz te le tb e li já ráso rv o ssá  nevezte k i.

1904. 1. sz.

17 Ü n n e p e lte té s . Dobrocics Mátyás dr.-t, a pozsonyi állam i kó rház 
fő o rvosá t abbó l az a lkalom bó l, hogy  fő orvosi t isz tét im m ár 20 éve 
v ise li, tisz te lő in ek  n ag y  serege fényes iinnepelte tésben részesíte tte .

0  A b u d a p e s t i  Jó z se fv á ro s i o rv o s tá rs a s á g  deczem ber 21-d ikén 
ta r to tt  tisz tú jító  ü lésén a t isz t ik a r  a k öve tk ező képen  a lak u lt m e g : 
E ln ök  le tt Kétly Károly, a le lnök  Jurkiny Emil, vá lasz tm ány i ta g o k : 
Dinier Lajoi, Schwarz Nándor, Vámos Gyula, vá lasz tm ány i p ó ttag o k  : 
Pajor Sándor, jeg y ző  : Barsi Jenő .

A L ip ó tv á ro s i o rv o s tá rsa sá g  tisz tú jító  ü lésén e ln ök le tt  alm ási 
Balogh Tihamér dr., a le ln ökök  : Neumann Adolf és Engel Gusztáv, t i t k á r :  
Keményffy Gyula, jeg y ző  : Keresztes István, pénztá ros : Politzer Adolf.

— A b u d a p e s t i  g y ak o r ló  o rv o so k  segélyző  e g y esü le te  14 éves 
fenná llása ó ta  213 m egbetegedett o rvosnak összesen 31,500 k o ro n a  
seg é ly t o sz to tt szét. V agyona ez idő  szerin t 40,000 ko rona.

©  N em zetk ö z i isk o laeg észség ü g y i c o n g re ssu s  fog  1904. áp ril is  
4 -d ikétö l 9 -d ik é ig  N ürnbergbeu ü lésezn i. M agyar részrő l a cong ressuson  
L ieberm ann p ro fesso r fog  rész tv enn i „az isko lao rvoso k  fe lada tá ró l és 
k ik épzésérő l"  szóló elő adásával.

A F in se n  a nek i adom ányozo tt N obel-d ijbó l 50,000 k oro n á t sa já t 
in tézetének , 60,000 k o roná t ped ig  eg y  kopenhága i kórháznak  adom á
nyozo tt.

II P á ly a k é rd é s  h a tá r id e jé n e k  m e g h o ssz a b b ítá sa  A z  o rszág o s 
ba lneo log ia i eg y esü le t k é t év e lő tt tudom ányos p á lyak ó rd ést tű zö tt k i 
(„M ikép a lk a lm azható  az o lda to k  új elm élete az ásványv izek  é le ttan i és 
g yógyha tásúnak  érte lm ezésére  ? “), m elynek  h a tá rid e je  az 1903. év de
czem ber hó 31-d ikén  le já rt. Ú jabban az egy esü le t e lnöksége  — egy  
név te lenü l b en y ú jto tt kérvény  fo ly tán  — a pá ly ak érdés h a tá r id e jé t egy  
hónappa l, to llát / .  é. január hó 31-dikéig m eghosszabb íto tta , a  m irő l 
az érdek lő dök  ezennel é r tes itte tn ek . A balneologiai egyesület fő titkára.

x  M eg je len t. Turcsányi Imre dr. : F e ljeg y zések  gyerm ekünk  
fejlő désérő l. B udapest. D obrow sk y  és F ranke . 1904.

f  E lh u n y t. Dózsa Pál dr. 57 éves ko ráb an  B udapesten , 1903. 
deczem ber 26-dikán.

L a p u n k  m a i szám áh o z  F .  l l o i l n i a i m - i i i  K o c h e  A  C i e .
ezég b a se li  és g re n z a c h i g y á ra in a k  P ro ty l in  „R o ch e“ p ro s p e k tu s a  
v a n  m e llék e lv e , m e ly re  ezen n e l t. o lv asó in k  f ig y e lmé t fe lh ív ju k .

„ F a so r -  (Dr. H erczel-féle) sa n a to r iu m ."  Ú jonnan é p ü lt m a g á n - 
gyó g y in téze t s e b é s z e t i ,  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  b e lb e t e g e k  részé re , 
B u d a p e s t ,  v n .,  V áros lig e ti faso r 9. sz. — Á llan d ó  orvosi fe lü g y e le t.
— Gondos ápo lás. — K itű nő  e llá tás . — T ele fon . — Mérsékelt árak.
— K ív ána tra  p ro sp ek tu s.

S
és e lek trom ágneses gyógyítás (K o c h  re n d s z e re  s z e r in t )

B u d a p e s t ,  V I I .  K e r ü l e t ,  E r z s é b e t  - K ö r ú t  1 3 .  s z á m .

G yógytényezó 'k: A rsonva lisa t io , rön tgen ezés, kék  fényn yel va ló  kezelés, v illam os fény- és 
hő fürdő k , v ib ra tió s  m a ss a g e , g a lv á n - ,  fa ra d - ,  f r a n k i i n -  és  s in u so id a lis  á r a m m a l  v a ló  

k e z e lé s , g a lv a n o k a u s t ik a ,  e le k t ro ly s is ,  k a ta p h o re s is  és e n d o sk o p ia .
Fő bb javalatok.: n e u r a s th e n ia ,  h y s te r ia ,  álmatlanság, n e u r a lg iá k ,  ischias, c sú z , k ö s z v é n y , 

\  obstip. habit., elhízás .stb. s tb .
/  M érsék elt árak . ------  K e z e lé s  e g ész  n a p o n  á t .  ——  K ívánatra p rospectus.
I  T e le fo n -s z á m  12— 11. R e n d e lő  o r v o s :  Dr. HONIG IZSÓ.

T éli fü rdő kúra

a Szt-
T e r m é s z e t e s  fo r r ó -m e le g -  k é n e s  f o r r á s o k .  I s z a p f ü r d ők ,  i s z a p b o v o g a t á s o k ,
m in d e n n e m ű  th e rm á l is  f ü r d ő k ,  h y d r o th e r a p ia ,  m a ss a g e. O lc só  és  g o n d o s  e l lá tá s .  C s ú z , 
k ö s z v é n y ,  id eg --, b ö r b a jo k  és a  té l i  f i i r d ő k ú r a  fe lő l  k im e r í tő  p ro s p e c tu s t  k ü ld  in g y e n  a  

S z t . - L u k á c s f ü r d ö  I g a z g a t ó s á g a  B u d a p e s t - B u d á n .

D r .  W o c to r  K .  v. egyetem i tan á rseg éd  o r v o s i  l a b o r a t ó 
r i u m a  I V . ,  K o s s u t h  E a j ó s - u t c z a  3 .  T ele fon  697.

M e c h a n ik a i a íand ler« ||yő * |y in téaíe t
Budapest, V III., Dliizeum-Iíörrtt a., 1 . emelet. (Lift.)

T e ljes b e re n d e z é sű  m e c h a n ik a i és m a n u a l is  g y ó g y g y m nas tik a . O rvosi 
m assage. T es te g y e n e s íté s . V illam os fény- és fo rró lev eg ő -f i ird ő k  (egész 
tes t és eg y es testrészek  szám ára.) S zén sav as fü rd ő k. V izg yógym ód . 
V illam ozás. — Orvosi fe lü gye le t. — P ro sp e k tu s . — Tele fon 5 4 —2 0 . 

Igazgató -o rvos : D r .  K e l c h  J S iK ló s .

D =  K O P I T S  J E N Ő
testegyenesítő  in tézetét

VII. kér., K e re p e s i-ú t  18. sz., I. em ele tére  he lyezte  á t.
( B e j á r a t :  K a z i n c z y - u t c z a  2 .  s z á m . )

D r .H u b e r  A l f r é d  F in s e n -  é s  R ö n t g e n - in t é z e t e ,  B udapesten  
V III., Jó zse f-k ö rú t 26. sz., I. em. G yógykezelés az e redeti F insen-fó lo 
concen trá to rokka l, fő leg  lupus ellen. — R ad io th erapia . — Á tv ilág ítás. — 
R öntgen-felvétel. — M érsékelt á rak . — K ívána tra bő vebb értesítés.
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T U D O M Á N Y O S  T Á R S U L A T O K  E S  E G Y E S Ü L E T E K .
T a r ta lo m :  E rdély i M uzeum-Egylet orvos-term észettudom ányi szakosztálya. (V I. szakülés 1903. jun ius 12-dikén ) 13. 1. — (V II. szakülés 1903. ok tóber 30-dikáu. 1 3 .1.)

A budapesti k ir. o rvosegy esü let tuberculosis-b izottsága. (1903. deczem ber 13-dikán ta r to tt ülés.) 14: 1.

E rdély i M uzeum -Egylet orvos-term észettudom ányi 
szakosztá lya.

E lnök  : L ő te  Jó zsef. Jeg y ző  : K o n rá d i D án ie l.

(V í. szakü lés 1 9 0 3 . ju n iu s  1 2 -d ik én .)

2. B o rb é ly  S am u  (T orda) bem uta tása i.

d) C olon e lő t t i  g y o m o rb é lszá jk ép zésen  á tm e n t  b e te g  d em o n 
s trá lá s a .

K evésbbó  m agáért a m ű té té rt tesz i ezt, in kább  a b e teg  m ű té t 
u tán i lá z táb lá jáért. Ez a 36 éves férfi k é t éve beteg, d ila ta tio ja  vo lt, ez 
py lo ru s stenosison a la p u lt ;  byperac id itás, m oto rius insuffic ientia. A 
b e teg  te ljesen  le fogyva k e rü lt hozzá, ú gy  hogy  a m űté t e lő tt 40 kg. 
tes tsú ly ly a l b ir t. E m elle tt görcsös gyom orfá jda lm ai e lv ise lhete tlenek  
vo ltak  s a naponkén t k é tszer is ism étlő dő  hányások  nagyon  m egv ise lték .

M ájus 29-d ikén  v ég ze tt ná la  ch lo ro fo rm narcosisban  egy  gastro - 
en terostc  m ia p raecolica an ticát. M urphygom bot a lk alm azo tt, m ely  föló 
egy  so r sc ro -serosus v a rra to tt te t t  fel. A  gyógy le fo ly ás ideális  szép volt.

A  hő  a m ű té t nap ján  dé lu tán  37T ° C., 88 pu lsussa l, ö ttő l kezdve  a 37 
fo k o t nem  é rte  el soha, fo ly ton 36 0 —36 6° C. k ö zö tt ingadozo tt, 66—70 
pu lsusü tésso l. A m ű té t e redm ényekén t csak  a m egszű nt hányást, fá jd a l
m aka t s növ ek ed e tt tes tsú ly t ke ll  fe lem líten i.

E lénk  b izonyságu l szolgál ez az ese t a rra , hogy  rigo rosu s 
s te r i l i tá s  m elle tt a hasü ri sebészete t m ily  szép gyógy u lás követi.

3. V eress E lem ér é r te k e z é se : „S z ín k ev e rés  a  szem n ek sz in es  
e l té ré se  ré v é n “. (Lásd É rtesítő .)

i .  L ő te  Jó zse f e lő adja je le n té s é t  a  h e ly b e li  eg y e tem i a l t 
k o r-  és g y ó g y tan i in té z e tb e n  folyó v iz sg á la to k ró l  a k ís é r le t i  v e s z e tt
sé g re  v o n a tk o zó lag . (L. értesítő .)

5. K o n rá d i D án ie l e lő a d á sa i: a) ..B etegségokozó  b a k té r iu m o k  
é le t ta r ta m a  v iz b e n “ és b) „ T y p h u sb ac il lu so k  k im u ta tá s a  k ú tv íz b e n “
czim en. (L. É rtesítő .)

(V II. szakü lés 1 9 0 3 . ok tóber hó 3 0 -d ik án .)

1. S z ilág y i G yörgy b e m u ta tá sa i :

«) O s teo m a lac ia  ese te . A  42 éves nő  K olozsm egyéböl, K olozsró l 
való, 7 éve K ödön lak ik . Szülei és három  testv ére  elő tte  ism eretlen  
betegségben  h a ltak  el, k é t testv é re  ogészséges. Je len  ba já ig  á llí tó lag  
soha be teg  nem vo lt N égy gyerm eke t szült, leguto lsó szülés 3 év e lő tt 
vo lt, g y e rm ek é t bába seg ítségéve l m inden nehézség né lk ü l szü lte  m eg, 
an n y it azonban  m egjegyez, hogy erő sebb fá jd a lm ai voltak  az uto lsó 
szü lésnél. E z t a g yerm eké t 14/2 éves ko rá ig  szo p ta tta  s ezen idő  a la tt 
egészségesn ek  érezte m agát, csak  m ár m idő n g y e rm ek ét e lv á lasz to tta , 
k ezd e tt cson tja ib an  fá jd a lm aka t érezni és ve tte  észre, hogy  já rá sa  m ind 
nehezebb és nehezebb le tt, m a jd csak  bo tfá i tu d o tt já rn i, egy  év ó ta  
ped ig  á llandóan  feksz ik .

M egtek in tésné l erő sen  szem be tű n ik  az egész tö rzs megröv idü lése 
s ezzel szem ben a v ég tag o k  re la tív  hosszú vo lta . A  n y ak  röv id, gerincz- 
osz lop  h á ti része erő sen h á tra  felé g ö rbü lt, ágy ék i része k issé  m ellfelé, 
a  szegycson t elő re gö rbü lt, m a jdnem  szög  a lakban  m eg tö rö tt, a bo rdaív  
m ajdnem  érin ti  a cs ipöcsont ta ra já t. A  szem érem  cson ton  e llágyu lása 
fo ly tán  az izvápák  tá ja  erő sen benyom ott, a sym physis orrm ányszerű , a 
m edenc/.em éretek je len tékenyen  m eg vá ltoz tak , íg y  a k im enetben  az 
egyenes á tm érő . 6-5 cm. re, a harán t átm érő  5 5 cm .-re csökken t, a p ro 
m onto rium  elő re ny om atása  kö v e tk ez téb en  a con ju gata d iagonalis  9 cm.

A  be lkó rodára  jö ve te le  a lk a lm áva l (1903. ju l iu s  2-dikán) a b e teg 
nél igen erő s cson tfá jd a lm ak  vo ltak , a bo rdák , a szegycson t tisz tán  
é rin tésre  is fá jd a lm asak  s ezek a cson to k  egészen puhák  vo ltak . A  
bc-tog á llandóan  p hospho rt k ap o tt s ezzel a kezeléssel s ik e rü lt anny i 
ja v u lá s t e lé rn iük , ho g y  fájda lm ai m ajdnem  egészen megszű n tek , csontjai 
nem  olyan puhák , kem énységüket egy  b izonyos fo k ig  már v isszanyerték  
s a beteg, a ki a be jö vete lk o r m ajdnem  m agával teh ete tlen ü l feküd t, 
m agátó l fel képes üíni, já rn i azonban  m ég nő m tu d .

Ezzel kapcso la to san  fe lem líti, hogy  ugyancsak  ez év fo lyam án 
a lk a lm a vo lt a be lkórodán egy  m ásik , de nem ily en  sú ly os osteom alacia 
ese tb en  a phosp hor-kezelés hasznáró l m eggyő ző dni.

Góth Lajos kérd i elő adótó l, hogy  m ely v idék rő l való a beteg, 
m ivel ez é rdekes annak  fe lderítésére , hogy szórványos m egbetege
désrő l, v ag y  egy  endem ikus fészekrő l van-e szó. M ásodszor kérd i, 
hogy  a phosphor vétele u tán  m ennyi idő vel m u ta tk o zott jav u lás, 
m ert az opera tio  és m edicam entosus kezelés szem be állí tása szem pon t
jáb ó l fon to s vo lna ennek  m egá llap ítása . P hosp horos th erap ia  m ellett 
ren d sze rin t esak  késő re  m u ta tk oz ik  a javu lás, castra tio  után  Feh ling , 
V elits és m ások  szerin t néha m ár m ásn apra szű nnek  a fá jd a lm ak  és 
sú ly os b e teg ek  is néha m ár ké t hét m úlva fenn já rnak. V iszont m ondják, 
hogy  b izonyos késedelem  u tán  m ég a castra tio  u tán  is elő re ha lad  a baj.

Elfer Aladár: Góth k a rtá rs  fe lszó la lására  m eg jegyz i, hogy a 
sebészi b eavatk ozás sokszo r nem m uta t rap id  s ik e rt, a m it egy  oR an  
esette l igazo l, a m idő n ovarectom ia  u tán  csak  phosphor-kezelés és hosz- 
szas fekvés u tán  g y ó g y u lt a be! eg.

Szabó Dénes tanár, te k in te tte l k lin ik a i tap asz ta la ta ira , azt a be
n yom ást nyerte , h o g y  az osteom alac ia  is m u ta th a t b izonyos m értékben  
cyc likus le fo lyást, a m enny iben a rán y lag  g y ak ran  látta  az  osteom alac ia  
ty p u so s e lv á ltozása it m egá llapodo ttan , m ég fennálló te rhesség  m elle it 
is. íg y  eg y  elő ző  te rhességben  sectio  caesarean  á tmen t nő né l végezte 
az ö tö d ik  hónapban te rhes méh sup ravag in a lis  am p u tatio já t a  fenyegető  
ru p tu ra  e lkerü lése  v ége tt, o ly  fokú  conso lidá lt osteom alac iás m edencze- 
szű k ii le t m elle tt, h o g y  mű vi abo rtu sh oz sem le h e te tt fo lyam odni. Épen 
ú gy  ész le lte  többször azt is, hogy  a fennálló  cson tlágyu lás a rány lag  
g y ak ran  g y ó g y u lt d iaete tico-m od icam entosus kezelés m elle tt, a m idő n 
term észetesen  nem könnyen  dön thető  el, hogy m ennyi tu dandó  be a 
ja v u lt hyg ien ik us v iszonyoknak . M indenesetre be ig azoltunk ta r t ja  azt, 
hogy  az osteom alacia g y ó g y u lh a t és csak  b izonyos ind ica tiók  m ellett 
ta r t ja  m egengedhető nek a castra tió t, fő leg  akko r, ha  a fo ly am at elő re
ha ladása  k im u ta th a tó lag  a g y o rs  egym ásu tánban  követk ező  te rhes
ségekke l hozható kapcso la tba. F e lfogása  szerin t a  gyógyszeres és sebészi 
kezelés nem szem beállítandó, hanem a therap iában  egym ás m elle tt fog 
la lh a t helyet.

b) U gyancsak  S z ilágy i G yörgy  bem u ta t egy  32 éves fé rfibeteget, 
a k inél valószínű leg  a m edencze övbő l k iindu ló lag  egy  csaknem  csont- 
kem énységű  k ép le t tap in th a tó , a mely kö rü lb e lü l ké t hó ó ta  é rte  el 
je len leg i jó k o ra  em berfe jn y l n ag y ság a i. M egem lítésre m éltónak  ta r  ja , 
liogy a jo b b  alsó vég tagon  jelen leg is lá tható  pangási je le k  m ár hó
napok  ó ta  fennállanak, m ég m ie lő tt a kü lső  ob jec tiv je le k  a  d ag  je le n 
lé té t e lá ru lták  volna.

2. E lfe r A la d á r : M itra l is  s te n o s is  és b a lo ld a li  r ec u r re n s  b é n u lá s
egy eseté t m u ta tja  be.

A  b em u ta to tt ese t 36 éves nő be teg , a k i ö t gyerm ek  a n y ja ; ezek 
közü l k e ttő  e lő tte  ism eretlen  betegségben  h a lt el, három  pedig  egészséges.

Lues nyom ai ki nem m u ta th a tó k , úgysz in tén  egyéb előrem ent 
fertő ző  b e tegsége t sem em lít. Másfél év óta légzési nehézségei vannak , 
az e lm ú lt év o k tó b e r havában  ké t h é tig  rek ed t v o l t ; ez év augusztu s 
hó közepe  ó ta  ism éte lten  reked t. Je len leg  comp nsa tio  szakában  levő  
m itra lis  szű kü le t és balo lda li recu rrens bénu lása  van. M iután sem m inem ű  
aetio log ia! m ozzanato t nem ta lá lu n k  a rec iu ren s bénu lás fe lvé te lére, 
gondo ln unk  lehet a ké t o rgan ik us bánta lom  ese tleges összefüggésére.

3. G ám án  B é la : M ycosis (a lgosis, p h y kosis) to n s i l lae  l in g u a l is  
eseté t m u ta tja  be. A nye lv tonsilla  lacuuá iban  sárgás - fehér csapok  
ü lnek , a m elyek nő in könnyön táv o líth a tó k  el és górcső  a la tt gom ba
te lep ek n ek  b izonyu lnak . A  baj fél év ó ta  áll fenn, a b e te g  szúró fáj
da lm akró l és idegen tes t érzésrő l panaszkodik . Sehol sem m i lob tünet, 
g a ra t összes kép 'o te i inkább  anaem ilu tsak.

4. K ozm a Im re  22 éves p r im ig ra v id á t  m u ta t be, a k iné l a 
te rh esség  a la tt fe .lö d ö tt condylom a aeum in atu m okbó l álló  tö m eg  fedi 
az egész v u lv á t és a g á ta t m ajdnem  az am isig. A  condy lom ák ilyen  
erő s b u r jánzásának  o k á t a  te rhesség  oko z ta  vérbő ségben  k e ll  keresn i.

Á szü lém é i a m állékony  dag an a tb ó l igen erő s, nehezen szü n te t
hető  vérzés ke le tk ezhetn ék , a sok recessusban pangó, bom ló vá ladék 
ped ig  a desin lic iá lást lehete tlenné teszi. E zé rt a b eavatk ozás in doko lt. 
K ezelés opera tiv .

5. R e in b o ld  B é la  élet és k ó rv eg y tan i ta n á rse g é d : »A M olisch- 
U d rán szk y -fé le  c -n a p th o l-k é n sa v  rea c tio ró l«  czímű  do lg ozatában  első  
so rban eze i reactio  k ife jlő désénél szereppel b iró  egyes m ellékkö rü l
m ényeknek  tanu lm ányozásá t tű z te  k i fö ladatául. M egállap íto tta , hogy  a 
fu rfu ro ln ak  m enny iségén kívü l, a kénsavnak  m ilyen töm énysége, a m eg- 
mel gedésn ek , ille tve m elegítésnek m ekkora  foka, az «-naph to l adago 
lásának  m ilyen m ódja  és a reactio  egyes szakasza in ak  m ilyen so rrendbe 
fog la lása ad ja  m eg a legkedvező bb  k ísérle ti  fe lté telek et. T ovábbm enöleg 
a tisz ta  fu rfuro llftl és v iszon t czu k ro k k a l vég ze tt reactio  sz ín árnya
la ta ib an  észlelhető  k ü lö nbségeket spee tro p h o to m etr iás e ljá rássa l elem ez
vén, ezen kü lö n b ség ek e t igen kü lön fé le  fe lté te lek  közö tt v ég reh a jto tt 
k ísé rle tek n ek  m egfelelő  so rozato s átm eneti fokozatokban  m enny iségileg 
m eghatároz ta. V ég té re  kü lö n leges k ísérle tek  révén megállap íto tta , hogy 
azon anyag , m ely a szö lö czukorra l b izonyos fek é te lek  m elle tt vég re
h a jto tt  roactioná l a keveréknek  rendes m álna lé-vörös sz inét kókes- 
ibo lyásb a v iszi át, illanó, nem savanyú és nem  a ldehydszerű  test. (L. 
É rtesítő .)

A budapesti k ir. o rvosegyesü let tuberculosis- 
b izottsága.

(1 9 0 3 . deczem ber 7 -d ikén  ta r to t t  ü lés.)

E lnök : K o rán y i F rig y es. Jeg y ző  : R ito ó k  Z sig m ond .

1. B ő r- tu b e rc u l id -e se te k  b e m u ta tá s a .

R ó n a  S á m u e l:  A  tuberculosis fe jlő d ö tt ism erete  ú jabb i ke le tű . 
C sak a lig  néhány- év tizede annak , h o g y  egészében táru l fel e lő ttünk  
an n ak  ho rrib il is  je len tő ség e  és ép ezért az ellene való czé ltndato s véde
kezés is csak  egészen új tö rekvés. A z ú jabb  v izsg á la to k b ó l (a derm a- 
to lo g ia  is k ive tte  részét és azon con tingensnél fogva, m ely e t a tu ber- 
cu losisos b ő rbán ta lm ak  a derm ato lo g iában  e lfog la ln ak , k ö te lességévé 
tesz ik  a derm ato logusn ak  is, hogy  te stte l- lé lek k e l csa tlakozzék  fen ti
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üdvös tö rekvésekhez. E zen  k ö te lességérzet vezére lte szó ló t is, m ik o r a 
budapesti, orvosegyesü le ti  tu bercu lo sis -b izo ttság  nagy  érdem ű  e lnökének  
azon a ján la to t te tte , hogy  i t t  a b izo ttság b an  so rozatos bem uta táso k  
k apcsán  v ég ig tá rg y a lja  a börtubercuJosis és az úgynevezett tubercvdidek 
tanának jelen állását, m ert arró l v o lt m eggyő ző dve, hogy  a p ro p h y 
la x ie s  m ű k ödésn ek  legsz ilá rdabb a lap ja  a k ó r m inden n y ilvánu lásának , 
ax fertő zés m inden m ód jának , a lk a lm ának  és eszközének  m inél szélesebb 
ré teg ek b en  való te ljes  ism erete.

Mai fe lada tának  k é t o ly  k ó ra lak  b em u ta tásá t tű z te  ki, m elyek 
m indegy ik e  a tu b e rcu lo sissa l nexusba  hozatik . E g y ike t sem ta r t já k  m ég 
tu bercu lo sisnak , hanem  csak  azzal va lam elyes v iszonyban  levő nek, 
azért nem  is bő rtu bercu lo sisnak , hanem  csak  tuberculidnak , paratu ber- 
cu losisn ak  stb . nevezik . E zekrő l, ú g y  tu d ja , hogy  Beck , igen  tisz te lt 
k a r tá rsa  m ár szó lo tt is, és. m iu tán  szóló is m ég rész le tesen fog  eg y ik  
elő adásában rá ju k  té rn i, ez a lka lom m al tisz tán  a b eteg ek  b em u ta tására  
szo rítk oz ik . N ézzük, m inő  tám p o n to k a t ta lá lu n k  ezen ese tekben  a tu ber- 
eu losishoz ta rto zásu k  m elle tt ?

A z első  beteg azon bő re lv á ltozásokat m u ta tja , m ely eket régebben  
acne cachecticorum nak, m ajd B artlu lem y  u tán acn itisnek  és fo ll icu li tisn ek , 
L ukasiew icz nyom án fo ll icu li tis  exu lcerans vagy  ú jabban  tubercu lide  
papu lonecro tique-nek , vagy  Ph ilippson u tán  phlebitis nodularis necrotica- 
nak  neveznek.

I. eset. Acnitis és lupus erythematosus mirigy tuberculosis mellett.

K. J ., 20 éves, nő tlen szabósegéd, 1903. o k tó b e r 19-dikén vé te te tt 
fel osztá lyára. A zért m ent be, m ert je len  b ö rba jával egy  ny ilvános am- 
h u lan tiá ra  m envén, azt o t t  luesnek  m ond ták  és bedö rzsö léseket rende l
te k  nek i. Luesnek te rm észetesen  nyom át sem le lték , ellenben tü z e te s  
v izsg á la tta l rá jö ttek  a fo lyam atra.

Anamnesis: Szülei m ellbetegségben h a ltak  el, 13 testv é re  közül 
ö; ól, 7 fiatal, 5 —7 éves, az uto lsó  6 hónapos ko rban  h a lt el. A z élő k 
egészségesek. Je len  b a já ra  vonatk ozó lag  elő adja, hogy  6 év e lő tt á llító lag  
e lfag y tak  a fü lei és kezei, és azó ta  á llandóan b e teg e k ; kezei, a m ióta  
csak  em lékez ik , cyano tikuso k . Fo lyó  évi ju n iu s ó ta  bő rbeteg , és azó ta  
vannak  n y ak i m irig yduzzanata i is. A  k iü tés a ka rok  feszítő  felü letein 
kezdő dö tt, m ajd az alsó vég tagokon , ső t késő bb a törzsön  is je len tk ez 
tek  e g y es góczok.

' j:Y (Fo ly t, követk .)

P Á  L Y Á Z  AT OK.
5572 1903. sz.

A K ő T ösladány községnél üresedésben levő  m ásod orvosi á llásra  pályá
za to t h irdetek.

Felh ívom  azokat, k ik  erre  az á llásra  pályázn i k iv annak , hogy orvostudori 
oklevéllel, szü letési an yakönyvi k ivonatta l s eddigi a lk a lm azta tásu k at igazoló okm á
ny okkal felszerelt pályázati kérvényeiket hozzám a jö v ő  é v i j a n u á r  h ó  2 0 -d ik á ig  
bezáró lag ad ják  be, m ert a késő bb érkező  kérvényeket figyelembe nem  veszem.

Az állás jav a d a lm a : évi 1200 kor. fizetés, 200 kor. lakpénz. L átogatási 
d ijak  : az orvos lakásán  40 fillér, a község belterü letén a beteg lak ásán  80 fillér, 
a kofcség külterü letén fuvaron k ívü l 4 k ilom éterig  2 ko r., 4 k ilom éteren túl 3 kor. 
É jje l e d ijak  kétszerese. Foghúzásért, érvágásért, orvosi b izonyítvány k iá l lí tásáé rt 
L v l  kór., .látle letért könnyű  te s tisé rtés  esetén 2 kor., súlyos testi sértés esetén 6 kor.

A halottkém lés s a szegények gyógykezelése ingyen te ljes íten d ő .1
M egyjegyzem, hogy K örösladány  község lakó inak  szám a 7134 lélek.
S z e g h a l o m , 1903. év i deczem ber hó 16-dikán.

. Csánki Jenő, fő szolgab iró.

B án yaorvos kap a lkalm azás t telepeinken, a ki 2800 korona évi fizetéssel, I 
ténnészetbeni lakássa l a kó rházban, ingyen fű tés és v ilág ítás m e llett, úgy mun- ! 
kasa inkat, m int a tisztv ise lő ket és azok nak  csa lád tag ja it ak á r a kórházban, ak á r I 
lakásán m indénkor ingyen köteles gyógykezelni.

Pályázó orvostudorok lehető leg eddigi sebészi és kórházi g y ako rla tu kat 
igazoló b izonyítványokkal felszerelt fo lyam odványukat 1904. év i feb ruár h ó  
1-jéig a lu líro tt czímhez kéretnek  intézni.

Északma gyár országi egyesített kő szénbánija és iparvállalat \ 
részvény tár sül at bányagondnoksága Baglya salján, u. p. I

3—3 Salgótarján.

10,571/1903.

F ejér  várm egye S zen t G yörgy közkórházáná l S zék esfehérvá ron  az 
egyik  a lo rvos i á llás üresedésbe jö tt. Ezen állásra , m ely évi 1000 korona fizetés
sel, term észetbeni lakássa l és élelmezéssel van  javad a lm azv a , ezennel pályázato t 
h irdetek és felhívom  m indazokat, k ik  ezen állást elnyerni ó h a jt ják , hogy az 1883. 
évi 1. t.-cz. 9. § .-ának I I . pon tjáb an  elő irt m inő síte ttségük et igazoló okm án yokkal 
félszerelt kérvén yüke t hozzám  1904. év i jan u ár  hó 15-dikéig ben yú jtsák . Az állás 
legkéső bb február hó l-é re  elfog lalandó.

S z é k e s f e h é r v á r , 1903. év i deczem ber hó 18-dikán.

Fejér vármegye alispánja.

A szegzárdi Ferencz-közkó rházban  egy  a lo rvos i á llás m egüresedvén, fel
h iva tnak  az a rra  pályázn i óhajtók , hogy  eddigi m ű ködésű ket igazoló okm ányok
kal felszerelt fo lyam odványaikat 1904. év i január hó 15-dikéig nagym éltóságú 
g ró f  Széchényi Sándor v . b. t. t. úrhoz, m int T o lna várm egye fő ispánjához 
czímezve, a lu líro tt kó rház  igazgatóságánál n y ú jtsák be.

A £ alo rvos jav a d a lm a z á sa : Í2Ö0 kor. évi fizetés, teljes ellátás , lakás a 
kórházban, fű tés és v ilág ítás . A kinevezés 3 évre történ ik  s csak  nő tlen orvostudorok 

•pályázh atnak.
S z e g z á r  d, 1903, deczember h ó b an .

Tanárkg dr., igazgató-fő orvos.

E gyéb  ü resed ésb en  lev ő  á llasok .

L ejárat Á llás H ely F izetés C z i m

jan. 6 közs. o. Sikló 1600 k. M Iadin M iklós fszbiró.
„ 10 kórh. s. o. T orda 1000 k. L ovassy  A ndor fő 

jegyző , Torda.
„ 30 közs. o. Szen tetornya 1200 k., 300 k. fuvar, 

szabad lakás
A m brus fő szolgabiró, 

O rosháza.

H I R D E T É S E K .

(100 g in . ta r ta lm a z  2 '0  g m . v a s a t ,  6 '0  g m . K . N a . am o n . b ro m . és  0 ’005 a rs e n t) .

K e l l e m e s  í z é n é l  f o i | v i i
fe lü lm úl m inden edd ig i fo rga lom ban levő  hasonló kész ítm ény t.

l á v á i v á  v a n  * Á lta lános id eg b e teg ség ek n él, á lta lá n os g y e n g e sé g i á llapo 
UdVC&AVd Vdfil • toknál m in t  ton icum  és fe r tő z ő  b e te g s é g e k  u tá n  a  recon 
v a lescen tia  s z a k á b a n .  Á lta lános an aem iák ná l és ch lo rosis  e se te in é l  n e m c s a k  a  v é r-  
sz e g é n y sé g e t g y ó g y í t ja ,  h a n e m  a z  a n n y i r a  g y a k o r i  ide g e s  z a v a r o k r a  is  h a t .

K é s z í t i  é s  K a p h a t ó  :

Raöitz 3gnácz „ f c h é rk e re s z t“ -g y ó g y szertá ra  
Budapest, U). kerület, fő vám-tér 6. szám
a közpon ti vásárcsarn o k k a l szem ben, v a l a m i n t  m in d e n  

s y ó g y t á r h a n .
F ő r a k tá r a k  : Tö rök  Jó zse f , Dr. Egger, T h a llm ay er é s S e itz , B u d ap est.

^M flLNASI MÁRIflFORRflS^
T E R M É S Z E T E S  A l K A L i K U S  S Ó S  S A V A N Y Ü V I Z  

ATO M O K GÉGE ÉS LÉGCSŐ , A G Y O M O R  ÉS 8É LH U ZAM  H URUTOS C Á N T A L M AIN A L  A- 

TÜDÖTUBERCULOSIS M INDEN STÁDIUMÁBAN PÁRATLAN HATÁSÚ: A SELTERSI ÉS A -

GLEIGHENBERGI VIZEKET JÓVAL FELÜLMÚLJA. »

BPESTI VEZERKÉPVISELÖSÉ6- NÁDAS MÁRTON, D ESSEW FFY -UTCZA  9 1 ,  TELEFON 2 3 8
KAPHATÓ; LUX M IHÁLYNÁL«U2EU* k 5 r Út 7(TE I-672),« I»0EN  g y ó g y s z e r t á r b a n - 

D R 0 6 U E R I Á B A N  É S  r Ü S Z E R K E R E S K E D É S B E N  Kl i tKEZELŐ SÉB BRASSÓ.

Extract. Thymi  
saccharat. Taeschner.

Á r ta lm a t la n ,  b iz to s a n  h a tó  sz e r

sza m á rh u ru t , lé g c s ő -  é s  g é g e h u r u to k  e llen .
I r o d a lo m  N é m e to rs z á g  és  A u s z tr ia - M a g y a ro rs z á g  le g e lső  s z a k la p ja ib a n .

O r v o s i  v é l e m é n y e k :
Pro !. Dr. E rnst F isch er , (Strassburg):
A „Pertussin“ h a tá s a  m e g le p ő  v o l t ; s  h a  n e m  is  m o n d h a to m , h o g y  a  h ö k h u r u t  

n é h á n y  n a p  a l a t t  e g y s z e rű  k a ta r r h u s s á  v á l t ,  d e  a  roh a m o k  o ly  e n y h é k ,  a  k ö p e t  
o ly  la z a  le t t ,  h o g y  a  h ö k h u r u t  i je s z tő  tü n e te i ,  az  e lk é k ü lé s  és  f u ld o k lá s  te l je s e n  e l 
m a r a d ta k

D r. M odel, v . k i r .  k ö ro rv o s  (W e'ssenburg) :
„ P e r tu s s in “  h a s z n á la ta  u tá n  fe lé b re d é s k o r  ú g y  é re z te m , m in th a  a  f r is s  s z a b a d  le 

v e g ő t  s z iv n á m  b e  v a la m e ly  a lp e s i  c sú c s o n . E z  n á la m  ig e n  f e lü n ö  v o l t ,  m e r t  so k  év i 
h ö r g h u r u t  f o ly tá n  m e g le h e tő s  tü d ö tá g u lá s b a n  s z e n v e de k .

Dr. A lfred M ü ller , (Neuhausen ):
A z a  v é le m é n y e m , h o g y  a  „Pertussin“ a z  a  s z e r ,  m e ly  a  le g rö v id e b b  id ő  a la t t  a  

jo g g a l  r e t te g e t t  h ö k h u r u to t  v e s z é ly te le n  és je le n ték te le n  h ö r g h u r u t tá  v á l to z ta t ja .  E z  
id ő  s z e r in t  n e m  is m e re k  s z e r t ,  m e ly  h a s o n ló  e lÖ n y n ye l r e n d e lk e z n é k .

Dr. E n ch  R . von M atzner, (Birffeld , Sieierm .):
A  h á ro m  „ P e r tu s s in “ -n a l  k e z e l t  e se t,  k ö z tü k  k e t tő  gy e rm e k n é l ,  a  le g s i i ly o sa b b  

a la k o k  k ö z é  ta r to z o t t  é s  az  ö n  k é s z í tm é n y e  m in d ig  ki tű n ő  h a tá s s a l  v o l t ; az  e rő s  
k ö h ö g é s i in g e r  n é h á n y  ó r a  a la t t  c s ö k k e n t  é s  a  v á la dé k  m e n n y is é g e  fo g y o tt ,  a  h ö - 
m ó rs é k  a lá b b sz á l l t .

E la d á s  k iz á r ó la g  g y ó g y s z e r t á r a k  ú t já n .
E lő á l l í t j a  a

„ K o m m a n d a n t e n a p o t h e k e  E. T a e s c h n e r “
I S c r l in  € .  1 9 ,  S e y d e l s . t r a s s e  1 6 .

I n g y e n  m in tá k  s z ív e s e n  á l l a n a k  re n d e lk e z é s re .

R a k tá ra k :  T ö r  ÓK J ó z s e f  g y ó g y szertá r, B udapest,
D r .  E g g e r  E e o  é s  J .  B udapest, stb.

PERTUSSIN
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S A N A T O G E N
L e g h a tá s o s a b b  e r ö s i tö s z e r

K iv á ló  to n ik u s  h a tá s s a l

T e l j e s e n  in g e r  n é lk ü l .

O rvos uraknak próbák  és irodalom  ingyen és bérm entve kü ldetnek a gyártók  által 

Bauer és társa, 5anatogen-telep, Berlin 5W. 48.

g y en g e  tű d e jn ek 
é s  tü d ő b e teg ek  r é s z é r e

Shyocol
m aláta-gyógysör
A  légző szervek összes bántá l m ainál, a felső  lég u tak  acu t 

és cliron ikus hu ru tja in á l, a tüdöszövo t m egbetegedésnél neveze

tesen  : tüdövész , tü dő vérzés ese tén  specificum , tü dő gy u lad ás 

és m ellhárty a lo b  reconva lescen itá jában  m in t robo rans e lism ert 

o rvos i tek in té ly ek  á lta l a legm elegebben  a ján lo tt szer.

K a p h a tó  a h a z a i ö s s z e s  g y ó g y tá ra k b a n . 

kapható:

„ j l l ía g y a r  K i r á l y “  g y ó g y tá r
Budapest, V., jtiarokkói-utcza 2. sz.

E ls ő r a n g ú  a r s e n t a r t a lm ú  v a s a s 
v íz , semmiféle hasonló ásványvíz által 
arsen-vastartalm át illető leg el nem 
éretik. Vízben, sörben, vörös borban 
10-szeresen híg ítva, k lin ikus tek in té lyek 
egyhangú vélem énye szerin t, kiváló  
hatású és m ivel m in im ális adagokban 
alkalm azható, gyerm ek ek , g y en g ék  és 
d isp ep tik u so k  á lta l nagyon jól tű retik .

K a p h a tó  m in d en  g y ó g y s z e r tá rb a n  és á s v á n y v íz - r a k tá r ba n .

K iz á r ó la g o s  f ő -  é s  e g y e d ü l i  r a k tá r :

S. mit j r .
Cs. és kir. udv. szállító 

és á sv á n y v íz - *3«?* nagykereskedés

WIEN, I., Jaso m irg o tts tra sse  4.



IV O R V O S I  H E T T L A t u m .  i. sz.

Próbaadag és irodalom kívánatra ingyen és bér mente e.

DREZDAI VEGYÉSZETI GYÁR  
H IG H E R .

F i ó k r a k t á r  A u s z t r i a - M a g y a r o r s z á g  r é s z é r e  :

K. A. LINGNER, RODENBACH.

jKíeö. Dr. 3heinharöt-Jéle

f f y e j s a m a
1890 ó ta  k l in ik i i la g  k ip ró b á lt és jó n ak  
b izonyu lt d ieté tikaí táp  és erő sítöszer. 
(E lő á ilítva sű r íte tt te jb ő l, búzábó l, m alá
tábó l, czuko rbó l és kakaóbó l.)

Könnyen em észthető ségénél és m agas 
tápere jéné l fogva, kü lönösen ja v a i t :  gyomor- és bélbajokná), v ér- 
szeg én y ség n é l, sá p k ó rn á l , id eg esség n é l, te rh e s e k  c si l la p í th a ta t la n  
h á n y á s á n á 1, a  sz o p ta tá s  id e jéb en , m esterséges táp lá lásná l, gör- 
v é ly k ó rn á l, h asi hagym áznál és lá b a d o z á sb a n . (Szám os kórházban 
és k lin ik án  á lta lán o s használa tban.)
Á ra : tyá k ilós doboz ko rona  4.50, 1 r k ilós doboz ko rona 3 .— .

jtäeö. Dr. Iheinharöt-féle

oldható gyermektápszer.
Legczélszerű bb pótlék a h íg íto tt tehén

tejhez, jó l  b ev á lt b e teg  és egészséges cse
csem ő knél egyarán t. (E lő á llítva sű r íte tt te j
bő l, búzábó l, m alá tábó l és czukorbó l.)

Legelső  gyerm ekgyógyászok a ján lják , 
m ert könnyen em észthető  és te ljesen  feloldódik, csontképző  
táp só k  ta rta lm án á l fogva (kb. 2 %  m észphosphat és 1 '5%  
phospho rsav), igazi tápszer okszerű  összeá ll ításáná l fogva és 
d ieté tikus gyógyszer an g o lk ó r , g ö rv é ly k ó r  és n y á r i  h asm e n é s  
ese te ib en .
Á ra : Va k ilós doboz ko rona 3.—, 1 i k iló s doboz ko rona  2.— .

M indkét táp szer a  leg tö bb  g y ó g y sze rtá rb an  és e lő ke lő bb  d ro g ériák b an  kapható .

A nalysiseket, k isérlő anyago t, p rospek tusokat és k izáró lag  o rv osoknak  szán t szak ism erte téseket kü ld  k ív án a tra  ingyen  és bérm en tv e a m agyar- 
ország i vezérképv ise lö : Benedek János, Budapest, I I .,M arg it-körú t40  v .azeg y ed ii l i  g y á ro so k : D r.T h e in h ard t- fé le táp szertá rsu la t,C annstattban.

K ó rh á z a k ,  s a n a to r iu m  o k  és a z  o rv o s  u r a k  ad  usum  pro p r iu m , k ö z v e t le n  m e g re n d e lé s n é l-k e d v e z ő  á r a k b a n  r és z e s ü l n e k . —

p ő s t y é n i  i  s  s e  p

a  I tn r i i ip e s t i  f ő r a k t á r b ó lJ f á z i  k ú r á k h o z
D r. p a jo r  v íz g y ó g y in té z e té b a l, V il i ., S z e n tk i rá ly i -u tc z a  14.
T e l e f o n  6 0 0 1 .  szé tk ü ld e tik . P r o s p e k t u s .
P ő s t y ó n i  i s z a p k i í r á k  a z  i n t é z e t b e n  i s  v é g e z t e t n e k

v g y a n i t t  I M H ^ l i A T O R I U I l I  -
és p n eum atikus k á ra  asthm a, a légző szervek  id ü lt h uru tja  stb . ellen.

I
■

u s .  &
e k . I

B I
len. I

V e g y i ,  g ó r c s ö v é s z e t i  é s  b a c t e r io lo g ia i

O R V O S I  L A B O R A T O R I U M
1900. m ájus 1-tól V I., A n d r á ssy -ú t  5 0 . (O k togon-tér).

F o g la lk o z ik  v ize le t-, köp et-, bé lsá r-, vér-, hányadék-, gyom ornedv-, da jka te j-, ex- és 
transsudátu m  v a la m in t  bacter io log iku s v izsgá la tok k a l.

Dr. MÁTRAI GÁBOR v. egyetem i élet- és kórvegy tani tan árseg éd .

A C l i I o r i u c t h y l m c n t f i j T a e t h e r  vagy  röv iden

o r m a i é t
(Cm llio 0  Cila Cl) k iváló k lin ika i szak tek in té ly ek k isérle tezése u tán  k itű n ő  n á th a 
ellenes szernek  b izonyult. K önnyebb ese tek 24 órán be lü l g y ó g y u ltak , sú ly osak  te te 
m esen röv id ü ltek . A z o rriireg  hu ru to s bán ta lm ai kedvező en  b e fo ly á so lta la k  és 
zavarta lan , n y u god t é jszak ák  e lé re ttek , heveny -hö rghuru t so k  esetben jav u lt.

N edves levegő , vagy  m ég inkább  m eleg víz beha tása  ala tt a Form an a lk a t
részeire, m entho lra  és fo rm aldehydre bom lik , m elyok gáza lakban  elil lannak , az eg y 
ide jű leg  ke le tkező  csekély  m enny iségű  sósav  e llenben nedvesség á lta l elnyétptik .

K önnyebb ese tekben  elegendő  a F o rm an-gyapo to t ap ró  pam acsokban  az 
o rriiregbe d u g n i ; m akacs, erő s náth áná l a Form an-belégzés a lka lm azandó  a Form an- 
p asz ti llák  és Fo rm an-üveg  segélyével. H árom  év ó ta  k lin ik a ilag  k ip róbá lv a  !

G yógyszertá ri r é s z le tá ra k :

F o rm a n -g y a p o t.......... .. .  . . .  .. .  ............ 40 fillér.
10 darab  F o rm an-paszti lla  .. .  ............ .. .  75 fillér.
F o rm an-üveg  .,. . . .  . . .  ... 1 ko rona 50 fillér.

A  H o f f m a n n - f é l e

Suppositoria qlycerinicum aloino
J et jalapina.

E n y h e , b iz to s  h a tá sú  p u rg a n s.
Ö sszetéte lük a követk ező  : G lycerin  5, A lo in  0 '50, Ja lap in  0 ’05 gr. 

A  székesfő városi jo b b p arti szegényházban  v égzett k ísérletek: 
szerin t a  g l y c e r in —a lo in —ja la p in -k ú p o k  m inden tek in te tb en ' 
k ie lég ítő  e redm ény t adnak . A bélre izgatóiag nem hatnak, kelle
metlen mellékhatásuk nincs. (Lásd M agyar O rvosok L ap ja  1902.

50. szám.)

]E«fy d o b o z  ái*a 1  k o ro n a .

K észítő jü k : H O F F M A N N  B É L A  gyógyszerész , Budapest,- 
V II. kér.,. E rzsébe t k ö rú t 21. szám .

— Kaphat() 'minden gyógytárbau. ;

— -  Minták és irodalom a t. orvos uraknak k vánatra ingyen. —

C hem ische In d u s tr ie  A.-G.

ST. MARGBETHEN (Svájcz)
aján l

compressae
in te rnae, ex ternae, ve te rin ariae , kypoderm icae, o rgano-th erápeü ticae, 

den ta lae, ophtalm icae és technicae.

K ü l ö n l e g e s s é g :  K ö n n y e n  o l d ó  s u b l i m a t u n a .

K ív ána tra  kü lön fé le  keverék  e lő á ll ítása e lvá lla lta tik .

Fő raktár: C S IL L A G -g y ó g y sze r tá r , B U D A P E S T .
Árjegyzékek és irodalom ingyen és bérmentve küldetnek..



Megyvennyolczadih évfolyam. 2. szám. Budapest, 1904-, ja n u á r  10.

ORVOSI H E T IL A P .
A H A Z A I  É S  K Ü L F Ö L D I  G Y Ó G Y Á S Z A T  É S  K Ó R B Ü V Á R L A T  K Ö Z L ÖN Y E .

A lapította M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

Kiad ja és a m agyar egyetem ek  tanára inak , a fő - és szék városi közkórházak és egyéb  gyógy in tézetek  fő - é3 ren d e lő  o rvosa inak , továb b á  köz- és m agán-
gyakor la t te rén  m ű ködő  kartá rsaknak közrem ű ködésével

S Z E R K E S Z T I :  H Ő G Y E S  E N D R E  EGYET, t a n á r .
T á rs a k  a  ro v a to k  s z e r k e s z té s é b e n . B ó k a y  Á rp á d , B á r so n y  J á n o s ,  D o l l in g e r  G y u la , G ró sz  E m il, G e n e rs ic h  An ta l ,  J e n d r á s s ik  E rn ő , K é t ly  K á ro ly , 
K lu g  N á n d o r ,  K o rá n y i  S á n d o r , L e n h o s s é k  M ih á ly , L ie be r m a n n  L eó , M o ra v c s ik  E rn ő , P e r t ik  O ttó , R é c z e y  Im re , T a n g l F e re n c z , T a u t ie r  V ilm o s,

T h a n h o f fe r  L a j0 3  e g y e te m i ta n á r o k .

S E G É D S Z E R K E S Z T Ő : SZÉK ELY  Á G O STO N  E G Y E T . M. T A N Á R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

S tille r  B e r ta la n : Az epekő betegség belső  gyógyításához. 15. lap.

K ö rm ö c z i E m i l  és J a s s n ig e r  K á r o ly :  K özlem ény a székesfő városi szt. Is tv án - 

közkórház V II. orvosi osztályáró l. (Fő orvos : H och halt K áro ly  egyet. m. tan ár.)  
A Jousse t- fé le  inoskop ia gy ak o rla ti értékérő l. 17. lap.

B a k ó  S á n d o r  : A prosta tec tom ia  perinealis 5 esetéről. 19. lap.

K özegészségü gy . A budapesti Pasteur-intézeti kórház létesítése és nyilvánossági 

je llege. —  B eren d  M ik lós : A csecsemő k védelme tuberculosis ellen. — Lupus* 
atatistika összeállítása. 21—22. lap.

I r o d a lo m s z e m le .  Összefoglaló szemle. K o l la r i t s  J e n ő : A B asedow -kór gyógyí

tása. 23. lap. — Könyvismertetés Eduard Schiff : E rfo lge der R öntgentherapie. 

— Anton Bum: Lex ikon der physikalischen Therap ie, D iä te tik  und K ranken-

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Az epekő betegség belső  gyógyításához.
K özli: S t i l l e r  B e r ta la n dr., egyetemi tanár.

Az évek  fo lyam án sa já t ta p asz ta la ta im  a lap já n  több rendbeli 

g y ó g y  e l já rá s t a ján lo ttam , m elyek azó ta  is ú jabb  és bő vebb ész le
lések  nyom án bev á ltak .

Az 1 8 8 8 -d ik i be lgy ó g y ászati congressuson  közöltem  és az 
1 8 9 4 . m ag y ar balneo log ia i congressuson ism ételtem  fe ltű nő  m eg

figyelésem et a m agasla ti levegő  h a tásá ró l B asedow  kó rn á l .1 Ezen 

g y ó g y h a tá n y  m ost többé-k evésbbé el van ism erve  és a ta n 
k ö n y v ek b en  is h e ly e t ta lá lt. E dd ig i eredm ényeim  szerin t m erem  

á llíta n i, hogy  az 100Ü — 1 5 0 0  m éterny i m ag asla tb an  való több 
hónap i ta r tó z k o d ás a leg jobb szer, m elye t B asedow -kór ellen  
ism erü n k . Ső t h a  lá t ju k , hogy a  betegségnek  nem csak spec ifikus 
tü n e te i, hanem  legsú lyosabb  következm énye, a ca rd ialis  v ízkó r is 
m inden  o rvosság  né lk ü l te ljesen  e ltű n n ek , m ég azon fe ltevés sem 
tú lm erész , hogy a m ag asla ti levegő  specificum a a B asedow nak . 

Súlyos, e lav u lt ese tek e t b izo n y ára  ezen h a tá n y  á ltal sem  fogunk  
m eggyógy ítan i, de  ja v u lá s ra  egy ik -m ásik  i rá n y b a n  m ég i t t  is 

m ajdnem  biz tosan  szám íth a tu n k . A leveg ő k ú ra  ta r ta m a o ly a n n y ira  
d ö n tő n ek  lá tsz ik , hogy az a benyom ásom , m iszerin t hosszabb ideig  

m eg szak ítás  né lk ü l fo ly ta to tt m ag asla ti ta rtó z k o d ás á lta l a  leg 
több ese te t, ha  nem tú lság o san  e lav u ltak  és sú lyosak , g y ó g y ítá s ra  
leh etn e  hozni.

E gy  évvel késő bb a  sa licy lsav as n á tr iu m o t a ján lo ttam  savós 
m e llh á rty a lo b  e llen .2 O ly ese tekben , a hol a p leu ra v astag o d ása ,

1 Verh. d. Congresses f. inner. Medicin 1888. és Orvosi Heti
lap 1894.

2 Orvosi Hetilap 1889. Wiener med. Presse 1890.

pflege. 24. lap. — Lapszemle. Gyógyszertan. Hirschlaff: B o rnyva l. —  Spielmeyer; 

V eronai. — Kisebb TcözleményeJc az orvosgyaTcorlatra. Neuwirth: . Ich tharg an . — 

Goldmann : Ichthyo l égett sebek kezelésére. — Folyóiratoh átnézete. 24—25. lap.

H e t is z e m le  é s  v eg y esek . A  fő város egészsége. —  K inevezések. — A dakozások 

a „K ézm árszky-szobor-alapraw. — Új tisztiorvosok. — A  M agyar O rvosok és 
G y ó g y s z e ré s z e k  Á rv á in ak  O tthona. — Tuberculosis. — C holera. — A  kolozs

v ári önkén tes m entő -egyesület. — A  budapesti po lik lin ika. — Tauffer ta n á r 

szülészeti po lik lin ikája. — B udapesti önkéntes m entő -egyesület. — Szabadkai 

önkéntes mentő -egyesület. — E lhunyt. 26—27. lap. Pályázatok. — H irdetések.

T u d o m á n y o s  tá r s u la to k  é s  e g y e sü le te k . K özkórházi orvos társu la t. —  A  buda

pesti k irá ly i orvosegyesület tuberculosis-b izottsága.

m in t a fe lszívódás g á t ja  m ég nem  fe jlő dö tt k i, a n n yira  c sa lh a ta t
la n n a k  tap asz ta ltam  a sze rt, hogy  d iffe ren tia lis  kórism észe ti esz
köznek  merem á llítan i a savós és genyes izzadm ány  fe lism erésére . 
Specifikus h a tá sa , a m e ly  te ljesen  egybevág  az izü leti csúznál ta p a sz 

ta l t ta l ,  azon k ö v e tk ez te tésre  in d íto tt, hogy  a  leg több savós p leu rit is  

sz in tén  csúzos e red etű . Az in fluenza fe llép te  ó ta  az t tap asz ta ltam , hogy 

az ezen a lapon tám ad t m e llű n  izzadm ányok , ép ú gy  m in t a sú lyosabb 

giimös e red e tű ek , a szer irá n y á b a n  jó v a l m ak acskodóbbak . H iszen 
egészen hason ló t ta p a sz ta lh a tu n k  izü le ti csúz sok esetében , a m elyek 
nem tisz ta  csúzos szárm azású ak , s a m ilyenekke l sz in tén kü lönösen 

az uto lsó években  ta lá lk o z tam . Közlésem  ó ta  ugyanazon  k itű nő  

eredm énynye l használom  a sze rt savós p e r ic a rd it is  ellen, a m ely 

leg több  esetben  sz in tén  csúzos k e le tű , i t t  a sa licylsó t d ig ita lis- 

fo r rá z a tb a n  adom, a m ely szer a sónak  n e ta lá n  szívgyeng ítö  h a tá 
sá t  ellensú lyozza. Az ú jabb  tan k ö n y v ek b e n  em lítve találom  ugyan  
a  sa licy lt m ellhártya lob  e llen , de csak  m in t unum  in te r  a l ia  ; 
k ié rd em e lt fe lsöségét, ső t m ajdnem  spec ifikus v o ltát sehol sem 
ta lá ltam  tá jék o z ta tó  n y o m aték k a i k iem elve. S z ívbu rok lobná l m ég 
so k k a l kevésbbé látom  a sze rn ek  k ivá ló  h a tá sá t érdem  sze rin t 

m élta tva.

H árom  évvel késő bb a p ilo carp in  a lk a lm az ásá t a ján lottam  

ideges csuk lás e l len .1 Nem ism erek  sze rt, mely o ly  h a táso s vo lna 
m akacs és e lav u lt ese tekben  i s ; ső t egyes esetekke l rendelkezem , 
a hol p e r ito n it ib u s  eredetű  csu k lást is  befo lyáso lt, m ely  sú lyos 

hasi betegségeknél m in t vész t je len tő  tü n e t szoko tt fe llépni. I t t  

azonban  nem  szere tném  széles k ö rö k b en  a lka lm azásb an lá tn i. H ogy 

ezen aján la to m  m enny iben  ta lá l t  figyelem re és e lismerésre, nem 
tudom .

B iz tosabbat m ondhatok  neg y ed ik  g y ó g y tan i jav as la to mró l,

1 Orvosi Hetilap 1892. Centralblatt f. kiin. Medicin 1892.

T A R T A L O M :
—  M inden jo g  fenn ta r ta tik . —
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a sa licy lsav as n á tr iu m ró l ep ek ö v ek n é l.1 E m lítve  ta lá ltam  ezen 

sze rt m in t ep eh a jtó t m á jbe tegségekné l angol szerző kné l, de  a 

ch o le lith ias is ellen, m in t kü lönösen h a th a tó s  szer, n incs k iem elve. 

H azai co llegák , k ik  k ö zve tlenü l á lta lam  ism erték  m eg, tudtom m al 

sz ívesen a lk a lm azzák , de szé lesebb k ö rö k b e  úgy  lá tsz ik  nem 
h a to t t ; a tan k ö n y v ek b en  sem ta lá l ta  m ég k ié rdem elt h e ly é t. 
P ed ig  2 0  évi ta p a sz ta la t u tán  b á tra n  állítom , hogy  nem létez ik  

szer, a m ely heves és szapora  ep ek ó lik ák  so ro za tá t o ly b iztosan  

m egszak ítan i v agy is a köveke t nyu g a lm i á llap o tb a  hozni képes 

vo lna, m in t a  salicy lsó . N em  ren d e lk ezü n k  sok szerre l, m elyek 

á lta l  a g y ak o r ló  o rvos o ly  h á lad a to s és fényes k ú rák a t v égez
h e tn e , m in t ezzel. Egész so rá t az ese tek n ek  em líthetném , a h o l 

a be tegek  fo ly ton és egym ásu tán  ism étlő dő  roham ok , em észtési 

zav aro k , h án y á s és fo g ya tékos táp lá lk o zá s á lta l  n éhán y  h é t a la t t  

1 0 — 15 k ilóva l le fo g y tak  és a sa licy l á lta l 2 h é t a la t t  fájdalom tó l, 

d y sp epsiá tó l és h án y ástó l fe lszabad ítva , 4 — 5 k ilóval g y a ra p o d ta k . 

Ezen b etegek  közül többen  tévesen  gyom orfeké ly  ellen le ttek  k e 
zelve , ennek  fo ly tán  ágybé li nyugalom ban , sz igo rú  étren d b en  és 
m eleg pépekben  részesü ltek , m ely kezelés b izo n y ára  a  fenn forgó  
ep e k ö b a jra  is jó ték o n y  h a tá sú  volt, a n é lk ü l, hogy a  k ínos 

á l lap o t ja v u l t  vo lna, a m íg v ég re  a sa licy l-só  lép ett a lk a lm a 
zásba.

A sa licy l-só t ném elyek , ép úgy  m in t az a n t ip y r in t, a roham  
idejében h aszn á lják  an n ak  m eg szak ítására . E z t egészen haszon 
ta la n n a k  ta rto m , m iu tán  a  kó lika  a la t t  fennálló  h ány ás i in g er 

m ia tt m inden ily  g yógyszer csak h am ar k ih á n y a tik  és úgy is lassú  

fá jda lom csil lap ító  h a tá sá t k i sem fe jth e ti. A roham coup irozására  

csak egye tlen  sze rü n k  van és ez a m orph inbefecskendés. És ez 

is csak nagy  adag b an  h a tá s o s ; kevesebb  m in t 3 centigram m  

r i tk á n  ad ered m én y t. Ezen ta p a sz ta la to t kó rism észetileg  is leh e t 
é r té k es íten i. H a egy beteg , a k i t  aze lő tt Dem észleltem , elöre- 
m en t gyom org ö rcsök rö l pan aszk o d v a , az t m ondja, hogy k is ad ag  
m orphin be lső leg  v ag y  befecskendezve ro h am át b eszü nte tte , a k k o r 

m ajdnem  biztos v agyok  abban, hogy  nem  epekő vel, hanem  v a la 

m ely egyéb je lleg ű  ca rd ia lg iáv a l van dolgom.

K ezelési módom igen  enyhe és egyszerű . R itk án  adok  tö b 
b e t m in t O 'ö 4 -szer n ap jáb a n , m ég ped ig  soha o styában , m ert 
a száraz  por a fennálló  gyom orizgékonyságo t csak  fokozza, hanem  
vagy  m á r e red eti leg  o ldatban  vagy  egy fél p o h á r szóda- vagy  
a lk a l ik u s  savanyúvízben  fe lo ldva. A b e teg e t a  gö rcsök  m egszű n

té ig  ág y b an  vagy  lega lább  szobában ta rta to m , a m á jtá jra  reggel 

és este 2 — 3 ó ra  hossza t m eleg len m ag lisz tpépeket ra k a to k . E zeket 

én évekke l Naunyn a já n la ta  e lő tt m inden fá jd a lm as vagy  g ö r

csös h asb án ta lm ak b an  a lka lm aztam , a  g y ó g y tan i skepsis azon 
k o rá b an , a m iko r a pépa lk a lm azás m ég e lav u lt k o n tá rk o d á sn ak  
tek in te te tt. H asználom  ped ig  nem csak , m in t Naunyn a ján lja , a 
roham  a la t t  a  fá jdalom  cs il lap ításá ra , hanem  a gö rcsök  m egszű n te 

u tán  is  3 —4  h éten  á t, lega lább  a m íg a máj nyom ási é rzék e n y 

sége m egszű n t. H ogy mi h aszn a  legyen  az igen  fo rró  pépeknek , 

m e lyeke t k iváló  k lin ik u so k  epegörcsökné l és gyom orfeké lynél 
jav aso ln a k , az t nem tudora b e lá tn i. A pépek  h e ly e tt, m elyek néha 
m akacs b a rn a  b ő rfo lto k a t okoznak , ú jabban  nedves b oro g a tá sra  
te t t  th e rm o p h o rt használok - Az é tre n d  lega lább  n éh án y  nap ig  
igen sz igo rú , h ig  tá p lá lé k ra  szo ru lt m arad  ; i ta lu l leg jobb v a la 

m ely a lk a l iás  sav an y ú v íz . Az Aldor á lta l th eo re tik u s  alapon 

a ján lo tt, m inél bő vebb fehérjedús tá p lá lé k o t ren d esen  a b e teg  dys- 

p ep s iá ja  sem  engedi m eg. A közbejövő  gö rcsro ham ok  ellen leg jobb 

a m orph inbefecskendés, m ely azonban  csa k h am ar feleslegessé 
v á lik . M ihely t a  m ájtá j é rzék en y ség e  e ltű n t, a  beteg  e lhagy ja  az 
ág y a t, nem sokára  a szobát is, az é tre n d  fokonként bő v ítve lesz, 

a  sa l icy l-k ú rá t azonban  3 — 4  h é tig  fo ly ta tta tom , a meleg nedves 

bo ro g a tássa l eg y ü tt. Az é rzék en y ség  sziin tével h e ten k é n t 2 — 3 
m eleg fü rd ő t a ján lok .

H ogyha egy  beteg , a  k i igen  szapora  gö rcsökben  szenved, 

azon szokványos k érdésse l fordul hozzám , vájjon  szükséges e azon 
nal K a r lsb ad b a  m ennie, m indig elő bb  o tthon  ta r ta n d ó 3 — 4  
heti sa l ic y l-k ú rá t re n d e lek , m ert m eggyő ző dtem , hogy a  k a r lsb a d i 

k ú ra  add ig , a  m íg a máj é rzékenysége nem  sztin t, ú jabb  g ö rc s

roham ok  á lta l  Z avarva, ső t fé lb eszak ítv a  szoko tt lenn i. A m eg

n y u g ta tó  elő zetes sa l ic y l-k ú rá t an n á l in k áb b  ajánlom , m ivel a

1 Orvosi H etilap  1889. W iener med. P resse 1890.

görcsös cyc lus a la t t  álló  beteg  azon abso lu t n y u g a lm at K a rlsb ad - 

ban  nem ta r th a t ja  be, m ely ilyen  esetekben  e lkerf ilhetlen . A 

k a r lsb a d i k ú ra  u tó lag  azu tán  an n a l jó ték o n y ab b  és a b e teg  jö vő jé t 

anná l in k áb b  b iz tosítja .
A sa licy l-só n ak  n ag y  b e teganyagon  sok év ó ta  ta p a s zta la 

t i la g  bev á lt jó  h a tá sá t elm életileg  is m eg leh e t m ag y arázn i. A  szer 
Mandelstamm'1 összehason lító  v izsg á la ta i sz e r in t a leg h ata lm asabb  

epehajtó , m ég ped ig  igen h íg , sz ilá rd  a lk a tó részek ben  szegény  

epét in d ít m eg, a m ely lega lka lm asabb  a r ra , bogy  a beék e lt 

k ö v ek e t m ozgósítsa és á t i ta tá s  ú tján  lem orzsolja. Ehbez já ru l  a 
gyom orból és bélbő l egyenesen  a p o rta lis  v é rá ra m b a , v ag y is  a 
m ájba b ekebelezett sze rn ek  an tise p tik u s  h a tá sa , m ely azá lta l é rv é 

nyesü l, hogy  a salicy l-só az epébe is átm egy  (Chaufard). A fe r 
tő zés és a nyom án  tám ad t g y u lad ás dö n tő  szerepe az epekő - 

betegség  k e le tkezésében  és n y ilv án u lása ib an  va lószínű vé teszi, 

hogy  a szernek  a n tise p tik u s  h a tá sa  va lam enny i köz t ta lá n  a leg 

érték eseb b . V égre hozzá járu l a szer an a lg e tik u s  h a tása , m ely az 
ep ehó ly ag  és ep ecsa to rn ák  re f lex -é rzék en y ség ét e ltom p itja. Az o ly 

a n n y ira  k e re se tt  köo ldó h a tá s t , igaz, a  salicy l sem fe jt i k i, de 
ez t egyéb  szereknél is h iába k e ressü k . N ém elyek a sza p p an n ak , 

kü lönösen  az eu n a tro ln ak  a k a rn a k  ilyen  köoldó h a tá st  tu la jd o n íta n i, 

hogy  m ily jo g g a l, az t leg jobban  m u ta tja  az a ján ló k  á lta l fe lhozo tt 

b izo n y íték , m ely sz e r in t egy  epekő  in v itro  concentrált eu n a tro l- 
o ld a tb an  14 nap a la tt  szé tesik . A spec if ikusnak  te k in te t t  k a r lsb a di 
v íz tő l p ed ig  m agasz ta ló in ak  sa já t b eva llása  sze rin t sem  epehajtó , sem 
an a lg e tik u s , sem köoldó h a tá s t  nem leh e t v á rn i, hanem  k izáró lagosan  

jó tékony  b e fo ly ást az epehó ly ag  és ep eu tak  h u rn to s  á l la p o tá ra . Az 

o la ja t vég re, m elyet évek  e lő tt a n n y ira  fe lk a p tak , m ost m ajdnem  

egészen e lh ag y ták .
E h e ly ü tt egy m eg jegyzést kell közbe ik ta tn om  az epehajtók  

h a tásá ró l. Stadehnann u g y an is  az ic te ru sró l szóló szép m üvében 
az t á l l í t ja , hogy Haidenhein k ísé r le te i a lap ján  az epeh a jtó k tó l 
semmi b e fo ly ást nem v á rh a tu n k  a kövek  k ih a jtá sá ra . Ezen é le t

b ú v á r u g y an is  az t b izo n y íto tta , hogy a fo kozott epesecretio  nem 

képes az ep eáram n ak  é le ttan ilag  igen  gyenge n y o m ását fokozni, 

m ert m inél nagyobb a secre tio , an n á l nagyobb  az epe fe lsz ívó 
d ása is a  n y iro k ed én y ek  á lta l. E sz e r in t Stadehnann sze r in t ep e
ha jtó k  á lta l tovább ító  h a tás  az ep ek ö v ek re  nem v árha tó . M ár m ost 
b á rm e n n y ire  m eghajtok a k ísé r le t i  e redm ények  e lő tt, m égis a 
k l in ik a i ta p asz ta la t a döntő  elő ttem  és ez h a tá ro z otta n  az t m u

ta t ja , hogy  a cho ledochusba ju to t t  kövek  tú lnyom ó szám a m égis 

b eso d o r ta tik  a  nyom bélbe. S h a  ebben része v an  is az ep e csa to rn a  

p e r is ta l t ik á já n a k , m égis a fokozo tt epeáram  k özrem űködését ezen 

fo ly am atb an  tag ad n i nem lá tsz ik  jo g o su ltn ak .
V issza té rü n k  tá rg y u n k h o z . A sa licy l-só  h a tá sá n a k  fokozá

sá ra  m inden adaghoz 1 cen tr ig ram m  ex tr . be lladonae-t adok ; 
v ag y  ha  o lda tban  adom , 3 —4  csepp t in c tu rá t . Ezt azon sz á n d é k 

ka l teszem , hogy  a  kő  á lta l iz g a to tt ep e csa to rn á n ak gö rcsös ö ssze

húzódását enyh ítsem . A be lladonna év tizedek  ó ta  —- régen  m i

e lő tt az a tro p in  d ivatos le tt b é le lzáródás ellen —  b evá lt szerem  
a bé lnek  m indennem ű  görcsös fá jda lm ai ellen és ezen érte lem ben  
használom  epe- és veseköves g ö rcsö k  ellen is. K özvetlenü l az 
ep ek ó lik a  m egszün te tésére in jec tioban  h asz n á lt m orphinhoz is néh a 

a tro p in t  adok  hozzá, kü lönösen  o tt, a hol a m orp h in ém elygést 

v ag y  h á n y á s t okoz. A be llad o n n á t azonban csak a heveny  roham ok 

ellen i első  3 —4 h etes sa licy l k ú ra  a la tt  szedetem ; ha  a roham ok  m ár 

te ljesen  szü n e te ltek  is, egy  éven á t  3 — 4-szer adatom  a tisz ta  
sa licy l-só t 4  h e ti cyc lusokban , m iá lta l asep tice  tartom  a hó lyago t 
és a bő vebb s h ígabb  ep eáram lás új kövek  képző dését m eg ak a 
dályozza. H ive v ag y o k  K a r lsb a d n a k , de a  négy  hét, mit a beteg  
o tt tö lt, nem e légséges az o ly a n n y ira  id ü lt beteg ség et m eggyó

g y íta n i.

A sebészek , a k ik n ek  a ch o le lith ias is k o rta n á b a n  ann y it 

köszönünk , nagyon  tú loznak  —  lega lább  azoknak  n ag y  része —-, 
m idő n a betegség  összes je lenségeit a gyu ladásbó l szá rm az ta tják . 
Az ep ek ő ro ln m o t egész k l in ik a i képe sz e r in t ko rán tsem  lehet 

k izá ró lag  az epehó ly ag  lob jábó l k im ag y arázn i. Ez úgy  lá tsz ik , 

csupán  m eg ind ítja  a nyugvó k ő n ek  v án d o r lá sá t, ré sz in t a  lobos 

h ó ly ag n ak  az idegen  tes t i rá n t i  fokozo tt é rzékenysége á lta l, a

1 Einfluss e in ig er A rzne im itte l a u f  Secretion und Zusam m ensetzung 
der Galle. D orpat, 1890.
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m ely összehúzódások ra  in g erli fa lz a tá t, ré sz in t a lobos izzadm ány  

á lta l , a  m ely a köv et a hó ly ag  n y a k a  felé to lja  A zonban  a ro h am 
n ak  heves k ínzó  görcsös fá jd a lm át m inden reflexeivel e g y ü tt a 

jó zan  észlelő  nem  fogja tisz tán  lobosnak  ta r th a tn i . H ol is  ta lá lu n k  

g y u la d á s t o ly  bo rzasztó  fájdalom m al, m ely egy  m orphinbefecskendésre 
1 0 —1 5  p erez a la t t  m arad an d ó lag  m egszű n ik , m in th a  soha nem le t t  

vo lna. I ly e t lá tv a , m égis rag aszk o d n u n k  kell azon trad it io n a lis  
nézethez , hogy  a roham  a kö b eék e lésén ek  és en nek  fo ly tán  az 
ep e csa to rn a  te tan ik u s  v ag y  p e r is ta l t ik u s  gö rcsének  eredm énye. 
Ezen fe lfogást nem d ö n th e tik  m eg azon r i t k a  ese tek , a hol a 

sebész elö rem en t k ó lik a  m elle tt b eéke lt követ nem ta lá l t .  H iszen 

m inden g y u lad ás né lkü l ész le ljük a leg hevesebb  k ó l ik á k a t a bél- 

huzam on vagy  m ég rokonabb  a lak b an  a húgyvezetéken , m idő n 
va lam e ly  csa to rn ázás i ak a d á ly  a g ö rc sv ih a r t a  m ozgatási és érzési 
sp h ae ráb a n  e g y a rá n t m eg ind ítja . H á t m iért ta g a d n é k  ezen szo k 
v án y o s k l in ik a i fo lyam ato t és je le n sé g e t épen az epe c sa to rn á k 

ban  ? És az izom fa lzatok épen ezen re llex érzék en y ség é t küzd jük  

le h a th a tó sa n  nem csak a lobellenes és fá jda lom csillap ító  sa licy l- 

só, hanem  a  be lladonna á lta l is.

(F o ly ta tása  köv e tk ez ik .)

Közlemény a székesfő városi szt. István-közkórház 

VII. orvosi osztá lyáról. (Fő orvos: Hochhalt Károly 

egyet. ni. tanár.)

A Jousset-féle inoskopia gyakor lati értékérő l.1

í r tá k  : K örm öczi E m i l és JcCssniger K á ro ly dr.-ok.

A g ü m ő b ac il lu s  k im u ta tá s a  a  m e l lh á r ty a i  és h a s ü r i  izzad- 

m á n y o k b a n  és a  k e r in g ő  v é rb e n  m ég  m a n a p sá g  is  a  n ehéz  fe l

a d a to k  k ö zé  ta r to z ik .

Ig a z  u g y a n , h o g y  a  k ü lö n b ö ző  te n y é sz tő  ta la jo k  és az 
á l la tk ís é r le te k  ú t já n  az e se te k  n a g y  ré sz é b e n  k é p e se k  v a g y u n k  

a  tu b e rc u lo s is -b a c i l lu s t  k im u ta tn i , de  az  e r r e  a  c zé lra  szo lg á ló  

e l já rá so k  m ég m in d ig  m e g b íz h a ta t la n o k  és h o sszad a lmaso k .

A cy to d iag n o stik a  ped ig , a m elynek  ú jabban  an n y i szó

szóló ja a k a d t, egye lő re  an n y ira  ellen tm ondó ered m ény ek e t m u ta t 
fel, hogy  ennek  segé lyével a  fenti k é rd ést eldön teni nem  lehet.

I ly e n  k ö rü lm é n y e k  k ö z ö tt ö röm m el o lv a s tu k  A n d ré  Jo usse t 

fe j te g e té s e i t ,1 k i az t á l l í to t ta , h o g y  „ in o s k o p iá n ak “ n e v e z e tt  m ó d 

sz e ré v e l a  k ü lö n b ö ző  iz z a d m á n y o k b an  és v é rb e n  k ö n n yű  sz e r re l  

k im u ta th a tó k  a  k ó ro k o zó  b a k té r iu m o k . A fo ly a d é k  m e ga k a d á s á 

n á l  tám ad ó  p e h e ly sz e rü  c sa p a d é k o k  —  ú g y  m ond ja  Jo u sse t —  

m a g u k k a l  r a g a d já k  a  leb eg ő  b a k té r iu m o k a t,  m in te g y  meg szű rv e , 

s te r i l iz á lv a  a  fo ly a d é k o t. A v iz sg á la tn á l p e d ig  nem k e ll e g y e b e t 

te n n ü n k , m in t az a lv a d ó k é t ö ssz e g y ű jte n i, em ész tés á l ta l  fo lyé- 

k o n y n y á  te n n i  és a  c e n tr i fu g á l t  ü le d é k e t g ó rcső  a lat t  m eg v izs 

g á ln i .  A m eg nem  a lv a d ó  fo ly a d é k o k  á tv iz s g á lá s á ra  Jo u s s e t eg y  

b o n y a d a lm a s  e l já rá s t  i r  elő , m e ly  e l já rá s ró l  a z o n b an  m a g a  is  b e 

ism e r i , h o g y  k ev és g y a k o r la t i  é r té k k e l  b i r .  Mi a lá bb ia k b a n  

c sa k  az ö n m a g u k tó l m eg a lv ad ó  fo ly a d é k o k  á tv iz sg á lá sá v a l fo g la l

k o zu n k .

J o u s s e t e l já rá s a  a  k ö v e tk e z ő : a  g o n d o sa n  t is z t í to t t ed é 

n y e k b e  fe lfo g o tt iz z a d m á n y t e g y  id e ig , m e ly  idő  a  fib r in p e ly h e k  

k é p z ő d é sé n e k  g y o rs a s á g a  sz e r in t  10 p e rc z tő l  n é h á n y  ó rá ig  v á l 

ta k o z h a t ,  n y u g o d ta n  á l la n i  h a g y ju k . Az a lv a d é k o t lúg ta r ta lm ú  

v ízb en  k i fö t t  co m p ressen  á t  f i l t rá l ju k  és d e s t i l lá lt  v ízb en  k im o ssu k .

A com presserő l k iizz íto tt p la t in a lap á tk á v a l gyengéden  leem elt 
a lv ad ék o t 5 0  kcm . ű r ta r ta lo m , iivegdugós, szé les n yak ú  pa laczk b a  
he lyezzük  és nagyságához m érten  1 0 —3 0  k c m - t  adunk  hozzá az 

em észtő  fo lyadékbó l. A zu tán  az egészet kö ltökem enezébe h e lyez

zük , m e lynek  m elegénél az em észtési fo lyam at 2 — 3 ó ra  a la tt  

befe jező dik . E g y  50°-o t meg nem haladó v íz fü rdő  igen jó l pó to lja  

a kö ltökem enezét, ső t az alvadók  m egem észtése m ég gy o rsab b an  
tö rtén ik .

1 E lő ad a to tt a közkórház i o rvostá rsu la t 1903. november 21-diki
ü lésén.

Az em észtő  fo lyadék  össze té te le  a k ö v e tk e z ő :

P ep sin  1— 2  gm.
G lycerinum  purum

A cid, hyd rocb l. íul 1 5 ‘0  gm.

F lu o rn a tr iu m  3 ‘0  gm.
A qu. destil l. ÍOOO'O gm.

A fo lyadék  k ö rü lb e lü l 4  h é tig  jó l em észt, azu tán  friss 

kész ítendő .
A m egem észtett a n y a g o t azu tán  ce n tr ifu g á lju k  és ennek 

ü ledéke, m elybő l p la tin ak acscsa l veszsziik  k i a  szükséke lt m enynyi- 

séget, ta rta lm azza  a bac il lusokat.
F estésre  Jo u sse t a G abbet-fé le  m ódszert h aszn á lja  hidegen , 

nem tú lságos szín telen ítéssel, s a  kész ítm én y t alaposan  á t 

v izsgálja.
A v izsgá la t, m in t az t szerző  m aga is  be ism eri, ném elyko r 

igen hosszadalm as, de r i tk a  ese t, még a legkedvező tlenebb  k ö rü l

m ények  k ö zö tt is, hogy  fé ló rai keresés u tán  n éh án y  b ac il lu sra  ne 

ak ad ju n k . A bac illusok a la k ja  igen sokféle, á t lag  so k k a l röv i- 

debbek  és v as tag a b b ak , m int a köpetben  ta lá lh a tó k , h e ly en k é n t 
csopo rto kba v erö d ö ttek , m ásko r elágazodók , ső t coccusa lakok  is  
fo rdu ln ak  elő , hason lóan  azokhoz, m e lyeke t M etsehn ikoff rég i 
cu ltu rá k b an  észle lt és le ir t. Ezen ano rm ális  a lak o k a rég i izzad
m ányokban  ta lá lh a tó k . A mi a szám u k a t i l le ti, az m inden  szabály  

né lkü l az izzadm ány m inő ségétő l függő , s a m ásodlagos izzadm a- 

n y o k b an  nagyobb, m in t az e lső d legesekben, de szerepe t já ts z ik  

a fe lh asznált izzadm ány m enny isége is.
A v izsgála thoz szükséges : h asü r i izzadm ányokbó l 4 , 5 , 6 , 

l i te r , a m ellíiriekböl n éh án y  száz g ram m , de Jou sset nek  egy 
esetben  a p róbcsapo lás 10 gram m ny i m enny iségében is s ik e rü lt 

a K och -fé le bac il lu s t k im u ta tn i.
A v izsg á la t szám ára  szüksége lt vér venapunctio  ú tján  n y e r

hető  és az igy n y e r t  v é r 3 0  — 4 0  g ram m já t 1 5 0 — 2 0 0  gram m  

p á ro lt  vízzel k ev e rjü k , a  m elyben  m ár röv id  idő n belü l ap ró  

a lv ad ék o k  képző dnek . De lehet a scarifica tio  ú tján  kap o tt vér- 
a lv ad ék o t k is  t isz ta  v ászonzsákban  k im osni és k ip rése ln i, m íg csak 
h a lv án y  rózsaszínű vé nem v á lik , mi azu tán  a láve the tő  az em ész

tésnek .
A m in t lá th a tó , az e l já rás  fe le tte  egyszerű  és néhány  

ó ra  le fo rgása a la t t  befe jezhető .
Jo u sse t 2 3  esetrő l számol be, m elyekben  képes volt a  K och- 

féle b ac il lu s t k im u ta tn i és ezek kö zö tt 1 7  o lyan  p le u r it is  szere 
pel, m elyekné l a  tüdő  egészségesnek  lá tszo tt.

T ovábbá 12 asc ites-eset közül nyo lczná l m u ta tta  k i a gürnö- 

bac il lu s t, ped ig  ezek közül három  ese te t o ly  b iz tonságga l j e le z 

tek  alkoho los m ájzsugo rn ak , hogy az egy ik  b e teg e t a Ta lm a-féle 

m ű té tn ek  v e te tték  alá .
K é t látszó lagos hagym ázesetben  az in oskop ia  segélyével heveny  

szem csés g lim ökó rt á l la p íto tt  meg.
L egérd ek eseb b ek  és m éltó fe ltű n ést k e lte tte k  azonban azon 

esetek , m elyek rő l Jo u sse t a  „S oc ié té  m éd ica le des ho p itau x “3 
1 9 0 3  m ájus 8 -d ik i ü lésén szám olt be azon vé rv izsg á la ta i k ap csán , 

m elyeket id ü lt tüdögüm ökór tíz  esetében  végzett, és a hol 
k é t esetben  s ik e rü lt a vérb en  a g tim öbacillust k im uta tn i. H eveny  

g üm ökó r-esete inek  fele positiv  v izsg á la ti e redm énynye l j á r t ,  ső t 
b izonyos lázas betegségek , m elyek m inden he ly i le let né lkü l csak 
gyom orzavaro k  képe a la t t  fo ly tak  le, a  v é rv izsg á la t megfejtésé

vel güm ös te rm észetü ek n ek  b izo n y u ltak . A gyom orzavaro k  m ú

lásáv a l, v a lam in t a láz sziln tével a  K och-féle  bac il lusnak  a  v é r 

bő l való e ltű n ése is  m eg v o lt á l lap íth a tó .
Ezen eredm ények  a lap ján  Jo u sse t b eb izony íto tt té n y ne k  ta r t ja , 

hogy  a güm ő s m ellh árty a lo b o k  szám a m ódfe le tt n ag y , a gümös 
h asv ízk ó resetek é ped ig  lényegesen  nagyobb  an n á l, m in t a m ely 
nek  á lta lá b a n  vesz ik , a  güm ös eredésü  b a k te raem ia  ped ig  ta g a d 
h a ta t la n  és nem csak  m ilia r is  güm ökórn á l jön  elő .

M u n k á la ta in k  fo lyam án te rm észetesen  szo rosan k ö v e ttü k  a 

Jo u sse t ad ta  e lő írást.

Az e ljá rástó l való eltérésünk ped ig  a n n a k  csak  elő nyére  
v á lh a to tt, a m enny iben  1. so k k a l nagyobb  izzadm ánymenny iségek - 
ke l do lgoztunk  m in t Jo u sse t, 2 . hu llaszívbő l való oly  v é r t hasz

n á ltu n k , a m ely te tem ek n ek  á lta lán o s szem csés g üm ő kó rja  kó r- 
boncz tan ilag  vo lt m egállap ítva, s a m elyeknek  sz ívvére tu d v a 

levő leg a bac il lu so k at nagy  szám ban ta rta lm azza .
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F e ltű n ő , hogy  Jo u sse t a tech n ik á n ak  egész lényeg te len  

p o n tja ira  is k ite rjeszk ed ö  e lő írása  m elle tt nem  em léksz ik  meg 

azon n ehézségek rő l, m elyek  épen az ily  term észetű  vizsgá la to kná l 

g y a k ra n  döntő  szerepet já tsz a n a k , az é rt ezeknek  egyném elyükét 

mi em lítjük fel. A tá rg y le m e z re  k e n t v izsgá la ti an yag  a láng- 

fixatio  d a c zá ra  sem ta p a d  m eg m ind ig  jó l és gyenge viz- 
su g á r is lem ossa, úgy hogy n éh án y  esetben  a paraffinm etszeteknél 

szokásos ra g a sz tá s i e ljá ráshoz  fo lyam odtunk  (g lycerin , feh érje  ää 

p a r te s  f i l t r á lv a ) ; hangsú lyozzuk  azonban , hogy  ezen m ódszert csak  

k ísé r le t i le g  a lk a lm az tu k , s hogy a  n y e r t  e redm ények a  ren d es 

m ódon k é sz íte tt p ra e p a ra tu m o k ra  vonatkoznak .

A m eg nem  ta p a d á s  o k á t, az t h isszük , ab b an  k e ll k e resn ü n k , 
hogy  azon feh érjean y ag o k a t, m elyek a ta p a d á s t eszközük , az 
em észtő  fo lyadék  m egfosztja ezen tu la jd o n ság u k tó l. Hogy m inden 

e llenvetésnek  élé t vegyük , m eg k e ll m ég jeg y ez n ü n k , hogy  v izs

g á la ta in k n á l a  legpon tosabban  t isz títo tt  és csak is  ú j tá rg y lem eze

k e t h aszn á ltu n k .

M inden g y a k o r lo tt v izsgáló e lő tt ism ere tes h ib a fo rrá s t k ép ez
n ek  azon a tá rg y lem ezek en  lévő  igen  finom k arczo la to k , m elyek  
a ca rbo lfuchsin t ép úgy  fe lveszik , m in t a m eg festendő  an y ag , a 

sz ín telen ítö  fo lyadék  azonban  azo k a t nem dek o lo rá lja , m ié r t is  

azok g y a k ra n  K och-féle bac illusokhoz hason lók .

Sem m iképen  sem a k a r ju k  ezzel az t á l líta n i, hogy  ily te r 
m észetű  tévedések  g y a k o r ia k , m ert h iszen  a  g y a k o r lott szem a 
leg több  ese tben a  bac il lnsok  szám ából, hosszábó l, fekvésébő l el fog 
igazodn i, o ly esetben  azonban , m idő n az egész kész ítm ény 

ben is csak  n éh án y  b ac il lu sra  szám íth a tu n k , s ezenfelü l m ég 

2 0 —3 0  lá tó e re t is  á t  kell v izsgá lnunk , m íg eg y re  akad u n k , te h á t 

az egy ide jű  összehasonlítás lehető sége is igen cseké ly , ily en  esetek  
ben  tévedés igen  kön n y en  fo rd u lh a t elő .

D e ü v eg k arczo la to k  né lkü l is  k ép ző dhetnek  p iro s p á l-  
cz ik aa lak ú  k ép le tek  o lyképen , hogy  m agában  a fe lk ent fe h é r je 

an y ag b an  képző dnek  h asad ék o k , m elyek a festésnél a k arczo la to k  - 

hoz hason lóan  v ise lkednek .

Ig e n  veszedelm es h ib a fo rrá s  csúsz ik  be a  vérrö g ö k  vizs
g á la tá n á l. Az elő írásos kész ítm ényben  t. i. ré sz in t szé tszó rtan , 
ré sz in t cso p o rto k b a v e rő d ö tt, k issé  b a rn ásb a  já tsz ó p iro s k é p le te 
k e t  ta lá lu n k , m elyek  á lta láb a n  ugyan  röv idebbek  a  Koch-b ac il- 
lusná l, de azok  n a g y sá g á t m égis n éh a  e lé r ik , s egyebekben  

hozzája igen  hason lók . M inél jo b b au  k im oso ttak  a rög ö k , anná l 

kevesebb  i ly en  k ép le t lá th a tó , m ig egy  k ísé r le t k edv é é rt m osat- 

lan  rögbő l szárm azó kész ítm ényen  o ly  n ag y  szám ban  vo ltak  je len , 

hogy azokat vérfestenykristályoknak k e l le tt ta r ta n u n k . E  fe ltev é
sü n k  an n y iv a l is in k áb b  jogo su lt vo lt, m ert m ellkasi és hasi t isz ta  
gyü lem ekbö l szárm azó k ész ítm énye in ken  a k ép le tek  á llandóan  
h ián y o z tak .

E n n y it  az esetleges h ib a fo rráso k ró l.

Á tté rü n k  m ár m ost v izsgá la ti e red m én y e in k re , m elyek m e ll

kas i és hastíri  izzadm ányok , v a lam in t á lta lános szemcsés gümő - 

k ó rb an  e lh a lta k  v é rén ek  v izsgá la ta ib ó l szárm aznak .

Mellkasi izzadmányok.

1. M. J .,  31 éves. Exsud. p leu r it . 1. d. A b e tegség l 1/* éve 

áll fenn . H e k tik u s  lázak , in f i l trá lt  tü dő k , sputum  positiv . A punctio  

eredm énye 1 3 2 0  kcm . t isz ta  savós izzadm ány. A kész ítm ényekben  

4 — 5  K och-bacillus Positiv eredmény.
2 . T h . J ., 2 0  éves. E xsud . p leu r. 1. d . A szú rcsapolás 

eredm énye 1 7 0 0  gm. t isz ta  savós fo lyadék . N ég y  készítm ényben 
hat iíoc /í-b ac il lu s t ta lá l tu n k . E gy  he lyen  tö rm elék ek  közö tt több 

p iro s bac il lus lá th a tó , m elyek  n ag y o b b ak n ak  te tszenek  a tu b er- 

cu losis-b ac illusná l, va lószínű leg  v é le tlenü l b e lekeverödö tt sap ro - 

p h y tá k . Positiv eredmény.
3. K . R. E xsud . p leu r. 1. sin . A m ellcsapo lásná l 1 80 0  gm. 

t isz ta  savós gyülem  ü rü l. M inden kész ítm ényben  4 — 5  K och- 
bac il lu s  Positiv eredmény.

Öt tovább i gümös m ellh árty a izzad m án y  v izsg á la ta  negatív 
e redm énynye l já r t .

Vér.

1. H u llavér. (B onczolati k ó r ism e : T ubercu losis m ilia r is 

m eningum , p e r ito n it is  tu b ercu lo sa  ad h aesiv a  u n iv e rsa lis , p leu r it is

sero -f ib rinosa tu bercu losa  d ex tra , tu b ercu losis m ilia r is p leu rae  

s in istrae , p e r ib ro n ch itis  e t pneum on ia  in t. caseosa su b acu ta .)  A 

kész ítm ényeken  se jttö rm elék ek en  kívü l több h e ly ü tt zö ldes-barnás 

kép le tek  lá th a tó k , m elyek csopo rto su lvák  és k ris tá ly o k h o z  h aso n 
lók ; ezeken kívü l 3 — 4  k a rcsú , h a lv án y p iro s b ac il lusra  g y an ú s 

k ép le t, m ely  az elő bb le írtak h o z  igen hason ló. Kétes eredmény.
2. H u llavér. (B . k . : M en ing itis e t p e r ito n it is  tu bercu lo sa , 

tubercu losis renum , lien is et h ep a tis  m ilia r is.)  Negativ eredmény.

3. H u llavér. (B. k . : T ubercu losis m ilia r is acu ta  pulm onum , 

lien is, h ep a tis  e t renum , tu b ercu lo sis  ductus th o rac ic i.)  M inden 

k ész ítm ényben  n éh án y  K och-b ac illus. Positiv eredmény.

4 . H u llavér. (B. k . : M en ing itis b as ila r is  tu b ercu losa , p e r i
to n itis  et p e r ic a rd it is  tub ercu lo sa , tu b ercu losis milia r is pu lm onum , 
lien is e t renum ,) Negativ eredmény.1

Ascites.

1. C irrhosis h ep a tis . Negativ eredmény.
2. P e r ito n it is  tubercu losa . (Boncz. k ó r ism e : P erito n it is  ch r. 

tubercu lo sa  sero -f ib rinosa, u lcera  tubercu lo sa  ile i.) Negativ eredmény.
Positiv eredményt n y e r tü n k  te h á t exsudatum, pleurit. tuber

culosum nyolcé esete közül háromszor, vérvizsgálat négy esete közül 

egyszer, m íg egy eset g y an ú s volt, ascites-folyadék két esetének 
vizsgálata pedig negativ eredménynyel járt.

H= * *

E sete ink  m érlegelése és v izsg á la ta in k  közben szerzett ta p a sz 

ta la ta in k  nyom án Íté lve, a  Jousset-féle eljárást korántsem tarthat
juk  tehát minden esetben czélhoz vezető nek. H iszen mi épen — az 

e ljá rás elő nye inek  m eg ité lhe tése szem pontjából —  különösen a lk a l 
m as ese te k e t v á lasz to ttu n k  k i, m e lyeknek  güm ös te rmészete az 
esetek  többségében  k é tség te len  vo lt. Az izzadm ányok leg n ag y o b b 
ré sz t m ásodlagosak  vo ltak , m elyek  k ite r je d te n  beszűrő dö tt tüdő k  

m elle tt á l lo tta k  fenn, a v izsg á lt v é r ped ig  m ilia r is  fo lyam atokbó l 

szárm azó an y ag , a m ely m in t v é ra lv ad ék  a szívbő l v éte te tt ,  a 

m elyben  tudva levő leg  m ár egyszerű  fe lken t kész ítm ényben  is g y a k 

ra n  k im u la th a tó  a K och-bac illus.

Nem lehet te h á t az a rá n y la g  g y ak o r i n eg a tiv  e redm ény t 
m áskép  é rte lm eznünk , m in t hogy  a  Jousset-féle eljárás sem alkal
mas mindig arra, hogy  segélyével egy  fo lyadékgy iilem ben , m ely 
a rá n y la g  igen  kevés bac il lu s t ta r ta lm a z , a bac il lu st m ind ig  m eg
ta lá l ju k .

A nny i u gyan  va lószínű nek  lá tsz ik , hogy ezen e l já rás a 

több i eddig h aszná la tos ilyen e l já rá s t (egyszerű  cen tr ifu g á lás vagy  
egyszerű  fe lken t készítm ény) használhatóság tekintetében felül
múlja, de m in d en ese tre  k e resn ü n k  kell m ég to v á b b ra  is  o lyan  
e l já rás  u tán , m ely eredm ény  te k in te téb en  a Jo u sse t-fé le  e l já rá s t 
is fe lü lm ú lja.

V igyáznunk  k e ll továbbá v izsg á la ta in k  közben azon kö rü l 

m ények re, m elyek a  bac il lus u tán  k u ta tó t m eg tév esz th e tik  és 

m elyeke t elő so ro ltunk , m ert g y a k o r la t la n  v izsgá ló  azok tó l té v ú tra  
vezetve, könnyen  h ibás k ó rism ét á llít fel. K i kell em elnünk  to v áb b á  
az t is, hogy  az e l já rás  n éh a  fá radságos és hosszadalm as —  a 
kész ítm ények  alapos á tv izsg á lása  ese te inkben  nem p erczek et, de 

ó rá k a t v e t t  ig énybe — , m indezek o ly  k ö rü lm ények , m elyek a 

, m ódszer g y a k o r la ti  h asz n á lh a tó sá g á n a k  és szé lesebb k ö rű  e lte r-  

! jed ésé n ek  fe lté tlen ü l á r ta n a k .

Jo u sse t e l já rásáv a l szám os o ly an  esetben  m u ta tta  k i a tu b e r 
cu losis b ac il lu sán ak  je le n lé té t (c ir rh o tik u s  asc itesek , lázas, de nem 
m ilia r is  tubercu losis-esetek ), m elyekben  az eddig i m ódszerekke l a 

I güm ő bac illust k im u ta tn i nem s ik e rü lt.

A m ondo ttak  u tán  k iv án cs iak  v ag y u n k , hogy  késő bbi vizsgá 

la to k  m enny iben  e rő sítik  m eg ezen eredm ényeke t ?

Irodalom. 1. A . J o u s s e t:  N ouvelle m éthode p ou r iso ler le bacille  
I de K och des hu ineurs de l ’organism e. La sem aine medicale. 1903. 3 sz. 

és A rch iv es de m édecine experim enta le. 1903. 15. köte t. — 2. La 
sem aine m édicale. 1903. 19. sz.

1 Jeg y ze t. H ogy  a m ódszer é r ték é t m ás b ak té riu m -fa jo kná l is 
m egism erjük , endocard it is  u lcerosa és ty ph u s abdom ina lis k é t-k é t ese té t, 
m elyeknek  kórism éje  részben bonczolatilag , részben a k lin ik a i le fo lyás 
ú tján  n y e rt m egerő sítést, v izsg á ltuk  m eg Jo u sse t e ljárásával a vé rt,

! de m ind a négy  esetben negativ eredménynyel.
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A prostatectom ia perinealis 5 esetérő l.
I r ta :  B akó Sándo r dr., egyetem i m agántanár, kórházi fő orvos.

(Vége.)

3. K . F ., 6 3  éves, vasú ti p á ly aő r , he lybe li lak o s. 1 9 0 2 . 
á p r i l is  2 1 -d ik én  v é te te tt fel. E lő ad ja , hogy  2 5  éves k o ráb an  
h ú g y o sö k an k ó ja  vo lt, m ely  h am ar elm ú lt u g y an , de m ég azu tán  
hosszú idő  m úlva is húgycső vében  erő s ég e tést é rze tt. M ár 

15  éve v e tte  észre , hogy v ize le te  nem  m egy  o ly  erő s su g árb an  
m in t aze lő tt, 3  év ó ta  ped ig  csak  k a th e te r re l  tu d ja v ize le té t k i 

ü r í te n i  ; e czé lra  p u h a  k a th e te r t  h aszn á lt s az t m aga m ind ig  jó l 

be tu d ta  vezetn i. Az utóbbi 6 hónap  a la tt  n ap p a l o ly  g y ak o r i 

v ize lési ingere i v an n a k , hogy  m eg sem tu d ja  szám olni ; e m ia tt 
h az u lró l k i sem tud  m ozduln i és m inden  m u n k á ra  k é p te le n ; 
é j je l  7 — 8 -szo r kell m egk a th e te rezn ie  m agát. A h a lván y , leso v án y o 

d o tt, é tv á g y ta la n  b e teg  a fe lv é te lko r m érsék e lten  lázas (38°), az 

e k k o r  leb o csá to tt zavaros v ize le t 2 5 0  gm .-ot tesz ki. A p ro s 

ta ta  m in d k é t lebenye m egnagyobbodott, de tú lnyom óan a jo b b 
o ldali lebeny.

A kó rház i kezelés u ro tro p in -ad ag o lásb ó l, a v izele tnek n ap o n ta  
3 -szó r lebocsátásábó l és hó lyagm osásokbó l á llo tt. E m elle tt a  hő 
em elkedés csa k h am ar m egszű n t, csö k k en tek  a vizelési in g e re k , 
t isz tu lt a  v ize le t, de a  v ize le tm arad ék  m inden lebocsátás u tán  

1 5 0 — 3 0 0  gm. közt v á ltakozo tt. H ó ly ag tü k rö zésn é l a  megnagyob

b odo tt p ro s ta ta -o ld a lleb en y ek en  k ívü l a hó lyag fa l tra b e c u lá s  meg- 

v as tag o d á sa  s a  h ó ly ag  n y á k h á r ty á já n  i t t-o tt  vérbő ség  ta lá l ta to tt . 
M iu tán  a m ár 3 év ó ta  fennálló  töké le tes h ú g y rek ed és m ia tt 
to v á b b ra  is  a k a th e te r  h a sz n á la tá ra  le t t  vo lna u ta lv a  s e m elle tt 
hason ló  sú lyos cy s ti t isn e k , m in t a  m ilyen fe lv é te lko r fen n á llo tt, 
csak  ú gy  k i le t t  vo lna téve, a  betegné l 1903 . m ájus 3 -d ik án  a 
p ro s ta ta k im e tsz é s t végeztem .

A m ű tét k iv ite le , ennél is  o ly an  vo lt, m in t az elő bbi ese 

tek b en . A töm ött, összeálló  m ir ig y  i t t  is csak  részle tek b en  volt 

k im etszhető  és a k im etszés i t t  is csak  azon h a tá r ig tö r té n t, a 
m íg az u jja l való v izsg á la tn á l m inden a k a d á ly tó l, az o lda llebenyek  
n yom ásátó l m en tesnek  volt felvehető . Ez esetben  a hó ly ag n y ak o n  
e lv á lto zás nem ta lá lta to tt. Az e ltáv o líto tt m ir ig y rész le tek  sú ly a  

2 0  gm . A le fo lyást, m ely  eg y éb k én t láz ta lan  vo lt, öt napon 

k e resz tü l fennálló  csuk lás z a v a rta  meg, m ely részben  a ch lo ro 

form  h a tá sá n a k  vo lt b e tu d h a tó , részben  a re k esz re  gy ak o ro lt 
nag y o b b  n y o m ásnak , a mi a be teg n ek  a m ű tét a la tt i  elh e ly ezé
sével vo lt egybekö tve. M ájus 9 -d ik én  a  k a th e te r  a húgycső bő l 
k ic sú sz o tt s m iu tán  hason ló  p u h a  k a th e te r  nem  v o lt behelyezhető , 

angol k a th e te r  le tt  bevezetve és b en th ag y v a . M ájus 1 2 -d ik én  az 

angol k a th e te r t  p u h a  k a th e te rre l  cseré ltem  k i, m ely m an d rin  

segé lyéve l vo lt bevezethető . M ájus 1 3 -d ik án  e ltáv o li tása  a  ka the- 
te rn e k , m ely nem jó l func tioná l, ez alkalom m al a  b eteg  á lta l k i 
ü r í te t t  v ize le t egy része a g á ti seben ü rü l k i. Ez idő tő l kezdve 
hó lyagm osás v ége tt kezdetben n ap o n ta  egyszer, késő bben r i tk á b 

ban  le t t  a  k a th e te r  bevezetve, kü lönben  a beteg  m agátó l jó l  k i 

tu d ta  ü r íte n i hó ly ag já t. Ju n iu s  2 -d ik án , a  m ű té t u tán  egy hó 

n a p ra  úgy  a  húgycső  sebe, m in t a g á ti seb te ljesen  be v o ltak  
g y ó g y u lv a  és a  beteg ju n iu s  1 0 -d ik én  szem betű nő en  megerő södve 
g y ó g y u ltan  távozo tt. V ize letét ek k o r nappa l 3 — 4-szer m inden 
m arad ék  né lkü l tu d ta  k iü ríten i, éjje l 1— 2-szer v iz el t ; v ize le te 
elég tisz ta .

A b e teg  legu tóbb  ezen év ju n iu s  h av á b an  k eres te  fel ő sz- 

tá ly u n k a t és e lm ondta, hogy  a m ű tét ó ta  le fo ly t egész éven á t 

k a th e te r re  nem vo lt szüksége és a  v izeléssel sem m i b a ja  sem ( 
v o l t ; n ap p a l 3 — 4-szer v izel, de éjje l is  u g y an an n y iszo r. K özvet
len  v ize lés u tán  k a th e te r t  bevezetve semmi m arad ék ot sem ta lá l-  j  

tu n k  és a hó lyagba befecskendezett m egm ért m ennyiségű  fo lya
d ék o t azonnal egészen ki tu d ta  ü ríten i. A v ize le t még k issé  horná- ! 

lyos. A végbé len  á t  eszközölt v izsgá la tn á l a pi’o s ta ta  m arad v án y a , 

kü lönösen  a jo b b  lebenyé , k itap in th a tó . A beteg az erec tio  felöl 

k é rd ez te tv én  m ondja, hogy erectio i csak  úgy  m egvannak , m in t 
aze lő tt egészséges k o ráb an .

4 . P . F e rd in á n d , 70  éves, fehérnem ű  tisz tító , n ag y vá rad i 
lakos 1902 . augusz tus 2 3 -d ik án  v é te te tt  fel. E lő ad ása sz e r in t 2 
évvel eze lő tt h ideg  sö r ivása u tá n  v ize le te te ljesen  e lrek ed t, úgy 
hogy az o rvos k a th e te r re l  vo lt k én y te le n  lebocsátani. Ez idő tő l 

fogva k a th e te r re  vo lt u ta lv a , közben közben néh án y  napon k e resz 

tü l m egátó l is képes vo lt egy  kevés v ize le te t k iü r íte n i, de azu tán  
csak  m eg in t v issza k e lle tt té rn ie  a k a th e te r  rendes h aszn á la táh o z . 
M in tegy  fél év ó ta  v ize le te  nagyon  zavaro s, id ő nként v éres és 

g y a k ra n  v au n a k  fá jda lm as v izelési in gere i. F e lv é te lek o r a  lebo 

csá to tt zavaro s, genyes-véres v izelet 3 0 0  gm .-ot tet t  k i. A v izs
gáló  sonda m egvastagodo tt h ó ly ag fa la t m u ta to tt k i, és a végbé len 
á t  m inden irá n y b a n  m egnagyobbodo tt p ro s ta ta  vo lt k ita p in th a tó . 
A k ó rh áz i kezelés i t t  is u ro tro p in  ad ago lásábó l és a v izele tnek  

n ap o n ta  2 — 3-szo r lecsapo lásábó l és hó lyagm osásokbó l á l lo tt, 

m ire  a  vérzések m egszű n tek  és a v ize le t fokozatosan tisz tu lt. 

M iután azonban  közel 3  heti ren d szeres kezelés m elle tt a hó lyag  

összehúzékonysága m iben sem ja v u l t ,  a residuum  m indig  ugy an az 
m ara d t, 1902 . szep tem ber 10 -d ikén  a p ro s ta ta  k im etszését vé
geztem .

Ez esetb en  a végbélfal levá lasz tása a p ro s ta táh o z  való 
összenövések  fo ly tán  nagyobb  nehézséggel j á r t ,  s i tt-o tt  a végbél 

fa lá t bo rító  bönye is k iszak ad t a  n é lkü l, hogy a végbél fa lán  

rés le tt vo lna k im u ta th a tó . A m ir ig y n ek  egyes részei a tokbó l 
nagyobb  d a rab o k b an  tom pán k i vo ltak  hám ozhatok , a többi rész 
o llóval m etsze te tt k i. Az e ltáv o líto tt m irigy  sú lya 5 2  gm. A seb 
e l lá tása , az állandó k a th e te r  behelyezése egészen úgy  tö r tén t, 
m in t az  elő bbi ese tekben .

A  lefo lyás láz ta lan  vo lt Ugyan m indvégig, de  úg y  a h ú g y 

cső nek  eg y esíte tt része, m in t a  g á ti seb szé tese tt s a m idő n 

szep tem ber 2 0 -d ik á n  az á l lan d ó  k a th e te r  k iv é te te tt s a beteg  

m aga v izelt, a v ize le tnek  egy része a g á t i  seben, kis  része ped ig  
a végbélny íláson  jö t t  k i. Az állandó  k a th e te r  b e n n ta r tá sa  m ellett 
a g á ti seb o k tó b er 2 1 -d ik én  egészen be vo lt g y ó g y u lv a  és i t t  
sem m i v izele t sem  ü rü lt  k i, nem gyó g y u lt be azonban a h ú g y 
cső nek  a sp h in c te r fe le tt a végbélle l közlekedő  sebe, m elyen á t 

v ize léskor kevés v izelet ü rü lt. A b é lsá r k iü rítésében  eg y é b k én t 

sem m i zav ar sem  m u ta tkozo tt. M iu tán  a sipo ly  hosszabb idő n 

k e resz tü l sem záró d o tt be te ljesen , p a ra íf in in jee tió k k a l igyekez tem  
az e lzá ródást elő m ozd ítani, de a k é t ízben  vég zett be fecskendés 
sem  veze te tt te ljes eredm ény re , úgy hogy  m idő n a beteg  1903 . 
ja n u á r  7 -d ikén  e ltávozo tt, v izelés közben  egy p á r  csepp a vég
bélen  á t ü rü lt k i. V izelési in g ere  a be teg n ek  a k k o r n ap p a l 3 — 4  

ó rá n k é n t vo lt, u g y an a n n y isz o r éjje l i s ; a v ize le tm arad ék a  5 0 — 80  

gm .-ot te t t  k i. A b e teg  tovább i á llap o tá ró l n incs tudom ásom .

5. S t. E rv in , 5 6  éves, m agánzó, 1 9 0 2 . o k tó b er 14 -d ikén  
té te te t t  á t  az I. sz. b e losztá ly ró l. B eteg a  m últ év áp r il is  h a v á 
ban v ette  észre, hogy  so k k a l g y a k ra b b a n  kell v ize lnie  és v ize le
té t  csak  nagyobb  m egerő lte tés m ellett vék ony  su g árban  tu d ja  
k iü ríten i. O rvosa a b a jt h úgycső szük ii le tnek  tu la jdo n íto tta  és bou- 

g iek  bevezetésé t a já n lo t ta ; ezt a beteg  n éh á n y  napon á t  h asz 

n á lta  is, de az u tán  a  bevezetésse l já ró  húgycsövérzések  m ia tt 
e lh ag y ta . Á llapo ta  m iben sem jav u lv án , m ájus hav áb an  m ás orvos 
ta n á c sá t k é r te  k i, a ki hú g y csö szü k ü le te t k izá rv án , b a ja  ellen 
sós ü lö fí ird öket és te n g e rp a rt i  ta rtó z k o d ást a ján lott. Á llapo ta 

id ő n k én t ném i ja v u lá ssa l ugy an az m a ra d t folyó év aug u sz tu s 

h avá ig , m idő n egy v ad ásza t közben jo b b  v ese tá ján  o ly  erő s fá j

dalm ak  lep ték m eg, hogy k én y te le n  vo lt ág y b a  feküdni. E g y  heti 
fekvés u tán  e fá jd a lm ak  m egszű n tek , de 3  h é t m ú lva ú jra  v issza
té r te k  s m iu tán  többé nem en y h ü ltek , o rvosa a k ó rház i kezelést 
a ján lo tta . Az 1. sz. belosztá lyon  n ag y  fokban k i tá gu lt, te lt  h ó ly a 
g o t ta lá l ta k  id ü lt v ize le trek ed ésse l és p o ly u r iáv a l ; a v ize le te t 

n ap o n ta  2 -szer p u h a  k a th e te rre l  leb o csá to tták , m elynek  bevezetése 

m ind ig  nehezen  tö r té n t és a  húgycső  vérzéséve l j á r t.  A p u h a  

k a th e te r  bevezetésével já ró  nehézségekrő l egy alka lom m al m agam  
is m eggyő ző dtem  s u g y an a k k o r egy  érczsonda bevezetése a 
a  hó ly ag  m egv izsgá lása v ég e tt nem is vo lt k iv ih e tő ; m iu tán  
sa já t v izsgála tom  is m egerő síte tte , hogy a b e teg  b aján a k  a lapoka 

a p ro sta ta tú lten g ésb e n  k eresendő , a beteg  á t té te te tt  osztályom ra .

A lesoványodo tt, é tv á g y ta la n , á lm atlan  be teg n ek  m inden

1— 2  ó ráb an  m egúju ló fá jda lm as v ize lési ingere i v an na k , erő s 

fá jd a lm ak k a l egybekö tve a g á to n  és a ba l v ese tá jon . Az a lacsony  
fa jsú lyú , k issé zavaros v ize le tn ek  nap i m enny isége 2 5 0 0 — 3 0 0 0  
gm. A húgycső  p u h a  eszközzel való á th a to lásn á l is kö n n y en  vérző  
s u tán a a beteg  az egész húgycső re k ite r jed ő  égető  fá jdalom ró l 
p an aszk o d ik . A p ro s ta ta  je le n té k e n y e n  m egnagyobbodott, töm ött, 

egyenetlen  dudo rzatos, kü lönösen a jo b b  lebenybő l em elkedik  k i 

egy m ajdnem  d iónagyságú  dudoro dás. A v izelet levezetésére

*
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állandó  k a th e te r t  k ísé r le ttem  m eg s a m elle tt a  beteg  e lein te  

nagyon  m egkönnyebbü lve érezte  m ag át, de 12 ó ra i b e nn ta r tá s  

u tá n  o ly  erő s égető  fájda lom  lep te  m eg a g á to n , hogy  a  k a th e te r t  
el k e l le tt táv o lítan i. M iu tán a v ize le tn ek  lebocsátása a  k a th e te r  - 
n ek  idő n k én ti bevezetésével ezu tán is n ag y  fá jda lomm al j á r t  s a 

beteg  az a ján lo tt hó ly ag szú rcsap o lásb a  belé nem e g ye z e t t : az ö 

sü rg e tő  k é résére  o k tó b er 1 9 -d ik én  a  p ro s ta ta  k im etszését végeztem .

A chloro fo rm m al e la l ta to tt  be tegné l m ár a  bő r és bőr a la tt i  

kö tő szövet á tm etszése szokatlanu l bő  vérzéssel j á r t,  m ely  még 
in k áb b  fokozódott a k k o r , m idő n a fe l tá r t  s n ag y  m érték b en  duz

zad t, v é r te l t  bu lbus a k am p ó ra  való fe lh úzása közben m egsérü lt. 

Az inn en  jövö vérzés jó  ideig daczo lt m inden vérzéscsillap ító  

tö rek v ésse l, a vérző  te rü le t  k ö rü lö ltése , b e v a rrá sa czéljából te t t  
tü szú ráso k  h e lyébő l a  szöve tek  szak ad ék o n y ság a  fo lytán  ú jabb  és 

ú jabb  v ér to lu lt k i, ú g y  hogy nem m ara d t m ás h á tra , m in t tam - 

po náln i a  vérző  te rü le te t s a  fö lé il lesz ten i a kampót. T ek in te tte l  

az ezzel e lte lt  idő re  és a v érvesz teség re , a p ro s tata  k im etszése 
csupán  csak  a  legk iá llóbb  o ld a lleb en y ek re  szo rítkozo tt, s m iu tán  
a b ev ezete tt u jj a h ó ly ag n y ak o n  a k a d á ly t nem ta lá l t,  k a th e te r  

behe lyezése u tá n  a  húgycső  sebét egy  p á r ö ltéssel eg y esíte ttem  

és a  g á t i  seb ü reg e t gaze-csík okka l tö ltö ttem  k i. Az e ltávo líto tt 

p ro s ta ta  rész le tek  sú ly a  15 gm.

A b etegné l, k i a d é lu tán  fo lyam án n ag y  gyengeség rő l p a 
n aszkodo tt, ism ételve k o n y h asó s beön tések  tö r té n te k; késő bb 
g y a k ra n  h á n y t és az egész éjé t n y u g ta lan u l tö ltö tte. A köv et
kező  napon , d ac zá ra  a m eg ism ételt konyh asó s b eö n téseknek , 

gyengesége m in d in kább  fokozódott, és este  6 ó ra k o r m eghalt. 

B onczo lat nem vo lt v é g e z h e tő ; a  k im etszett ré szek  górcsövi v izs

g á la ta  nem m u ta to tt á lk ép le tre .
E  m ű tétné l azon az ú ton , a m íg a m ű té t tn la jdonképen i 

te réhez , a  p ro s ta táh o z  ju tu n k , k é t veszély  fe n y e g e t:  a  bu lbus és 
a végbél m eg sértésén ek  a veszélye. H u llán  vég zett mű tételei a la p 
já n  P ro u s t az t a ján lja , hogy n ag y  m etszésekke l m entő i jo b b an  

tá r ju k  fel a bu lbust, íg y  legkevésbé sé r th e tjü k  m eg. A zonban  

nem csak késse l sé r th e tjü k  m eg a bu lb u st, és kellő  óvatosságga l 

ezt k i is  k e rü lh e tjü k , hanem  az idő s egy én ek n é l nagyon  k ife jle tt 
és n éh a  igen szak ad ék o u y  b u lb u s t m eg sérth e tjü k  a kam póval is. 
I lyen  ese tekben  a vérzés m egszün te tésére  a  seb b e v arrá sá v a l sem 
m ind ig  bo ldogu lunk  s czélszerübb is ezzel nem so k a t vesz teg e tn i 
az idő t, hanem  tam p o n t nyom ni a sebre és e fö lé tenn i a kam 

p ó t ; és kü lönösen  a ján la to s , hogy ü res h ó ly ag  m ellett o p e rá lju n k , 

m ert a te l t  h ó lyag , hozzávéve a b e teg n ek  a m ű tét a la tt  elfo g la lt 

h e lyze té t, n ag y b an  fokozza az egész g á t v é r te ltsé g ét. A végbél 

m eg sértésén ek  k ik e rü lé sé re  P ro u s t a m usculus u re th ro -re c ta l is  á t 
m etszésében a m etszés i rá n y á ra  helyez  sú ly t, és az így  k e le tk e 
ze tt résben  u jja l beha to lva , hogy jó ú ton  v ag y u n k -e, onnan  tu d 
ju k  meg, hogy  a  végbél lev á la sz tása  k ö n n y en  m egy, a vérzés 

cseké ly  és fe lism erh etjü k  a végbél fa lá t b o rító  sima bönyét. 

M indez nagyon  jó  ú tm u ta tó  ép v iszonyok m ellett, azonban , h a  a 

végbél és p ro s ta ta  közö tt e lö rem en t lobos fo lyam atok  u tán  ö ssze
növések v an n a k , ezek szé tv á lasz tásán á l b eszak ad h a t a végbélfa l 
is, a  m in t a  közö lt ese tekben  elég g y a k ra n  lá tju k  is.

A le th a lis  k im enetelű  esetem ben a p ro longá lt n arcosis, a 
je le n té k e n y  vérveszteség  és a veséknek  rég eb b en  fenn á llo tt h iá 

nyos m ű ködése eg y ü ttesen  szerepe ltek  a h a lá l o k a  g ya n á n t. A 

többi n ég y  a m ű té te t m inden nehézség  né lkü l k iá l lo tta , és ezek 

közül egy vo lt 6 3  éves, a  tö b b iek  közü l m indegy ik  70 , és m in d 
n y á jan  a  megelő ző  hosszas betegeskedés fo ly tán  e lcsigázo tt, leg y en 
g ü lt egy én ek  vo ltak . A  gyóg y u lássa l végző dött 4  eset közül 1-nél 
id ü lt incom p let, 3 -n á l id ü lt com plet h ú g y rek ed és volt s ezek m ár 

hosszú idő  ó ta  a k a th e te r  ren d szeres h asz n á la tá ra  vo ltak  u ta lv a . 
A m ű tét u tá n  m indezeknél a h ú g y rek ed és m egszű n t, s eg y ik n ek  

k ivé te léve l a több iek  v ize le tü ke t egészen k i tu d tá k ü r íten i és 
azon k e ttő né l, k ik e t a m ű tét u tá n  egy év e lte ltéve l ú jra  m egv izs
gáln i a lkalm am  vo lt, ez az eredm ény  m eg is  m ara d t. M egm arad t 
azonban  m indkettő né l, h a b á r k is  m érték b en , a p ro s tatism u s egyik  

tü n e te , az éjje li g y ak o r ib b  v izelési inger, de fá jdalom  n é lkü l.

E  m ű téti e l já rás  á lta l  e lé r t e redm ények  m eg íté lésére bő vebb 

ad a to k a t n y ú jta n a k  a  fran cz ia  sebészek  nagyobb  számú esete i. A 
p á r is i „S ociété  de C h iru rg ie“ 1 1 9 0 2 . ok tó b er 8 -d ik i ü lésén  Gui-

1 Ann. des mal. des org. úrin. 1903.

n a rd  je le n té s t te t t  P ro u st-n ak  egy m ü te tt be tegérő l, k iné l heveny  

h ú g y rek ed és m ia tt végezte a p ro s ta tec to m iá t, és a  ki a m ű tét 
u tán  3 hónap  m ú lva is egészen jó l k i tu d ta  ü r í te n i h ó ly ag já t. 

Ezen alkalom m al szám o ltak  be edd ig i ta p a sz ta la ta ik ró l Leg tieux  
és A lb a rran . Legtieux u g y an csak  a  G uyon k l in ik á já n  12 esete t 

o p e rá lt 1 ha lá lozássa l. K é t ese tében  a m ű té t közben bő  vérzés 

fo rd u lt elő , k e ttő n é l a  végbél lev á la sz tása  közben a bélfal m eg
sérü lt. K é t ese tb en  heveny  h ú g y re k ed és m ia tt o p erá lt, m in dkettő  

g y ó g y u l t ; k iem eli, hogy  heveny  h ú g y rek ed ésn é l hasonló  jó  e re d 

m ény t p ro s ta ta k i i r tá s  né lkü l is e lé rh e tn i, m ind a melle tt, ha  

heveny  h ú g y rek ed és m ellett nagy  p ro s ta tá t ta lá l , a nn a k  e ltáv o 
l í tá sá t ja v a l tn a k  ta r t ja ,  m ert így  lehet e le jé t venn i a  késő bbi 

com p licatióknak . A p ro s ta t i- le b e n y e k e t lehető leg  egy  d arab b an  

fe jti k i, s nem b a rá t ja  a m o rce lle m e n t-n ak ; egy  esetében  az e l

táv o líto tt p ro s ta ta  sú ly a  2 2 5  g ram m ot te t t  k i. Idü lt h úgy rekedés 

4  esete  közül 2 te ljesen  g y ó g y u lt, 2-né l a  m ű tét u tán  3 hónap  

m ú lva is in co n tin en tia  áll fenn , m ely azonban ta p a sz ta la ta i sze
r in t  késő bb el fog m úln i. A több i esetei még kezelés a la t t  v a n 
nak . A lb a rran  4 2  ese te t o p erá lt 1 ha lá lozássa l. Ezek közü l 3 0  
o ly an ró l van tudom ása, k ik n é l a m ű tét ó ta  lega lább  6 hónap  

te lt el. H eveny  h ú g y rek ed ése  vo lt ezek közö tt 4 -n e k, m indany- 

n y ian  teljesen  m üködésképes h ó lyagga l g y ó g y u ltak . Id ü lt incom plet 

h ú g y rek ed ése  vo lt 14 -nek , ezek közül 8 g y ó g y u lt, 3 -ná l a  r e s i 
duum  k ev esb ed ett, 2-né l ped ig  semmi ja v u lá s  sem á llo tt be. 
Id ü lt com plet hú g y rek ed ése  vo lt 1 2 -n e k ; töké le tesen g yógyu lt 

11, 1-nél in co n tin en tia  m arad t v issza. A leg jobban  g y ó g y u lt ese tei 

közül is  a nagyobb  résznek  nappa l 2 — 3 ó ra i idő közökben  van 

v izelési ingere , éjjel 1 — 3-szor. Az e ltáv o líto tt mir igy  sú ly a  2 -n é l 

cseké lysége m ia tt n incs m egjelö lve, 1-né l 10 gm ., 1-nél 15  gm ., 
a nagy  többségné l 4 0  gtn.-on felül és 1 ese tb en  2 2 9 gm. A lb a r
ra n  fe n n ta r t ja  to v á b b ra  is a m orce lle raen t- t, m in t a  m elynél a 
húgycső  m egsértése leg jobban  e lk e rü lh e tő , a  n ag y  töm egben való 

enuc leá lás csak  k ivéte les ese tekben  végezhető . M ű tét közben a 

végbél m egsértése A lb a r ra n  esete i közül 3 -n á l fo rd ult elő .

D e lb e t1 egy  esetében , m elyet A lb a r ra n  e l já rása  sze rin t s az 
ő  segédkezése m elle tt o p erá lt, in co n tin en tia  m ara d t v issza ; a beteg  
v issza tu d ja  ta r ta n i  v ize le té t ü lve 2  ó rá ig , já r v a  1 ó rá ig , éjje l 3 — 4 
ó rá ig , ha  azonban  a v izelési in g ere  jö n  s abban  a pi l la n a tb a n  nem 
tu d ja  k ie lég íten i, v ize le te  e lfo ly ik , s ezért re ip ien s  né lkü l sehová sem 

m ellet. E z t ö a h ó ly a g n y a k  m eg sértésén ek , il le tő leg a m ű tét közben 

bem etszésnek  tu d ja  be, m elyet d aczára  A lb a rra n  u tasításán a k , nem 

lehet m ind ig  e lk e rü ln i, és az á lta l n y e r fontosságot, hogy e ltá v o lí t ta t

ván  a p ro s ta ta , m egszű nik  a h ó ly a g n y a k n a k  a tám asz té k a , s ez 
á lta l a seb szé tn y itv a  m arad v án , a sp h in c te r sebe nem  egy  s z in t 
ben nő  össze. E zé rt ő  a m ű té tnek  több i részét m eg tartv á n , az t 
a ján lja , hogy a húgycső  eg y á lta lá b an  ne n y it ta ssá k  m eg ; a p ro - 
s ta tá n a k  a  g á ti seben való e lő to la tásá ra  egy  kösonda a lak ú  esz

közt kész íte tt, m elybő l csav ar segélyével derékszögben  egy o ldal- 

lécz n y íl ik  k i, s ez szo lgál a p ro s ta ta  e lő to lására. T édenat'2 

hason ló  czé lra  m ár elő bb a köm orzsoló  o rrm á n y á t h asz n á lta  fel, 
s b á r  a  húgycső  m eg n y itásá t k ik e rü ln i a k a r ta , 9  esetébő l 3 -n á l 
az m égis m egsérü lt, a 9 ese te  2 ha lá lozássa l já r t .  V erhoogen  
m ind a három  ese tében  m egsérü lt a húgycső , s egy ikné l a vég

bél i s ; ese te i m ind g y ó g y u ltak , egy ikné l a s ipo ly  még fen n á llo tt. 

M iu tán ennél a m ű tétné l a húgycső  m eg sértésé t a n n y ira  nehéz 

e lk e rü ln i, czélszerübb az t szándékosan  m eg n y itn i, az ujj beveze

tése v ége tt a h ó ly ag n y ak  pontos m egv izsgá lása szem pon tjábó l a 
m egny itás meg épen szükséges is. Az o lyko r b ek ö v e tkezett v izelet - 
ta r th a tla n sá g o t nem egyedü l a  hó ly ag n y ak  bem etszésének , hanem  
inkább  a h ó ly ag n y ak  tú lságos v o n g á lá sá n ik  leh etn e  betudni. E rre  
m u ta tn a k  azon in co n tin en tia -e se tek , m elyek liúgykő  m ia tt v égzett 

gátm etszések  u tá n  m ara d tak  v issza, v a lam in t azon ese tek , m elyek  
tú lság o san  v as tag  H egar-fé le  h ú g y csö tág ítók  a lk a lm azása u tán  á lltak  
be. A m ir ig y e t egész terjede lm ében  eseteim  egy ikében  sem tá v o 
líto ttam  el, m ű tétem et te h á t csupán  a p a r t ia l is  p rosta tec to m ia

1 Prostatectomie périneale: technique et instrumentation. Ann. 
des mal. des org. urin. 1902. 1193. 1.

2 Die perineale Prostatectomie bei Hypertrophie der Vorsteher
drüse. Centralbl. f. Harn- u. Sexualorgane. 1902. 5015. 1.

3 Perineal prostatectomy, a new operation. Reprint from the Occid. 
med. Times. 1901, és Perineal Prostatectomy. 1902.
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elnevezés il le ti m eg. H ogy m enny it táv o lítsu n k  el a m irigybő l, 
az t az a d o tt ese t v iszonyai szab ják  meg.

E g y é b irá n t, hogy a  h ó ly ag n y ak  bem etszése és a m ir igy  

te ljes  e ltáv o lítása  eg y ü ttesen  sem okoznak v ize le t-ta rth a tlan ság o t, 
az t Longfe llow  am erik a i sebész esete i b izo n y ítják . Longfe llow  a 
g á ti p ro s ta tec to m iá t lényegében  azon a m ódon, m in t az t G ossét 

és P ro u s t a ján lo tták , m ár évekke l aze lő tt végezte. 5  évi ta p a sz 
ta la ta iró l  1 8 9 6 -b an  a ka lifo rn ia i o rv o s tá rsu la t e lőtt e lő ad ást is 
ta r to t t ,  de e lő adása ny o m ta tásb an  nem  je le n t  m eg. 19 0 1 -b en  a 

san fran c isk ó i o rv o s tá rsu la tb a n , 1 9 0 2 -b en  a k a lifo rnia i orvosi 

ak ad ém iáb an  ú jabb ese te irő l szám olt be, m elyek rő l a hozzám is 

e lk ü ld ö tt k é t kü lön lenyom atbó l van  tudom ásom . Longfe llow  

m edian gá tm etszést végez, a húgycső  k á r ty á s  ré szé t a végbél e lő 
ze tes fe lkészítése né lkü l n y it ja  m eg és a  m etszést fo ly ta t ja  be 

egészen a h ó ly ag b a. Az it in e ra r iu m  e ltáv o lítása  u tán  u jja l behato l 
a sebbe, m ásik  kezével rányom  a fa n tá jra  és m iközben a beteg  
czom bjai a m enny ire  csak leh e t köze lítte tn ek  a hashoz és m ellkashoz, 
m inden m etsző  eszköz nélkü l csupán u jjúva l enuc leá lja  a p ro sta- 

tá t, kezdve a n n a k  csúcsán  s h a lad v a  fel a tá ly o g  felé. L én y eg é
ben  te h á t u g y an az t tesz i, csakhogy  sö té tben , a m it a fran cz iák  
a m ű téti té r  fe ltá rásáv a l végeznek. E d d ig  2 4  ese te t o p e rá lt 
ha lá lozás n é lk ü l, s ik e rén ek  n y it ja , a m in t m ond ja, a b e teg n ek  e l
helyezésében és abban  áll, bogy  a búgyesöm etszést kite rjesz ti a 

h ó ly a g ra  is. A r ra  a  ké rd ésre , hogy mi tö r té n ik  a p ro s ta tás  h ú g y 

cső vel, az t a m eglepő  fe le le te t ad ja , hogy az részben  vagy  egész

ben e ltá v o lí t ta t ik . De ennek ő  semmi k á ro s  b e fo ly ását nem lá tta , 

a h ú g y cső  fo ly tonossága v isszaá llo tt, szű k ü le t nem  kép ző d ö tt és 
a h ó ly ag  m inden ik  ese tben v isszan y e rte  ren d es m ű ködését. G. 
C hism ore1 az am erika i u ro lógusok  1 902 . év i cong ressusán  m ond ja, 
hogy Longfellow  8 m ű téténél je le n  volt s ezen ese tek n ek  késő bbi 
so rsáró l is van  tudom ása. E gy ik  betegnél, k in ek  beto k o lt h ó ly ag 

kö ve is  vo lt, a  p ro s ta ta  e ltáv o lítása  u tá n  a kő , m ely m ogyo róná l 

nem vo lt nagyobb , a gá ti seben nem volt k ivehető , azonnal m agas 

h ó ly ag m etszést végeztek  s úgy táv o líto tták  el. A beteg  17 nap 
m ú lva a hasfal sebe in fec tio ja  fo ly tán  m eghalt, bonczo la tnál a 
p ro s ta tá s  húgycső vé csaknem  g y ó g y u lt á llap o tb an  vo lt. Egy m ásik , 
k inél m ű tét közben a végbél is m egsérü lt, a m ű té t után  3 0  n ap  m ú lva 

m eghalt epehó lyag  em pyem ában, a bonczola tnál a  m ű tét sebe b e 

g y ó g y u ltn ak  ta lá lta to tt. A  tö b b iek  m ind m eg gyógyu ltak . E n n ek  

a m ű té tn ek  igen fontos elő nye az, hogy elesvén n á la a végbél 

le v á la sz tá sá ra  fo rd íto tt idő , g y o rsan  k iv ihető  és összenövésekné l, 
ha e lő re lá th a tó lag  a  végbél lev á lasz tása  nehézségekbe ü tköz ik , 
e r rő l le  is m o ndhatunk  és e k k o r a p ro s ta ta  k e ttém etszését az 
it in e ra r iu m o n  a p ro s ta ta  és a végbél k ö zö tt elö to lt késse l végez

h e tn ék , ellenő rizve a kés vezetését a végbélbe b evezetett u jja l.

A m ű téti e l já rás , m elyet A lb arran  fe lk a ro lt, k iv itelé 

ben b izo n y á ra  m ég m ódosításoknak  lesz k itéve, ja v a la ta  is k ö ze 

lebb rő l lesz m eg hatá rozha tó , de lényegében  ez a  m ű té t fog ja  m eg
adn i az u ta t , m ely  a  p ro sta táh o z  legkönnyebben  és legkevesebb  
veszély  né lk ü l vezet s m in t ilyen  a p ro s ta ta tú lten gése k  m ű té ti 

kezelésében h a tá ro zo tt v ívm ány t je le n t. T ap asz ta la ta im  u tán  in d i

k á ltn a k  ta r to m  a p ro s ta ta tú lten g ésh ez  csa tlakozo tt v ize lési bajok  

m indazon esete iben , m elyek a beteg é le té t m egnehezítik , egész
ségét a láá ssák , s m elyeken m ás úton seg íten i nem lehet. H ogy 

m elyek leg y en ek  az ilyen  esetek , az t nem  a p ro s ta tatú lte n g é s  
stád ium ai, hanem  m ind ig az ad o tt v iszonyok sze rin t leh e t m eg
íté ln i. H eveny  h ú g y rek ed és o ly sok esetében  áll h e ly re  a hó lyag  

m ű ködése m inden m ű té ti beav atk o zás nélkü l is és pedig  évek re  
terjedő  hosszú  idő re , hogy az i ly en ek n é l a k i i r tá s  m in t p raev en - 

tiv  m ű tét is indok o la tlan . Id ü lt incom plet hú g y rek ed ésn é l csak 

a k k o r  v an  he lye a m ű té tnek , ha  a szövő dött hó lyag lob  a re n d 
szeres keze lésnek  sem  enged, vagy  ha  a v izelet b á r m eg tisz tu lt, 
de a fá jd a lm as v izelési in g erek  tovább fen n á llan ak . Id ü lt com plet 
h ú g y rek ed ésn é l azok , k ikné l a  k a th e te rez és k ö n n y ű  és a k ik n ek  

m ód jukban  van az t a legnagyobb  tisz taság g a l végezni, e m ellett 

m ég hosszú idő n k e resz tü l ac tiv  é le te t é lh e tn ek  ; de ha az esz

köz bevezetése m eg van nehezítve, fájda lom m al e g y b ek ö tv e , ha 
g y ak o r i v érzések  v an n ak , vagy  h a  a hó lyag lob  m ásképen nem 
ja v íth a tó , beáll a m ű téti b eavatkozás szükségessége. A d irec t tú l 
te n g e tt  p ro s ta ta  ellen irá n y u lt  m ű tétek  közül a b etegek  egy  része

1 Journ. o f cut. and genito-urin. diseases. 1902. 366. 1.

szívesebben  egyezik  belé a  B o ttin i-fé le  m ű tétbe, b ár ez a m ű tét, 

m in t V erhoogen m ondja, csak  az é rt tű n ik  fel kevésbbé fé le lm etes
nek , m e rt a  seb el van  re jtv e , de épen az ért a kö rülm ények  
sz e r in t veszélyesebb is  l e h e t ; ezeknél m e g k ísé rth e tjü k  elő bb ezt 

a  m ű té te t s ha az czélhoz nem vezet, fogunk  a  g á ti p ro s ta tec - 
tom iához, jó l le h e t Longfe llow  az t ta lá l ta , hogy  neki azon p ro s ta ta  

k i i r tá sa  vo lt a legnehezebb , ho l elő bb a B o ttin i-m üté te t végezték .

K özegészségügy.
A b u d a p e s t i  P a s te u r - in té z e t i  k ó rh á z  lé te s íté se  és ny ilv án o s- 

ság i je lleg e . 126,760 IV — a./1903. ß . M. szám ú kö rrende le t. (V alam ennyi 
tö rvényható ságnak .)

A  vallás- és k ö zo k ta tásü g y i m in is te r ú r f. évben 80,926. sz. a. 
k e lt á tira táb an  é rtesíte tt, hogy a budapesti k ir. tu d .-egyetem  á lta lán o s 
kór- és g y ógy tan i in tézetével kapcso la to s P asteu r- in téze t IX . kér. R ákos- 

I u tcza i épü le tében  a védő o ltások  keresz tü lv ite lé re szo lgáló he ly iségeken  
I k ív ü l a veszett, v ag y  veszettség  g yanú jában  álló  á lla to k  á lta l m egm art 
j s a védő o ltások  czé ljából az in téze te t fe lk ereső k e lhelyezésére és ápo

lására  150 ág y g y a l fe lszere lt kó rház is lé to sítte tett.
Szám ba véve azon nehézségeket, m elyek az edd ig  k ö v ete tt e l

já rá s  m elle tt fökép  abból szárm aztak , hogy a veszettsége llenes védő 
o ltáso k ra  szo ru ló k  egyéb  alka lm as hely iség h iányában  az o ltások  ta r 
tam a a la tt csak  a P asteu r- in téze ttö l távo l eső  szt. István -kó rházban  
ta lá lh a tta k  elhe lyezést, a mi v iszont nem csak  az o ltás kö rü li e ljá rást 
nehezíte tte  m eg és te tte  körü lm ényessé, de a fő városb an  tö bbny ire  
tá jék o za tlan  v id ék iek  és idegenek  fe le lő sség te ljes gondozásáva l és fe l
ügye le téve l ú gy  a kórház, m int a P asteu r- in téze t vezető ségére te rhes 
fe le lő sséget r ó t t : m in denk in ek  eg y arán t é rdekében  állónak  ta lálom , 
hogy  a veszettségellenos védő o ltások ra  szoru lók  és ezek ese tleges k í
sé rő i ezen tú l az ezen o ltáso k a t te ljesítő  in téze ttel kapcso la to san  fe l
á llí to tt s e czé lra  b erendezett kó rházban  he lyez tessenek  el.

A z e lő so ro lt indokok  a lap ján  ezen kó rháznak  a ..B udapesti 
P asteu r-in tézeti k ó rh áz “ elnevezéssel 1904. évi ja nu á r  1-jétöI kezdő dő  
lia tá ly ly a l a ny ilvánosság i je l leg e t m egadtam , s az országos b e teg áp o 
lási alap és az á llam k in cstá r te rhére ápo lt ja i, va lam in t az idegen á l la 
m okban honosságga l b írók  u tán  fe lszám ítható  nap i ápo lási d íja t 1904-re 
k é t ko ronában  á llapítom  meg.

Mivel ped ig  ezen kü lö n  P asteu r- in téze ti kó rház fe láll ításá ig  a 
veszett, vagy  a veszettség  g yanú jában  álló á lla to k  á lta l m egm artak  az 
1890. évi 32,047. szám ú beliigym in isteri rende le t (R. T. 1890. évf. 1. 
k ö te t 813. . lapon.) in tézkedése ihez  k épest a székesfő város elism erésre 
m éltó á ldozatk észségének  ig énybe vételével az Ü llő i-ú ti szt. István- 
kó rház egy ik  osz tá lyán n y e rtek  e lhelyezést, az im ént em líte tt rende le t 
ezen in tézkedését o ly képen  m ódosítom , hogy  1904. évi jan u á r 1-töl 
kezdödöleg  ezen m egm artak  a m egfelelő  o ltások  v ég e tt tö bbé ne a szt. 
Is tv án -kó rházba, de egyenesen a IX. kér. R ákos-u tczában  lé tesíte tt 
„P asteu r-in tézeti k ó rh ázb a “ kü ld essenek  és u tasíttassan ak , hol ú gy  a 
m eg inartak , va lam in t ese tleges k ísérő ik  rendes b e teg ek k én t te k in te tn ek  
s az u tán u k  fö lm erülő  kó rház i k ö ltségek  k i álta l való v iselésére és 
beszedésének  m ód já ra  nézve az 1898 : XX I. t.-cz. lesz irányadó , nem ped ig  
a rende le t szövegében  idézett, de m ost m ár érvényben  nem levő  
1875: III. t .-c z /

E gyben  értesítem , h o g y  ezen 1899. évi 32,047. B. M. sz. rende
le tn ek  in tézkedése i — kü lönösen annak  a k ísé rő k re  és szá ll ításra  vona t
kozó része —, va lam in t az ez utóbbi tá rg y b an  1893. évi 71,316. szám  
a la tt k iad o tt és az ez t k iegész ítő  15,816/1903. B. M. sz. (B. K . 1903. 
393. lap) rendele t to v áb b ra  is v á ltozatlanu l érvényben  m aradnak ,

B udapest, 1903. deezem ber hó 23-d ikán.
Tisza s. k .

A csecsem ő k védelm e tubercu losis ellen.1

I r t a : BerencL M ik ló s dr., egyetem i m agán tanár, a szt. M argit-köz- 
kó rház rendelő  gyerm ekorvosa.

E g y ik e  a legú jabb  cz ik keknek , a m elyek a güm ökór ö rök léséve l 
fog la lk oznak  (Schäler),2 úgy n y ila tk o z ik , hogy an n ak  három  m ódja közül 
a pete  fo g an ta tás e lő tt i güm ös vo lta  te ljesen  szám ításon k ív ü l h agyha tó , 
a  m ásod ik  mód, a m ely szerin t g iim ő bacitlussa l fe r tő zö tt sperm a fertő z i 
a  pe té t, n incs b iz tosan k im u ta tv a , m ert pl. Friedmann ism ert ú jabb 
k ísé rle te it, hogy  nyú ln á l p o st co itum  güm öbac il lu sokat fecskendezve 
be a vaginába, a foe tu s tu bercu lo su s le tt, em berre a lka lm azni nem  
lehet. E lő ször azért, m ert a k ísérle tn é l re la tiv  ó riású  szám ú güm ö- 
bac illus ju to t t  be, e jacn la tioná l ped ig  ez a qu an tum  csak  e lenyészö leg  
cseké ly  ie h e t ; to vábbá  em beri sperm ában  güm ő bacillusok csak  p rosta ta - 
v ag y  h ere tu bercu lo s is  m elle tt vo ltak  k im u ta tva, ak ko r  is csak  re la tive  
k icsi m enny iségben. A  conceptionalis  güm ös fertő zés e m ód já t tehát, 
ha nem is lehet abso lu t b iz to sságga l tagadn i, de nagy  szerepet ennek 
tu la jd o n ítan i semm i ese tre  sem lehet s ez alapon güm ös örök lésrő l 
beszéln i nem szabad. A  harm ad ik  m ód pedig, az ébróny  transplacen- 
ta r is  fe rtő zése , ké tség k ív ü l elő jön ugyan , de sok k al r itkább , m intsem  a 
csa lád i g iunükór-eseteket ezzel m agyarázn i lehetne. „T nbercu lin -k isér- 
le tek  ú jszü lö ttek n é l“8 czíuiű , 1900-ban m egje len t munkám ban, m elynek

1 M agántanári p róbaelő adás.
2 M onatshefte f. K inderh.
3 O rvosi H etilap. 1900.
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ad a ta it legú jabban  Behring casseli fon tos e lő adásában u gyancsak  a 
d irec t örök lés ellen i fon to s b izo n y íték k én t em líti, azon, edd ig  m eg nem 
czáfo lt, de  a leg tö bb  au to r á lta l elism ert köve tk ezte tésre  ju to ttam , hogy  
„a tubercu lin reac tio  h iánya ú jszü lö ttekné l hata lm as érv  a d irec t hered itas 
ellen, m ert szöveti e lv á ltozások , il le tv e  tu bercu lum képző dés m elle tt a 
tu bercu lin reactio  nem m aradhatn a k i .“

A z ú jabb  ag g lu tina tiós k ísé r le tek  (Courmont, Arloing, Koch, 
Behring, Bömberg), m ásrész t Preisich és Heim4 v izsg ála ta i a tu b e rcu lin 
reactio  lén y eg érő l va lósz ínű vé tesz ik , ho g y  ez a téte l m ég k ite r jesz th e tő , 
m ert k id e rü lt, hogy  a reac tio  lé tre jö ttéhez  m ég gürnös szöveti e lvá lto 
zás je len lé te  sem szükséges, hanem csak  egy , a güm öbacillusok á lta l 
b izonyos se jtan y ag o k b an  e lő á llo tt an ti tes t je len lé te , ú g3r hogy  m a k i 
m erem  m ondani azt negativ  tu b e rcu link isé rle te im  alap ján , hogy az ú j
szü lö tt szervezetében hosszabb ide je la tens bac il laem iá t — a B aum gar- 
ten-féle csirahered itás érte lm ében — e lfogadn i és elképzeln i csak k iv é 
telesen  tu d n ék . A  leg tö bb  k lin ik u s is m egegyezik  ma Heubner5 6 azon 
k i je len tésében  „on peu t adm ettre , que l ’h éred ité  d irec te  du  germ e, le 
bac ille  tubercu leux , ne jo u e  aucun rő le dans l ’e tiolog ie  de la tubercu lose  
in fan ti le “ .

Ső t m a tovább  is m ehetünk . Még 1900-ban a güm ökó r irán ti 
ve leszü le te tt d ispositio  kérdésérő l, a „ te rra in h ered itas“ elvérő l e g y á lta 
lán nem  m ertem  nyila tk ozn i, ma ellenben Bernheim, Strauss, Haushälter, 
Hutinel, Stich, Bollinger m ár m u lt do lgozatom ban em líte tt adata i a lap 
já n ,0 Chargentier k ísérle te i, Behring ú jabb do lg ozata i a lap ján  annak  a 
tan n ak  is kevesebb va lósz ínű séget tu la jd on ítok  s m eggyő ző désem  eg y 
szerű en az, h o g y : a gümökór egyes, egészen kivételes esetektő l eltekintve, 
nem öröklő dik; gümökóros egyének ivadéka pedig csak annyiban van inkább 
disponálva, a mennyiben a nemzés idején egyik vagy másik szülő  gürnös 
toxaemia befolyása alatt állott, vagyis beteg volt. Beteg egyénnek gyengébb 
az ivadéka, de ez a gyengeség specifikus jelleggel nem b ir ; a gümökóros 
egyének ivadéka azért lesz sokszor tuberculosus, mert az infectio veszélyé
nek sokkal inkább van kitéve, mint az egészséges családban ; ki van téve 
pedig épen azon korban, a melyben a fertő zés veszélye legnagyobb, a korai 
csecsemő korban.

H ogy a kora i csecsem ő korban  legnagyobb  a g iim ő s fertő zés veszélye, 
az első  so rban abból k öve tk ez ik , ho g y  e korban még igen hiányosak a 
szervezet védő szerkezetei: a lapos, k ife jle tlen  m ando lák , hám ló n y á k h á r
ty á k  és bő r, csök k en t n y á lk iv á lasz tás a szá jban je lz ik , hogy m ár a 
fe rtő zések  bem eneti kapu i is kevésb bé v éde ttek , m int a késő bb i ko rban  ; 
k icsi az izzadságk iv á lasz tás, a mi Charrin és Delamare szerin t a bör- 
in fec tió k  g y ak o r iság á t m agyarázza, k isebb  és egyen lő tlen  a bélhuzam  
n y á lk ak iv á lasz tása , szám  és m enny iség  szerin t kevesebb d iasta tik u s 
fe rm en t van je len, k isebb  a szövetn edvek  a lk a lic itása, rendetlen  a hő - 
szabályozó közpon t m ű ködése, nagyobb  a  v ize le t to x ic itása, m ind o ly  
tényező k , m elyek path ogen  cs irok  szaporodását elő seg ít ik . M indezekbő l 
k öve tk ez ik , hogy  a gürnös fertő zés minden kapuja inkább nyitva áll a 
csecsemő nél, mint a késő bbi korban, s hogy tehát a csecsemő k giimő s fer
tő zés elleni védelme ép oly kevéssé szoritkozhatik az aspirativ, mint a 
a digestiv fertő zés elhárítására, de tekintettel kell lennie a bő rön, nyák
hártyákon át egyaránt történhető , a vérpálya és nyirkpálya által egy
aránt továbbítható fertő zési lehető ségekre. A z t, hogy  az an yate jje l im m un 
anyagok  m ennek  á t a csecsemő  vérébe, régebben  tu d juk , de ú jabban 
k id e rü lt (Disse,7 Römer8), hog y  nem csak genuin  feh érje tes tek  m ennek 
á t v á ltozatlanu l az első  é le thetekben  (a d iph th erias vagy  te tanusan ti- 
tox in  p l.) az ú jszü lö tt á lla t bé lfa lán  (a m ely teh át e ko rban  úgy  v ise l
ked ik , m in t egy  n ag y  likacsú , a legnagyobb  m o leku láka t á teresz tő  
szű rő ), hanem  baktériumok is akadálytalanul mennek át a bélfalon, s ezt 
Behring,J tö b b ek  kö z t épen a tu berculosis-bac illusra is k im uta tta . A  
gyom orfa lon  az ú jszü lö tt ezen különös v ise lk edésének  boncztan i m a
g y a ráza tá t is m eg ta lá ljuk  : m íg a késő bb i ko rban  a gyom orfal össze
függő  n y ák ré teg g e l van  bo rítva , m ely ré teg  az ep ithe lse jtek  összefüggő  
nyákzóná ib ó l áll, add ig  az em bryonal, ső t az ú jszü lö ttné l is csak  apró  
nyák  dugaszok  at ta lá lu n k , a m elyek kö z t a szabad  se jtp ro to p lasm a 
fedetlenü l feksz ik .

Ezen n y ákdugaszok  összefo lyása m ár az első  éle tnapon m eg
indul ; nő nek  azok szélességben, in ig  a se jt h a tá rát el n e m e r ik , a hol 
a szom szédsejt n y ák d ugaszré tegéve l ta lá lk ozva , összefüggő  fe lü le te t 
képeznek. Ez a fe lü le t azonban az első  h e tekben  m ég igen  vékony , s 
csak  késő bb  vastag o d ik  m eg annyira , hogy  á th a to lh a tlan  védő  ré te 
ge t képez.

Römer lovakná l, ten gerin yú ln á l eg y a rán t 5 hé tig  tu d ta  az anti- 
to x in ok  vá ltozatlan  á tm en eté t a vérbe k im u ta tn i, azon tú l n e m ; hogy 
bak té riu m ok  á th a to lása  m ég hosszabb id e ig  tö r tén h e tik  m eg, az va ló 
színű . Römer és Disse v izsgá la ta ib ó l Behring igen m esszem enő , s néze
tem  szerin t tú lzo ttn ak , ma m ég m eg nem in doko ltn ak  tek in th e tő  k ö v e t
k ez te tések e t von le, első  sorban azt, hogy  a gümökóros fertő zés fő forrása 
a csecsemő tej.

S ie tek  k ije len ten i, hogy  ezt a té te l t  ilyen k ite r jedésben  elfogadn i 
nem  tudom , de el ke ll ism erni, hogy  az ú jabb v izsg ála to k  és sta tis ti-  
kák , a m elyekbő l k iderü l, hogy az em beriség jó fo rm án  csak  a szü le té 
seko r m entes m ég b iz to san  a güm ő kórtó l, ellenben épen az első  
napokban  van m ár n ag y  m érvben k itéve  a gürnös fe rtőzésnek , köteles
ségünkké teszik, hogy a tuberculosis elleni védekezés homlokterébe állítsuk

4 C entralb l. f. B ak terio l. 33. k. 712. 1.
5 B erlin i tubercu losis-congressus.
6 Berend : O rvosi H etilap. 1900.
7 Disse: Béri. k iin . W ochenschrift. 1898. 1. sz.
8 Römer : Béri. k iin . W ochenschrift. 1903. 11. sz.
n Behring: D eu tsche med. W ochenschrift. 39. sz.
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j a csecsemő kor ez elleni védelmét is, mindenesetre sokkal inkább, mint az 
! eddig történt.

A  védekezés fő leg  két irán y ú  ke ll  h o g y  le g y e n ; «védekeznünk 
ke ll e lő ször az inha la tiós fertő zés ellen, m elynek m ód ja it ném ileg m ár 
ism erjü k , s a m elyek re B ehring  u tó bb i közlem ényeiben tú lkevé3 sú ly t 
fek te t. A z első  hetekben  a védekezés egy  specialis pon tja  m ég a kellő  
szá jhyg iene ; a szájmosások elhagyása, m elyek a kü lönben  is é le ttan i hám- 
lási fo ly am ato k a t n a g y o b b ít já k ; h a tá ro zo tt m eggyő ződésem , ho g y  így 
gürnös fe rtő zések tő l is óv juk  a csecsem ő t. A z in ha la tio  ellen i v éd ek e
zés m ód jai fe ln ő ttre  és a késő bb i gyerm ek k o rra  ann yira  tanu lm ányo- 
zo ttak , hogy  rész le tezésü kbe nem bocsá tk ozhato m , de hangsú lyozn i 

J kívánom , hogy  Römer, Disse és Behring ész le le te i a bé lfa l á tjá rh a tó sá 
gáró l nem csak az in gestiv  fertő zésre á llanak . Nem szabad ugyanis elfe
lednünk, hogy az aspirált baktériumokat nemcsak a légutakba, de nyelés 
által a tápcsatornába is beviszszilk, s azok ra nézve, a k ik  a g y ö n g y k ó r 
és az em beri tubercu lo sis id en titásá t ta g ad ják , épen ebben re jl ik  a 
B ehring  nézetének  tanúsága, úgy  hogy  m inden bú v árn ak  el kell fogadni 
azt, hogy  ez alapon a csecsemő kor fokozottabb védelme az emberi tuber
culosi s-bacillns aspiratiojával szentben nagyon indokolt.

(F o ly ta tása  követk ez ik .)

L u p u s -s ta t is t ik a  ö ssz e á l l í tá sa  ügyében  a követk ező  kérelem m el 
fo rdu ln ak  az 1904. évi pá ris i nem zetköz i tubercu lo sis-congressus m agyar 
b izo ttság a  nevében Korányi Frigyes és Müller Kálmán a k a rtá rsakhoz  :

„N em csak az egyén, de az egész tá rsada lom  szem pontjából is 
nagy fon to sságú  az a harcz, a m ely m ost a v ilágon  foly ik  a tu b e r
cu losis ellen.

A z orvosok és az egyéb tá rsadalm i osz tá ly ok  legk iv áló bb ja i 
harczo ln ak  e gy ilkos kó r ellen egyen lő  erő vel és k ita rtássa l, m ivel 
tud ják , hogy  a tubercu lo sis  a népesség százezre it bén ít ja  m eg éppen 
leg in tensivebb  m unkásságában  és p u sz tít ja  el az egyén t épen  akko r, 
a m ik o r a család legerő sebb tám aszát, a nem zet legnagyobb  m unka- 

! e re jé t kapná. A z élet tavaszán  a fia ta lo k  esnek  áldozatáu l — h irde tvén 
j a legparány ib b  lények  pusz tító  e r e jé t ! Jó l  érezzük ezen ádáz harezban  

a bár parány i, de annál ha ta lm asabb  ellenség sup rematiá já t, m ivel a 
m ár évek  ó ta  és m inden e lk épzelhető  fegyverre l tö rténő  védekezés 
daczára az eredm ény csak  igen lassan kezd  k ibon takozn i. N agy  vív
m án y o k a t é rtü n k  m ár el edd ig  is a tubercu lo sis ellen való harezban , 
de — jó l tu d ju k  — igen  sok teendő  vár m ég reánk.

A  tubercu lo sis  ellen való h arcznak  ú jabb küzdő te re  lesz a leg 
közelebb i jö vő ben  (1904. szep tem ber havában) P aris , a hol a fö ld  kü lö n 
böző  részeibő l összesereg le tt tudósok  ta r t já k  m eg ez üg yben  nem zet
köz i ta n á c sk o z á su k a t; a congressusn ak  m agyar b izo ttság a  is m ega laku lt 

I m ár, a m ely e lh a tá roz ta , hogy  a páris i tanácskozásban  tevékeny  
rész t vesz.

A  tubercu lo sis t nem csak  az tesz i re ttenetessé, hogy á ld ozata it 
nagy  szám m al szedi, de az a kö rü lm ény  is, hogy pusztításaival szemben 
egyetlen szerv sincsen megvédve; k ím éle tlen m ár az egyén m egvá lasz tásá
ban  is, de m ég kím éle tlenebb az egyén  szerveinek m egválasz tásában és 
épen  ez az oka annak , hogy  m ié rt védekezik  pu sz títása i ellen nem csak a 
be lg yógyász, de m inden egyéb specialis d isc ip lin a képv ise lő je  egyenlő  
buzgósággal.

G yako rla ti  szem pontbó l a ti id ő güm ökór után ta lán  a bő r-tuber- 
cu losis (lupus vu lgaris) b ir  a legnagyobb  fon to ssággal, részben g y ak o r i
ságáná l fogva, részben és fő leg  ped ig  azért, m ive l az összes szervek 
tubercu lo sus m egbetegedése közü l épen  a lupus vu lg aris  az, a m ely 
m a a gyógykeze lés szám ára a legb iz to sabban  hozzáférhető  (a lupus- 
b e teg ek n ek  ma kö rü lb e lü l 94°/o-a g y ó g y íth a tó !); innen van, hogy  a 
p áris i nem zetközi congressus k ere tében  nevezetes szerep ju to tt a lupus 
vu lg aris  ellen való  harcznak  is.

H azánkban  a lup iis  vu lg árisban  (bö rfarkas) szenvedő egyének  — 
m iut eg y á lta láb an  a g iim ő kórosok  — szám a igen  n a g y ; és m ivel az ellene 
fo lyó küzdelem ben a s ik e r eshető sége i m inden egyéb szerv i tubercu lo sis  
gyógyeredm énye in é l jó v a l n agyobbak , ezért k e ttő s köte lesség ü n k  ellene 
a leg in tensivebben védekezni, nem is hangsú ly ozva ism ételve  az t, hogy  
a bö r-tu bercu lo sis ellen való harcz a tu bercu lo sis  ellen i m ozga lm akkal 
szoros o rgan ik us összefüggésben van.

A  lupus vu lg aris , m int á lta lában  véve a tu bercu lo sis  ellen azon
ban csak ak k o r lehet a küzdelem ben fokozo ttabb  s ik erre  k ilá tásu n k , 
ha az ellenség  jelenlétén k ív ü l annak  gyakoriságát és fő bb fészkeit is 
ism erjü k .

Ezen fe lh ív ásn ak  is az a fő czélja, hogy  fe lk é rje  orvosi k a ru n k 
nak  a kom oly  kérdésekben  m ind ig buzgó összes tagjait, hogy  m inket o 
nem es küzdelem  ellen haszná landó fegyverek  gyű jtésében  tám ogas
sanak. Statistikát akarunk összeállítani Magyarország összes lupus-bete- 
geiröl, a m inő t E u ró p a  összes állam aiban m ár edd ig  is ö sszeá ll íto ttak  
vagy  össze fognak  állítan i. A  legm elegebben appe llálu nk  e tek in te tb en  
orvosi rendünknek  m inden egyes tag jához, m ivel tu d ju k , hogy m unkánk  
csak is  ak k o r  lehet igazán s ikeres, ha  tisz te lt k a rtá rsa in k  m indegy ike 
egyen lő  buzgalom m al tám ogat. Nem k érü n k  any ag i á ld ozato kat, csak  
o lyan  sz ives közrem ű ködésért fo lyam odunk , a m elynek m eg nem  ta g a 
dásával m indegy ik ünk  hazánk  legbuzgóbb cs legönzetlenebb  m unkása i 
so rába szegő dik .

K érjük  igen  tisz te lt ta g tá rs  u ra t, hogy a g y ak o r la táb an  e lő fo rdu lt 
összes lupus-betegeket, a m enny iben ezekre nézve pon to s fe ljegyzések 
ke l rende lk ez ik , a m elléke lt sém a szerin t összegyű jten i sz ívesked jék . 
H a kórház i o sz tá ly t vagy  am bu lan tiá t vezet, ú gy  k é rjü k  azok anyagá t 
a p ro to co llum okbó l összeá li tta tn i. Hangsúlyozzuk, hogy a feljegyzés igen 
értékes, még ha. nem is terjeszkedhetnék ki a mellékelt séma minden leér-
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désére — feltéve, hogy a bemondott adatok teljesen pontosak és megbízhatók! 
H a a b e teg  neve d iscretio nalis  okokbó l nem vo ln a esetleg  k iirba tó , 
úgy  k é r jü k  lega lább  a név kezdő betű it és az egyéb  ada to k  pon tos 
fe ljegyzésé t. A  névre vagy  annak  kezdő betű ire  azért he ly ezünk  nagy  
sú ly t, m ivel a lupus rendk ív ü l p ro trah á lt le fo ly ását tek in tv e  és tu dva 
az t, hogy  egy  és ugyanazon lu pus-beteg  rendszerin t tö bb  o rvosnál vagy  
kó rházban  is m egfo rdu l, nem lesz e lk erü lhető , hogy  egy és ugyanazon 
be teg  a s ta tisz tik áb an  esetleg  többször is ne szerepeljen , hacsak  m inden 
b e teg n ek  „szem élyazonossága“ pontosan n incs m egá llapítva.

N agyon  k ív ána to s, hogy a pontos adato k  o ly  m essze te rjed jen ek  
v issza, a  m enny ire csak  lehet (az orvosi g y ak o r la t m egkezdéséig, kórház i 
p ro to co llum ok  vezetésének  kezdeté ig  stb.).

Kénjük a statistilca pontossága érdekében szíves értesítését akkor 
is, ha lupus-beteget egyáltalában nem észlelt; k é r jü k  ez esetben lehető leg 
azt a követk ező  m egjegyzéssel e l lá tn i : „Lupus-beteget X  évi itteni gyakor
latom alatt nem észleltem“ .

A m idő n a nem es czél érdekében ism éte lve  appe llá lu nk  igen 
tisz te lt k a r tá rs  úr ügybu zg ó ság ára  és kérjü k  nehéz m unkánkban  szives 
tám ogatásá t, m arad tu nk

B udapesten , 1903. deczem ber h avában .“
A z ad a to k  te k in te téb en  a követk ező  kérdések  veendő k te k in te tb e  :
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A z ada to k  (akár positiv ek , ak á r negatívok) legkéső bb 1904. január 
31-dikéig küldendő k be Huber Alfréd dr. czim ére (B udapest VIII. kér., 
Jó zse f-k ö rú t 26).
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Je len  összefogla ló szem lém ben a B asedow -kór g y ógy ításában  fe l
m erü lt ú jabb  k ísé rle tek e t óhajtom  ism e r te tn i ; a régib b  ide vonatkozó 
iroda lm at csak anny iban  em lítem  m eg, a m ennyiben annak  egy  részére 
az O rvosi H etilap 1898. év 14—22. szám aiban a B asedow -kórró l m eg
je len t m ásirányú  cz ik kem ben  nem  te rjeszked tem  ki.

Tudvalevő , hogy  a vé le tlen ad ta  kezünkbe a leg tö bb  g y ó g y ítás i 
i  eljá rást, csak kevés o ly  e ljá rásnak  vagyunk  b ir to kában , m ely elm életi 

okoskodásbó l és k ísé rle tb ő l indu l k i, m ert az elm éle tileg k iesze lt el
já ráso k  a gyak o rla tb an  tö bb n y ire  dugába dő lnek.

A  B asedow -kór g yógy ításában  is sok rossz eredm ény t köszön 
h e tü n k  annak, hogy  m a a szerző k egy  része he ly te lenü l a pa jzsm ir ig y  
h ibás m ű ködésében keresi a baj okát, m ely nézete t czáfo ló é rveke t 
em líte tt do lgozatom ban k ife jte ttem . A  he ly te len  theo ria  a lap ján  á lló k  a 
th erap ia i b a ls ik e rek e t nem lá tják  és s ik e rek  gyanánt á l lít ják  e lénk, úgy
hogy  ezen m unká ik  b írá la táb an  ob jec tiv  vo ltuk  h ián yá t kell szem ükre 
ve tn ünk .

L ássuk  a B asedow -kó r kü lön fé le  kezelésm ód ja it.

Sebészeti kezelés.
Pajzsmirigy-resectio és enucleatin. Exothyreopexia. Ezen m ütétm ódok 

közü l a le g g y ak rab b an  a lk a lm azo tt a pa jzsm ir ig y  eg y részének k ivétele. 
A pa jzsm ir ig y  m ű ködésen  k iv iil  he ly ezésé t egyesek  úg y  a k a r já k  elérn i, 
hogy  a pa jzsm ir igyhez vezető  e rek e t lekö tik . M ások e k é t m ű té te t 
eg y esítik  o ly an  form án, hogy  a pa jzsm ir ig y  egy  részé t e ltáv o lít ják , és 
a m egm arad t részhez v ivő  e reke t lekö tik .

Maenaughton 1874-ben te tte  az első  sebészeti k ísé r le te t a Base- 
dow -kó rban , ha jszá la t húzo tt á t a go lyván  és ch lo rzin k -pá lcz ik ákka l 
ég e tte  azt. 1875-ben Watson 3 esetben á ll ító lag  sikeres m ű té te t v it t 
végbe B asedow -kóros golyván, Lister 1877-ben egy , Tillaux 1880-ban 
k é t esete t operá lt.

N ém eto rszágban  Rehtfl7 végezte  legelő ször e m ű té te t 1884-ben, 
u tán a  Mikulicz 1885-ben. Reinbach8 do lg ozatában  összeállítva ta lá lju k , 
hogy Hahn 4, Krönlein 6, Lemke 6, Roux 5, Riedel 4 ese te t operá ltak . 
Kocher, Rehn, Trendelenburg fo ly ta tták  a k ísé rle te t. Krönlein 1894-ben 
R óm ában, Mikulicz 1895-ben a berlin i congressuson szám oltak  be e red 
m ényeikke l.

M indezek daczára a m ű tét eredm ényes vo ltá ró l a legellen té teseb 
bek  a nézetek . Lemkel0' 13 anny ira  el van  rag ad ta tv a  azon eredm ények 
tő l, m ely eket elért, hogy  szerin te  a B asedow -kór egyá lta lán  a seb- 
k lin ik ák ra  és nem  a b e lk lin ik ák ra  való, ezzel szem ben Buschanu ~in 
e lé rk ezettn ek  lá t ja  az idő t, hogy  „a  seborvosok  m ár-m ár közveszélyessé 
váló op tim ism usa ellen kom o ly an  fe l lé p jü n k “. Eulenburg11 is ellenese a 
m ű té tnek , m ert a belső  kezelés legalább  is ép o ly  kedvező  eredm ényre 

i vezet. De a seborvosok  k ö zö tt is ta lá lu n k  o lyat, a k i e néze te t osztja , 
íg y  Wölfler19 a go lyva-kezelésrő l ir t  m unkájában  sz in tén  ellene szól a 
m ű té tn ek , m ig a seborvosok  nagyobb  része, így Wette, a belső  kezelés 
ha tásta lan ság ára  u ta l és a belső  kezeléstő l gyógyulást nem  vár. 
Buschan 1895-ig 99 operá lt ese te t ta lá lt az iroda lom ban, 25 ese t k o r
tö rténe te  o lyan  h iányos, hogy  azok ró l he lyes foga lmat a lk o tn i nem 
lehet. A  m egm aradt 72 esetben nem  az t nézi, hogy a leírók  gyógyu l- 
ta k n a k  m ond ják-e az esete t, hanoin m aga b írá lja  m eg a kó rtö rtén e ti 
ada to k  szerin t az eredm ényt. 16 k özö lt ese te t g y ó g yu ltn ak  tek in t (22°/o), 
26 ese te t ja v u ltn a k  (36% ), 18 ese t részben rosszabb le tt, részben vá lto 
zatlan  m arad t, 13 b e teg  a m ű té t m ia tt m eghalt. Buschan azonk ív ü l azt 
az e llenvetést teszi, hogy  sok beteg  B asedow -kór néven szerepe l a köz- 

j lem ényekben , m elyek e lo lvasása u tán  látn i, hogy  nem  B asedow -kó rra l 
i van do lg unk , hanem  golyvához csa tlak o zo tt késő bb  egy -egy B asedow -
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kó ros tü n e t. A  16 g y ó g y u ltn ak  m ondható  eset közü l 14 van ilyen , és 
csak  2 k ifogásta lan  B asedow -kór.

A  s ta tis t ik ák  te rm észetesen  e ltérő k . A k ik  a köz leményeket m eg 
nem b írá lják  és e lfogad ják  g y ó g y u ltn ak  és ja v u ltn a k azt, a m it az 
egyes do lgozato k  szerző i i ly ennek  m ondanak , jo b b  s ta tis t ik á t kapnak , 
íg y  Mattiesen19 összeá ll ításában  117 ese t közü l 47 ’2 %  gyógyu lás, 3 3 '7°/o 
jav u lás, 1 9 1 %  s ik erte lenség  szerepel. Schultz20 128 összeá ll íto tt eset 
közül 73%  gyógyu lást, 2 0 %  jav u lás t ta lá l, 4 halálos ese te t, 4 s ik e r te 
len ese te t. Heidenreich21 61 ese t k ö zö tt 50 g y ó g y u lást, 5 b a ls ik e rt, 2 
te tan iá t lá to tt, 4 b e teg n ek  a m ű té t ha lá lá t okoz ta . Wolf0 11 betege 
közü l 2 m eghalt, 1 ese tb en  a baj k iú ju lt, 8 ese tben ja v u lása  á llo tt elő . 
T ehát lá tju k , hogy  3 egym ást követő  évben készü lt sta tis t ik á k  közö tt 
a gyógy u lás arányszám a 2 2 %  és 73%  k ö zö tt ingadozik .

Szám os szerző  Ír ja  le, hogy  m ikép g y ó g y u ltak  m eg betege i a 
m ű té t u tán . A könnyű séget, m ely lyel a szerző k az ese tek e t g y ó g y u l
t a l a k  m ond ják , és a m ely lye l a jav u lás t a m ű té tte l ak a r ják  összefüg 
gésbe hozni, daczára  annak , hogy az csak  hónapokka l késő bb áll elő , 
a követk ező  ese tek  b izo ny ít já k .

Riedel22 jéna i p ro fesso r a követk ező  ese tek e t közli :
25 éves asszony B asedow -kórban szenved, s trum á ja  a jo b b  o ld a

lon van , érverés 150, exo p th a lm usa  van , reszke t, félelm i érzések  g y ö t
r ik , lesoványod ik .

A  m ű té t a  jo bb o ld a li s trum a e ltávo lításában  á llo tt, 1887. augusz
tu s 5-d ikén  tö r tén t. A mű tét után még félévig volt a heteg munkaképtelen. 
K éső bb tű n ik  el a reszke tés, m ég késő bb a szívdobogás, legvégü l a 
szem ek k idü lledése. H ogy ez a „ k éső b b “ m iko r vo lt, m u ta tja  a k o r
tö r tén e t következő  m ondata  : „1890 szep tem berben  a b e teg  már te ljesen  
egészséges vo lt, érverése  80, szabályos, sú lya 82 fon tró l 135 fon tra  
em e lk ed e tt.“ 1896-ban p ed ig  ezt í r já k :  „w ill P a t. Herzk lop fen  h ab en “, 
nagyon  ingerlékeny  és könnyen  elfárad .

De 1897-ben a m egm arad t pa jzsm ir ig y  ba l fele ú jra  megnagyob 
bo d o tt és a baj tö bb i tü n e te i is k iú ju ltak , most nem operálták a beteget, 
hanem  p a jzsm ir ig y -tab le tták k a l kezelték . 5 évi kezelés a la tt a reszketés 
m egszű n t, az exophthalm us k is fokú  le tt, érverése  80, nem ideges, szív 
dobogása  csak  heves fe lingerlésko r v a n ; a b e teg  jó  színben van , jó l 
alsz ik , 116 fon to t nyom .

Ezen esete t Riedel a B asedow -kór sebészeti kezelése  m elle tt hozza 
fel, ped ig  ezen ese t ép az e llenkező jét b izony ít ja  annak , a  m it a szerző  
vele b izonyítan i akar. K érd jü k  legelő bb azt, m ily  jo g o n  beszél Riedel 
az op era tio  k ö vetk ez tében  lé tre jö tt teljes g y ógyu lásró l ak k o r, m ik o r a 
be teg  8 évvel az opera tio  u tán  „w ill H erzk lopfen h ab en “ ? és 9 évvel 
az opera tio  u tán  te ljes  erő ve l tö r  k i a ba j, a strum áva l eg y ü tt. A z t 
h iszem , i t t  csak  nag y fo k ú  jav u lásró l lehet beszéln i. K érd jü k  to vábbá, 
m ily  jo gon  lehet ezt a jav u lás t az opera tiova l összefüggésbe hozni, 
akko r, a m ik o r a b e teg  az opera tio  u tán  fél év ig  m unkakép te len  vo lt 
és csak  8 évvel késő b b  „gy ó g y u lt m e g “. H ason lítsuk  to v áb b á  össze a 
sebészeti kezelés eredm ényé t, azon eredm énynyel, m elyet ugyané  b e te 
gen é rtek  el, a m ik o r 1 évvel a teljes gyógyu lás u tán  ú jra  B asedow - 
kó ros le tt. M ost 5 év a la tt á llo tt be opera tio  n é lkü l lényeges javu lás. 
V alóban az ese t fényesen beszél az opera tio  ellen.

U gy ancsak  k é t m ás, u g y a n itt közö lt esetb en  a go ly va rész leges 
k i ir tása  u tán  az elő bb i esethez hason ló jav u lás á llo tt be, de a baj 
tö bbszö r k iú ju lt, m iközben a m egm arad t pa jzsm ir ig y rész  is ú jra  m eg
n ő tt. Ez is  s ik e r !

E hhez já ru l  m ég, hogy  R iedel 43 B asedow -kóros b e tege t operá lt, 
a k ik  közü l 4 az opera tio  köve tk ez tében  m eghalt (3 pneum onia, egy  
ch loroform  követk ez tében), 3 ese t k iú ju lt, „az ese tek  legnagyobb  része 
te ljesen  m eggyógyu lt, egyesek  csak  ja v u l ta k “ . H ogy  a te ljes  m eggyó
gyu lás a la tt a szerző  m it ért, az t m ár fen tebb  lá ttu k . A  m ajdnem  10°/0 
halá lozás, m ely egyenesen  az operatio  kö v e tk ez téb en jö t t  lé tre , m uta tja , 
m ily kevéssé ellenálló a Basedow kóros beteg szervezete, és in kább  a rra  a 
köve tk ez te tésre  v isz, ho g y  a Basedow-kóros betegen mindennemű  más 
operatio is ellenjavait, ha azt chloroform-narcosis nélkül nem lehet elvé
gezni. Riedel szerin t az opera tio  narcosis né lk ü l nem já r  veszedelem m el 
és az t az ind ica tió t á l l í t ja  fel, hogy  m inden B asedow -kó r ese te t operá l, 
különösen az enyhe eseteket! Riedel o p tim is ta  fe lfogásá t m ások  nem 
o sz tják , ig y  Wolf k ije len ti, hogy  a k is  go ly váva l já ró  B asedow -kór 
m fitevése is m eggondolandó.

(F o ly ta tása  köve tk ez ik .)

K önyvism ertetés.
E rfo lg e d e r  R ö n tg e n th e ra p ie . M itte i lu n g e n  a u s  d em  In s t i tu te  fü r  
R a d io g ra p h ie  u n d  R a d io th e ra p ie  in  W ien. V on D r. E d ua rd  Schiff, 

P ro fe sso r  a n  d e r  W ien er U n iv e rs i tä t. W ien, 1904.

E  k is  m ono graph iában  szerző  az X -sugarak  th e rap eu tik u s  é rték é 
hez ú jabb  ad a to k a t szo lg á lta t. Ü gy  v ag y u n k  a R ön tg en -sugarakka l, 
m int m inden  m ás fe lfedezéssel, t. i. ho g y  fe lv e tjü k a  k é rd é s t : cui 
p ro d e s t?  E rre  a v izsg áló dáso k  egész so ra  m e g in d u l; Freund (W ien) 
hypertr ichosis , acne, alopecia, favus és egyéb  dermato siso k  ellen s ik erre l 
alka lm azza a su g arak a t, Schiff lupusn ál ér el ve lü k  szép  eredm ényeke- 
s körvona lozza a h a tás  fe lté te le it, m elyek  a su g arak  in tensitásátó l, b e 
hatás i id e jé tő l függenek . Gocht, Albers-Schönberg is ha tá ro zo ttan  a 
m elle tt szólnak , hogy lupus a sugarak behatására gyógyul; szerző  is 
ú jabb négy  esete t ism erte t, m elyek g y ógyu lássa l végző dtek. Schiff azon 
he ly eket, m ely eket a su g arak  behatásátó l óvn i ak art, ólom lem ezzel 
izo lá lta  ; a kó ros te rü le tek re  ped ig  k a th o d -su g araka t 15—20 cm. táv o l
ságbó l j u t ta to t t ; e p rocedú rá t 30 egész 80-szor a lkalm azta.

Ú jabban nem csak  lupusn á l, de rosszindulatú álképleteknél is m eg

k ísé rte tték  a R ö n tg en -su g arak a t alkalm azn i, kü lönösen azó ta, a  m ióta  is
m eretes az a tap asz ta la t, ho g y  e su g arak  a rák o s szövetben b izonyos 
e lek tiv  h a tás t fe jten ek  k i, m ely abban ny ilvánu l, hogy  a spec if ikus 
se jtek e t gyo rsabban  és eré lyesebben  tám ad ják  m eg, mint a környező  
szöve te t. Scholtz a R ön tg en -su g arak n ak  a bő rön  való  h a tásá t a k ö v e t
kező kben  fog la lja  össze :

1. A z X -sugarak  fő leg  vagy  k izáró lag  a bő r se jtes elem eire h a t
nak, o ly  m ódon, hogy  ezek lassan  d egenera tió t szenvednek, m íg a kö tő 
szövet, ruganyos elem ek, izom - és po rezszövet kevéssé v ag y  csak 
m ásod lagosan a lte rá lta tn ak .

2- Az e lfa ju lás első so rban az ep ithe l-se jteken  ny ilvánu l, kevésbbö 
a m ir igyek , edények  és kö tő szövet se jtje in .

3. A  degenera tio  úgy a se jtm ago t, m int a p ro top lasmát illeti.
4. A  se jtes elem ek b izonyos fokú  d egenera tio já ra  gyu ladáso s 

reactio  indul m eg, m ély edény tágu lásban , leukoey ták k ivándorlásában  
je len tk ez ik . A  leu k o ey ták  a d egenerá lt se jtcom plexum ok te ljes pu sz tu 
lásá t létesít ik.

5. A  k isebb s nagyobb  edényeken  m uta tk ozó  e lv á ltozáso k  va ló 
színű leg  befo ly ássa l vannak  az u lcera tio  to v a te rjedésére  v ag y  g y ó g y u 
lására.

Ráknak Röntgen-sugarakkal való kezelésérő l az első  esete t Gocht 
közö lte  halá los k im en e te l le l: a rad io th erap ia  8-d ik nap ján  erysipe las, 
m ajd ennek köve tk ez tében  b eá llo tt sepsis vo lt a halá l-ok . Ezzel szem ben 
Moeller, Sjögren és m ások, k ö z tü k  a szerző  is kedvező  ese tek rő l szám ol
nak  be. A  p a thoh is to lo g ia i e lv á ltozásokat m ég nem  ism erjük. Beck 
(X ew-York) a d ag an a tse jtek  co llo id  e lfa ju lásá t és óriásse jtek " fe llépésé t 
lá tta , ső t ez u tó b b iak a t a gyóg y u lás je lén ek  tek in ti.

Mikulicz és Fittig  m am m a carcinom a, u lcus rodens esetében 
g y ó g y u lást é rtek  el, de azért hangsú lyozzák , hogy  a rák n ak  csak  ké t 
form ájánál fo rdu ljunk  ezen g y ó g y m ó d h o z : lassan növekvő , felü letes 
rákná l, m elynél röv id  m ű té ti késedelem  m ég nem  lesz okvetlen  vég 
zetes és inoperab ilis tum orokná l. E g y éb k én t a kés a souvera in  feg y 
verünk  a rák k a l szem ben.

A  X X X I. sebészeongressuson (1903. jun iu s) h a llo ttu k, hogy 
Pertes v e rru cá t 16 esetben, Lassar cancro id o t egy  a lkalom m al a R öntgen- 
su g arak k a l m eg g yógy íto tt.

Exner inoperab ilis m am m acare. 3 esetében elérte  azt, hogy  a 
rákos feké ly  evesedése m egszű nt, g ran u la tio  lép e tt fel, m aga a daganat 
ped ig  nem te r jed t, ső t egyszer k isebbedé it i s ; m elanosarcom a egy 
ese tében  ped ig  a subeu tan  fekvő  csom ó tö nk rem en t, míg a fedő  bő r 
nem n ek ro tizá lt, a m ibő l kö v e tk ez ik , hogy  elő bb  n ekro tizá ln ak  a spec i
fikus se jtek , a sarcom ás se jtek , m in t a bő r szövetelem ei.

Schiß is ep ithe liom a k é t esetében g y ó g y u lást é rt el és inopera
b il is  em lő rák  egy  ese tében  a rad io th erap eu tik u s e ljá rásra  úg y  a lanci- 
náló fá jd a lm ak  m egszű ntek , m ik én t az eves fékéi}- he ly é t élénken sar- 
jadzó  szövet fog la lta  el. Ez u tó bb i o ly  ese t vo lt, m ikor csak  Solatii 
causa fo rdu lt Schiff ez e ljá ráshoz és ime nem m egvetendő  eredm ény t 
é rt e l ! Steiner Pál dr.

L ex ik o n  d e r  p h y s ik a l isc h e n  T h e rap ie , D iä te t ik  u n d  Kran k en p f leg e .
H erausg egeben  von Dr. A n to n  B um . B erlin  und W ien, Urban und 

Schw arzenberg , 1903.

E g y rész t a p h ysik a lis  gyógy ító  m ódokat, m ásrész t a d iae te tik á t, 
nem kü lönben  a be tegápo lástan t tá rg y a ló  k im erítő  és k itű nő  m unkák  ma 
m ár rende lk ezésünk re  á llanak . H iányzo tt azonban égj- o lyan röv idebb 
m unka, a mely az em líte tt gyógy ító  m ódokat, az ú gynevezett nem 
gyógyszeres th e rap iá t, a m ely m anapság  a m indennap i g y ak o r la tb an  is 
m ár úgyszó lván  né lkü lö zhete tlen , s a m elynek ism erete  a ku ruzslás egy 
nem e, az úgyn evezett term észeti gyógym ód m indjobban e lte rjedésének  
m eggátlása szem pontjábó l is fe le tte  fon tos, a gyak orló  orvos ig énye i
nek  m egfelelő en tá rgya ln á . Ezen a h iányon k ív án t seg íten i az im ént 
m eg in du lt m unka szerkesz tő je , k ivá ló  m u n k a tá rsak a t g y ü jtv én  m aga 
kö ré  az á lta lu k  m üveit szakm ák  röv id, könnyen é rth ető  m eg ism erte té 
sére. A  m unka te rjedelm e 40—50 ív lesz s benne a p hysik a lis  és d iae 
tas gyógym ódok  (aiiro-, balneo-, hydro-, elek tro-, therm o-, pho to -, me- 
chano therap ia, p neum atikus és inha la tiós orvoslás stb .) kö rébe tartozó  
e ljá rások  a könnyebben  haszná lh ató ság  czé ljából be tű rendben  fognak 
tá rg y a lta tn i. A  m unka végén pontos be tű rendes be tegsó gm uta tó  fog ja  
tá jék o z ta tn i a könyv  használó já t, hog y  az il le tő  betegségben  haszná l
ható  physik a lis  és d iae tás e ljá rások  le írása  h ányadik  o lda lon  ta lá lh a tó  
m eg. N agy sú ly  lesz fek te tv e  a m unkának  szám os jó  áb ráva l e llá tására  
s ezek  ú tján  a könnyen érth e tő ség  elő segítésére . A  m unka, a m enny ire 
az t az e lő ttünk  fekvő  első  részbő l m egíté lhe tn i, m indenesetre te tem esen 
hozzá fog  já ru ln i ahhoz, hogy  a phys ik a lis  th e rap ia a gyako rló  orvo
sok  közk in csévé vá ljék .

Lapszemle.
G yógyszertan .

B o rn y v a l elnevezéssel eg y  új kész ítm ény t á llíto tt elő  a  R iedel- 
ezég. A  bornyval a va leriana-o la j k é t legha tékonyabb  a lk otó részét, a bor- 
neo lt és a va le riansavat ta rta lm azza és 0 '25 gram m  h a tó anyago t ta r ta l
m azó k is ge la tina-to kok  a lak jában  kapható. Hirschlaff berlin i idegorvos 
nagyobb  szám ú betegen  te tt  k ísé r le tek e t ezen új szerrel, o lyan be teg ek e t 
vá lasz tva, a k ik  fő leg  a vérkeriu gési és em észtő  szervek , va lam in t a 
közpon ti id egrendszer részérő l je len tk ező  func tionalis ideges tü n e tek e t 
m u ta ttak . A z eredm ények á llító lag  fe ltű nő en jó k  v o lta k : az érverés 
úgyszó lván  rög tönösen erő sb ödö tt, a sub jec tiv  ideges zavarok  m érsék
lő d tek , a be tegek  m egnyugod tak . K ü lönösen feltű nő  volt a hatás ideges
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vagy  h y ste rias eredésíí sz ív zav a ro k n á l; de arte riosc lerosis, sz ivgyenge- 
ség, ső t o rgan ik us szívbaj fe lté te lezte  szívm ű ködésben zavarokná l is 
gyo rs és ta r tó s  jav u lás t lá to tt. K iem eli szerző , hogy kellem etlen  m ellék 
h a táso k a t nem ész le lt és hogy  huzam osabb idő n á t is haszná lható , a 
né lk ü l, hogy hatásában  gyengü lne. A z adag  tö bb n y ire három  to k o csk a  
vo lt naponkén t. (A llgem . medie. C entrá l-Ze itnng , 1903. 47. szám.)

A v e ro n a ira  vo natk ozó lag  ú jabban  m eg je len t nagyszámú közlés 
kö zü l a k ö v e tk ező k e t em lítjük . Spielmeyer (C en tra lb la tt fü r N erven
he ilkunde und  P sych ia tr ie , 1903. augusz tus) a fre ibu rg i psy ch ia tr ia i 
k lin ik án  te t t  k ísé rle te irő l szám ol be. Szerin te a veronai egy rész t jó  
hy pno ticum , m ásrész t ped ig  csillap ítószer. A z álom  1 /2 óra, sú lyos in 
som n ia esete ib en  vagy  izgalm i á llapo to kban  1 </2—2 óra  m úlva áll be 
és á lta láb an  kellem es, üd ítő . A  szer úgyszólván  iz- és szagnélk ü li  lóvén, 
a b e teg ek  szívesen v e sz ik ; adható  p o r t ia k b a n  osty ában  v ag y  ped ig  
fo rró te jb en  o ldva. K iem elendő  á rta lm atlan  vo lta  a légzésre és a vér
kerin gésre  ; a r te r io sc le ro tikus egyéneknek  egész bátran  adható. E gyéb 
szerv ek re  (em észtő szervek , vese) nem gyako ro l káros h a tás t A z a 
kö rü lm ény , hogy  ho sszasabban  használva, idő vel ha tása  gyengü l, cs 
hogy  b izonyos izgalm i á llapo to kban , fő leg dem entia  p raecox -ban  szen
vedő knél, m egb izhatlan  h a tá s ú : nem igen róható  fel há trányu l, m ert 
m ás hypno ticum nál is észlelhető . Fo n tosabb  az, hogy egyes" betegek  
nem  ig en  tű r ik  a szert az álom  e lő idézésére m egk ív án t a d a g b a n : kanya. 
róhoz hasonló  v iszkető  eczem a ke le tk ez ik , a be tegek m ásnap is nagyon  
á lm osak , k issé k á b u l ta k ; ijesztő  je len ség ek  azonban sohasem  m u ta t
ko z tak . Mendel és Kron (D eutsche m edicin ische W ochenschrift, 1903- 
34. szám) func tiona lis  idegbaj 32, szerv i idegbaj 10 és psy chosis 23 
esetében h aszná lták  a verona it. T ap asz ta la ta ik  röv iden  a követk ező kben  
fo g la lh a tó k  ö ssze : A  veronai nagyon jó  hypnoticum  depressiova l já ró  
m inden bán ta lom ban ; izgalm i á llapo to kban  is tö bbnyire  hat, ha nem is 
álom hozóan, de m egnyug ta tó an  ; ez a sedativ  ha tás tö bbny ire  még m ás
nap is ta r t. M int an tineura lg icum  hatásta lan . A z álom  többny ire  m ár 
V i— Vs óra m ú lva  bekövetk ez ik  ; csak  k ivéte lesen v ára t m agára  1 -3 ó rá ig ; 
az alvás nyu g o d t, kellem es, a physio log ia ihoz  nagyon hasonló. 1/ 2  g ram 
m os adag  u tán  az alvás á tlag  5 —7 ó rá ig  ta rt. A ném ely szerző  á lta l 
em líte tt u tó h a tást, hogy  t. i. a rákövetk ező  néhány éjje len  á t veronai 
né lk ü l is jó l a lud tak  a betegek , nem ész le lték. A  veronai m egszokásá 
tó l nem  ke ll  ta rtan i. Psy 'chosisoknál á lta lában  nagyobb  adagok  (1 2 5  
gram m ig) adandók, a h a tás azonban ily enko r sem te ljesen m egbízható. 
F á jd a lo m  oko z ta  á lm atlanság  ellen a veronai nem hat. T ek in tv e  azt, 
hogy  huzam osabb  haszná la t esetén a hatás csökken , czé lszerü  — a 
m int az t Jo l ly  is a ján lja  — idő nkén t szüneteket ta rtan i, il le tve más 
h y pno ticum o t adni. O'ó—l'O  gram m os adagok  m ellett ke llem etlen  m ellék
h a tások  nem  je len tk eznek . Aronheim (D ie m edic in ische W oche, 1903. 
31. szám) m ag án g y ak o rla táb an  k ite r jed ten  haszná lja  nagyon  jó  e red 
m énynyel a  v e ro n a i t ; k iem eli a szernek  'k áros m ellék- és u tó hatások tó l 
m en tességét. Weber (D eutsche m edic in ische W ochenschrift, 1903. 40. 
szám ) a g ö tt in gen i p sy ch ia tr ia i k lin ik a  b e teganyagán  te t t  tapasz ta la ta i 
a lap ján  o d any ila tk oz ik , hog y  a veronaiban é rték es hypnoticum m al 
g y a rap o d o tt gyógyszerk in csünk . K ülönösen a ján lh ató  m int sedativum  
m indenfé le m otorius izgalm i á llapo tb an , kü lönösen a ha lluc in a tiók  álta l 
okozo ttak b an . A  hatás 1— 2 óra m ú lva  köve tk ez ik  be és hosszabb 
ide ig  e l t a r t ; hosszasabb haszná la t ese tén  cum ula tiv hatás, vagy  a hatás 
lényeges gyengü lése  nem észlelhető . A  veronai haszná la ta  néha o ly an 
ko r is e redm ényes volt, a m iko r m ás narcoticum  hatásta lan  m aradt. 
K ellem etlen m ollék tü neteket, fő leg  az em észtés, a légzés és a v é rk e r in 
gés részérő l szerző  edd ig  m ég nem észlelt. Fá jda lo mcsillap ító  ha
tásá t i lle tő leg  eddig  nem vo lt a lka lm a beha ló bb  m egfig ye léseket 
te n n i ; k iem eli azonban, hog y  egy  tabesben  szenvedő né l crisisszerü  
fá jd a lm ak  2 —3 verona i-adag  (30 centigram m ) u tán  lényegesen enyhü l
tek . Fischer (T herapeu tische M onatshefte, 1903. augusz tus) a  jéna i 
psy ch ia tr ia i k lin ik a  83 betegénél haszná lta  a veronait. 60 esetben nagyon  
jó  v o lt az eredm ény, 16 esetben nem vo lt e léggé k ielég ítő , ille tve  
te ljesen  e lm arad t, 7 esetben ped ig  kellem etlen  m ellék tü netek  je len tk ez tek  
(3 esetb en  káb u ltság , 2 esetben p ro trah á lt álm osság, 1 esetben ro ssza l
lót és 1 ese tben  hányás). A z egy szeri adag  tö bbny ire  0 5 — l'O  gram m  
vo lt, tö b b n y ire  m eleg te jb en  vagy  theában , r itk áb b an  osty ában  adva ; 
csak  r i tk a  esetekben  haszná lt P 5 —2 0 g ram m ot, A  hatás Vs— 1 óra 
m ú lva  k ö v e tk eze tt be. Raschkow (W iener k lin ische R undschau  1903. 
41. szám ) a bécsi I. psy ch ia tr ia i k lin ik án  veronaija i szerzett tap asz 
ta la ta i t  köz li. A z egyszeri adag  tö bb n y ire  0 '5  gramm  v o l t ; nő knél 
néha m ár 0 ' 25 gram m  is elegendő nek  b izo n y u lt;  1 '5 gram m nál nagyobb  
adag o t sohasem  adott. K iem eli a szer p rom p t hypno tik u s hatását, a m ely 
tö bb n y ire  Vs—1 óra m úlva je len tk ezett. K ellm etlen mellók tü neteket 
edd ig  nem  ész le lt;  az egyedü li ke llem etlenség, a m it r i tk a  esetekben 
ész le lt, az a lv ásnak  szerfe le tt hosszú id e ig  elhúzódása vo lt. A  leg tö bb  
esetben napokon  á t v e tték  a b e teg ek  a szert, a  né lkü l, hogy  ha tása  lényege
sen csö k k en t v o ln a ; ha ped ig  k ivéte lesen  m u ta tk ozo tt is ilyen csökkenés, a 
szer haszn á la tán ak  néhány  napra  beszün te tése  u tán  ism ét az elő bbi 
p rom p t h a tás je len tk eze tt. A  h y p n o tik u s hatás m ellett a sedativ  is. 
em lítendő , a m ely sokszo r ak k o r is je len tk eze tt, ha az elő bbi elm arad t 
Szerző  kísé rle te ih ez  ele in te  o lyan ese tek e t vá lasz to tt, a m elyekben 
m ás szerek  (para ldehyd , hedonal stb .) ha tásta lan o k  m arad tak , s az ilyen  
ese tekben  verona lla l e lé rt kedvező  eredm ények  b ír ták  rá  a tovább i 
k ísérle tezésre . V égül fe lem lítendő , hogy szerző  k ísérle te i szerin t k u ty á ra  
nézve a ha lá lo s veronai-adag 1 gram m  1 kgm . testsú ly ra , a m inek m eg
fele lő en 60 kgm . sú lyú em berre vona tk oz ta tv a  60 gram m  a halá los adag. 
Verhoogen (Jo u rn a l m édical de B ruxelles, 1903. 43. szám ) sz in tén  nagyon 
d icséri a v e ro n a i t ; egyedü li kellem etlen m e llékha táskén t a r i tk a  ese tek 
ben je len tk ező  k áb u ltság o t és a m ég m ásnap is ta r tó á lm osságot em líti.

Va gram m ná l tö b b e t sohasem  ado tt, ső t ném ely esetben m ár 25 cen ti
gram m os adagga l is eredm ény t é rt el. Matthey (N euro log isches Contral- 
b la tt, 1903. 19. szám) a ham burg i állam i e lm egyógy in tézetb en  szerzett 
tap asz ta la ta i a lap ján  teljesen  hozzájáru l a más szerző k  részérő l ny ilván í- 

I to tt d icsére tekhez. E gyszeri adagnak  0 '5  gram m ot ajánl, 1 gram m ná l 
nagyobb  ad ag ra  csak  ritk án  van szükség. L egnagyobb  napi adagnak  
3 g ram m ot mond, noha ez t nézete szerin t nagy fokú  izgalom  esete iben  tú l 
lehet lépni. A  rendelésm ódot il le tő leg : a tab le tta -a lak o t kevésbbé  h a tá 
sosnak  ta lá lta , m in t a po rt. A  köz lem ény u tó ira tában  szerző  egy  ese te t 
em lít, m elyben 4 gram m  napi adag  u tán  az érlö kések  szám a 42-re csök 
k en t, az adag  a lászá ll ítása után azonban ism ét rendessé vá lt. E gy  m ásik  
ese te  p ed ig  azért érdem el em lítést, m ert azt m u ta tja , hogy  ném ely 
ese tb en  nagykő n röv id  idő  a la tt m egszok ja  a szervezet a veronait. 
Trautmann (T herap ie  der G egenw art, 1903. 10. füzet) anyagcsere 
v izsgá la to k  a lap ján  k im u ta tta , hogy  a veronai fehérje  k ím élő  ha tású  
s azért m indazon esetekben,, m ely ekben  a fehé rjeszétesés fo k o zo tt és 
hypno ticum ra van szükségünk , a verona i részesítendő elő nyben (lázas 
m egbetegedések , k im erítő  betegségek , nagy fokú  nehézlégzésse l já ró  
ba jok ). Ú gyszintén  ak k o r is inkább  a veronaihoz fo lyam od junk , ha 
valam ely  hypno ticum  hosszabb ide ig  a lka lm azása jav ait.

K isebb  köz lem ények  az o rv o sg y ak o rla tra .
Az ic h th a r g a n t  úgy  heveny, m in t idü lt co lp it is  ese te iben nagyon  

jó  eredm énynyel haszná lta  Neuwirth. A  hü velynek  s te r i l  tö r lő k k e l 
m eg tisz to gatása u tán  a csöves tü k ö rb e  1 :1 0 0 0  ich th argan -o ld ato t ön tö tt 
és ezt a tü k ö r  lassú k ihúzása  közben a n y ák h á rty a  valam enny i részével 
é rin tk ezésbe hozta. U tána ich th argan tam pon t (R p. Ich thargani, A quae 
destil l. áá  5 0 ;  G lycerin i 90 0) a lk a lm azo tt 10 — 12 órára. A z e ljá rást 
elein te  naponkén t, késő bb  k é tn ap o n k én t ism ételte . A húgycső  idü lt, 
fő leg  gonorrhoeás eredetű  lobos fo ly am ata ib an  sz in tén haszná lta  a szert 
1 :1 0 0 0  o ld atb an  in sti l la tió k  a la k já b a n ; hossabb  haszná la t esetén  ilyen 
k o r is jó  e redm ényeket lá to tt. (T herapeutische M onatshefte, 190). jun iu s.)

É g e t t  seb ek  k eze lésé re  az  ic h th y o l t  a ján lja  Goldmann, m int a 
mely an tisep tikus és vérte lon ítő  hatású , a fá jd a lm ak a t is csök k en ti és 
felszívódva, m ég nagy  m enny iségben sem árta lm as a szervezetre  nézve. 
M ásodfokú, úgysz in tén  harm ad fokú  égetések  5°/o-os ich thyol-vaselin  
kö tés a la tt, a m ely n ap o n k én t m egú jítandó, nagyon  szépen gyógyu ln ak . 
E lső fokú  ége tések re  G ersuny a ján la tá ra  ö is a rec tif ik á lt alkoholla l 
végzendő  b o ro g a táso k a t ta r t ja  leg jo bbnak . (W iener medic in ische Presse,
1903. 9. szám .)

F o ly ó ira to k  á tn ézete .

G yógyászat, 1904. 1. szám . Lévy Lajos : A ng in a  pecto ris. Felle- 
tár Em il: A con itum -m érgezés esetei. Szászt/ István: T e tan u s ú jabb  
g y ó g y u lt esete.

O rvoso k  la p ja , 1903. 53. szám . Baumgarten Samu: A húgycső - 
szű kü le tek  kezelésében  Le F o rt m ódszerének  m ódosításáva l e lé rt e red 
m ényeim . Kovács A. Ödön: A  tubercu lo sis házi kezelése. Tuszkai 
Ödön : A z ellenő rző  orvos szerepérő l.

B u d a p e s t i  o rvosi ú jsá g , 1903. 4 L  szám . Ángyán Béla: A  
gyom orsiilyedés. G astroptosis. tíanschhurg Pál: A szó rványos cretin is- 
m us (g yerm ekko ri m yxoedem a, m yxoedem ás id io tia ) k ó r- és g y ó g y 
tanáró l. Beck Soma : A  csecsem ő - és gyerm ekko ri eczem ák kezelése a 
tö rzsö n  és vég tagokon . Wittmann Béla: In tu batio  utáni heges gége- 
szű k ü le t g y ó g y u lt esete.

W ien er m e d iz in isc h e  W o ch en sch r if t , 1901. 1. szám. Pal: A 
lancináló  fá jd a lm ak  vasom oto rius k ísérő  je lensége i és a tabeses erisi- 
sek  a lte rná lása Ullmann: Ism étlő dő  tu b a te rh esség  ese te . Cornelius: A  
fá jda lm as p on to k  je len tő ség e  func tiona lis idegba jo kban . Tokata: A  
kedé ly á llapo t és az évszak  befo lyása  az első  m enstruatio  je len tk ezé 
sére. Joseph: Megjegyezések G ersu ny  cz ik kére  ném ely kosm etika i 
m ű tétrő l. Tatschner: S tr id o r thym icus in fan tum ,

W ien er m e d iz in isch e  P re sse , 1903. 52. szám . Kleinwächter : A z 
ivarszervek  edd ig  m ég nem ész le lt defectusa. Herbst: A  kü lső  lég 
nyom ás követk ezm ényes je lensége i a szá jü regben.

B e r l in e r  k l in isc h e  W o c h e n sc h r if t , 1904. 1. szám . Bergmann: 
A  ezom b actinom ycosisa vagy  osteom yelit ise ? Kraus : A  fehérjébő l való 
cz .iko rképző dés kérdése  d iabetesben. E rb: S yphilis  és tabes. Hoffa : 
A d a to k  a té rd izü le ti  m egbetegedések  kór- és gyógy tanához. Sigel: 
G yógyászati m egfigyelések.

D e u tsch e  m e d iz in isc h e  W o ch en sch r if t , 1904. 1. szám . Behring 
és Much: A  lép fenebacillu so k  v iszonya az endo th e lse jtekhez. Bókát/: 
T ap asz ta la to k  a M oser-féle po ly va lens vö rhenyserum mal. Quincke és 
Gross: A  heveny k ö rü lír t  oedem a néhány  r i tk a  lo ca lisatio ja . Ebstein: 
Exod in , új hashajtószer. Villaret: G yakorib b -e  m a a vakbé lg y u lad ás, 
m in t régebben  ? Westphal: T raum ás hy ste ria  szoka tlan  esete. Mikulicz- 
Radecki: A card iosp asm us kór- és gyógy tanához. Fritsch: A  szülés 
u tán i vérzések  kezelése. Neisser és Veiel: A syph il is  á to ltása  á lla to k ra . 
Wallstabe: A d a t a  te tan u s serum kezeléséhez. Fraenkel: A  fehérfo ly ás 
kezelése vag ina lis  zym in -pá lcz ik ákka l. Post: A  szem csés szem lob 
kezelése.

C e n tra lb la t t  fü r  in n e re  M edic in , 1903. 52. szám . E redeti köz
lem ényt nem tarta lm az.

C e n tra lb la t t  fü r  C h iru rg ie , 1903. 51. szám . Riedel: A z ap p en 
d ix-csonk e llá tása . Neugebauer: A z adrenalin  egy  veszélye.
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P ra g e r  m e d ic in isc h e  W o ch en sch r if t , 1903. 49. szám. Wischno- 
witzer: A  nafa lan használa ta  a gyógyászatb an . Feldmann-Fischer: A  
nő i inedeneze n yársa lási sérülése.

D eu tsch es A rch iv  íü r  k l in is c h e  M edic in , 78. kö te t, 1—2. füzet. 
Wandel: Pneum ococcus-localisatiók . Hoffmann : Ú jabb ész le le tek  a k ó ro 
san fo k o zo tt sz ív m ű ködésrő l (H erzjagen). Schwarzkopf: A  fe rtő zés, 
ö rök lés és d ispos itio  je len tő sége a ti id ögüm ökó r kele tkezésében . Rosen
thal: Zsírképző dés norm ális és kó ros szervekben. Buch: A  „m ouches 
vo lan tes“ physio lo g iá ja  és path o lo g iá ja . Pan : V en tr icu laris  ex trasysto - 
lék  com pensa to rius szünet né lkü l. Jolles: É rzék en y  m ódszer epefesteny  
k im u ta tására  a v izele tben. Fischer: A  bárzsíng  sonda okozta  sérü lései 
és d iverticu lum ai. Langstein és Meyer : A d a to k  az a lk ap to n u ria  ism eretéhez. 
Lömmel: A  nagyodények  tó nusa és a peripheriás e rek  v ise lkedése localis 
v íza lka lm azásoknál. Bendix és Dreger: A  pen to sok  k ih aszná lása éh 
ségben.

M o n a tssc h r i f t  fü r  P sy c h ia tr ie  u n d  N eu ro lo g ie , 14. kö te t, 3. füzet. 
Di Gaspero: A d a t a po ly neu rit is  ism eretéhez. Foerster: A  som ato- 
psyche afunc tio ja . Bechterew: H alluc in a to riu s elm ezavar a  hallószerv  
ba ja iban . Sommer: A m nestikus zavarok  stran g u la tio k isé rle tek  után. Ziehen: 
E gyszerű  készü lék  a figyelem  m érésére.

D e u tsc h e  Z e i ts c h r i f t  f ü r  C h iru rg ie , 69. kö te t, 5 .— 6. füzet. 
Wolff: A z os nav icu la re carp i tö rése i. Pólya és Navratil: A  féreg- 
nyú jtv án y  és a gyo m or n y irokn ta i. Daconto: A co in a sebészetben. 
Claudius : T ap asz ta la to k  jo d ca tg u tta l. Baum : S a já tszerü  tü n e tek k e l já ró  
sérü lése az ep ig astr ia lis  edényeknek  ascites-punctio  alka lm ával. Kos- 
lowski : V alódi kö ldökndcnom a esete. Fuchsig és Hains: S érvk izáródás 
175 esete. Engelhard: L ábizü le ti ficzam odás r i tk a  esete. Bayer : A z a lszár 
sp ira lis törései. Martina: C anule decub itus okozta  arrosiós vérzések  
tracheo to m ia  után. Colley: Késő  m egbetegedések  koponyasérii lések  u tán . 
Plesch: Új m ódszer a cson ttö rések  felism erésére.

L a se m a in e  m éd ica le , 1903. 52. szára. E red e ti köz lem ény t nem 
tarta lm az.

J o u rn a l  m é d ic a l d e  B ru x e lles , 1903. 52. szám. Fű nek: A  s trep 
tococcus ellen i im m un itás és a strep to coocus-betegségek  serum th erap iá ja .

Le p ro g ré s  m éd ica l, 1903. 51. szám . Foveau de Coarmelles: 
A  radium .

A rch iv es g é n é ra le s  de  m éd ec in e , 1903. 48. szám . Chompret: 
„Mai p erfo ran t b u cca l“ tabesben. Nobécourt Voisin: A  l iq uo r cereb ro 
sp ina lis  ch lo rü rje i kü lönböző  kó ros á llapo to kban , fő leg  g y erm ekko ri 
broncho -pneum oniákban . Bauer : S ubarachno idealis  vérzés esete. Rénon : 
Subcu tan  em physem a id ü lt tüdő güm ökó rban . 49. szám . Sergent és Le- 
maire: S taphy lococcus okozta  m eningitis  ty p h u sb an  szenvedő knél. 
Pagliano és Audibert: H ysterias quadrip leg ia . Deschamps: A z á lta lános 
th eo riák  az o rvostanban.

B r i t is h  m ed ica l jo u rn a l ,  1903. deczem ber 26. Carstairs Douglas: 
A  com a d iabe ticum , kü lönös te k in te tte l a /S-oxyvajsav aetio lo g ia i sze
repére. .7. E. H. Sawyer: A hő m érsék  com ában. R. W. Marsáén : A 
kanyaró  invasio-szaka. Peverell S. Hichens: C hlorom a esete. J. Miche.ll 
Clarke: A z A rgy ll-K obertson -tü net v iszonya a syph ilishez. A. Stanley: 
H irte len sz ívgyengeség  to xaem iában, kü lönös te k in tette l a d ip h th e r iá ra  
és beri-berire . B. W. Gowring: T e ljes oph tha lm op leg ia  pertu ssis  ese té 
ben. K. Sidney Hawthorne: A  heveny  csúz fertő ző  volta. E. Hugh 
Iiitchin:  A e th y ich lo r id  haszná la tának  egyszerű  m ódja. J. J. Pickles: 
G yógyszer-kü teg  esete. C. V. H. Nesbitt: Sál vos hassérü lés g y ó g y u lt 
esete. A. D. Thompson: V örhenyhez csa tlak o zo tt ty p h u s. J .B . Footner: 
A z append ic it is  u tó keze lése.

T he  la n c e t, 1903. II. 24. szám . H. Morris: A  rák  és szárm azása. 
Marmorek: A n titu bercu lo sus serum  és vaccin. Ch E. P. Forsyth: A  
H atfk ine-féle pestis  ellenes védő o ltások , 30,609 ese t alap ján . J. W. 
Miller: P estis  ellenes védő oltás. F. B. Jefferiss: S ym p to m atikus p a ro ti
t is  sé rv k izá ró d ás kapcsán . A. Balfour: E osinoph ilia  b ilharz ia -kó rban  
és dracon tiasisb an . A. J. B. Duprey: A scarisok  oko z ta  láz és görcsök. 
Ch. H. Fennell: Sz ívde fo rm itás m ongoloknál. J. Cropper: A z a. fem o
ra lis  trau m ás aneurysm ája  a H un te r-csa to rnában . 77. Sainsburg: H eveny 
csúzt u tánzó  pyaem ia esete. A. G. Rider: P arovaria lis  c jrs ta  ke ttő s 
kocsánynyal.

H etiszem le és vegyesek .
Budapest, 1904. ja n u á r 8.

— A fő v á ro s eg észség e  a székesfő városi s ta tis t ik a í h iva ta l k i 
m u ta tása szerin t az 1903-dik év 51. hetében (1903. deczem ber 20-d ikátó l 
deczem ber 26.-ig) követk ező  v o l t : I. N épesedési m ozga lo m . A z 1903-dik 
év közepére k iszám íto tt n é p e ssé g : po lg ári lakos 774,045, ka to na 16,481, 
összesen 790,529. É lvesz iile te tt 370 gyerm ek , e lh a lt 286 egyén, a szü le 
tések  tehát 119-el m ú lták  felü l a ha lá lo záso kat. — Szü le tések  a rán y 
szám a : 1000 la k o s ra : 24-3. — H alá lo záso k  a rá n y sz á ma : 1000 lakosra  
16 5, az egy  éven fe lü li la k o ssá g n á l: 13 6, az ö t éven felü li la k o sság 
nál : 12 8. — N evezetesebb ha lá lo kok  v o ltak  : agykérlo b  12, giim ös agy- 
ké rlob  1, ag y g u ta  2, ránggö rcs 4, te rjedő  hüdós 5, hátg erin ezso rvadás 
0, szívbaj 20, hörg lob 0, tüdő lob 20, hu ru to s tiidőíob 5, m ellhártya lob
0, tüdő vész 39, tiidő légdag  2, bé lh u ru t 11, m ájb a jok  2, h ashárty a lo b  6, 
k izá rt sérv 0, B r ig b tk ó r 3, ve leszü le te tt gyengeség 11, gyerm ekaszály
1, ag g aszá ly  16, rák  8, m éhrák 1, egyéb  á lk óp le t 5, gü inő s ba jo k  í ,  
kanyaró  0, vörheny  5, álh. gége lob  1, roncsoló to rok lo b  6, h ö khu ru t 0, 
gyerm ekágy i láz 0, hagym áz 3, influenza 0, h im lő  1, ve leszü le te tt b u ja 
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k ó r 3, szerzett b u jak ó r 0, vérhas 0, orbánez 1, lépfene 0, ebdüh  0 , 
genyvér 0, gy ilkosság  0, öngy ilk o sság  4, ba lese t 4, erő szakos, ké tes 1. 
II. B e teg ed és. a) B eteg fo rgalom  a község i közkó rházakban . A  m últ 
hót végén volt 3474 beteg , szaporodás 650, csö kkenés 791, m arad t e 
hót végén 3354 beteg , b) H evenyragá lyos kó ro k b an  e lő fo rdu lt betege- 
dések  vo ltak  1903. évi decz. 20-d ikátó l deczem ber 26-dil<áig te rjedő  51. 
héten  a tisz ti  fő orvosi h iv a ta l köz lem énye i szerin t (a zárje lben levő  
szám ok a m ú lt h e ti á llást tü n te tik  f e l ) : kanyaró  121 (187), vörheny 69 
(61/, álh gége- és roncsoló to rok lo b  45 (46), h ö k h uru t 27 (21), g y erm ek 
ág y i láz 0 (1), hasi hagym áz 6 (10), h im lő  0 (0), álh im lő  0 (0), bá rány- 
him lő  47 (58), vérhas 0  (0), orbánez 26 (17), járv . agy -gerin czagykérlo b  
0 (0), já rv . fü ltöm ir ig y lo b  4 (1 1 ),trachom a 4 (5), lépfene 0 (0), ebdiih 
0 (0), tak o n y k o r 0 (0).

j| K inevezés. Boleman János dr.-t, S tu bnya fü rdöorvosá t, Turócz- 
m egye fő ispán ja  tb . m egyei fő o rvossá nevezte k i.

. — A d ak o záso k  a  ..K ézm árszk y -szo b o r-a lap ra “. D irner G usztáv 
100, M átrai G ábor 20, G rósz Em il 20, Fe lek i H ugó 20, K övér Kálm án 
20, Im rédy B éla 20, O sterm ayer M iklós 25, D eu tsch  Ernő  20, M üller 
Ede 20, Szontágh F e lix  20, M orelli K áro ly  20, Székács B éla 20, Hoff
m ann P é te r  20, B ened ic t H enrik  10, B laskov ics László 10, G yöry  T ib o r 
10, B akó S ándor 15, Á cs K áro ly  (H erezeg fa lva) 10, Rucsek  P á l (V ár
palota) 10, M arkó László (M iskolcz) 10, S zékely  Á dám  10, D onogány 
Z akariás 10, S iirger A do lf  10, Sarbó A rth u r  10, Mezei Zoltán 10, Papp  
Samtí 10, T o lna i László 5, K ovács Jó z se f  (S .-T arján) 5, Deme A lb ert 
(Cseklész) 2, K oezián Géza (Á rokszá llás) 2, H in richs S ándor (Sárvár) 
5, F rom m er Ignácz (Léva) 2, S chvarcz S ándor (E ger) 5, H alász A ndo r 
(V eszprém ) 4, B raun Jak ab  (N .-Terenna) 2, E pste in  Manó 2, T ih an j i 
Mór 3, C sányi A ladárué  4, P ász to r Dezső  (Kál) 2, S tre linger Sám nel 2, 
K erkápo ly i G yu la (Keczel) 2, R eu te r K am illó  1, N eumann Já k ó  (K is
bér) 2, S án tha G yörgy  (Szabadka) 100, B ókay Ján o s 100, D ok to r Sándo r 
(Pécs) 100, N. N. (P árád) 100, P la tze r S ándor 20, Ku rtz  F ü lö p  (Ó-Kér) 
3, H iiltl H üm ér 10, P ó ly ák  L a jos 5, K alavszky  (K isújszá llás) 4, H erczel 
F ü lö p  (Szeged) 5, Ju h ász  L a jo s 4, Mátéffy P á l (S zentes) 5, Mohr M ihály 
10, B ruckner E rnő  (D ebreczen) 5, R ich te r K áro ly  (L ovászpatona) 2, 
N ém eth Ödön 10, Szabó K áro ly  (R im aszom bat) 5, H ein rich  A do lf  
(T rencsén-Teplicz) 10, H uszár G ábor (Á cs) 2, M akara L a jos 5, D iescher 
Ferencz 10, T a tá r Ján o s 10, T ak ács F erencz (K is-Ösz) 5, B arabás 
A rno ld  (E rzsóbetfalva) 2, Süssm ann (N.-Szeben) 5, Stad le r F erencz 2, 
G rósz M enyhért (N agyvárad) 5, L ige ti Á rm in  (V isegrád) 4, O rbán 
R ezső  10, K ön ig  H enrik  10, N agy K álm án (Sükösd) 2, D ieballa  Géza 
20, U ngár G yula 10, T e rray  P á l 10, G u ttm ann  M enyhért (T isza-D ob) 
2, M urányi K áro ly  (H arta) 2, H olländer A d o lf  (Jankovácz) 10, K repnska 
Géza 30, Fe ld m ann  Ignácz (Fehértem plom ) 5, R aisz  A lad á r 2, G adány i 
L ip ó t 5, Oláh G usztáv 3, D évai Zsigm ond (K is-M ária) 2, M itt iczky Géza 
(Melsicz) 10, M agyar K áro ly  (N ,-B ecskerek) 5, S tehló A u ré l (Német. 
Szt.-M ihály) 2, B echer A . (N .-Szalonta) 4, V il lány i J . (Pécska) 2, Kame- 
n itzk y  Sándor (Ú jv idék) 5, S te iner Jó zse f  (Kalocsa) 5, L eho tzky  Ján o s 
(N .-I,ing) 2, M ikó G éza (H egyeshalom ) 4, B ernhard t Ján o s (B aja) 4, 
F á i M. M iklós (Ü j-T átra fü red ) 10, K lein Mór (Szeged) 10, S enka Jó zse f 
(Kassa) 10, D iel K áro ly  (Zsom bolya) 3, W eltm ann K áro ly  (Mezö- 
K ászony) 4, D av ida M iklós 6, R áczkevy  Jó zse f  (M ező kövesd) 5, Schulek 
V ilm os 20, S ti lle r B erta lan 50, Czobos K áro ly  (K is-K ún fé legyháza) 5, 
Szeku lesz A do lf  (K ecskem ét) 10, M unkácsy P á l (N .-Bocskó) 2, R a jna i 
B éla 4, K aczander Jó zse f  (L upény) 4, K orai G usztáv (K örös-T arcsa) 1, 
T em pel Ferencz (Szom bathely) 3, R ohrer A lad á r (4’a rcsa fü rdő ) 2 0 , 
S chop f (Buziás-fürdő ) 5, K usz ing  Ján o s (N .-B ecskerek) 1, K irchner 
Jó z se f  (R udolfsgnad) 2, S pány i G éza (D iószeg) 5, H ardm uth  K áro ly  
(Pozsony) 2, O lariu  (T eregova) 2, H uray  Is tv án  (B alatonftired) 10, 
T esch le r A n ta l (Szepes-Ig ló) 10, T em esváry  R ezső  50, V eres Zoltán 
(Sellye) 2 , T hassy  G ábor (Z ala-Egerszeg) 4, G ulácsy Á rp ád  (Pelecsény) 
5, M ilkó Ignácz (Ó-Becse) 10, H aftl  Dezső  (B akony-Szom bathe ly) 5, 
C sa jághy Sző ke K áro ly  (C sák-Berény) 2, K ozm a Á n ta l 10, Á n g y án  
B éla 12, Ormós B éla (A rany id ka) 1, T enner V ilm os (N.-Sz.-M iklós) 
2, W alk ó  R ezső  4, Szörényi G yu la 10, Váli E rnő  5, Tra jt le r  I s t 
ván 10, A áron  S ándor (N -Károly) 10, Z echenter G usztáv (Körmöcz- 
bánya) 2, K upferschm id t Ján o s (Kam eral-M oravieza) 10, Tom bor 
B éla (Pozsony) 10, H intz H enrik  10, P á rto s  H enrik  (E rzsóbetfalva) 
5, Szem ere B erta lan  (L ip ik fürdő ) 10, K éry Is tv án  10, D rechsler Dezső  
5, P e r t ik  Ottó 20, Schlesinger Illés (Vál) 4, T o th y Ján o s (Jo lsva) 2, 
S te rn  Mór (N agym ágocs) 2, Sző ke István 2, Bazsó T ivadar (Heves) 3, 
Schw im m er M árton (Belényes) 2, H egedű s Ján o s 10, L engyel L a jos 5, 
T a ijszk  Ferencz 20, M ikó G yu la (L iptó-Szent-M ik lós) 10, K am arik  J .  
(B ártfa) 3, Szász Á gosto n  (Szepes-Szom bat) 4, Schall K á lm án (Gyönk) 
1, Mály Á n ta l (Tem esvár) 5, M észáros B éla (T örök-Szent-M ik lós) 2, 
Z akariás Sám uel (M-Vári) 2, B oér Jenő  (Tövis) 5, K ovács G ábor (E rdély  
P ara jd ) 2, C sáky T . (Vácz) 10, Soós Jó z se f  (M ező túr) 5, K uthy B éla 
(Rácz-M ilitics) lO, K orom  L ajos (Poroszló) 2, B odor Fü löp  (Szolyva) 2, 
Já v o r  Béla (Ü-Gyalla) 5, Á nd ric s Szvetozár (Perlász) 1, P ro h ászk a  
László (A rad) 2, T a rto ll  Ján o s (E ekete-B alogh) 2, Kádár A n ta l (N agy
bánya) 3, Márer Jó z se f  (N .-Szécsény) 2, Laehne E rnő (M.-Ovár) 5, Hoff
m ann K áro ly  (Zsom bolya) 5, Hoff Mór (M.-Ovár) 2, M üller Kálm án 100, 
W ittig sch lag e r R ezső  (Pancsova) 20, Szen tg yö rgy i Ferencz (Orsóvá) 5, 
S zekeres Jó zse f  (N .-Kanizsa) 10, F ek e te  Jó z se f  (B utty in ) 5, Szelényi 
O szkár (Pozsony) 4, K ertesi Béla (A ranyos) 1, Szabó Sándo r 20, Sörös 
M iklós (C songrád) 2, F rid rich  A la jo s (N .-Tapolcsány) 5, B arta  M árton 
(A postag ) 3, Schranz V ik to r 10, Mády G yula (F iilöpszállás) 2, Lechner 
A n ta l (Som ogykéthely) 5, H ű vös H enrik  (R ahó) 2, G erm an Sándor 
(B esztercze) 5, P ó k a  Dezső  (I losszú fa lu ) 2, Sauer Káro ly  (V eprovácz) 2, 
B o já rszky  (Lő cse) 20, Schaffer Sam u (M .-Kovácshaza) 2, K lein A rth u r
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(M iskolcz) 2, M osanszky T . (Eperjes) 2, B ella Jó z sef  (L iptó-Szent-M iklós) 
2, S zékely  In igo  (A rad) 3, Gerö Mór (B. G yarm at) 5, Sclioltz K o rnél 10, 
P o g o r iszk y  Sám ue l (F orró ) 4, F ried  Sam u (S átoralja-U jhe ly) 6, B erszösy  
S ándor (B essenyszög) 2, Z im m erm ann K áro ly  10, Z avaros G yula (Kölesd) 
2, Som ogyi Zsigm ond (Paks) 5, B áto rkeszy  B éla (T urkeve) 5, F aragó  
A ndo r (P erbete ) 4, C sa táry  Á g o st (Eperjes) 10, S te in h ard t S ándor 
(T asnád) 2, Lucz jr G usztáv  (L ibetbánya) 5, Engel B éla (T em esvár) 5, 
O bláth Mór (Gálszécs) 4, C sillag Dezső  (S tr idó ) 1, L indner S. 10, 
F rey  G éza (B ékés) 2, S chesto rád  (G yöngyös) 10, B a lkány i M iksa 5, 
A nd rov ich  S ándor (Handlova) 1, M ariska Ödön (Z ilah) 2, L iszkay  
Jó zse f  (A baú j-S zán tó ) 5, M eskó M iklós (R im aszom bat) 10, B árok  
Jó z se f  (N ógrád-B erczel) 2, K olczonay E rnő  (B eszterozebánya) 10, W eisz 
Jó zse f  (P etrozsény ) ő , F riedm ann Jó zse f (H agym ádfalva) 2, Zsiga 
Mór (Rónaszók) 10, A. N. 10, B akó P é te r (Dévaványa) 2, Szántó L a jos 
(M ező hegyes) 10, Motz M iklós (Déva) 5, K ondor M iksa (S árosp atak ) 5, 
Hoch K áro ly  (M edgyes) 2, K ornste in  L a jos (N agyvárad) 10, K étly  
K áro ly  10, Ónodi A d o lf  10, K étly  László 10, W enhar.dt Ján o s 10, T örök  
B éla 10, L áng  K ornél 2, l lá g e r  P é te r 2, S zen tk irá lyi István 4, U dvar
he ly i K áro ly  10, S zu tre ly  B arna 2, P esth y  Is tv án  4, Z irke lbach  A n ta l 
10, H am m ersberg  Á rp ád  10, Jo o b  A ladár 2, T o rnay  Jó zse f  4, P aunz 
M árk 0, Méhes L a jos (Oravica) 5, Izsó La josné (Jász-L adány) 10, T ó th  
Im re (S elm eczbánya) 10, P in sk e r  Em il 10, S te rn b erg  Géza (N .-Káro ly) 5, 
C servenyák  K áro ly  (N.-Károly) 2, W e in berger A d o lf  2, B aranyai Jenő  
(Okány) 4, Szabó Ödön (Szász-R égen) 5, H eller Á rm in (S ztan isics) 2, 
Je llach ich  Is tv án  (Pécs) 2, Szalai Jenő  (E rzsébetfalva) 2, P o lg á r Em il 
20, H eum ann M iksa (Szom bathe ly) 2, A uste rw eil László (Á rad) 5, Mar- 
kov its  S ándor (V asvár) 2, K edve M iksa (Gálszécs) 4, Paunz L ip ó t (Pécs) 
2, L enesé  Ján o s  (Mosócz) 4, S arudy  E ndre 2, G o ldberger H ugó 10, 
S cheiber Sám uel 5, S zékely  K álm án (B eregszász) 2, Véber Ignácz (K ara- 
vukova) 2, D ühön Ján o s (Zornbor) 3, G öm öry E lek  (Losoncz) 5, Vas 
B ernát 10, R apcsák  10, P ápa i H ugó (Szom bathely) 2, Szöllösy Móricz 
(M iskolcz) 50, B adzey  László (M .-Sziget) 5, E lsch leger Ján o s (U jseve) 2, 
R euz Mór (D ivény) 1, K aczvinszky  Ján o s (Gyula) 10, K assovicz H enrik  
(N agy-Szent-M iklós) 2, B o tzenhard t F erencz 10, S udarev ich  (Szabadka) 
2, B alázsy  Im re (H átszeg) 2, Im re Jó z se f  5, L engye l (K iék) 5, Il irsch- 
le r  Á g o sto n  10, Ján o s i Jó zse f (Jánosfö ld ) 2, N agy Ernő  (Gyoina) 2, 
W ein D ezső  5, Z átony i J . (Kollu th) 5, K urz Jó zse f  10, K alm ár (D ebreczen) 
5, T om csány i V endel (B avaniste) 4, P o ó r Ferencz 10, D onátit G yu la 10, 
B olenian Is tv án  10, S tr ick er P é te r  (Ószivácz) 5, S chü tzenborger E ndre 
(D unafö ldvár) 5, L ichtm ann S. 3, ifj. G enersich A n ta l 2, Szanovszky 
N ándor 4, B äcker Jó zse f  100, K u th y  Dezső  10, D apsy  V ic to r 10, Szm ik 
G yu la (N .-Á g) 10, H a id egger L a jos (N .-B ecskerek) 5, K ub iny i P á l 20, 
T u rnovszky  Jenő  10, B erár G yula (B udafok) 5, N. N. (N yustya) 1, V arga 
Sam u (N .-Bajom ) 2, I ttzés Zsigm ond (Szili) 10, D ózsa P á l 4, W álla  
B éla 100, P ák o zd i 5, K iasz Pá l 10, N. N ándo r (Szakos) 1, N agy  Lajos 
(H ajdúnánás) 4, F au ser Á rp ád  5 , V ándor Ja k a b  10, C hyzer Béla 5, 
K erék g y á rtó  B éla 2, T em esvári orvosok  65, E n g e l Ignácz (D ebreczen) 
4, K iss A la d á r (T iszafüred) 5, E lischer G yula 20, Szénássy  S ándor 20, 
összesen 3125 korona.

— Uj t isz t io rv o so k . A  tisz tio rvosi v izsgá la to k  o rszágos b izo tt
ság a  a B udapesten  és K o lozsváron m eg ta r to tt v izsgá la to kon  a követk ező  
o rv o so k a t k é p e s í te t te : Budapesten: Balázs Dezső b udapesti kó rház i 
segédorvost, Baltazár Géza pozsony i állam i kórház i m ásodorvost, Berger 
Gyula b udapesti kó rház i segédorvost, Berkovics Emil b udapesti kó rház i 
g y ak o rn o k o t, Cukor Lajos n ag y k á ro ly i já ráso rv o st, Deutsch Izidor ny itra - 
ivánkai kö ro rvost, Eörclfígh Ferencz kecskem éti orvost, Fáry Béla hó d 
m ező vásárhely i vá ros i kerü le ti  orvost, Fenyvessy Béla budap esti eg y e 
tem i tanársegédet, Fodor Aladár n agykan izsa i o rvost, Friedländer Pál 
hódm ező vásárhely i orvost, Fuchs Zsigmond budapesti kó rház i a lo rvost, 
Hammer Dezső budapesti egyetem i gyak o rn o k o t, Hartl Alajos b udapesti 
orvost, Jancsi Rezső pozso ny i állam i kórház i m ásodo rvost, Kircz Zoltán 
budap esti k ó rh áz i segédorvost, Kohn Pinkász verebeiy i kö ro rvost, Lend- 
vai Vilmos kecskem éti o rvost, Leszlauer Lipót gyö rvárosi a lo rvost, 
Longauer Lajos apatin i község i orvost, Maár Mihály b udapesti o rvost, 
Mikecz Miklós budapesti bábaképző -in tézeti gyako rn o k o t, Neumann Lipót 
já szb e rén y i v á rosi alo rvost, Popovks Miklós nagy v árad i bábaképzö  ta n á r
segédet, Springer Sándor győ rsz ig eti kö ro rvost. Stein Lipót székesfehér
v á r i kó rház i a lo rvost, tác i Szabó Győ ző kecskem éti orvost, Szilágyi 
József szo ly va i kö ro rvost, Sző rfy Sándor hódm ező vásárhely i orvost, 
Sztachovszky Antal k o tte rb aeh i bányao rvost, Szű cs Bertalan t isza fü red i 
orvost, Truskovszlcy flyu la szepesi k ö ro rv o s t és Wiesinger Frigyes b u d a
p esti o r v o s t ; Kolozsvárit p ed ig  Androvich Sándor hand lo va i kö ro rvost, 
Burger Manó konczai já ráso rv o st, Demeter György ko lozsv ári egyetem i 
tanársegédet, Erdő dy Endre nagysá rm ási já ráso rvost, Katócz Oktáv nagy- 
to rák i kö ro rvost, Láng Péter szatm ári orvost, Lihv József n agysa jó i k ö r
o rvost és Zábon János besz te rczebánya i he ly e ttes já ráso rv o st.

X  A M agyar O rvoso k  és G yógyszerészek  Á rv á in a k  O tth on a
1904 ja n u á r 6-d ikán  ü lést ta r to t t  az io rvosegyesü let S zen tk irá ly i-u tcza i 
h e ly iségében . A  m eg je len t o rvosoka t és gyógyszerészeket Buday Emil dr. 
gyógyszerész  üd vözö lte  s egyben  fe lk é rte  Korányi Frigyes egyetem i 
tan ár, fő rend ih áz i tag o t, h o g y  m in t elnök  vezesse a tanácsk o zást. 
Korányi Frigyes dr. e lfog la lv a  az e ln ök i széket, k öszöne té t m ondo tt a 
m eg je len teknek  az elnök i m eg tisz te lte tésért, egyben p ed ig  fe lk é rte  Kar- 
lovszky Géza d r. szerk esz tő t a jeg y ző i t isz t betö ltésére.

E zu tán  B uday Em il ecse te lte  az O tthon czé ljá t, a m ely szerin t 
az o rvo so k n ak  és g yógyszerészeknek  árvá i 6 —16 éves k o ru k ig  a  szá
m uk ra  a lap ítandó  o tthonban  neve ltessenek, ta n íttassan ak . A z o tth o n n ak  
ed d ig  454 ta g ja  van , k ö z tü k  91 alap ító  ta g , 20,400 kor. alap ító  összeg
gel, 122 seg ítő  ta g  6425 ko ronával és 1238 párto ló  ta g  1968 koronával.

Láng Lajos vo lt ke reskede lem ügy i m in is te r 960 ko rona  é rték ű  posta i 
levé ljeg y e t adom ányozo tt az o tthonnak , a m ely nek  rendes tag ja i k özö tt 

; egyetem i tan á ro k , szám os közé le ti  e lő ke lő ség  van . A  gy ű lés ezu tán  az 
I e ln ök  in d ítv án y ára  b izo ttság o t k ü ld ö tt k i az a lapszabá ly ok  k ido lgozá- 
i sára. A  b izo ttság , m elynek e lnöke P ap  Sam u dr., An ta l János, 

B uday  Em il, D ér Endre, F ried rich  V ilm os, K arlovszky Géza, Schiller 
K áro ly , Tauffer K áro ly , R osenberg  Sándor, R em ete  Jenő , M orelli 
K áro ly  és S zontagh F élix  tag o k b ó l áll. Gerlóczy Zsigmond in d ítványára  
a gyű lés köszöneté t szavazo tt Korányi Frigyes e ln öknek  és Buday 
Emilnek.

A  T u b e rcu lo s is . A  szegénysorai! tü dő be tegek  sanato rium -egye- 
sü le te  á lta l k iad o tt köz lö ny , a „T ubercu lo sis “ m ost kezdi m ásodik  év 
fo lyam át. C zélja a nagy közönséget a tubercu lo sis  ellen i védekezés 
eszközeive l m eg ism erte tn i és azoknak  h aszná la tá ra  kitan ítan i. A  lap 
szerk esz tő i K u th y  Dezső  dr. és T au szk  Ferencz dr., egyetem i m ag án 
tanárok . O rvosi rendünk  k itű nő sége i készségge l so rakoznak  a jö v ő re  is 
a lap zászló ja  alá. A  havonkén t m egje lenő  lap elő fizetési á ra  1 évre 1 
ko rona. A z elő fizetési d ijak  a S anato riu m -E gyesü le t t i tk á r i h iv a ta lába 
(A nd rássy -ú t 46) in tézendök .

C h o le ra  ü tö tt  k i a B agdadhoz ta rto zó  K erbela városban. 
D eczem ber 15-d iké ig 219 m egbetegedés fo rdu lt elő  176 ha lá lese tte l.

O  A k o lo z sv á r i ö n k é n te s  m e n tő -e g y e sü le t seg ítség é t az e lm ú lt 
év  deczem ber havában 158 osetben v e tték  igénybe . A z edd ig i m ű k ö 
dések  fő összege 20,695.

+  A b u d a p e s t i  p o l ik l in ik a  rende lésén az e lm ú lt hónapban  2752 
új b e teg  je le n tk e z e tt s összesen 12,439 rende lést te ttek .

I— T au ífe r  ta n á r  sz ü lé sz e t i  p o l ik l in ik u m á n a k  seg ítségé t 
az e lm ú lt év deczem ber havában  114 esetben v e tték  igénybe.

— A b u d a p e s t i  ö n k é n te s  m e n tő -e g y e sü le t az e lm ú lt hónapban
összesen 1017 esetb en , fennállása  ó ta  ped ig  158,627 esetben m ű ködö tt.

I A s z a b a d k a i  ö n k é n te s  m e n tő e g y e sü le t seg ítség é t 1903. 
deczem berben 95 ese tb en  v e tték  igénybe .

f  E lh u n y t. Hetényi Lipót dr. H ajdúszoboszló vá rosának  fő o rvosa  
64 éves ko rában  1903, deczem ber 31-dikón. Halasy Vilmos dr. Vesz- 
próm m egyo nyug. fő orvosa 75 éves ko ráb an  B udapesten. Viráuy István 
dr. h á tszeg i já rá s i o rvos fo lyó  hó 5-d ikén .

„ F a so r -  (Dr. H orczel-féle) s a n a to r iu m .“ Ú jonnan ép ü lt m ag án - 
gyó g y in téze t s e b é s z e t i ,  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  b e lb e t e g e k  részé re , 
B u d a p e s t ,  VII., V á ro s lig e ti faso r 9. sz. — Á llan d ó  o rvosi fe lü g y e le t.
— G ondos ápo lás. — K itű nő  e llá tás. — T elefon. — Mérsékelt árak.
— K ív ánatra  p ro sp ek tu s.

T éli fü rdő kúra

a  Sz í -
T e r m é s z e t e s  fo r r ó -m e le g -  k é n e s  f o r r á s o k .  I s z a p f ü r d ők ,  is z a p b o r o g - a t á s o k ,
m in d e n n e m ű  th e rm á l is  f ü r d ő k ,  h y d r o th e r a p ia ,  m a ss a g e. O lc só  és  g o n d o s  e l lá tá s .  C s ú z , 
k ö s z v é n y ,  ideg--, b ö r b a jo k  és a  té l i  f ü r d Ö k ú ra  fe lö l  k im e r í tő  p ro s p e c tu s t  k ü ld in g y e n  a  

S z t . - L u k á c s f ü r d ö  I g a z g a t ó s á g a  B u d a p e s t - B u d á n .

E ír . D o c t o r  K . v. egyetem i tan á rseg éd  o r v o s i  l a b o r a t ó 
r i u m a  I V . ,  K o s s u t h  L a j o s - n t c z a  3 . Tele fon 697.

m e c h a n i k a i  Í E a n d . e i ' B g y ó f i y i n . t é a e e t
H m lu p c s t . V I I I . ,  H i i z e i in i - l iö r i i t  2 ., 1. e m e le t .  ( I .if 'I .)

T e ljes b e re n d e z ésű  m e c h a n ik a i  és m a n u a l is  g y ó g y g y m na s tik a . O rvosi 
m assage. T es teg y en esítés . V illam os fény - és fo rró lev eg ő -f i ird ö k  (egész 
tes t és ogyes testrészek  szám ára.) S zén sav as fü rd ő k. V ízgyógym ód. 
V illam ozás. — Orvosi fe lü gyele t. — P ro sp e k tu s . — Tele fon 5 4 —20. 

Igazgató -orvos : D r .  R e i c h  M i k l ó s .

D =  K O P I T S  J E N Ő
testegyenesítő  in tézetét

VII. kér., K e re p e s i-ú t  18. sz., I. em ele tére  he lyezte  á t.
(Bejárat: Kazinczy-utcza 2. szám.)

„ F a s o r “  (Dr. H erczel-féle) s a n a t o r i u m  v í z g y ó g y i n t é z e t e .
B udapesten, VII., V ároslige ti  faso r 9. E gész  éven át n y itv a  b e j á r ó  é s 
b e n n l a k ó  b e t e g e k  s z á m á r a .  V i z g y ó g y k e z e i é s ,  m a s s a g e , 
e l e k t r o t e r á p i a ,  v i l l a n y o s  f é n y f ü r d ő k ,  s z é n s a v a s  f ü rd ő k .
Á llandó  orvosi fe lü gye le t. — M érsékelt á rak . — K ív ána tra  p rospek tu s. 
— T elefon . — R endelő  o r v o s : D r .  J a k a b  L á s z l ó .
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T U D O M Á N Y O S  T Á R S U L A T O K  É S  E G Y E S Ü L E T E K .
*  . . . .  . , ,

T a r t a l o m : K özkórházi o rvostársulat. (X II. bem utató ü lés 1903. novem ber 4-dikéu.) 28. 1.) — A budapesti kir. orvosegyesü let tuberoulosis-b izottsaga. (1903.
deezcmber 7-dikén ta r to tt ülés.) 28. 1.

Közkórházi orvostársu lat.

(X II. bem utató  ü lés 1 9 0 3 . novem ber 4 -d ik én .)

E ln ö k : H irsc h le r  Á g o sto n . Jeg y ző  : J u b a  Adolf.

Elnök az ü lést m egny it ja . A  m ai ü lés jeg y ző k ö n y v én ek  h ite lesí
tésére  fe lk é ri Pólya és Steiner tag tá rsak a t.

G a s tro e n te ro s to m ia  u tá n  k é t  h ó n a p p a l v é g z e tt  g y o m o rresec tio .

P ó ly a  Je n ő  : G. 1 , 45 éves, ü g y n ö k  B udapestrő l. Je len  ba já ig  
egészséges v o l t ;  1901 ó ta  evés u tán  gyom ra m in d ig  fá j, ugyanez idő  
ó ta  2— 3 naponkén t tö bbny ire  é tkezés u tán , r i tk án  néhány  ó ráva l késő bb 
hány. 1902-ben k arlsb ad i k ú ra  u tán  h ányása 3 hónap ra  m egszű nt, azó ta 
azonban ú jra  je len tk ez ik  s 1903 e le je  ó ta  m ajdnem  mindennap estefelé 
hány . H ányadéka igen  bő , m ajdnem  m indazt ta rta lm azza, a m it elő tte  
való napon m egesz ik , sokszo r kávóaljszerü. B etegsége ó ta  14 k iló t 
fogyo tt.

F e lv é te lek o r H erczel tan ár osz tá ly á ra  a n ag y  m értékben  leso vá
n y o d o tt b e teg  sú ly a  41 k iló , bő r a la tti zsírszövet m in im ális, b ő r és lá t
ha tó  n y á lk ah á rty ák  igen  ha laványak . H as k issé  pu ífad t, fő leg  a gyom or 
tá jo n , hasfa lak  lazák, rendellenes resisten tia , m áj, lép nem tap in th a tó k , 
tom pu la ti  v iszonyok  no rm álisak . A  gyom or alsó h a tá ra  a k ö ld ök  a la tt 
2 u jjn y ira  lá tsz ik . A  gyom orta rta lo m  p róbaebéd  u tán 6 órával igen bő  
(1000 cm3) ; p róbaregge li u tán  sav i, összao id itás 51, szabad  sósav  21, 
tej sav negativ .

Ezen  tü n e tek  a lap ján  a d iagnosist, haso n ló lag  m in t a b eteget 
elő bb k eze lt spec ia lis ták , jó in d u la tú  py lo rus-szű küle tre  te ttü k  s ezért 
fo lyó  év ju n iu s 6-d ikán  gastroen te rosto m ia  re troco lica  p o s te r io r  végez
te te tt  nála, a be teg  gyenge erő beli á llapo tá ra  való te k in te tte l M urphy- 
gom bbal. A  m ű té tné l, m elyet H erezel tan ár h a jto tt  végre , k ide rü lt, 
hogy a py lo rus k is  gyerm ekökö ln y i, serosá ján  p e r ig as tr it is  nyom ai, 
L o re tta -fé le  k ísérle tn é l á t já rh a ta t la n ; a tum or k icsinysége, sim asága, 
elm osódó hatá ra , nem  tú lságos kem ény  vo lta , a fennálló  p e r ig astr it is  
m ind a k lin ik us fe lv é te lt, a heges p y lo rus-stenosist lá tszo ttak  igazoln i 
s ig y  a tu m or e ltávo lítása szóba sem  j ö t t ; a cu rv a tu ra  m ajo ron  levő  
egy  nagyobb  m ir ig y , m ely m ak roskop ice  lo bosn ak  lá tszo tt, m ind
azonálta l d iagnostikus czélból ex stirp á lta to tt, s a G enersich tanár 
á lta l m eg e jte tt szövettan i v izsg á la t szerin t carcinom ának  nyom át sem 
m u ta tta . A  be teg  a m ű té te t jól á llo tta  k i, a gyógyulás te ljesen  sim án 
és láz ta lanu l m ent végbe, a seb p e r prim am  e g y e s ü l t; a  hányás elm últ 
s a  be teg  a kó rházbó l való távozásá ig  2 k iló t h ízo tt. A  gom b e ltáv o 
zását azonban nem ész le ltük  s a szt. R ókus-kó rház Röntg en-labo ra to - 
r ium ában Stein á lta l m eg e jte tt v izsgá la t azt m u ta tta , hogy  a gom b 
m ég a gyom orban van. A  kó rházbó l való  távozása u tán m ég 14 nap ig  
jó l  érezte m agát, azonban ek k o r ú jra  hányn i kezde tt, gyom rában fo ly ton  
a lk a lm atlanságo t, nyom ást érze tt s m ivel székének  gondos m egfigye lő je  
daczára  sem lá tta  a gom bot távozn i, 1903. augusztu s 13-dikán ú jra  
je len tk eze tt az osz tá lyon, sú ly a  ek k o r  45 k i ló ; hasában  a kü ld ök  a la tt 
s tő le  valam ive l ba lra  egy körü lb e lü l d ióny i, éles ha tá rú , keze in k  közül 
rend k ív ü l kö nnyen  k is ik ló , nyom ásra k issé  érzékeny , jó l m ozgath ató  
d ag an ato t érzünk , m ely gyom orfe lfúvásko r e ltű n ik . A gyom or alsó 
ha tá ra  3 u jja l a k ö ld ök  a la tt van.

P róbaregge li u tán  3/i órával 150 cm3, sav i kém hatású , barnás- 
szinű , em ész te tlen  zsem ly edarabokat nagy  m enny iségben ta rta lm azó  
bennékct kapunk , ü sszac id itás 55, szabad  sósav n incs, te jsav -p ró b a  
positiv . Sok  em észtetlen zsír.

A  R ön tg en-kép  a ba l csíp ő ta ré j m agasságában  egy  a Murphy- 
gom b  nagyságáva l és a lak jáva l b iró  á rn y ék o t m uta t. A zon  feltevésben, 
hogy  a gyom orban v isszam arad t gom b okozza a fennálló  p angást s a 
h asban  k itap in th a tó  k icsiny  és m ozgékony tu m ort, eszközö lte  augusz
tu s  17-d ikén H erczel tan á r  m egb ízásábó l és a gom b eltávo lításának  
szándékáva l a m ű té te t. M ivel a tum or ba lo ld a lt v o lt érezhető , a  bal 
rec tu son  á t h a to lt b e ; a csepleszösszenövések m ego ldása  u tán  k i
tű n t, hogy  a py lo ruson  egy  kö rü lb e lü l V2 ökö ln y i, ha ta lm as daganat 
ül, m elynek carc inom ás term észete  m inden kétségen  fe lü l á l l o t t ; a 
cu rv a tu ra  m ajo ron m egnagyobbodo tt m irigyek . T ek in tve  a tum or je le n 
ték en y  m ozgath ató ságát, resec tio ra  h a tá ro z tu k  el m ag u n k a t; a gyom rot 
a m esocolonró l, m elyhez az elő zetes gastroen te rostom ia  fo ly tán  hozzá
tap ad t vo lt, levá lasz to ttu k  s az edények  elő zetes lekö tése  u tán  bő ven az 
ép b en re se k á ltu k ,a  gyom ron közvetlenül a gastroen te rosto m ia  helye m elle tt 
v ive a m etszést s a duodenum ró l 4  cm .-ny it v ive m agunkka l. A  
M urphy-gom b m ég a gastroen te rosto m ia  helyén ü lt s csak  m eg lehető s 
erő ve l leh e te tt onnan k ihúzn i. A  duodenum  csonk já t D oyen szerin t le
kö tv e , a  gyom orét lineárisán  három  so r v a rra tta l vakon  e lzá rtu k , a 
v a rra t h e ly é t a  fe lh a jto tt csepleszszel is m egerő sítvén , a hassebet, egy 
cs ik ó t h ag y v án  benn d ra in age  czéljábó l, e lzártak .

A  lefo lyás te ljesen  sim a és lázta lan  vo lt, a seb per prim am  g y ó 
gy u lt, a csík  helye ham arosan b esarjad zo tt s a  be teg  szep tem ber 
17-d ikén te ljesen  gyógyu lv a  k itű n ő  közérzette l hag yta  el a kórházat. 
A zó ta  á llandóan jó l érzi m agát, sohasem  hány , jó  é tv ág y g y a l esz ik  és 
szépen gyarapsz ik . Sú lya je len leg  50 k iló .

A  k i ir to tt gyom orrész le t a duodenum m al eg y ü tt 17 cm. hosszú, 
a ve lev itt lig. gastroco licum on ö t bo rsó -babny i m irigy fog la l he lyet, 
m elyek egy ik ének  m etsz lap ján  tüszú rásny i, fény te len fo ltok  lá th a tó k . 
A  gyom or n y á lk ah árty á ján  épen a py lo rusn á l kezdő dő , azt és a prae- 
py lo r ik u s tá ja t egész te rü le tében  elfog la ló karf io lszerü , vörös, a tö b b i 
n y á lk ah árty a  színe fö lé 1 cm.-rel k iem elkedő , legnagyobb  te r jed e l
m ében 10 cin. hosszá kép le t van, mely a p y lo rus lumenét m ajdnem  te l 
jesen  m egszű k ite tte , a daganato n  tú l m ég 5 cm .-ny i ép gyom or vésete tt 
k i ;  a k iv e t t  duodenum jm akroskop ice te ljesen  ép. A  Feldm ann tanársegéd  
á lta l v égzett in ik rosk op i v izsgá la t szerin t a d ag anat adenocarcinom a.

(F o ly ta tása  következ ik .)

A budapesti k ir. o rvosegyesü let tuberculosis- 
bizottsága.

(1 9 0 3 . deczem ber 7 -d ikén  ta r to t t  ü lés.)

E lnök  : K o rán y i F rig y es. Jeg y ző  : R ito ó k  Z sig m ond .

(Foly t.)

Status praesens. M indkét fü lk agy ló n , azok fe lé t elfog la ló typusos 
lupus ery th em ato des. A  jo b b  kéz h á ti fe lü le tén, m indkét kéztő  kü l- 
o lda lán, a k a ro k  fesz ítő  fe lü le te in  a fe lk a r közepéig , a lábak  há ti fe lü 
lete in, az alsó v ég tag o k  feszítő  fe lü le te in  lencsényi, bo rsóny i és nagyobb  
éles h a tá rú  tö m ö tt in f il tra tu m ok , m elyek részben  a cu tis  m élyebb  ré te 
ge iben  (ső t a lábak  h á ti fe lü le te in  i —1 a subcu tisban  fészkel és fe le ttü k  
a bő r ránczba szedhető ) ü ln ek  és ép hám m al b o ríto ttak , részben  a cu tis  
felső  ré tegeiben  és közepükön nek rosis t, k ifosz lást és varképző dést 
m u ta tn ak , m elyek azonban leg tö bbször függe tlenek  a fo llicu lu so k tó l. 
N y á lk ah árty a  ép. A nyak jobb oldalán a m. sternocleidomast. mentén 
mogyorónyi, egész kis diónyi kemény mirigyek.

A  tiidöcsúcsok  fe le tt k issé  érdes be- és n y ú jto tt kilégzés.
Szemvizsgálat: C on junc tiv itis ph ly c taenosa a bal szem en. M indkét 

pap il la  te ljesen  e lm osódo tt, vénák  tág u ltak .
Lefolyás: N ovem ber 1-jén a bal kéztö o lda láró l és a ba l a lk arró l 

egy-egyr göb k im etszete tt. N ovem ber 20-d ikán  nyolcz duzzad t n yakm i
r ig y  k i i r ta to tt  és azok e lsa jtosodo ttnak  m u ta tk oz tak .

A  be teg  az egész idő  a la tt estén k én t subfebrilis, köhög  és genyes- 
ny á lk ás köp e te t ü rít, m elyben  szám os v izsgá la t daczára sem ta lá lta tta k  
saválló  bac illusok . V izeletben rende llenes a lk a trész  n incs. K ö rü lbe lü l 2 
h é t ó ta  az arcz jo b b  felén 2 ty pusos lupus e ry th . gócz és a  szem 
ö ldö kökön  és az arczban acn it is  csom ók lép tek  fel.

E zen beteg , a k inél k é tség te len  acnitis, folliclis van je len , több 
tek in te tb en  érdekes. Így elő ször, hogy  b a já t, m int m ár egy  m ás b e te 
g ü n k é t is, luetikus-nak  ta r to ttá k , m ásodszor, hogy  ná la  egy id e jű leg  ész
le lhető  ty pusos lupus ery th em ato des, a m it az irodalom ban edd ig  tu d táv a l 
csak  3 esetben ész le ltek  (Brocg, Hallopeau és Ehrman). M inket azon
ban  fő leg  a harm ad ik , a tuberculosus családból származás és a mirigyekben 
a biztos tuberculosisnak jelenléte érdekel.

T ehát ezen  ese t szaporít ja  azon acn itis-ese tek  számát, m elyekben 
a börlaesiók  m elle tt a szervezet egy  m ás góczában biz tos tubercu lo sis 
v o lt je len.

Ma nem ak a r sem az esetre , sem a k ó ra lak ra , sem a bö rlaesiók  
path ogenesisére  bő vebben k ité rn i, m ert eg y  kü lö n  e lő adásban a több i 
ese te it is, va lam in t a m ir ig yek  és a bö rlaesió k  h isto log ia i és b ak te r io 
lóg ia i le le te it is m éltán ju rln i fog ja .

E g y  m áso d ik  egészen hasonló  esete t a k a r t m ég bem utatn i, de 
azt nem tu d ta  m egkeríteu i, csak a k im etsze tt laesiók  h is to lo g ia i kész ít
m ényeit m u ta th a tja  be.

II. eset. Lupus erythematosusnak testvéreknél elő fordulása.
É v ek  ó ta  v ita  fo ly ik  a fe le tt, hogy  lu pus ery th . az ú g yneveze tt 

tubercu lidekhez ta rto z ik -e , v ag y  sem. M egint nem  tér  k i a v ita  anya
g ára  bő vebben, hanem  csak a je len  esete t m éltányo lja , és ped ig  csak 
röv iden, m ert az ese te t m ár közölte  és azt m indenki e lo lv ashatja  az 
Orvosi H etilap  vagy  az A rch . f. D errnat. 1901. évi fo lyam ában.

A  je len  ese t az arcz és hom lok nagy  részét, az egész fe jb ő rt 
elfog la ló ty p ik u s  lu pus ery th em át illet. Sehol a szervezetb en  tu b e rcu 
losis k i nem m uta th ató . K is foké emphysema és o ti tis  med. chronica 
van je len . V izele tben idegen a lk a trészek  nem  ta lá lta tta k . A z anam ne- 
sisböl k iem eli, hogy any jának  egy ik  b á ty ja  40 éves ko rban  tiidövész- 
ben  h a lt el, és hogy  68 éves ap ja  h ó napok ig  köhög ö tt és genyes k ö p e 
te t ü r íte tt, és a m int az t az osz tá ly án  végze tt v izsg á la t k iderítő , a jobb  
scapu la  és a gerincz k ö zö tt i té rben  egy  g y erm ek ten yérn y i te rü le ten  
to m p u lt kop o g ta tás i hango t k ap tak , de a k öpe tb en  saválló  bac il lu so kat 
k im u ta tn i nem tud tak .

K iem eli továbbá, hogy  eg y ik  nö testvóréné l szóló consta tá lt a jobb 
á llzug a la tt egy  év ó ta  fennálló  egy  d ióny i és k é t m ogyo rónyi töm ö tt, 
fá jd a lm atlan  m ir ig yet, egy  m ásikná l pedig sz intén  lupus erythematosust.

Ez a be teg  is tö bb  te k in te tb en  érdekes. 1. H ogy b izonyos ana-
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m nestikus ad a to k  és a szóló á lta l egy testv éréné l co n sta tá lt nyak i m irigy- 
duzzanat: a m elle tt lá tszo tt szólni, ho g y  a be teg  csa lád jában  a tu b e rcu 
losis nem  idegen, de personalis tubercuiosisnak absolute nincs nyoma.
2. É rd ek eseb b  és fon tosabb  azon kö rü lm ény, m ely ké tség te lenü l con- 
s ta tá lv a  nincsen az irodalom ban, hogy  egy ik  nö testv ér énéi szin tén ism é
te lten  és p ed ig  hónapokon á t kezelte  az arcz és o rr nagy  részét e lfog
laló  lu p u s e ry th em ato su s!

M iután egyelő re csak té n y ek e t óha jt a b izo ttság  e lőtt constatá ln i, 
de re flex ió kat hozzáfű zn i nem, b á to rkod ik  m ég k é t, kü n n  a kó rházban  
fekvő  lupus eryth. b e teg é t is b em u ta to ttn ak  tek in ten i és k iem eli, hogy  
azokná l sem az anam nesis, sem a s ta tu s  p raesens nem n y ú jt tám pon to t 
sem perso na lis, sem család i tuberculosis fo lvehetésére.

2. Az ip a r i  m u n k á so k  tü d ő v észe  és a  le k ü z d é sé re  szolg á ló  eszközök .

S zegedy -M aszák  E lem ér : A z em ber egészségére  és é letta r tam ára  
je len ték en y  b efo ly ássa l van  é le tm ódja, a m ely v iszon t fog la lk ozásával 
van  szoros összefüggésben. A  fog la lk ozás kö rü lm ényei és m ódja  sok  
tek in te tb en  káros ha tássa l vannak  az em ber egészségére, m ely á rta lm a
k a t m ég a m üveit em ber sem m ind ig  igyeksz ik  m agátó l e lhárítan i, 
noha ism eri azoknak  legalább  is je len ték en y  ré sz é t; a m ű veletlen, m un
k ásosz tá ly  egészségének  fe lté te le it és szü ksége it nem ism eri, s ig y  nem 
képes egészségé t m egvédeni, e fe lada t te h á t az á llam ra és a közha tó 
ság o k ra  h á r u l ; e védelem ben fegyverü l a tudom ány  vívm ányai szo lgálnak .

A m ai em bernek , de kü lönösen a szű kö lködő  m unkásem bernek 
legnagyobb  ellensége a tubercu lo sis, a m unkásosztá ly  egészségét te h á t 
első  so rban  ez ellen k e ll m egvédeni. A  védelem  fegyvere i a közegész 
ség i v iszonyok  ja v ításáb an  re jlenek , s e feg y v e rek et oda ke ll  bev inn i, 
a hol a  ká ros h a tán y o k  székelnek  : a gyárakba, m ű helyekbe s a  m un
k ásem ber o tth onába. A  káros hatányok  a m unka anyagában , m ódjában 
és kö rü lm ényeiben  re jlenek , to vábbá  a m unkásem berek é le tm ód jában  
és é le tv iszonya iban.

A  m unkások  tüdő vészes m orb id itási és m o rta li tá s i v iszonyait 
h ű en  v isszatü k röző  s ta t is t ik á k  n incsenek , hazai v iszo n y a in k a t fe ltün te tő  
ad a ta in k  épen  nagyon  h iányosak . A  kü lönböző  á llam ok s ta tis tik á i te r 
m észetszerű leg  e lté rő ek  egym ástó l, m ert a v iszonyok a kü lönböző  o rszá
go k , ső t v id ék ek  szerin t kü lönböző k , annyi azonban e s ta tis t ik a i k im u
ta táso k b ó l k é tség en  k ív ü l k iderü l, hogy  b izonyos fog la lk ozási ágakhoz 
ta rto zó  m un k áso k  közö tt a tiidő vészes ha lá lo zás az á tlag o s tiidövészes 
ha lá lo zásná l sokszo rta  nagyobb , kü lönösen a k is ip ari m unkáso k  közö tt, 
k ik  hazánkban  jó fo rm án  sem m i egészségügyi fe lügye letb en  nem része
sü lnek. F en n á lló  közegészség i szabá ly a in k  a m unkásosz tá ly  egészségé
n ek  véde lm ére a lig  te rjo dnek  ki.

A z ipa ri m unkások  tiidövésze, m ely az ese tek  legnagyobb  szá
m ában gü m ökóros fertő zésen alapul, fő leg a rossz közegészség i v iszo
nyok  k ö ve tk ez tében  te r jed  igen je len ték en y  m értékben , o rvoslásának  
te h á t a fertő ző  bac illus pusz tításában  és az á lta lános egészségügy i 
v iszonyok  jav ításáb an  kell á llan ia. A z ipari m unkában a tüdövész te r 
jed ésén ek  egy  specialis ipari je llegű  oka is sz e re pe l: a por, m ely  a 
tüdő be besz iva, annál jo b b an  sérti a tüdő  szöve té t — fő leg  a n y ák h á r
ty á já t  — , m ennél kem ényebb és élesebb szem csékbő l áll. E zek  ellon az 
ok o k  ellen ke ll  te h á t m egfelelő  rendszabá ly okat alka lm azn i, m ég ped ig  
a fertő zés te rjedése  ellen a m egfele lő  köpcsészéket és a b e tegeknek  
— a m ennyiben  v ég reha jtha tó  — az egészségesek tő l való elkü lö n ítésé t, 
a po r e lte rjedése ellen a porképző  gépeknek  véd ö b u ro k k a l való  e llá tá 
sá t s a ló la  a p o rn ak  asp irá lás ú tján  való e ltávo lítását, resp ira to ro k  a lk a l
m azását. A z á lta lános egészségi v iszonyok  jav ításá ra  jó  szellő ztetés 
berendezése, az egészségte len  ip a rág ak b an  a m unkások  rendszeres fel
v á ltása , tú lm agas hő m érsék le t e ltávo lítása  szellő ztetés ú tján , a he ly isé
gek  rendszeres t isz to g a tása  és tisz tán  ta r tása , kellő  lég té rfo g a t — fe jen 
k én t 10 köbm éte r — b iz to sítása , a nap i m unkaidő  szabály ozása  a 
szü k ség es rendszabá ly ok . E gyes — kü lönösen káros befo lyású  — ip a r
ág ak  v iszonyai szabá lyozandók . A  k is ip a r v iszonya inak  jav ítása  a 
lak ásv iszo n y o k , táp lá lk o zás i és bérv iszonyok  ja v ításá tó l, a m unkaidő  
szab á ly ozásátó l és a h y g ien ik u s neve léstő l várha tó . A  m este rség  m eg
v á lasz tásak o r figye lem be ke ll venni az egyén  egészségi v iszonya it, 
m iv ég e tt az egészségügy i ism eretek  te r jesz tése  k ívánatos.

(F o ly ta tása  következ ik .)

P Á L Y Á Z A T O K .
3575/1903. szám.

A  n agy -k a lló i m. kir. á llam i e lm egyógy in tézetb en  a m ásod orvosi 
á llás m egüresedvén, ezen ideig lenes jellegű  2 évi idő tartam ra  szóló, évi 1200 kor. 
fizetéssel, 400 ko ro na helyi pótlékkal. I. osztályú élelmezéssel, term észetbeni lakás, 
fű tés és v ilág ítássa l d íjazo tt o rvosi á llásra  a nagym élt. m . k ir. belügym in ister 
ú rn ak  f. évi 126,514. szám ú m agas rendelete értelm ében p á ly áza to t h irdetek.

Felh ívom  azon orvostudor u rak a t, k ik  ezen állást elnyerni ó h a jt ják , hogy 
az 1883. évi I. t.-cz. 9. §-ában k ö rü lir t m inő sítést igazoló okm ányokka l felszerelt 
s a nagym élt. m. k ir. belügym in ister úrhoz in tézett fo lyam od ványokat hozzám 
f. év i jan u ár  h ó  31 -d ik éig  n y ú jtsák  be. M egjegyeztetik, ha orvostudor nem  p á
lyázik , szigorló  orvos is a lk alm az ta tn i fog.

N a g  y-K  á l l ó ,  1903. deczem ber 25-dikén.

Borosnyói L. Béla d r.; ig azga tó .

5438/1903. szám .

‘t k KoCS®r  községken üresedésben levő  k özség i o rvosi á llásra  pá lyázato t

F elh ív om  azokat, k ik  erre az á llásra  pályázni k ívánnak , hogy orvostudori 
ok levéllel, születési anyakönyvi k iv o n atta l s eddigi a lk a lm azta tásukat igazoló ok

m án yokkal felszerelt pályázati kérvényeiket hozzám  1904. é v i  j a n u á r  2 5 -d ik é ig  
annyival is inkább n y ú jtsák  be, m ert a késő bb érkező  kérvény ek et figyelembe 
nem  veszem.

É v i fizetés 1600 kor., halottkém lési díj esetenként 80 fillér, lá to gatás i d í jak  
az orvos lak ásán  60 fillér, a betegnél 1 kor., éjjel kétszerese, b izony ítvány ér t a 
m egv izsgálássa l együ tt 2 kor., szegények és trachomások ingyen kezelendő k.

L ak osság  szám a 3552. A v á lasz tás t K ocsér községházáná l f. évi ja n u á r  
hó 27-d ikén d. e. 10 ó rako r ta rtom  meg.

A b o n y, 1904. ja n u á r  hó 5-dikén.

2— 1 Key, fő szolgabíró  h e ly e tt szolgab iró.

3665/903. szám.
Lem ondás fo ly tán üresedésbe jö tt K isküküllő  várm egyében fekvő  z s id v e i 

k ö z sé g i o rv o s i  á l l á s r a  ezennel pá lyázatot h irdetek.
1. Ezen községi orvosi állás a várm egyei keb li pénztárból h av i elő leges 

részletekben fizetendő  1000 korona törzsfizetéssel van  jav ad a lm azv a  s eg yszers
m ind nyugdíj jogosu ltsággal is egybekötve.

2. T ovább á a község az o rvo snak  term észetbeni szabad szá llást és négy 
hosszú öl tű z ifá t szolgáltat.

3. K öteles a községi orvos fennebbi fizetés és jav ad a lm azásért az összes 
községi lakosokat d íj ta lanu l gyógykezelni, a ha lo ttkém lést teljesíten i és a hús
v ág ást ellenő rizni.

4. Az eddigi orvos a községbeli betegek gyógykezeléséért a községben levő  
négy szom szédságtól 200 korona tisz te le td ija t élvezett, m it a m egválasztandó  
orvos is szorgalm a á lta l k iérdem elhet.

5. Zsidve községe a v asú t m ellett feküdvén, a 460 ko rona fizetéssel és 
szabadj egy gyei ja v ad a lm azo tt vasú ti orvosi á llásra  is m ind ig a községi orvos vo lt 
alkalm azva, m ely á llást a m egválasztandó orvos is elnyerheti.

6. A m egválasztandó községi orvos a szom széd beth len szen tm ik lósi körbő l 
hozzá beosztott h a t szom széd község kezeléséért hason lóan  a várm egyei kebli 
pénz tárbó l hav i részletekben fizetendő  600 korona tisztelet- és m eg á llap íto tt fuvar- 
és lá to gatás i d íjak a t élvez.

7. Végül m egiegyzem , hogy Zsidve községének lélekszám a 1450 és a 
községben gyógyszertár is van.

A vá lasz tást f. év i február hó 6-d ikán délelő tt 10 ó rá ra  Zsidve község 
iro d á jáb a tű zöm k i.

Fe lhívom  m indazokat, k ik  ezen ál lást elnyern i a k a r já k , hogy törvényszerű en 
felszerelt kérésüket f e b r u á r  h ó  5 -d ik é ig  bezáró lag a d já k  be.

H o s s z ú  a s z ó , 1904. évi ja n u á r  hó 3-dikán.

3 - 1  Gyárfás Károly, fő szolgab író.

59 81/1903. ein. szám.
S zeged  szab. k ir. város tö rvényhatóságán ál üresedésben levő  a lsó tan ya 

II I. kér . t isz t io rvosi á llásra  pályázato t h irdetek.
Az 1886. évi X X I. t.-cz. 80. §-a értelm ében fő ispáni k inevezés ú tján  élet

hossziglan betö ltendő  ezen kü lterü le ti tiszti orvosi állássa l 1600 ko ro na fizetés, 
800 kor. nap idíj és fuvarátalán y , 4 szoba, elő szoba s m ellékhely iségekbő l, is tá lló , 
kocsiszín és jégverem bő l álló term észetbeni lakás, v a lam in t nyugdíj- és m agán- 
g y ak o rla tra  jogosu ltság  v an  egybekötve.

A k inevezendő  orvos a szegényeket ingyen t  a rtoz ik  gyógykezeln i, a fizető 
képesek tő l ellenben a 132/1901. sz. közgyű lési h a tározatta l a lko to tt s korm ány- 
hatóság ilag  jó v áh ag y o tt szabá lyrendele tben  m egállapíto tt d íjak a t szedheti.

Tá jékozás czéljából közlöm, hogy az üresedésben levő  alsó tanya  I I I .  kerü leti 
orvosi á llássa l egybekötött term észetbeni lakás nem a vá rosban , hanem  attó l 
kocs ival m integy 3 és fél ó ra i táv o lság ra  a szétszórtan élő  s k izá ró lag fö ldmívelő  
tan y a i lako sság  között van s az orvos állandóan o tt ta rtozik  lakni.

Felhívom  ehhez képest m indazokat, k ik  ezen állást, elnyern i óh a jt ják , 
hogy az 1883. évi I. t.-cz. á lta l elő irt tisztiorvos i m inő sítettségüket, esetleg eddig i 
a lk a lm az ta tásu k a t igazoló okm án yokkal felszerelt folyam od vány uka t m éltóságos 
K á llay  A lbert fő ispán úrhoz czímezve (városi széképület) 1904. év i január hó 
23-d ik  nap jának  d é li 12 órá já ig  ny ú jtsák  be.

S z e g e d, 1903. évi deczem ber hó 30-d ikán.

2— 1 Pálfy Ferencz, po lgárm ester.

1/904. szám.
A lem ondás fo ly tán üresedésbe jö t t  to r n ó c z i  k ö ro r v os i  á l l á s r a  pályázatot 

h irdetek.
A pályázni szándékozókat felhivom, hogy törvényes minő sítésük et és ed d ig i 

m ű ködésüket igazoló okm ányokka l felszerelt kérvén yüket hozzám fo lyó  év i 
jan u ár  hó 25-d ikéig  térj esz szék be.

A v á lasztás n ap ja  irán t késő bb fogok in tézkedni.
A kö ro rvos ja v a d a lm a  évi 1200 kor. készpénz já randó ság; székhelye Tor- 

nócz község ; m ű ködési kö re M agyarsoók, Szelő cze, Tornócz, V ágvecse és H osszú
fa lu  községek.

A köro rvos ta r to z ik  községeit havonként legalább  kétszer elő re m eg ha tá 
rozandó napokon  beutazni.

A lá togatás i d íjak  nap pal 80 fillér, éjje l 1 kor. 60 fillér összegben v an n ak  
m egszabva, szegények gyógykezelése ingyen teljesíttetik .

T o r n ó c z , 1904. évi ja n u á r  hó 2-dikán.

Langhammer Vincze, fő szolgab író .

5572/1903. sz.
A K ő rö s la d á n y  községnél üresedésben levő  m á s o d o rv o si  á l l á s r a  pá lyá

za to t h irdetek.
F elh ivom  azokat, k ik  erre az á llásra  pályázn i k iv ánnak , hogy orvostudori 

oklevéllel, születési an yaköuyvi k iv o n a tta l s eddigi a lk a lm azta tásukat igazoló okm á
nyo k k a l felszerelt pályázati kérvén ye iket hozzám a jö v ő  év i j a n u á r  h ó  2 0 -d ik á ig  
bezáró lag ad ják  be, m ert a  késő bb érkező  kérvényeket figyelembe nem  veszem.

Az állás ja v a d a lm a : évi 1200 kor. fizetés, 200 kor. lakpénz. L átog atási 
d í ja k : az orvos lakásán  40 fillér, a község belterületén a beteg lak ásán  80 fillér, 
a község külterü le tén  fuvaron k ivü l 4 k ilom éterig  2 ko r., 4 k ilom éteren tú l 3 kor. 
É jje l e d íjak  kétszerese. F ogh úzásért, érvágásért, orvosi b izonyítvány k iá l lí tásáért 
1— 1 kor., lá tle letért könnyű  te s ti  sértés esetén 2 kor., súlyos testi sértés esetén 6 kor.

A halottkém lés s a  szegények  gyógykezelése ingyen teljesítendő .!
M egyjegyzem, hogy K ő rösladány  község lakó inak  szám a 7134 lélek.
S z e g h a  l o m , 1903. évi deczem ber hó 16-dikáu.

3—3 Csánki Jenő , fő szolgab író .
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• A szegzárdi Fcrcnez-közkórházban eg y  a lo rv o s i  á l lá s  m egüresedvén, fel
h iv a tn ak  az a rra  pályázni óhajtók, hogy  eddigi m ű ködésű ket igazoló okm ányok
ka l fe lszere lt fo lyam odványaikat 190 4. é v i  j a n u á r  hó  15-d ikéig  nagy m éltóságú 
g ró f Széchényi Sándor v. b. t. t. úrhoz, m int T o lna várm egye fő ispánjához 
czímezve, a lu líro tt kó rház  igazgatóságánál nyú jtsák be.

Az alorvos jav a d a lm a z á sa : 1200 kor. évi fizetés, teljes ellátás, lakás a 
kó rházban , fű tés és v ilág ítás . A k inevezés 3 évre történ ik  s csak nő tlen orvostudorok 
pályázhatnak .

S z e g z á r  d, 1903. deczember h ó b an .
Tanárí'u ár., igazgató -íoo rvos. 

E g y é b  ü r e s e d é s b e n  le v ő  á l lá so k .

L ejárat Á llás Hely F izetés
-

C z í  m

jam  15- kórh . aló. D év a 1540 k.
1200 k., 300 k. fuvar,

M ara László alispán, 
alispánhoz czímezve.

* 30. közs. 0 . Szen tetornya • szabad lakás A m brus fő szolgabíró, 
O rosháza.

febr. 1. bányaorv. B ag ly asal ja 2800 k., lakás B ányagondnokság , u. 
posta S algó tar ján .

H I R D E T É S E K .

Reiniger, Qebbert s Schall
e l e k t r o t e c h n i k a i

Erlangen—B e r l i n — H a m b u r g — M ü n c h e n
W i e n ,  1X 3. U n iversitä tsstrasse 12. 

B u d a p e s t ,  VI., Ó-utcza 42. (Rúd. W onke)

Különlegesség: e lek tro  medicai készülékek. O rvosi csa tlak o zó 
készülékek  v illam os v ilágító  vezetékeken. Röntgen készülékek. 

V illam os v ilágító -gyógykészülékek .
G a z d a g o n  i l l u s z t r á l t  k a ta l ó g u s o k  i n g y e n  é s  b é r m e n tve .

K a lle  &  C o., e llen i. F a b r ik , B ie b r ic h  a . R h ein .
P h a rm a c e u t ik a i  k é sz ítm é n y e k  o sz tá ly a .

Orexin-Tannat L eg jo bb  stom ach icum , te ljesen  íz te 
len, b iz to s hatássa l é t v á g y l i i á n y , 

h y p e r e m e s i s  ^ r a v i i i a n i n :  és a t e l i s e r i  é s  v a s ú t i 
u t a z á s n á l  fe llépő  ke llem etlen  tü n e tek  ellen. O r e x ín - ta fo H e t -  
t e k  é s  - c s o k o i á d é - t a b l e t t e k  á 0 25 gr.

B iztos, te ljesen  á rta lm atlan  a d s t r i n g e n s 
D I q I I IU IU b v  b é l b a j o k u á l ;  izg a tást enyh ítő  p r o t e c -  
t i v i i n i  u l c u s  v e n t r i c . ,  h y p c r a c i d i t á s  stb. ellen. A d a
go lás : felnő tteknek*!— 5 gr. ó ránkén t, kávésk an a lank én t, g y e r 
m ekeknek  1— 2 g r. ó ránkén t, fe lk everhető  m ix túrában vagy  
rizslevesben.

T l n r n i i n !  G yorsan ható  a l t a t ó  s z e r  0 '5 — 3 0  gr. adagok - 
A l l i v l  ban . H atása a ch lo ra lh y d ra tta l egyen lő  ennek h á t

rán y a i né lkü l. M e llékhatása i n incsenek. D o r m i o l - c a p s u l á k  
á 0 '5  gr,

f  A l l  A l  L egjobb  jodo fo rm -pó tlék , s z a g t a l a n  é s  n e m 
t f U U U I  la é r g r e z ő . M indennemű  sy p h il it ik u s beteg ség  ellen, 
ső t k iváló hatássa l (0 '4— 2'0  pro d ie) m int a jo dkalium  pó tlék a  
be lső leg  is a lka lm azható .

K ülönösen a lk a lm as b e fuvások ra  
rh in o la ry n g o lo g ik u s  p rax isban .M en tk o l-Jod o l

— I r o d a l o m i n g y e n  é s  b é r m e n tv e .  —

Vas- és phosphortartalm ú tápláló- és 

erő sítő  szer. — Körülbelül 90°/o vízben oldódó és 

felbontott fehérjeanyaggal.

F o k o z z a a z  é t v á g y a t ,  
n ö v e l i  a  t e s t s ú l y t  é s  e r ő 

s í t i  a z  i d e g e k e t .

J e l e n t é k e n y  h a e m o g l o 
b i n  é s  v ö r ö s  v é r s e j t - s z a -  

p o r o d á s t  i d é z  e lő .

Szám os orvos u rak  k ív án ság án ak  engedve, hogy  kész ítm énye in k  
szegényebb b e teg ek  részére is rende lh e tő k  le g y en ek , kész ítm é

n y e in k e t az ed d ig iek  m e lle tt egy

ú j, e g y sz e rű b b  é s  o lc só b b  c so m a g o lá sb a n
is fo rga lo m ba hozzuk.

25 gm . p o rn ak  á ra  ily  o lcsóbb csom agolásban csak 1.— ko r. 
50 d rb . p asti lla  a 0 '5  „ „ * » » 1.50 kor.
50 „ „ a  0-25 „ „ „ „ „ - . 8 5  fill.

M i n d e n  g y ó g y s z e r t á r b a n  k a p h a t ó .

Irodalom  és m inták az orvos u raknak  ingyen rende lkezésükre
állanak.

i  fe r sa n -W erk: W ien, IX/1, jjerggasse 17.

i n c u r  m i w : in: tu  « e s s ^ a a f f l e1
Lecithin R ichter

F riss  to jássá rg á jáb ó l e lő á llíto tt te rm észetes g lycero -phosphat (4°/o 
szervesen k ö tö tt  phosphor). J a v a l la to k : N eurasthen ia, ango lkór, 

tu bercu lo sis  stb . A  tes tsú ly t roham osan növeli.
A d a g ja :  nap o n ta  3 X 1 —4 tab le tta . — Á ra  5 c tg ros tab le tták  

üveg je  5 ko r., 2 V2 c tg ros tab le tták  üveg je  4 korona.

OL «Jecoris ü s e l l i  c. 
Xiecithino se c . R ich ter .
k itű nő  h atású  g ö r v é ly e s ,  rhach itik u s g y e r m e k e k n é l .  N api 

a d a g : 3 —6 káv ésk an á l. Ü vegje  3 k o r o n a .

Xaactolcciihin R ich ter .
Lecitliines te jezuko r-po r a l e c i t h in  k i tű n ő  a d a g o lá s i  a la k ja 

a  g y e r m e k g y ó g y á s z a t b a n .
M inden kávésk an á l O'Oö lec ith in t ta rta lm az. E g y  üveg  ára  2 ko rona.

J o n o g en  S u p ra ren a te  Stich ler
Solut. 1 :1 0 0 0 .

A  m ellékvese vérzéscsillap ító , vé rte len itő  ható anyaga.
N agy  üveg  (30 gr.) á ra  5 korona , k is  üv eg  (15 gr.) á ra  3 korona.

V egyészeti g y á r

ID r, F r itz  és Dr. S a c h s s er
■ eav

W IE N , I ,  

Bauernmarkt 14
■ egy könnyen oldható,szag- és íznélküli tápláló és erő sítő ,vas-, phosphor- és fehérnyetartalmú szer; organikus, nagy fokban tömecses 

——------------------  90*14% f e h é r n y e ,  0*68% v a s , 0*324% p h o s p h o r .  --------------- — -

Alboferin-por 100 gm. k . 5 — , A lbofer in-tab letták hozzátétel nélkü l 100 db. k . 1.50, A lhoferin-chocoiade-tabletták 100 db. k . 100.
A lb o fe r in  k l i n i k a i  é s  m a g á n o r v o s o k  á l t a l  l i a s z n á l t at i k  k i t ű n ő  s i k e r r e l : A n a e m ia , s á p k ő r ,  r h a c k i t i s ,  s cr o p l i n l o s i s ,  n e u r a 
s t h e n ia ,  é t v á g y t a la n s á g ,  e m é s z t é s i  z a v a r o k ,  g ü m ő k ő r,  v é r v e s z t e s é g ,  v e s e b a j o k ,  r e c o n v a le s c e n s e k  é s  s z o pt a t ó s  n ő k n é l .

Alboferin serk en ti az étvágyat, g y a rap ítja  a testsúly t, e rő síti az idegeket. — B ak térium m entes, h a tá r ta lan ig  e lta rtha tó .
Av. o rvos u rak n ak  m in ták  és irodalom  ingyen  és bó rmen tve á llnak  rendelkezésre.

I  M a p h a t ó  v a l a m e n n y i  l i y Á g y t á p b a n  é s  n a g y o b b  d i * o g u e r i a . Ä * ! . « * ! » « * .  J



Negyvennyolczadih évfolyam. 3. SZ8JI1. Budapest, 190Jf. ja n u á r  17.

ORVOSI H E T IL A P .
A HAZAI ÉS KÜLFÖLDI GYÓGYÁSZAT ÉS KORBUVÁRLAT KÖZLÖ NYE.

A lapította M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K ia d ja  és a  m a g y a r  e g y e te m e k  ta n á r a in a k ,  a  fő - és sz é k v á ro s i k ö z k ó rh á z a k  é s  e g y é b  g y ó g y in té z e te k  fő - és r e n d e lő  o rv o s a in a k , to v á b b á  köz- Ó3 m ag án -
g y a k o r la t  te r é n  m ű k ö d ő  k a r tá r s a k n a k  k ö z re m ű k ö d é sé v el

S Z E R K E S Z T I :  H Ő G Y E S  E N D R E  E G Y E T . T A N Á R .

T á rs a k  a  r o v a to k  s z e r k e s z té s é b e n . B ó k a y  Á rp á d , B á rso n y  J á n o s , D o l l in g e r  G y u la , G ró sz  E m il, G e n e rs ic h  An ta l ,  J e n d r á s s ik  E rn ő , K é t ly  K á ro ly , 
K lu g  N á n d o r ,  K o rá n y i  S á n d o r , L e n h o s s é k  M ih á ly , L ie be r m a n n  L eó , M o ra v c s ik  E rn ő , P e r t ik  O ttó , R é c z e y  Im re , T a n g l F e re n c z , T a u i ie r  V ilm os,

T h a n h o f fe r  L a jo s  e g y e te m i ta n á r o k .

S E G É D S Z E R K E S Z T Ő : S Z É K E L Y  Á G O S T O N  E G Y E T . M . T A N Á R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

T a u s z k  F e re n c z  : K özlem ény a székesfő városi jo b b p a rti szegényházból. A m unk a 

és nyu galom  szerepe a szívbetegek therap iú jában . 30. lap.

G o ite in  S á n d o r : Közlem ény a K orányi F rigyes dr. egyetem i ta n á r vezetése a la tt 

álló  I. sz. belgyógyászati koródáró l. A vaspepton-avsen h a tá sa  az anaém iákná l. 

32. lap.

S t i l le r  B e r ta l a n :  Az epekő betegség belső  gyógy ításához. 35. lap.

K ö zeg észség ü g y . B e re n d  M ik ló s  : A csecsemő k védelm e tuberculosis ellen. — A 

„F eh ér-K ereszt“ délvidék i gyerm ekvédő  egyesület ügye. 3 6 —37. lap.

T á rc z a . P . : Jo l ly  f  38. lap.

I r o d a lo m  sz e m le . Összefoglaló szemle. K o l la r i t s  J e n ő :  A B asedow -kór gyógyí

tása. 38. láp. — Könyvismertetés. Szigeti Gusztáv : A gyakorló  orvos szerepe a

j o g s z o l g á l t a t á s b a n .  ( F  i  a  1 o  w  s  k  i B é l a . )  3 9 . la p .  —  Lapszemle. Általános 

kór- és gyógytan. A. E. Wright: A  t y p h u s - e l l e n e s  b e o l t á s o k  e r e d m é n y e i .  ( E r d ő s . )  

— Arthur W. Yuller ; A  v i z e l e t  m e n n y i s é g é n e k  v i s z o n y a  g y e r m e k e k n é l .  —  

Kisebb közlemények az orvosgyakorlo.tra. Krauss: A c o in - c o c a i n - a n a e s t h e s i a .  —  

de Carlo : E u c h in in  m a l a r i a  e l le n e .  .—  Folyóiratok átnézete. 4 0 . la p .

H e tis z e m le  és v eg y esek . A  f ő v á r o s  e g é s z s é g e .  —  K in e v e z é s e k .  —  M e g v á la s z 

tá s o k .  —  A  d e r m a to lo g u s o k  V . n e m z e tk ö z i  c o n g r e s s u s a.  —  A  b u d a p e s t i  o r v o s 
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I.

A m odern sz ív th erap iáb an  k é t  hata lm as tényező  á ll egym ás
sal szem ben , m ely m indegy ikének  m egvan  a m ag a jo g o su ltság a , 
elm életi és k ísé r le t i  a lapon . Az egy ik  a  szívm ű ködés erő sb íté- 
sé t ezélzó g y m n astik án ak , a m ásik  ug y an csak  a szívmű ködés 

e n e rg iá já n a k  em elése czéljából a lka lm azo tt szívk im élésnek  a lk a l 

m azása és é r ték esítése  ép és k ó ros v iszonyok közö tt. K ó rta n i 

k é rd é se in k  közü l nem  egy  ta lá l ta  m eg fe jtését az idevaló  b ú v á r
kodás közben  és ha  nem  is tag ad h a tó , hogy  a  g y a k o r la t te rén  
b a ls ik e re k  lán czo la ta  fű ző dik e tá rg y  tisz tázásáh o z, ú gy  n a g y 
jából a sz iypatho log ia  és ezzel kapcso la to san  a sz ív th e ra p ia  n ag y  
h a la d á sá t az utóbb i években  az idevágó k ísé r le te zésn e k  köszön i.

A sz ív g y m n astik a  n ag y  és fontos eszméje Oertel-tö l s z á r

m azik , k i  ezzel a sz ív b án ta lm ak  m echan ikus kezelésének  m eg
te re m tő je  le tt. És h a  igaz  is, hogy fe jtegetése inek e lm életi részei 
hem zsegnek  h ib ák tó l és k ísé r le te i nem m in d en ü tt t isz ták  és m eg
b ízh a tó k , ú gy  igazán sa jn á la to s, a m in t Bauer m ondja, hogy e l
já rá s a  a lk a lm az ásán a k  tú lk ap ása i és ren d szerte len ség e i m ethodusát 

h am ar le já ra t tá k , és hogy en nek  letű nésével az is  feledésbe 

m en t, a m it Oertel-nek , m in t kezdem ényező nek, a sz ív th e ra p ia  

te ré n  ig azán  köszönünk .

Azon elv , m ely a  szív m ech an o th erap iá ján ak  a lap té telé t 
k ép ez i, ab b an  fo g la lh a tó  össze, hogy  a szív  o lyan  mérték b en  b ír

1 Készben elüadatott 19013. szeptember havában a Kolozsvárt tar
to tt vándorgyű lésen.

accom m odáló képességgel a ve le  szem ben tám asz to tt igén y ek k e l 

szem ben, m in t egy  szerv  sem. Ezen accom m odáló k épességnek  
m ondo tt szív izom erő  függ a szívben re jlő  ta r ta lé k  erő tő l, m ely  
kü lönböző  ép és kó ro s szíveknél és m ég egyéb tényező k tő l is 
befo lyáso lt, de m ely lehető vé tesz i, hogy  a  szív ezen m u n k aerő t 
a  változo tt ig én y ek k e l szem ben n ag y o b b ítsa  v ag y  k iseb b ítse . Á 

m indennap i ta p a sz ta la t  b izony ítja , hogy a b e teg  szív  kevésbbé, 

az ép s z í v  jó l  b ir ja  a törzsizom m üködés okozta a k a d á ly o k a t le 

győ zn i. És u g y an csak  a ta p a sz ta la t igazo lta , hogy a szív  m unka- 
képessége czé ltudatosan  fokozo tt m unka á lta l  úgy  fejlesz thető , 
m in t az a k a ra tla g o s  izom zatú g y m n astik a  á lta l. T a láló an  m ondja 
Hirsch, hogy  a  „szív izom  töm ege k ifejező je a szív á lta l tel jes íte tt 
m u n k á n a k 1'.

A sz ívgyakorló  tényező k  k ö zö tt első  h e ly en  áll az izom 

m unka. M inden k é te ly e n  kívü li tén y , m ondja Bumm, hogy az izom 

m u n k áb an  egy  sz ívm ű ködést stim u lá ló  tényező vel b irun k , m ely 
m ás, v érnyom ást fokozó tényező k  fe le tt azon e lő nynye l b ír , hogy  
o lyan  m om entum okkal j á r  eg y ü tt, m elyek  a sz ívm unkát k ö n n y it ik . 
Az izom m unka fo kozott re sp ira tio v a l j á r  re flec to rice, a m ely sz in 
tén  h a th a tó s  tényező  a v é rk e r in g és fe n n ta r tá sá b a n . H ozzá járu l 

ehhez, a  m in t Hintz m ondja, hogy a dolgozó izom nak  vérben  

k e r in g ő  an y ag csere te rm ék e i a sz ív re  és légzésre  ug yan csak  s t i 
m uláló  h a tássa l v an n a k .

M esszire  té rn é n k  el tu la jd o n k ép en i tá rg y u n k tó l,  ha  csak 
váz la to san  is  ism erte tn ek  azon m ozzanatokat, m elyekbő l a  ma 

dívó sz ív g y m n astik a  g y a k o r la ti  és elm életi része i összetevő d tek .

Oertel sze r in t a fokozott izo inm unka a szívizom erösbbödé- 

sét eredm ényez i, a  v isszeres v é r fo ly ása k ö n n y ítte tik  a p er ip he- 

r iá tó l  a közpon t fe lé, a m ély légvétel á lta l a  tüdőbő l a vér 
ju tá s a  a  szív felé lesz elő m ozdítva és h e lye t cs inál az odajövő  v é r 
nek . A vérnyom ásnagyobbodást, m ely  az izom m unkával já r ,  az 
i i té rtág u lás  com penzálja. L ényegben ezen á l lásp o n tot v a l l ják  a 

sz ív g y m n astik a  g y a k o r la ti  m eghonosító i, a  k é t Schott és Groedel.

T A R T A L O M :
— M inden jog  fenn tar ta tik . —
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A szív  m u n k á ján ak  k ö n n y ítésé t abban  lá t já k , hogy  a  v isszeres 

v é r v issza fo ly ása g y o rs ítv a  lesz. Bumm az izom m unka b efo ly ását 

a sz ív re  k é t cso p o rtb a  fog la lja ö ssze : 1. sz ív g y ak or la t, m elynek  

tényező i az ac tiv  és e llen tá lló  m ozgás, szívm assage és háttitöge- 

tés, 2. szívk im élés, m elynek tényező i a passiv  m ozgás, testm as- 

sage és m ély légvétel.
A sz ív g y m u astik a  képezte  ezek a lap ján  a sz ív tl ie rapia  egy 

fontos segédeszközét, m íg, k iv á lt  az Oertél-féle k ú ra  b a ls ik e re i 

k ap c sán  szerze tt k e llem etlen  ta p a sz ta la to k  a sz ív g ym u astik a  a lk a l

m azha tósága h a tá ra in a k  fe lá l lí tásá t te t té k  k ív án atossá.

Bauer han gsú lyozza, hogy ta r tó s  a k a d á ly o k a t a szív  nem 
csak az izom zat m egerő södése, hanem  a szív tá g u la ta és tú l- 

ten g ése  á lta l győ z le. Az ilyen  tú l te n g e tt  szív  k imerü lésének  a 

veszélye közel á ll, m ert a szívizom  tá p lá lása  n eh ezíte tt. Id eá lisán  

csak a sz ív g y m n astik a  azon része k ív án a to s , mely a szívizom 

m egerő södését tá g u la t és tú lten g és né lkü l eredm ényez i. T e h á t a 

szív izom  o ly an  m egerő södése ke ll, m elynél a  d ias to lik u s  íír nem 

v á lto zo tt, v ag y is  a  nem  d ila ta tiv  h y p e r tro p h iá ra  van  szükség. 
Lichtheim csak  a k k o r  v á r  a m ozgástó l a szív re  jó  h a tá s t, h a  a 
szív  a tén y leg  odafo lyó v é r t tá g u la t nélkü l képes to v ább ítan i.

T e h á t a m ozgás és m unka ké tség te len  üdvös befo ly ásáró l 

a  szív re  v an n a k  m ind en n ap i tap a sz ta la to k , m elyek a k á ro s  moz

z a n a to k a t is  m u ta tják . E rre  ped ig  nem csak  Oertel k ú rá já n a k  tú l

k ap ása i és h ib á i v ezettek . M agam  18 9 0 -b en  Friedrich Vilmos 
k a r tá rsa m m a l egyetem ben  m u ta ttam  k i k l in ik a ila g  azon k á ro s 
h a tá s t, m elyet a m egerő lte tő  m u n k a az ép és k ife jeze ttebb  m é r
tékben  a kó ro s szív re  g y ak o ro l. M eg to ld lia ttam  ezen ta p a s z ta la 
to k a t azon v izsgá la ta im m al, m e ly ek e t a B u d ap esten  ta r to t t  demo- 

g ra p h ia i és h y g ien ik u s cong ressus a lka lm áva l a  M argitsz ige ten  

ta r to t t  tudom ányos v izsg á la to k n á l gyü jtenem  a lkalm am  vo lt és 

m elyek a m egerő lte tő  sp o rt k á ro s  b e fo ly ásá t a sz ív re  m u ta ttá k  k i.
Ö nkén t m erü l fel a k é rd és, hogy  hol van  azon h a tá r , 

m elynél a m ozgás v ag y  m unka á r ta lm a s  a sz ív re , v ag yis  h e ly e 
sebben, m ely ik  szívnek m ilyen  m unka haszná l v ag y  á rt  ? A fe le 
le t a szív m ű ködési képességének  vagy  a  szív e re jének  m eg h a tá ro zásá
ból ad h a tó  meg. T u d ju k  jó l, hogy a k o p o g ta tás i és ha llg a tó d zás i 
v iszonyok , b árm ily en  é r té k e s  a d a to k a t szo lg á lta tn ak kü lönben  is, 
e rrő l nem  n y ú jta n a k  b iztos fe lv ilág o sítást. H án y szor lá t ju k , hogy 

a  b i l len ty üba jos szív  m ű ködése te ljesen  suffic iens. Jó l ism erte  az 

e tek in te tb en  fe lm erülő  nehézség ek et Krehl, m idő n az t m o n d ja : 

„ W ir  befinden uns bei d ieser M ethode noch gan z  au f  dem 
W ege, w e it en tfe rn t vom Z ie l.“ Azon m ethodus, m elyet Friedrich 

Vilmos d r. k a r tá rsam m a l az ép és egészséges szív  m u n k a b írá sá n a k  
fe lism erésére  ja v a s la tb a  hoz tam , abban  áll, hogy  a  dynam om eteren  
k i fe j te t t  és te tszé s sze rin t szabá lyozható  m unka tar ta m a  a la t t  a 
szív á l la p o tá ra  a sz iv tom pu la tból, ttté rlökésbö l és a vérnyom ásból 
k ö v e tk ez te ttü n k . É s h a  ezen e l já rá s ró l egy m ost m egje len t k ö n y v é 

ben Braun e lism erő leg n y i la tk o z ik , tu d a tá b a n  v ag y u n k , hogy  a 

szívelég te lenség  kezdő  fo k a in ak  m eg íté lésére nem  m indenko r eléggé 

érzékeny . A zó ta az ide vonatkozó  m ethodusok  szám a je len ték e n y en  

m egszaporo do tt. Graupner nem a m unka a la t t ,  hanem  a m unka 
u tán , m idő n a m u n k ak ife jtés a la tt i  d irec t izgalom  megcsillapu lt, 
v izsgá lja  a szivet. A m unka az e l len tá liás i g y m n astik a  a Zun tz- 
féle e rg o m ete rre l. M inél gyengébb  a szív, anná l e rélyesebben  

reag á l m unkáná l pu lsu sszap o ro d ássa l. Hasenfeld és Schapiro k i 

m u ta ttá k , hog y  fekvésben  ép és beteg  szívnél a  pu lsusszám  csök 

ken . H a m unka u tá n  - -  fek v ésb en  —  a pu lsus nem r i tk u l,  a 
szív gyenge, a mi fe lté tlen ü l b izonyossá v á lik , ha ezzel k ap cso 
la to san  a vérnyom ás is csökken . Graupner sze r in t insu ffic iens a 
sz ívm unka, ha  a  vérnyom ás —  az ab so lu t sz ív m eg n y u g ta tás 
idejében m érv e —  csö k k e n t és csak lassan  em elked ik  a n o rm á lis 

hoz, ső t az t röv id  idő re  m eg h a lad h a tja . H a a szív fá rad t, a 

nyom ás a re n d e s t el nem éri, de sem m i ese tre  m eg nem h a lad ja . 

H a m u n k a u tá n  a nyu galom ban  a vérnyom ás nag yobb , ezt a  
szív a lka lm azkodási k ép ességének  m ond ja, és ez an n ál nagyobb , 

m inél nagyobb  volt a m unka.
Oertel a sz íve lég te lenséget a fo lyadék fe lvéte l és v ize le t

k iv á lasz tá s  közti kü lönbözetbö l h a tá ro zza  m eg .N em ser sz e r in t a 
la ten s  szívelég te lenség  g lo b u lin u r iáv a l és u ro b il inu r iáv a i, Jürgen- 
sen sze r in t a v ize le t fa jsú ly ú n ak  g y a k o r i  vá lto zásáv a l já r .  Basch 
sze r in t fon tosak  a tiid öhyperaem ia stb . je le i , m elyek  cyano- 
s isban , oedem ákban  n y i lv á n u ln a k  fő leg. Braun sze r in t m inél

k isebb  m unka eredm ényez v é rn y o m áscsö k k en ést, an n á l elégte le- 
nebb a  szívizom.

E g y  m ásik  do lgozatom ban volt m ár alka lm am  re á  u ta lha tn i, 

hogy  m a a szív m u n k ab írá sá n ak  m eg íté lésére szo lgáló k itű n ő  e l

já rá s  fe le tt ren d e lk ezü n k , m ely az edd ig  ism ert összes v izsgá la ti 
e l já rá so k a t é rzék en y ség  tek in te téb en  messze felü lm úlja. Ez a la p já t 
a Korányi Sándor á l ta l  m eg á llap íto tt és a legapróbb  rész le tekben  

k ido lgozo tt fo gyasztási m ethodusban  leli. É r té k e s  módszerének 
rész le tezésétő l e helyen  el kell tek in ten em  és Korányi Sándor 
eredeti do lgozata ira  u talnom . I t t  csak  k ivonatosan  a sz ív re  v o n a t

kozó m eg jegyzéseit em lítem  fel, a  m in t az t m ár m ás h a so n tá rg y ú  
dolgozatom ban te t te m : „A  szívm ű ködés h ián y o sság a  foly tán  lé te 

sü lt pan g ási v izelet a  fagyasz tási m ódszerre  pon tosan  re ag á l és 

a norm alis  v ize le ttel szem ben az e lté rések  a következő kben  fog 

la lh a tó k  össze : A pangási v ize le t fagypon tsü lyedése t isz ta  e se te k 

ben nag yobb , m in t egészségeseknél (h y p e rs tk en u ria ) , m ely  e lté rés 

azonban  nem á llandó . Ez a h ú g y csa to rn ácsk a -ta rta lo mn ak  a v é r
k e r in g é s lassú ság a  következ tében  csökken t á ram lás i sebességének  

fo lyom ánya. A vesebeli p an g ás tovább i eredm énye m o leku láris  
o ligu ria . É p  em bernél a 2 4  ó ra i v ize le t sz ilá rd  a lka trésze in ek  
k o n y h asó é rték e  nagyobb  25 -n é l. V érk erin g ési z a v a rn ál ped ig  
k isebb 25 -n é l. A m o leku láris  d iu res is  n ag y sá g a  azonban  m ár ép 

em bernél is a n n y ira  változó, hogy e r re  n ag y  sú ly t nem fe k te t

hetünk . A vesebeli p an g ás leg fo n tosabb  jele ------  í  < r'- 'P  |
N a Cl V konyhasó  J

növekedése, a m elynek  o k á t a h ú g y csa to rn ácsk a -ta rtalo m  lassú  
lefo lyása képezi. V égeredm ényben m ondható, hogy sz ívbetegné l a 

v izele t norm alis  leh e t, a  m ibő l az következ ik , hogy a b e teg  vér 

k e r in g ésén ek  2 4  ó rá ra  v o n a tk o z ta to tt kö zépsebessége szükség 

le te in ek  m egfelelő .

H a ez a középsebesség  a szükség le tnek  m egfelelő en alá- 
siilyed, ha  te h á t a szívm ű ködés e lég te lenné v á lik , m in deneke lő tt 

/
- em elked ik , a v ize le t re la tiv  k o n y h asó ta r ta lm a  leszá ll. G y a- 

N a  Cl J J
A

k o r la t i la g  fon tosságo t csak  növekedésének  tu la jd o n íth a tu n k ,

m iu tán  a h y p e rs th e n u r ia  nem á llan d ó  és a m o lek u lá ris  d iu res is  
n ag y sá g a  egészséges em bernél is tá g  h a tá ro k  közö tt in g ad o z ik “ . 
Az ez i rá n y b a n  v ég ze tt v izsgá la ta im ná l a szívm ű ködés á l la p o tá ra

A
egyes egyedü l a —  — -ból köv etk ez te ttem .

Ezen m ódszer re n d k ív ü li é rzék en y ség érő l eg y  m ásik  kís é r 

leti so rozat a lk a lm áv a l szám oltam  be. Most csak idézem  egy 
a k k o r  rész le teze tt e se te m e t: It K ., 81 éves, e n d o a rte r i i t is  k i
fe jezett je le ivel b iró  egyén  nyugalm i á llapo tábó l szárm azó v ize
le té t 111/16. nap  tü n te t i  fe l. E ttő l kezdve n ap o n ta k é tsze r 26  

m eredek  lépcső t j á r  fél és le. Az ad a to k  a  következő  tá b lá z a t

ból tű n n ek  k i :
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111/16. 1250 1016 1*39 0-94 11-75 ! 1-47 28-34 0-75
111/17. 1150 1024 2-30 1-09 12-53 i 21 430 1-25
III/18. 1250 1027 1 2-26 1-09 13 62 2-07 46-08 1-22
m/19. 1200 1027 2-30 107 12-84; 2-15 45-0 1-25
111/20. 1300 1028 ; 2-14 109 14-17 1-90 45-3 115
111/21. 1050 1027 1 1-72 104 10-92 1 1-65 29-4 1-84

A  . ,_ x
T e h á t i t t  is com penzált szívm ű ködésre u ta ló  --- ( T4<)

N a Cl
é r té k  k e ttő  fö lé em elkedve elég te len  sz ívm ű ködést mu tat, a m ely 
n y u g a lo m n ap ra  (111/20.) ism ét com penzált szívm ű ködésnek  ad

A
h e ly e t, a m idő n — =  T 6 o .

N a  Cl

A zt hiszem , hogy ezzel a to v á b b ia k ra  nézve az ú tm u ta tá so k a t 

k ö nnyű  m egadn i, k iv á lt , h a  g y ak o r la ti  czélokat ta r tu n k  szem elő tt.
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A lka lm azzuk  is a  szívbán  tál inak th e ra p iá já b a n  a szívgym - 
n a s t ik á n a k  nev eze tt e l já rás t, ennek  a lk a lm az h a tó ságán a k  jo g o su lt

sá g a  m eg szű n ik  ab b an  a  p i l la n a tb an , a  m idő n ezt a szívizom 
e lég te len ség én ek  je le i követik . S zám ítan ak  ezen eshető séggel 
Krehl és Lewy, a  k ik  e lső rendű  sz ívelég te lenség rő l beszélnek , 
h a  a  szív  nyugalm i á llap o tb an , m ásod rendű rő l, ha  csak  m u n k á

nál v ag y  m ozgásnál m u ta t incom pensatiós je le k e t Közel j á r  ezen 
fe lfogáshoz Bauer, a  k i csak  a k k o r  v á r sz ívba jokná l a m echano- 

th e ra p iá tó l  jó  h a tá s t, ha a szív az izom m unkátó l felté te leze tt 

feszü lést képes legyő zni a  n é lk ü l, hogy elég te len  lesz.

N ézetem  szerin t a  szívizom erő sbödését czélzó m echano- ! 
th e ra p e u tik u s  m ű veletek jog o su ltság a m egszű nik  abban  a p i l la n a t
ban , a  m idő n az t a  szívizom elég te lenségének  je le i köv etik , m e ly ek 

nek fe lism erésére  leg érzék en y eb b  m ethodus a fag y asztás. Z av a r 

lévén  azon m ű veletek  cso p o rtja  k ö rü l, m elyek a szív m echano- 

th e ra p e u tik u s  m ű veleteinek  so ráb a  ta r to z n a k , felhozom, h e g y e z e k  

közül csak  az ac tiv  és ellen tá lló  m ozgásoka t, úgy szin tén  a  pass iv  
m ozgásokat tek in tem  o ly an o k n ak , m elyek a  szívizom mu n k ab írá 
sán ak  m eg ítélésénél szóba jö n n ek . A d o tt esetben a nyugalm i á l la 
po tb an  a fag y asz tás i m ethodus á lta l eom penzáltnak  fe lism ert 
szívné l ind iv iduum hoz és v iszonyokhoz m érten  activ  és passiv  
v ag y  e llen tá lló  m ozgásokat v égez te tünk  p ró b ak ép en  és h a  ezt sz ív 

izom elég te lenség  k ö v eti incom pensatio  a la k já b a n , a m echano- 

th e ra p ia  a lk a lm azása m inden k ö rü lm ény  közö tt b e tiltandó . F e l

té tlen ü l e lt i ltan d ó  egy o ly an  látszó lagos th e ra p e u tik u s  m ű velet 
fo ly ta tá sa , m ely com penzált szívbő l in com penzá lta t tesz. Incom - 
p e n sá lt szív  m ű vi lé tesítése  orvosi m ű hiba. Ilyen  ese tek b en  v ag y  
m ár a  p r io r i  incom penzált á llapo tban  levő  szívnél, hol ilyen  fo
gások  a lk a lm azása  az incom pensatio  sú ly o sság á t csak növeli, a 

sz ív t l ie rap ia  m ásik  n ag y  irá n y á n a k  kötelező  jo g o su ltsá g a  lép 

é rv é n y b e : a  szívk im élés.

(F o ly tatása következik .)

Közlemény a Korányi F r igyes dr. egyetem i tanár 
vezetése a la tt álló 1. sz. b e lgyógyásza ti kórodéról.

A vaspepton-arsen hatása az anaem iáknál.

K ö z li:  Goitein Sándor dr. I. b e lk lin ik á i gyakornok .

N ézete in k  a  gyógyszerü l a lk a lm azo tt v a sn a k  h a tásá ról a  ! 
kü lönböző  eredetű  an aem iák n á l lényeges m ódosuláson m en tek  á t. , 
Az a  ta p a sz ta la t i  tény , hogy első  so rban  is a  sáp k órn á l, azonban  

a  tö b b i an aem ián á l is a v é rn ek  haem oglobin- s ezzel k ap cso 

la to san  v a s ta r ta lm a  csökken t, azon fe lvéte lhez  v ezete tt, hogy 

ezen em líte tt v ash ián y  p ó tlása  ú tján  a  bán ta lom  s ikeresen  küzd - I 
lietö le.

M ind en ek e lő tt m eg kell á llap ítan u n k  azon követe lm ényeket, 
a m elyek tő l függő vé teszsz iik  valam ely  v asv eg y ü le t h a sz n á lh a tó 

ság á t. E lső  so rb an  is k é tség te len ü l be kell igazo lni, hogy  az 

i l le tő  vask ész ítm én y  h a tá sa  a la t t  eg y részrő l a v é r  m orpho logiai 

a lk a tré sz e in e k  re g e n e ra tiv  fo lyam ata i é lén k ü ln ek , másrészrő l ped ig  j 

a vörös v é rse jte k  haeraog lob in -tarta lm a fe lszaporodik . E gy  
to v áb b i követe lm ény , hogy a  gyom or m ű ködésére n e  gyako ro ljon  í 
kedvező tlen  be fo lyást, és h arm ad so rb an , hogy a  bélbő l való fe l
sz ívódása lehető leg  tö k é le tes legyen .

V együk  szem ügyre, hogy  az a lka lm azásban  lévő  vaskészít- 

m én y ek  m enny iben  fe le lnek  m eg az em líte tt követe lm ényeknek .

Azon régebben  u ra lk odó  nézet, hogy  az igen  bonyo lu lt 
szerv es vasvegyü le tek  sz ívódnának  csak fel a bélben, m íg az egy - \ 
szerü bb  v as-só k  nem , ta r th a t la n n á  lön (W o lfering , Cloetta, H och
haus, Q uincke), m iu tán  be igazolódott, hogy  m indezen v ask ész ít
m én y ek e t a  gyom or sósava v asoxyddá v á lto z ta t ja  á t, a m ely a j 

bé lben  kénam m onium  á lta l fe lb o n ta tik  és ek k é n t képző d ik  a  vas- 

a lb u m in a t, a  m elynek  fe lsz ívódása a bélben  eléggé gy o rsan  
m egy  végbe.

A fe lsz ívódás elő fe lté te le inek  ily e tén  m eg á llap ítása  az t a 
k é rd é s t v e te tte  fel, vájjon  v asa lb u m in a to k n ak  ad ag olása  ú tján  a 
v ask ész ítm én y ek n ek  a  gyom orra igen g y a k ra n  k i fe j te tt  ke llem et

len  m e llék h a tása i nem kerü lhetök -'e el, m ásrészrő l ped ig , hogy az 

ily  kész ím én y ek n ek  a  fe lsz ívódása nem töké le tesebb-e  ? A  sá p 

k ó rn a k  és a kü lönböző  eredetű  an aem iák n ak  keze lésére  lényegesebb  
m ódosító  h a tá s t  g y ak o ro lt az a  kö rü lm ény , hogy  a nézetek  ezen

b án ta lm ak  p a th o -p h y s io lo g iá já ra  vonatkozó lag  je le n té k e n y  á ta la 

ku láson  m en tek  á t. Az o ly hosszú ideig fen n á llo tt felfogás, hogy  

a szervezet v as ta r ta lm ú n ak  m egkevesbbedése volna  a k ó ro s tü n e 

te k  egész so ro zatán ak  elő idéző je, ily  a lak já b an  m ai ism ere te in k  
a lap já n  m ár nem  ta r th a tó  fenn és h a  nem  is tag a d h a tó , hogy  a 
szerv ezet v as ta r ta lm ú n a k  b izonyos h a tá ré r té k e n  alul való csök 
kenése je len ték en y  z a v a ro k a t idézhet elő , va lószínűnek  kell t a r 
ta n u n k  Noorden á l lásp o n tjá t, a m ely sze r in t az anaem iák n ak  

kü lönböző  a la k ja i a vérképző  szerv ek , ezek közö tt első  so rb an  a 

csontvelő  ré sz in t h iányos, csö k k en t, ré sz in t ped ig  rende llenes 

i rá n y ú  m ű ködésének  a  következm ényei.
Es ek k é n t az ese tek  egy részében a gyógy ító  tö rek v ések  

sú ly p o n tjá t oda k e ll he ly ezn ü n k , hogy a  h aem atopoetik us szervek  
csö k k en t m ű ködésére é lén k ítö leg  h assunk . Ily  h a tású g y ó g y szer

nek  b izonyu lt az eddig i ta p a sz ta la t szerin t az arsen.
És ek k én t an n a k  a követe lm énynek , hogy eg y részrő l a szer

vezetben a h ián y o s vasm enny iség  p ó to ltassék , m ásrészrő l ped ig , 

hogy a vérk ép ző  szervek  fokozo ttabb  m ű ködésre  se rk en tessen ek , 
legczélszerübben  teh e tü n k  e leget a vas és a rsen  eg yü ttes 
adago lásáva l.

Ezen irán y b a n  végeztem  v izsg á la ta im at egy ily  vasarsen - 
k ész ítm énynye l, a mely „ T a b le ttá é  fe rr i  p ep to n a ti c. a rsen o  sec. 

B le y e r“ név a la tt  van  fo rgalom ban és a m elyben 0 1 0 gm. vas- 

fehérje  (ferru m  p ep tonatum ) 0 0001 gm. ac id , arsen icosum m al 

van egyesítve. V izsgá la taim  fökép oda i rá n y u lta k , hogy  ezen 
kész ítm ény  h a tá sa  a la tt  egy részrő l a sáp k ó rn á l, m ásrészrő l ped ig  
a következm ényes an aem iák n á l a vér re g e n e ra tiv  fo lyam ata i 
kedvező en befo lyáso lhatók-e , fő kén t ped ig  azon irá ny b a n , hogy  

vájjon  úgy a m orpholog iai a lk a trészek  szap o ru la ta , m in t a liaeroo- 

g lo b in ta rta lom  növekedése e g y ü tt já rn a k -e .

A kész ítm ény  h a tá sá t leg jobban  fog ja  jellem ezn i, ha nagyobb  
szám ú eseteim  közül n é h á n y a t k im erítő bben  közlök. A ch loro- 
t ik u s  betegeknél e lé r t ered m én y ek rő l tan ú sk o d ik  következő  egy
n éh á n y  eset.

1. K . Ilona, 2 3  éves, könyvkö tő i m unkásnő . E gy  év óta 

e lgyengü lt, fe jfá jások ró l, szédü lések rő l, szem k áp rázáso k ró l p an asz

kod ik , g y ak o r i gyom orégései v an n a k . M enstrua tio já t 16 éves k o ráb an  
k a p ta  meg, mely azó ta  csak  3 -4  h av o n k én t je len tk ezik  igen 

csekély  m enny iségben.
Stat, praes: Igen h a lvány  kötő - és n y á k h á r ty á k . Jobbolda li 

v. ju g u la r is  fe le tt gyenge apáczazö re j ha llh a tó .

Vérvizsgálat márczius 23-dikán:
H aem oglobin tarta lom  =  4 5  (F le isch l-fé le  haem om eteren  v izs

gá lva).
V örös v é rse jte k  szám a =  3 .9 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  5 0 0 0 .
K ilencz nap ig  három szor n apon ta  2 — 2 ta b le tta  szedése u tán  :
G yom orégés m egszű n t, fe jfá jás r i tk á b b a n  je len tk ez ik, 2 nap  

ó ta  m enstruá l.

H aem og lo b in tarta lom  —  5 5 .

V örös vérse jtek  szám a —  4 .0 5 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jte k  szám a -== 5 4 0 0 .
H áro m  hétig  n ap o n ta  9, m ajd egy hé tig  n ap o n ta  ism ét 6 

ta b le t tá t  szed, m ely u tán  á l la p o ta  a  következő .
Április 24-dikén. K özérze te  ja v u lt ,  é tv ág y  jó , gyom orégése 

m egszű n t, m en stru a tio ja  ism ét je le n tk e z e tt.

H aem og lob in tarta lom  =  75 .

V örös vé rse jtek  szám a =  4 .1 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  5 6 0 0 .
N y ák - és k ö tö h á r ty á k  k ö zé p v é rta r ta lm ú a k . A páczazö rej nem 

ha llható .
2. W. Mária, 19  éves, tanu ló .
H ét hó ó ta  állandó  fe jfá jása  van, n éh a  heves szívdobogás, 

g y a k ra b b a n  heves, görcsös g y o m ortá ji fá jda lm ai je len tk e z te k . Ez 

idő  ó ta  é tv á g y ta la n . Igen  b ág y ad t. M enstru a tio  2 — 3 havonkén t 
csekély  m enny iségben.

Stat, praes,: G yengén  fe jle tt, g rac il is  cso n tren d szerü  n ő 
b eteg , igen h a lv án y  b ő rre l, kötő - és n y á k h á r ty á k k a l. G yom ortáj 

nyo m ásra  nem érzékeny . G yenge apáczazöre j ba lo ldalt.

Vérvizsgálat május 4-dikén.
H aem og lob in tarta lom  =  4 5 .
V örös vérse jtek  szám a =  4 ,1 5 0 ,0 0 0 ,
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Felié i- v é rse jte k  szám a =  8 2 0 0

Beteg- 10 n ap ig  6 , m ajd 2  h é tig  9 és ism ét 2  h é tig  6 
ta b le ttá t szed napon ta .

Junius 12. Á llapo t lényegesen  ja v u l t ,  fe jfájások , szédü lések  
m e g sz ű n te k ; a kezelés a la tt  egy Ízben vo lt röv id  ideig  ta r tó  

gyom orgö rcse, é tv ág y  jó . É lénkebb  arczsz ín , jo b b an  sz ínezett kötő - 

és nyák  h á r ty á k .

H aem og lo b in ta rta lom  =  65 .
V örös v é rse jtek  szám a =  4 ,2 5 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jte k  szám a =  8 8 0 0 .
3. P. Istvánná, 2 4  éves, m ázoló neje.
H árom  hó  ó ta é tv ág y ta la n , g y a k o r i fe jfá jásokban  szenved. 

M enstrua tio  g y a k ra n  k im arad  és igen cseké ly  m enny iségben 

je le n tk e z ik .

Stat, praes: Ig en  h a lv án y  k ö tő - és n y á k h á r ty á k . B úgó 
sy s to lik u s  zörej a szívbasis fe le tt, m ely  a  pu lm onalis felé jó l 
vezető dik .

Vérvizsgálat: márczius 23.
‘ H aem og lo b in tarta lom  == 5 0 .

V örös v é rse jtek  szám a =  3 ,8 0 0 ,0 0 0 .

F e h é r  v é rse jtek  szám a —  6 2 0 0 .
N ap o n ta  három szor 2 — 2 ta b le t tá t  1 h é tig , m ajd 3 — 3 

tah i. 3  h é tig  szed a  m egfelelő  d iae te tik u s  és h y g ien ik u s kezelés 

m elle tt.

Április 20.
H aem og lob in tarta lom  =  65 .

V örös v é rse jte k  szám a == 4 ,1 4 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  8 0 0 0 .

E zu tá n  még 10  n ap ig  2 — 2 ta b le t tá t  h aszn á l három szor 
napon ta.

Április 30.
H aem og lob in tarta lom  == 70 .

V örös v é rse jte k  szám a =  4 ,2 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jte k  szám a —  8 8 0 0 .
A sub jectiv  tü n e te k  úgyszó lván  te ljesen  v isszafe jlőttek , 

kü lönösen  a m akacs fe jfá jás szű n t m eg. Á kötő - és ny á k h á r ty a  
fen n á llo tt fe ltű nő  h a lv án y ság a  csö k k en t. P u lm ona lis fe le tti zörej 
b á r  gyengébben , m ég ha llh a tó .

Secundaer anaemia ese te iben  összesen 9 eset vo lt v izsgá la t 

tá rg y a , m ég ped ig  kü lönböző  alapbetegségek  á lta l felté te lezve, 

íg y  első  so rb an  a tub ercu lo sisn á l fellépő  secu n d aer anaem ia 

szerepe lt.
Ism eretes, hogy  a tu b ercu lo sisn ak  m ár kezdeti szak áb an , a 

m idő n a tüdöbeli e lvá ltozások  m ég csek é ly ek , igen je le n té k e n y  
fokú anaem ia  fe jlő dhe tik , a m ely an aem ián ak  ke le tkezése a k k é n t 

m ag y arázh a tó , hogy a  tu b ercu lo tik u s tox in  —  ism erete in k  m ai á llása  

sze rin t te h á t a tu b erc u lin  —  cy to litik u s  h a tás  k ifejtésé re  k ép es, a 

m ely fe lfogást H oppe-S ey ler v izsg á la ta i is tám ogatni lá tsza n ak . 
A z i ly  ese tekben , fő kén t ped ig  az em észtési sze rvek k ifo g ásta lan  
m ű ködése m elle tt, h a tá ro zo ttan  ja v a l tn a k  lá tsz ik  idő n k én t az a n 
aem ia leküzdésére  a  vask ész ítm én y ek  a lka lm azása.

I ly en  k é t ese t a következő  :

1. A . M arg it, 16 éves, bog n ár leán y a .

Szep tem ber elején v é te te tt  fel az I. b e lgyógyászati k l in ik án  

a  tü d ö b e teg o sz tá ly ra  k é to lda li tü d ö csú csh u ru t kó rism ével. B eteg  
m árcz ius ó ta  k ö h ö g ; bő  v á lad é k o t ü r í t , m elyben K och-b ac illus 
vo lt k im u ta th a tó . B etegsége egy 6 hétig  ta r tó  pneumoniáva l 
kezdő dö tt. G y a k ra n  volt fo rró ság a . M en stru a tio ja  1 4 éves k o rá b an  

egy ízben  je le n tk e z e tt  és azó ta  e lm arad t. Ig en  h a lván y , hason ló  

kötő - és n y á k h á r ty á k .

Október 8-dikán. H aem og lob in tarta lom  =  55 .
V örös v é rse jtek  szám a 3 ,9 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r v é rse jtek  szám a =  6 0 0 0 .
E zu tán  2  h é tig  n ap o n ta  6 ta b le t tá t  szedett.

Október 22-dikén. H aem og lob in tarta lom  =  6 0 .

V örös v é rse jte k  szám a =  4 .0 5 0 ,0 0 0 .

F e h é r  v é rse jte k  szám a =  6 0 0 0 .
E zu tán  2 h é tig  8 ta b le ttá t,  m ajd 1 h é tig  ism ét 6 -o t szedett 

n ap o n ta .

November 11-dikén. H aem og lo b in tarta lom  =  70 .
V örös v é rse jtek  szám a =  4 .1 5 0 ,0 0 0 .

F e h é r  vé rse jtek  szám a =  6 3 0 0 ,

N y ák - és k ö tő h á r ty á k  élénkebb  színű ek .

T e s tsú ly  5 h é t a la t t  4 8 '/a  k iló ró l 5 0 J/a k i ló ra  em elk e d e tt.
2. P. Anna, 2 2  éves. E v ek  ó ta  köhög, n éh án y szo r elöre- 

m en t haem optoe, g y a k o r i fe jfá jások  és szédülések . Men stru a tio já t 
18 éves k o rá b a n  k a p ta  m eg, azó ta  csak  m inden  3 — 4  hóban  

g y é r m enny iségben  je le n tk e z ik . Jobbo lda li tü d ö csú csh u ru tja  van. 

Igen  h a lvány ,jhason ló  kö tő - és n y á k h á r ty á k . Szívcsúcs fe le tt gyenge 

sy st. zörej ha llh a tó , ba l o ldalon  g y en g e apáczazö rej.

7érvizsgálat: H aem og lo b in tarta lom  =  5 0 .
V örös v é rse jte k  szám a =  3 .4 0 0 ,0 0 0 ,
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  6 7 0 0 .

B eteg  a  m egfelelő  h y g ien ik u s és d iae te tik u s kezelés m elle tt, 
m iu tán  je len leg  a lig  köhög, 2 hétig  n ap o n ta  6 ta b let tá t  szed, 

m ajd 4  hétig  9 -e t  és ism ét 10  n ap ig  6 -o t, ezu tán  á l lap o ta  a 
k ö v e tk e z ő :

F e jfá jások  és szédülések  te ljesen  m egszű n tek , é lénkebb  
arczb ö r, kö tő - és n y á k h á r ty á k . A páczazö re j nem  h a llh a tó . Tüdő  
á llap o ta  v á ltoza tlan .

H aem og lob in tarta lom  =  70.

Vörös v é rse jtek  szám a =  4 .0 5 0 ,0 0 0 .

F eh ér v é rse jtek  szám a == 1 1 ,4 0 0 .
A secundaer an aem ián ak  2. a la k ja , a m elynél a szóban- 

forgó  készítm ény  h a tá sá t v izsg á ltu k , a lues u tán  fellépő  anaem ia. 
E gy  i 'y e n  eset a k ö v e tk ez ő :

II. G., 21  éves, cseléd. Egy  év e lő tt luest a c q u irá l t , csak 

a  m ásodlagos tü n e te k  je len tk ez ések o r, m inő k a  b ő rk iü tések , 

to ro k fá jd a lm ak , v e tte  észre b e tegségét, m ely  ellen 2 4  h ig an y - 

ken öcs-b edö rzsö lést végzett. U e ezen idő  ó ta  igen elg y en g ü lt, 
e rő s h á tg e r in cz tá j i  fá jd a lm ak , fe jfá jások , g y ak o r i szédü lések  
k ínozzák .

Stat, praes. Igen h a lv á n y  k ö z ta k a ró , hason ló  kö tő - és 

n y á k h á r ty á k . E gyéb  ob jectiv  elváltozás a  szerv ezetben  n incs.

H aem og lob in tarta lom  =  60 .

V örös v é rse jte k  szám a =  3 .8 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  5 0 0 0 .
B eteg  6 h é ten  á t  e le in te  6, m ajd l  h é t m ú lva 9 ta b le t tá t  

szed e tt n ap o n ta , m ely idő  u tán  á llap o ta  tetem esen  ja v u l t ,  fá jd a l
m ai, fe jfá jása i szű n tek , szédü lés a lig  eg y -k é tszer rö v id  id e ig  

je le n tk e z e tt .  B ő r, kö tő -, lá th a tó  n y á k h á r ty á k  feltűnő  h a lv á n y sá g a  

m egszű n t.

H aem og lob in tarta lom  =  70 .

V örös v é rse jte k  szám a =  4 .4 0 0 ,0 0 0 .
F eh é r v é rse jte k  szám a =  7 4 0 0 .
E g y  h arm ad ik  a la k ja  a secu n d aer anaem ián ak  a pro fus és 

re n d e tlen , h o sszan ta rtó  m en stru a tio n a lis  vérzések  után  fellépő  anaem ia; 

g y ak o r isá g án á l fogva leg többszö r ily  ese tekben  v izsg á lta to tt a 

v as-a rsen  kész ítm ény  h a tása . A következő  k é t ese te t em lítem  f e l :

1. L. M., 2 2  éves, cseléd. Mell- és h á ttá j i  fá jd a lm ak  n éh án y 

hó  ó ta , g y ak o r i szédülések , fii lzúgás. É tv ág y ta lan . M enstrua tio  
2 —3 h e te n k é n t 5 — 6 n ap ig  ta r tó , igen  p ro fus.

Stat, praes. G yengén  fe jle tt egyén. Igen  h a lv án y  kö tő - és 
lá th a tó  n y á k h á r ty á k . Az a. pu lm onalis fe le tt gyenge systo lés zörej 

h a llh a tó . S zív tom pu la t no rm ális. M indkét v en a  ju g . fe le tt búgó 

erő s apáczazö re j. A p ro fus m en stru a tio  okáu l m e tr i tis  ch ron ica 

vehető  fel.
Május 5-dikén. H aem og lo b in tarta lom  =  5 0 .
V örös v é rse jte k  szám a =  4 .2 0 0 ,0 0 0 .

F eh é r v é rse jte k  szám a =  7 2 0 0 .
B eteg  1 h é tig  n a p o n ta  6, m ajd 2 hétig  9 és ism ét 1 hétig  

6 ta b le t tá t  szed, e k k o r e lu tazv án , á llap o ta  a  kö vetkező  :

H aem og lob in tarta lom  =  6 5 .

V örös v é rse jte k  szám a =  4 .3 5 0 ,0 0 0 .
F eh é r v é rse jte k  szám a =  7 3 0 0 .
S zúrások  m egszű n tek , fe jfá jás r i tk á b b a n  és csak  rö vid  

id e ig  je le n tk e z ik , é tv ág y  ja v u l t ,  közérze t jó .

2. F. Ferenczné, 2 0  éves, házm ester neje.
E g y  év ó ta  g y a k o r i fe jfá jásokban , szédülésekben szenved. 

G y a k ra n  van erő s sz ívdobogása, é tv ág y ta la n , gyom ornyom ás, h á n y 
in g e rre l m ajdnem  n ap o n ta . M enstrua tio  16 éves k o rá tó l re n d e t
lenü l je len tk ez ik , re n d sze r in t k o rá b b an , p ro fus, és d ism enorrhoeás 

g ö rcsö k k e l já r .  G en ita liák  v izsg á la tán á l en d om etr itis  ch ro n ica  

ta lá l ta to tt .
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$/«<• i> r« es: Igen lia lv án y  n y á k h á r ty á k , k ré ta  fehér arczbö r, 
sz ívcsúcs fe le tt g y en g e sy s to lik u s  zörej.

Jun ius 10 Aliién. H aem og lob in tarta lom  - 5 0 .

V örös v é rse jtek  szám a == 3 ,1 2 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  7 5 0 0 .

T íz  n ap ig  n ap o n ta  6, m ajd 2 0  n ap ig  9 , 1 hétig  ism ét 6 
ta b le t tá t  szed, m ely u tán  a sub jectiv  panaszok , kü lönösen  a fe jfá jás 

és szédülés m egszű ntek . R endes színit a rczb ö r és n yák  h á r ty á k . 

G yenge sy s to lé s  zörej m ég h a llh a tó .

Ju lius 16-dilcán. H aem og lo b in ta rta lom  =  75 .
V örös v é rse jte k  szám a =  4 ,5 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  6 8 0 0 .
ü g y  a ch lo ro sis, m in t a  m ásod lagos anaem iák  le fo ly ásáb an  

g y a k o r ta  ta lá lk o zh a tu n k  az id eg ren d szer részérő l m utatkozó  iz

galm i tü n e te k k e l, m ásrészrő l ped ig  fő k én t Noorden vizsgálatai 

alapján a m orbus B asedow ii fo lyam án m u ta tk o zh a tn ak  anaem iás 

je len sé g ek . Az i ly  esetekben  ezélszeríi a vas ad ag olásá t össze

k ö tn i sed a tiv  h a tá sú  gy ó g y szerre l. É s ezekben  a lka lm azh ató  azon 
v askész ítm ény , m ely egyszersm in t brom ot is ta r ta lm az , az ú g y 
nevezett „Tablettáé ferri peptonati bromati sec. Bleyer“ , m elynek  
egy ta b le ttá já b a n  O'IO gm. fe rru m  p ep tonatum  m e lle tt 0 25 gm . 
brom  is van . Az ezen k ész ítm én y ek k e l v égzett v izsgála to k  közü l 

fe lem lítendő k  a  k ö v e tk e z ő k :

1. P . F., 3 6  éves, czipész neje. H árom  hó ó ta  idő leges | 
fe jfá jásokban  szenved, igen  e lgyengü lt, g y a k ra n  szédü l. É tv á g y 
ta la n . G y a k ra n  izg a to tt, i ly en k o r erő s szívdobogása van.

Stat• praes. Igen h a lv án y  kötő - és n y á k h á r ty á k . H a lv án y  
arczb ö r. F o k o zo tt p a te ll. reflexek . S zétfesz íte tt ujjak o n  k ife jezett 
trem o r.

H aem og lo b in tarta lom  =  55 .

V örös vé rse jtek  szám a =  3 .8 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jtek  szám a =  6 4 0 0 .
N ég y  h é ten  á t n ap o n ta  9 ta b le t tá t  szed , m elyeket jól  tű r .
F e jfá jáso k  m egszű ntek , é tv ág y  jav u lt, közérze t jó , nyugod- 

tab b . É lén k eb b  arczszín . A lig  fokozo tt p a te ll. re flexek . U jjak  
rem egése a lig  k ife jeze tt.

H aem og lo b in tarta lom  =  70 .

V örös v é rse jte k  szám a =  4 .1 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jte k  szám a =  6 2 0 0 .
2. M orbus B asedow ii esete.
L . J ., 4 2  éves, asz ta los neje. E gy  év ó ta  erő s szívdobo- | 

g ása  v an , nehéz légzésse l, n y a k a  m egdagad t, é tv á g y ta la n , g y a 

ko ri v é r to lu láso k  a fejbe, lab ilis  k ed é ly á llap o t, erő s kéz rem egés.

Stat, praes: Igen  h a lv án y  kö tő - és n y á k h á r ty á k . E x o p h th a l
m us, G rae fe -tü n e t, k isebb fokú s tru m a, fe lm agasz ta lt szívm ű ködés, 
pu lsus szám a p erczen k én t 104 .

H aem og lob in tarta lom  =  60.

V örös v é rse jtek  szám a =  3 .9 0 0 ,0 0 0 .

F e h é r  v é rse jte k  szám a =  7 6 0 0 .

H a t h é ten  á t n ap o n ta  9 ta b le t tá t  szed, p ihenő  életmód és 
kellő  d ia e ta  m elle tt. K ezelés u tán  b e teg  so k k a l jo bb an  érzi 
m ag át, v é r to lu láso k  a lig  és csak  rö v id  ideig je len tk ez n ek , ked é ly e  
n y u g o d tab b , é tv ág y  ja v u l t ,  szívdobogás m egszű nt. K evésbbé h a l 

v á n y  n y á k h á r ty á k , s tru m a, exoph tha lm us v á lto za tlan , szívm ű ködés 
ren d eseb b , pu lsus szám a p erczen k én t 92 .

H aem og lo b in tarta lom  =  70 .

V örös v é rse jtek  szám a =  4 .2 0 0 ,0 0 0 .
F e h é r  v é rse jte k  szám a = 7 9 0 0 .
Az összes ész le lt ese tek rő l és az ezekben  a lk a lm az ott v as- j 

p ra e p a ra tu m  fo ly tán  e lé r t e red m én y ek rő l a következő á t te k in t 
hető  tá b lá z a t n y ú jt fe lv i lág o sítást. (L ásd  a tá b lá t.)

E red m én y e in k  á ttek in tésén é l szem betű nő , hogy  a  vérössze

té te l kedvező  m egváltozása első  so rban  a ch lo rosisoknál m u ta t

kozo tt a kész ítm ény  befo lyása a la tt .  A rá n y lag  röv id id ő ta rtam  

fo lyam án a  haeraog lob inszapo ru la t je le n té k e n y e b b  foko t é r t  el, 
íg y  az 1. ese tb en  1 hó a la tt  6 6 % -k a l ,  a 2. esetben  sz in tén  1 hó 
a la t t  44°/o-kal, a 3 . ese tb en  l> / 2  hó a la t t  40°/o-kal. A zon ese tek b en , I 

a m elyekben  a haem og lob incsökkenés a vörös vérse jtek  m egkeves- 
bedésével k a rö ltv e  já r t ,  a  vörös v é rse jte k  szám ának m egnövekedése 
is k i vo lt m u ta th a tó , b á r  nem  oly fo kban , hogy  az ezen e se te k 

ben b eá llo tt h aem og lob in tarta lo m em elk edést a vörös v é rse jtek  \ 
m egszaporo dása következm ényének  te k in th e tn e k . Ú gy , hogy hatá-
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111/23. 3.900,000 5600 45
1 C hlorosis IV /2. 4.050,000 5400 5 5 2 2

IV /24. 4.100,000 5600 7 5 66

V /4. 4.150,000 8200 4 5
2 V/18. 4.180,000 8300 50 11

VI/12. 4.250,000 8800 65 44

3
m /2 3 . 3.800,000 6200 50

J? IV /30. 4.200,000 6400 70 40

IV /14. 4.100,000 9600 50
V/28. 4.250,000 1 0 1 0 0 65 30

V/8. 3.900,000 6600 50
VI/22. 4.000,000 6700 65 30

6
IV ,17. 4.200,000 1 2 0 0 0 5 5

V ' VI/4. 4.250,000 12500 70 27

V/16. 4.150,000 9500 40
7 » V II/2. 4.200,000 9200 ■  50 2 0

8
V/24. 3.900,000 6800 55

n V I/30. 4.000,000 9600 65 18-2

9
V/22. 3.800,000 5200 60

M VII,'10. 4.100,0C0 5600 70 16'8

1 0
VI/5. 4.100,000 8200 50

n VII/16. 4.120,000 8 6 0 0 5 5 1 0

1 1
V érzések  u tán  e lő á llo tt

III/23.
IV /20.

4.100.000
4.140.000

5100
5000

50
65 30sec. anaem ia IV/SO. 4.145,000 5200 70 40

12
VI/10. 3.120,000 7500 50

” V II/16. 4.500,000 6800 75 50

13
V/5.

V I/13.
4.200.000
4.350.000

7200
7300

50
65 30

14
V I/6. 3.910,000 6200 65

VII/16. 4.120,000 6800 70 7-2

IV /10. 4.050,000 12600 60
” V /20. 4.260,000 11800 70 16-8

16
1 1 1 / 1 0 . 4.180,000 1 0 1 0 0 55
IV /30. 4.300,000 11700 60 9

17
T ubercu lo sis  fo ly tán

X /8 .
X /22.

3.900.000
4.050.000

6000
6000

55
60 7-8fellépő  sec. anaem ia

X I/11. 4.150,000 6300 70 27

18
IV /12. 3.800,000 7200 60

n V /20. 4.180,000 8600 70 16-8

19
L ues u tán  fellépő IV /20. 3.800,000 5000 60

sec. anaem ia VI 3. 4.400,000 7400 70 16-8

2 0
A naem ia neurasthen ias III 18. 3.850,000 6400 55

tü n e tek k e l IV /16. 4.100,000 6200 70 27

21
IV /10. 4.050,000 6400 60
V/28. 4.350,000 7600 70 16-8

2 2
III/26. 3.900,000 7300 55

J) IV /30. 4.250,000 8800 65 18-2

23 M orbus Basedovvi
IX /20.
X /30.

3.950.000
4.210.000

7600 
7900 ;

60
70 16-8

rozo ítan  a  v izsgála ti e redm ények  oda m u ta tn ak , hogy ezen vas- 
a rsen k ész itm én y  a haem og lob in tarta lo m  fo k o zására  a lk a lm asn a k  

m u ta tk o z ik .

A k l in ik a i m egfigyelések is ezen fe lv é te lt tá m o g a tják , a 

m enny iben  a sub jectiv  nehézségek  lényegesen  en y h ü ltek , a betegek  

táp lá lk o zás i á llap o ta  te tem esen ja v u lt . K e llem etlen m e llék h a táso k  
a lig  vo ltak  ész le lhető k , csak  egy  k é t esetben  p an aszk o d tak  a 
b etegek  gyom orn yom ásró l és ném i gyom orfá jda lom ró l, a k ik n é l azon 
ban m ár elő ző leg is g a s tr ik u s  tü n e tek  á l lo tta k  e lő té rben . A p ro - 
fusabb vérzések  u tán  elő á llo tt an aem iák n á l a haem oglob inszapo ru - 

la t, ha  nem  is ö ltö tt o ly  m érv ek e t, m in t a ch lo ro sisná l, azonban 
elég tek in té ly es , 5 0 —4 0 — 3ü°/o.

A h a tá s  m ár k isebb  m érté k b en  m u ta tkozo tt a tu b ercu losis

*
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k ezd e ti szak áb an  m u tatkozó  an aem ián á l, a  m int az sejth e tő  is 

vo lt, m in th ogy  az anaem ia oki tényező jé t —  a  tu b ercu lo tik u s  tox in 
h a tá s á t —  k izá rn i nem  lehete tt.

E re d m é n y e in k e t ö sszeg ezv e : a vaspep to n -arsen k ész ítméu y  
a  p r im ae r ch lo rosisokná l és a kü lönböző  e redetű  secundaer 

an aem iák n á l s ik e rre l a lka lm azh ató  m ég azon ese tekben  is , a 

m elyekben  az em észtési ren d szer részérő l m u tatkozó  kóros je le n 

ségek a  ren d es k ö rü lm én y ek  k ö zö tt a  vas és az arsen a lk a lm a
zásá t n ag y  m értékben  m egnehezítik .

A h a tá s  az ese tek  tú lnyom ó többségében  m ár rö v id  idő  
m úlva  m u ta tk o z ik , a m inek ob jectiv  b izo n y íték a  a  haem oglob in - 

ta rta lo m  k im u ta th a tó  szapo ru la ta .

Irodalom. Wollering: U eber d ie R eso rb ie rb ark e it der E isensalze. 
Z e itsch rif t fü r  phys. Chem ie, XX I. 186. 1895. — Cloetta: U eber die 
R eso rp tion  d. E isens im D arm . A rch iv  f. experim . P ath o lo g ie  und 
P harm ak . X X X V III. 161. 1897. -— Quincke : U eber E isen th erap ie . Volk- 
m ann’s S am m lung k lin . V o rträge N. F . 129. 1895. (Idézve N oorden  
után.) — Bunge : U eber die E isen th erap ie . X III. C ongress f. int. M edicin. 
1895. (Idézve N o thnagel u tán .) — Kunkel: Zur F rag e  der E isen reso rp 
tion. P f lü g e r ’s A rch iv , 1891. — Kunkel: B lu tb ildung  aus anorg. E isen, 
u. o. 595. 1895. — Noorden: D ie B le ichsucht. N o th nage l’s Specielle 
P a th o lo g ie  u. T herap ie  VIII. — Ziemssen: U eber d ie W irkungen  des 
E isens be i C hlorose. — Fenoglio : U eber d ie W irk u n g  e in ig er A rzneien  
au f den H äm og lo b in geha lt d. B lutes. O esterr. m edic. Jah rb . 1882. p. 
635. — Lauche: U eber d ie B ehand lung d. A näm ie. D eutsch, medic. 
W ochenschrif t, 1891. 5. sz. — Chvoste/c: Zur S ym ptom ato log ie  d. 
C hlorose. W iener k lin . W ochenschr if t 1893. p. 487. 749. 814.

Az epeköbetegség belső  gyógyításához.
K ö z l i : S ti l le r  B e r ta la n dr., egyetem i tanár.

(Vége.)

M iután  edd ig  sem az idő szaki iro da lom ban , sem a ta nk ö n y 

vekben a  sa licy l n ag y rab ecsü lésén ek  v isszh an g já t nem ta lá ltam , 

nagyon  jó l ese tt vég re  egy  ész le lő t ta lá ln i, a k i a szer é r té k e 
lésében m ögöttem  nem  m arad  v issza. A p á r is i Chcmfifard1 az, a 
k i, n y i lv án  közlem ényem  ism ere te  n é lkü l, sok év i tap a sz ta la t 
ny om án  leg jobb szern ek  n y i lv á n ít ja  az epeköbetegség ellen. 0  
sz in tén  k is  adagban  a lka lm azza, hozzáad  n a tr iu m  benzoicum  ot, 

kö zben  n éh a  H arlem -o la ja t is, a  m ely hason ló  a te rpen tin -o la jh o z , 

n y ilv án  k issé ko m p licá lt g y ó g y m ó d ,tek in tv e ,h o g y  a fösú ly t n y o m aték 

k a i a sa l ic y l- ra  helyezi. Egészen  úgy  m in t én, nem  a roham  a la t t  h asz 

n á lja , hanem  m in t id ü lt g y ó g y sze rt, m ég ped ig  úgy , hogy  egy 
éven  á t m inden h ó n ap b an  15— 2 0  n ap ig  véte ti és ezen módon 
sok m akacs és sú lyos esetben  fényes eredm ényeke t é rt  el.

H a  az t a  k é rd é s t vetem  fel, hogy a  betegség  m ely ik  spe

ciális a lak ja ib a n  értem  el a leg jobb  s ik e re k e t, az t kell m ondanom , 

hogy az a  b án ta lo m n ak  azon leg g y ak rab b i sza k á t il leti, m idő n a 

k övek  m ég csak  a hó lyagban  id ő znek  és ism ételve a ductus cys- 
t icu sb a  beékelő dnek . Ezen s tád ium o t azon körü lm énybő l ism erjük  
fel, hogy az ism étlő dő  ro ham ok  d aczára  sá rg a sá g  eg yá lta lán  
nem , v ag y  csak  igen  gyengén  és m u lékonyan  lép fel. M ár régen , 

m ielő tt a sebészek fö lényes au to p tik u s  kó rism észe tük  a lap ján  m eg

in g a ttá k  azon o rthodox  té te l t , hogy  a sá rg a sá g  á llandó  tü n e te  az 

ep ek ö b a jn ak , én m ár h an g sú ly o zv a tan íto tta m , hogy  az ese tek n ek  

lega lább  fe lében a sá rg aság  h ián y z ik . A sebészek  m ég sokka l 
r i tk á b b n a k  á l l í t já k , kü lönösen  Kehr az ese tek n ek  csak  2 0  száza
lék áb an  ta lá l ta  D e ez úgy érte lm ezendő , hogy ő  a kőnek  a  chole- 
d ochusba való beékelő dését csak  ezen szám arán y b an  ta lá l ta , a 

m idő n u g y an is  erő sebb  és ta r tó s  sá rg a sá g  fe jlő d ik . D e én az t 

h iszem , hogy  cseké ly  m u lékony  sá rg a sá g  v ag y  leg a lább  epés 

v ize le t csak u g y an  az  ese tek  felében e lő fo rd u l; de nem m in t a 

choledochus e lzá rásá n ak  je le , hanem  m in t következm énye a közös 
ep ecsa to rn a  m ulékony  és k ö rü l í r t  lobos d u zz an a tán a k a cysticus 
beszá jad zásán ak  te rü le tén , ha  ezen vezetékbe egy kő be le tt 

ékelő dve.

H a te h á t az t állítom , hogy  a sa licy l leg több  s ik e rét a 

b etegség  azon szak áb an  tap a sz ta lta m , m idő n a kő  m ég a cysti- 
cuson tú l nem h a lad t ; a b e teg ség n ek  ezen leg g y ak o rib b  a la k já t 
azon kö rü lm énybő l ism erem  fel, hogy ism étlő dő  és heves ro h a 
m ok m elle tt sá rg a sá g  e g y á lta lá n  nem , vagy  csak  igen csekély

fokban és fu tó lag  lép fel vagy  ped ig  csupán  epefestenves 

v izele t és sz in tén  csak igen m u lékonyan  m u ta tk o z ik .
E zen  s tád ium ban  a szer h a tá sa  csak abban  n y i la tk o z ik  m eg, 

hogy  az ep eh ó ly ag n ak  és n y a k á n a k  lobos á l lap o tá t jav ít ja , in g e r
lék en y ség é t csö k k en ti és a fokozo tt h íg  epeáram  á lta l a cysti- 
cusban  beszoru lt követ m eg-m egm ozdítván , a hó ly ag b a v issza

sodorja. Ezzel v issza vaii á l l í tv a  a k ö veknek  ú g y n ev eze tt lappangó  

á l la p o ta , a m in t az szám ta lan  em bernél é le thossz ig lan  fennáll a 

né lkü l, hogy  v a lah a  kó ro s tü n e te k e t okozo tt volna. Kehr nyom a
té k k a i k iem eli, hogy a gy ó g y u lás fö fe lté te le  m eg v an  ad va, m i
h e ly t a  cysticus n y itv a  van és az epe a hó ly ag b a szabadon  be- 

és k ifo lyhat. És ezen á llap o to t a salicy l lé treh o zha tja . Ső t 

h a tá sa  még m esszebb is te r jed h e t, a  m enny iben , ha  a cysticusban  

m egakad t kő  k ics in y , a  fo kozott epeáram  nem csak v isszaso d o r

h a t ja  a hó lyagba, hanem  in n é t m eg in t a közben le lohad t cysti- 
cuson á t a közös c sa to rn áb a  és a bélbe is. M anapság kü lö nben , 
épen  ja v í to tt  ism ere te in k  a lap já n , a cho le lith ias is g y ó g y ításá t nem 
a n n y ira  a kövek  k ih a jtásáb a n , m in t azoknak  nyugalm as á llapo tba 

he lyezésében  lá t ju k .

A choledochus heveny  e lzá ródásáná l, a  hol kó lik ás roham ok  

leza jlása  a la tt  eg y szerre  erő sebb  és ta r tó s  sá rg aság  lép  fe l, a 
sa licy l-só  h a tá sa  csak  a kő nek  vég leges k ih a jtá sá b an  á l lh a t, a m ely 
abban  ny ilvánu l, hogy  k iú ju ló  roham ok  u tán , m elyek a kő nek  a szű k 
p ap il láb a  való b e ju tá sá ra  u ta ln ak , a  ro ham ok és csak h am ar a s á r 

g aság  is e ltű n n ek . Idevágó esete im nek tú lnyom ó száma a m agán- 

g y ak o r la tb ó l való , a  hol a k i ta k o ro d o tt  kő  k im u ta tása  a székben 

a lig  eszk ö zö lh e tő ; azonban  a vázolt lefo lyás v ilágos ta n ú sá g a  
m elle tt felesleges is. Az ily  ese te k e t r i tk á b b a n  észle ltem , m in t a  
kövek  nyugalm i á llap o tán a k  v issza té résé t, egyszerű en  az é rt, 
m ivel so k k a l r i tk á b b a k  is. Az elfo gu la tlan  k a r lsb a di orvosok  is 
az o ttan i k ú ra  leg jobb és leg g y ak o r ib b  eredm ényének épen  a 

k öveknek  la te n t iá já t te k in t ik  (Aldor).
C sekély  s ikere im  vo ltak  a choledochus id ü lt e lzá ró dásán á l, 

m idő n a sá rg aság  m ár hónapok  ó ta  fe n n á llo tt ; a  m i nag y o n  

te rm észetes, m ivel i t t  nem csak  ren d esen  a rá n y la g  n ag y  k ö v ek 
rő l van szó, hanem  m ivel ily  ese tekben  tö b b n y ire  súlyos compli 
ca tiók  á l lan a k  fenn, m in t cho lango itis és á lta lán o s m ájin fectio . 
D e ettő l e ltek in tv e  tu d ju k , kü lönösen  a sebészek  tap a sz ta la ta i 
nyom án , hogy  az id ü lt sá rg aság  cho le lith ias isn á l nem csak  egy 

kő  beékelő dését je le n th e t i  a cho ledochusban , hanem  ezen csa to rn a  

o b lite ra tio já t is új k ép le t v ag y  hegképzödés á lta l , a hol te rm é sz e 
tesen  belső  gyógym ódtó l m it sem v á rh a tu n k . M indazonálta l egyes 
kedvező  eseteim  e lő fo rd u ltak  id ü lt sá rg aság n á l is, a  hol az epe
köbetegség  m ár évek  ó ta  ta r to t t  és a máj kem ény  p e rih e p a tit ises  
le ra k ó d áso k a t m u ta to tt és a hol m agam  is a  m ű té te t jav aso ltam , 

de a  beteg u nszo lására  m ég belső  k ú rá t  m egp róbá ltam. E g y ik  

nő betegnél, ki m ár évek ó ta  epegörcsök  m ia tt K a r lsbad b a  j á r t ,  

sá rg a sá g  á llo tt be, m ely K a rlsb ad b an  nem jav u lt. H at hónap i t a r 
tam a  u tán  a b eteg  hozzám  fo rd u lt s m iu tán  az á lta lam  jav aso lt 
m ű té tre  nem a k a r t  rá á l la n i,  sa l ic y l-k ú rá ra  fogtam . 2 hó m úlva 
ú jra  je le n tk e z e tt  s e lm ondta, hogy a k ú ra  a la t t  o ly heves g ö r
csö k e t k ap o tt, a m ily en ek et m ég sohasem  ta p a sz ta lt  és ezen 

8 — 10 n ap ig  ta r to t t  v ih a r u tán  1 1 2  k is és 11 több m in t b ab n a g y 

ságú kő  távozo tt, a sá rg aság  m egszű n t s b e teg  10 k iló v a l g y a r a 

podo tt ; azó ta  is lá ttam  a b e teg e t, a  k i te ljesen  egészséges. Egy  
m ásik , B asedovv-kórban szenvedő  nő betegnél, k i sz intén  évek  ó ta  
ep ekö roham okban  is szenvedett, vándo rvese m elle tt nag y  kem ény  
m ája t ta lá ltam , m ely a la tt  a tá g u lt  kem ény  ep ehó ly ago t is  k i 

leh e te tt ta p in tan i. H ónapok óta ta r tó  sá rg a sá g a  és gö rcse i sa licy l- 

be llad o n n a k ú ra  á lta l m egszű ntek , a  n é lkü l, hogy a kövek  táv o 

zása m eg le tt  vo lna á llap ítv a .
A szernek  kedvező  h a tá sa  még o ly  ese tekben  is b ev á lt, a 

ho l k ó lik ák  nem is sze rep e ltek , hanem  csak a  cho lecy stit is  és 
peri H epatitis tünete i vo ltak  je len . I t t  b izo n y ára  a sze rn ek  csupán  

a fe rtő zés és g y u lad ás ellen i h a tá sa  érv én y esü lt. Ső t a ch o lan 

go itis  ellen sem tud n ék  ra tio n a lisab b  s z e r t ; egyes r i tk a  ese te k 

ben be is v á lt  M iu tán  a szer Ghauffard sze r in t az epébe átm egy , 

k ép esek  v ag y u n k  á lta la , a m enny ire  az  ilyen  m ind ig  sze rfe le tt 
sú lyos ese tek  m eg en g ed ték , egyes ese tek b en  a m á jn ak egész 
csa to rn a re n d sze ré t d esinüc iá ln i.

A k i a sa licy lt egy ik -m ásik  esetben  a lka lm azza és azonnali 

szem beszökő  s ik e r h ián y áb a n  vég legesen e lv e ti, a  m int az t több1 Sem aine m édicale. 1901. 1.
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co llegánál tap asz ta lta m , az nagy  g y a k o r la t i  s ik e re krő l m ond le. 

A beteg ség n ek  so k a lak ú ság a  és szövödm ényessége m ag yarázza , 

ho g y  m inden  g y ak o r ló  orvos o ly  ese tek k e l is ta lá lk oz ik , a hol 
m inden  belső  th e ra p ia  h asz ta lan  és csak a  kés vezet s ik e rre , 
ső t b izonyos esetekben  ez sem. De m eg vagyok  győ ző dve, hogy  
gyógym ódom  á lta l nem egyet s ik e rü l a sebész kezébő l k ihód ítan i, 
a m it semmi m ás sze rre l, K a rlsb ad o t is be leértve , nem é rh e tn é n k  
el M árm ost a sebészek  az t á l l í t já k , hogy a  kő nek  o pera tiv  e l

táv o lítá sa  a betegség  legbiztosabb szere. E z t he lyesnek  lehetne  

m ondani, h a  m aga a m ű tét nem já rn a  v ag y  já rh a tn a  o ly  veszé
ly ek k e l, m elyeket a  m ű tő k m inden önbiza lm a sem  képes m ind ig  el
h á r íta n i H a a m indennap i ta p a sz ta la t kétségen k iv id helyez i, hogy 

az ese tek n ek  m essze tú lnyom ó szám a m ű tét né lkü l is g y ó g y u l, 

jó z a n  o rvos irtó zn i fog azon tú lzástó l, m iszerin t az epekő  á l ta 

lános gyógyeszköze a kés legyen . Az epekő sebészek  kirá ly a , 

Kehr, csak u g y an  ezen jó zan  nézetnek  párto ló ja . De h a  lilédéi az első  

roham  u tán  o perá lva , azon csodá lkoz ik , hogy  m ár ezen s tád ium ban  
m ily  sú lyos lobos á llap o to t ta lá l t  a  hó ly ag b an  és ha  ebbő l azon 
k ö v e tk ez te tés t von ja  le, hogy leg jobb m in d já r t az első  k ó lik a  
u tán  késhez fogni, a k k o r  ö s a  vele eg y e té rtő  tú lbuzgó sebészek  
e lfe led ik , a m it az elfo gu la tlan  m indennap i ész le let tan it, és e l
fe led ik , hogy term észeti gyógyhajlam  lé tez ik . A kó rboncznok  és 

az élő n bonczoló sebész, a k ik  a szövetek p u sz tításá t szem lé lik , 

nag y o n  h a jlan d ó k  a term észet jav ító  és g y ógy ító  e rejé t ta g a d n i ; 

a  b e lgyógyász ellenben  igaz hívő je lesz ezen leg h ata lm asab b  
g y ó g y h a tá n y n a k . H a példáu l a  tüdölob, v ag y  a v é rh as, vagy  szá
mos m ás belső  b e tegség  a sebészi v iv iskop ia  a lá  eshetn ék  és a 
kés tá rg y a  volna, a  sebész b izo n y ára  kétség b e esnék az irá n t, 

hogy ezen boncz tani pusz tításo k  h e ly re  állan i k ép e sek -e ; m íg a 

be lgyógyász  n ap o n ta  ta n ú ja  ezen fo lyam atok  vég leges k ig y ó g y u 

lásán a k . H a ny ilv án v a ló  k ép te lensége d ac zá ra  ném ely sebész
n ek  a b b e li  nézete ju th a tn a  v a lah a  é rv én y re , m iszerin t m inden 
ep ek ö v et késse l kell e ltáv o lítan i, a k k o r  m eg tö rtén he tn é k , hogy  
nem  kevés be teg n ek  élete fo lyam án  több hasm etszésnek  ke llene 
m ag á t a láv e tn i. M ert m ég a n ag y  epeu takbó l sem ta k ar í th a tn i  

k i a  m ű tétné l m inden követ, a m int a  leg g y ak o r lo ttab b  sebé

szek s ta t is t ik á ja  is m u ta t ja ;  az in tra h e p a tik u s  k övek  e ltáv o lításá 

ró l ú gy  sem leh e t s z ó ;. de a betegség  ké tség te len  alk a ti  te rm é
sze téné l fogva a m ű tét u tán  új kövek  is képző dhetnek . És így  
o ly  th e ra p ia  e lő tt á l lan á n k , m ely veszélyesebb, m int m aga a 
be tegség , kü lönösen  ha m eggondo ljuk , hogy a szükségelt szám 

ta la n  m ű tét nem k izáró lag  a  szakm a m estere i, hanem  a n n a k  

tan o n cza i á l ta l  végezte tnék . Ezzel ko rán tsem  akaro m az epekő - 

sebészetet m eg tám adn i, m elynek  kó ris inésze ti és g y óg y tan i te k in 
te tb en  a n n y it  köszönünk , hanem  csak a  k á ro s  tú lzások n ak  k ív á 
nom e le jé t v e n n i.1

K özegészségügy.

A csecsem ő k védelme tubercu losis ellen.
I r t a : B erend M ik lós dr., egyetem i m agán tanár, a szt. M argit-köz- 

kó rház rendelő  gyerm ekorvosa.

(V ége.)

A  m i a fertő zés m ásik  föm ódjá t, a tehén te j, vagy is  a m este rsé
ges tá p lá lék  á lta l im p o rtá lt tehén tubo rcu losis veszé ly é t illeti, erre  az 
utóbb i id ő k ig  nem fe k te tte k  tú ln ag y  s ú l y t ; a Koch á lta l Londonban 
tám asz to tt v ita  ped ig  a supponá lt veszély t is k isebbnek  tü n te tte  fel. 
C sak íg y  m ag y arázh ató k  az u tóbbi években  nyers te jje l v égzett m es
te rség es táp lá lás i k ísérle tek  (Schmidt-Monrad, Czerny, Schlesinger); így  
é rth e tő  Schlossmann és m ások  m erev állásfog la lása , a k ik  a güm ő s fer-

1 C z ikkem  első  részében e llenvetést te ttem  Áldor azon jav as la ta  
ellen, m ely  szerin t a be teg e t a  roham -cyc lus a la tt is fehérjedús táp lá 
lék ra  u ta lja . A  tisz te lt k a r tá rs  ú r a rra  figye lm eztet, hogy  ezt ö sehol 
sem m ond ta, és ebbeli tévedésem rő l m eggyő zö tt. De ellenvetésem et 
m égis csak  fenn  k e ll  tartanom  azon Naunyn nyom án tény legesen  te tt  
ja v a s la ta  ellen, m iszerin t a be teg  m inél bő vebb vegyes táp lá lék o t k ap 
jo n . A d d ig , a m íg m inden lobos ingerü le t az epeu takban  nem za jlo tt 
je, czé lszerü tlennek  ta rto m  a bő  táp lá lk o zást, m ert ú jabb  roham okat 
in d ít m eg. Naunyn érvelését, hog y  a bő  táp lálók  a leg jobb  cholagogum, 
e lfogadom  ; de mi haszna, ha a be teg  nem tű ri és k árá t vallja . H iszen 
m ég b iz to sabban  tu d ju k , hogy  a bő  táp lá lék  a leg jobb , ső t az egyedü li 
va lód i robo rans, és m ég sem  fog  eszünkbe  ju tn i azt egy  anny ira  erő sítésre 
szoru ló  hagym áz- vagy  rákbe tegnek  javaso ln i, sz in tén  m ert nem tű ri 
és k á rá t va llha tja .
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tű zést csak  em beri güm öbacillus á lta l ok o zo ttn ak  á ll í to tták  fel. B ehring 
tan a  m ost m in tegy  reactío jáu l je len tk ez ik  a tehén tej- in fec tio  ezen m erev 
tag ad ásán ak , s ta lán  épen ezért tú lh a jto tt  is az á llásp on tja .

T éte le  b izony ítására  B ehring  a k ö v e tk ező k e t hozza fe l : 1. A z an y a 
te jje l táp lá ltak  és m este rségesen táp lá ltak  m orta litása  köz t levő  óriási 
d ifferentiát. E zt mi rég  tu d ju k , de ez n ag y  részben épen Behring té te le  
ellen b iz o n y ít ; a sec tiók  ugyan is  k im u ta tják , hogy  ezen halá lozási 
tö b b le t em észtési m egbetegedések re  vezethető  v issza, ha pedig B ehring- 
nek  vo lna igaza, ak k o r az első  év végé ig  lá th a tó  óriási ha lá lozási 
arányszám o t és a m ásod ik  év ha lá lozási tö b b le té t, legalább  egy rész t, 
güm ő s m egbetegedések re  lehetne v isszavezetn i, pedig épen az ő  á lta la  
c itá lt Ncigeli adata ib ó l k itű n ik , hogy 1 éven alu l a güm ő s gócz milyen 
r i tk a  a szervezetben, m ig 1—5 év köz t m ár 17% -ában a h u llák n ak  m u
ta th a tó  k i. B ehring  ez adat ellen azt hozza fel, hogy  a güm ő s csira 
hónapok ig , évek ig  m aradhat te ljesen  lappangó  á llapotban. De ezt épen 
a csecsemő  szervezetérő l nem lehet könnyen fe ltenni, ellene szól ennek  
azon k lin ik a i tap asz ta la t, hogy a güm ő s m egbetegedés v iru len tiá ja  annál 
nagyobb , m inél k isebb a csecsem ő , s az első  évben lá th a tó  gdm ökór- 
ese tek  rapid, g enera lizá lt lefolyás.). H ogy a m esterségesen táp lá lt cse 
csem ő k inkább  lesznek ango lk ó rosak , gö rvé lyesek , tubereu lo susak , azt 
tu d ju k  régen, de egyszerű en  és jó l m eg tu d ju k  m agyarázn i az o k o zo tt 
an yagcserezavarokka l. Sem m iesetre sem ism erünk  azonban s ta tis t ik á t, 
m ely a B ehring-fé le té te lt igazoln i képes vo lna s kim u ta tn á  azon óriási 
kü lö nbséget szopós és m este rségesen táp lá ltak  késő bb i tu berculosis-  
m o rb id itására, m elyet B ehring  felvesz.

2. A zon, m inden  sta tis tica  á lta l e lism ert tén y t, hogy az e lső d 
leges bél, hash árty a  és m esenteria lis  güm ő kór az első  években  is re la 
tive  r itk a , B ehring  nem veszi e léggé tek in te tb e . Már pedig , hogy  csak  
a leg ú jab b ak a t em lítsem , Nebelthau1 v izsg á la ta ib ó l, vagy  Oanghofner2 
s ta tis tik á jáb ó l inkább  lehet k io lvasn i az in gestiv  tu bercu lo sis  in fectio  
elleni, m in t m elle tti adato kat.

Nebelthau g y ü jtö sta tis t ik á jáb an  ugyan  a bél tubercu lo sus e lvá l
tozása it 30'6°/o-ban, a m esen te ria lm ir ig yekét 1 08-ban ta lá lja , de ennek 
ellenében fel lehet hozni Schmidt-Monrad g y ü jtő s ta tis t ik á já t, a k i szerin t 
csak  l°/o az e lső d leges hasi eredetű  güm ő kór és a Ganghofuer-ét, a ki 
épen m ost közh itté  d ip h th eriában  e lh a lt gyerm ek ek  sta tis t ik á já t, a k ik 
nél e lő fo rdu lt güm ő s m egbetegedések  2% -a  csak a bé lbe li eredésü.

S ta tis tik áv a l ezt a kérdést ugyan  nem lehet pon tosan eldönteni, 
a m in t azt Koch3 és Köhler m eg jegyz ik . (D ie S ta tis t ik  der pr im ären 
In testina ltubercu lo se b ie te t so v iel U nsicherheiten dar, dass w ir n ich t 
allzuv iel dam it an fangen können.) De m ég ha e lism erjü k  is, hogy  a 
s ta tis t ik a  nem b izony ít B ehring  ellen, de azt semm i esetre  sem  m ond
h a tju k , hogy m elle tte  b izony ít.

3. B ehring  té te le  a lap ján  a tü d ő k  és b ronch ia lm ir igyek  o ly  tú l 
nyom ó részvéte lé t a güm ő s processusban, a m it edd ig az inhalatiós 
eredetbő l m agyaráz tu nk , csak  ú g y  lehetne érten i, hogy  a bé lfalon át 
bevándoro lt, a m esen te ria lm ir ig yekben  nyom ot nem  h ag y o tt bac illusok  
le te lepedésének  p raed ilectiós he ly é t képezik . E nnek csak  egy  b izony í
té k a  vo lna, a Römer, Much és Kovács á lta l B ehringnél v égzett k ísé rle 
tek  ; ú jszü lö tt tengerim alaczok  e te tése után güm öbac il lu sokka l ugyan is  
azt ész le lték , hogy m ég az á lla t jó  közérzése m ellett is lege lő ször a 
n y ak i m ir ig yek  g iim ő södése fe jlő d ö tt k i, késő bb  pedig  sokszo r az a 
kép, „a m elyet edd ig  in hala tió s eredetű nek  te k in te tte k 1’.

E rre  csak  azt jegyezhetem  m eg, h o g y : 1. ug yanezen  álla to k , ha 
elő bb leö le ttek , subm il ia ris  hasi güm ö k et tü n te tte k fel, teh á t ezeknél a 
p r iinaer hasi gócz k i vo lt m u ta th ató , m íg tu bercu losus gyerm ekek  sec- 
tio in á l nem csak  a bélen nem ta lá lju k , de a m esenteria lis  m ir ig yekben  
sem  a giim ös in fectio  első  depő tján ak  nyom át az esetek átlag 65°'o-ábaii, 
ha m ég az ő  nézetének  m egfelelő  s ta tis t ik ák a t, m int a Heller-é, vagy  a 
N ebelthau-é, vesszük is irányadóknak . 2. Nebelthau k ísérle te ib ő l tu d ju k , 
h o g y  az ilyen e te tési in fectio  val szem ben különböző  á lla to k  k ü lö nböző - 
képen  v ise lkednek , k u ty a  p l., a m ely in hala tió s fe rtő zéssel szem ben 
érzékeny , ete tési fertő zéssel szem ben re frac tae r v ise lked ik , a tengeri-  
m alaczon ta lá lt k ísérle ti  eredm ények  em berre te h á t egyszerű en á t nem 
v ihető k . H a tehát fe lvesszük  is, hogy  a bé lfa l g iimöbacillusok szám ára 
esetleg  á tjá rh a tó  (C o rn e t) ; ha fe lvesszük , hogy  ez az á tjá rh a tó ság  a 
ko ra i csecsem ő ko rban arány ta lanu l g y ak o rib b  : m ég ak k o r  is csak  azon 
ese tek e t vehetjük  egyelő re b izony ító  é rték ü ek n ek , a m ely ekben  a me- 
sen te riá lm ir ig yek  va lam ely elvá ltozása a güm ő s fertő zés p riinaer vo ltá t 
igazo lja . 3. H ogy Römer, Mach és Kovács tubercu lo sus anyag  e te tése  
u tán  elő ször a nyak i m ir ig yek  tu bercu lo s isá t lá tták k ife jlő dni, annak  
végre  m ás m agyarázata  is lehet, m int a m it B ehring f e lv e t t ; m eg tö r
tén h e te tt u gyan is  az in gestionál a to n s il lák  fertő zése is s ennek  fo ly tán  
á llh a to tt be az a kép , a m elyet B ehring  egy  döntő  bizony ítóknak  em lít 
egyes, edd ig  in hala tió s eredetű nek  ta r to t t  ese tek  aetio lo g iá jában . A zon 
so k a t v ita to tt kérdést, hogy a tu bercu lo sis  és g yöngykó r bac illusa  egy-e 
v ag y  nem, B ehring e ld ön tö ttn ek  tek in ti, de a m int már em lítettem , 
nem  szabad  e lfe lednünk, hogy  inha la tiós fertő zésnél is nye lh et le a 
fe r tő zö tt g y e rek  em beri g iim öbacillusoka t, s íg y  inhala tió s fertő zósro 
beá llh a t eg y  prim aer bé ltu bereu losis.

A  kérdés m ai á llása  szerin t Koch nézetével — az em beri és 
m arha-tubercu losis dua litásá t ille tő leg  — m in dinkább  m agára  m arad, 
ú gy  hogy  a tehénte j á lta l im po rtá lt bac illusok  á ltali fe rtő zés lehe tő sé
gével m indenesetre szám olnunk ke ll, ha, ism étlem , nem is tu la jd o n íth a 
tu n k  ennek oly első rangú  fon to sságo t, m in t Behring teszi.

A  mi a te js te r i l isa tio  á lta li  d ő lé sé t a bak té riu m o kn ak  illeti, az

1 Nebelthau : Münch, med. W. 1903. 1246. 1.
3 Oanghofner: Münch, med. W. 1903, 1800. 1.
3 Koch: Cit. N ebelthau  után.
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nem érv B ehr ing  nézete  ellen, ezt el ke ll ism ernem . Lydia liabiiiowitsck 
m ár évekke l eze lő tt k im u ta to tt a berlin i „ s te r i l“ gy erm ek te jek b en  tuber- 
cu losis-bac illusokat. Jacoby szerin t a fo rra lt te j fe lü le tén , ha a bő rkóp- 
zödés m eg nem akad á ly o z ta tik , m egm aradnak a güm öbacil lu so k  és 
m indenk i, a k i va laha eg y  b ou il lo ncu ltu rá t fo rra lás á lta l s te ril izá lt, 
tap asz ta lh a tta , hog y  az edény  fa lán nem r itk án  m aradnak  m eg élő  
bae il lu so k , m elyek azu tán  ú jra  in fic iá lják az egész cu ltu rá t. H ogy  tehát 
p á r perczny i fo rra lás u tán  a te jb en  élő  és v iru lens güm öbacillusok 
v isszam aradhatn ak , tagadn i nem lehet. C sak Auerbach v izsg á la ta it kell 
m egem lítenem , hogy  csak  a coli és aerogenes a lakok  p u sz tu ln ak  el 
fo rra lási hő nél, vagy  Johanessen-ét ,1 a ki szerin t te ljes sterilizá láshoz 
közönséges légnyom ás m e lle tt tö bb  ó ra i fő zés szükséges, hogy  a s te r i
lizá lás e llenargum entu m át k ény te lenek  leg y ü n k  ele jten i, m ég ak k o r  is, 
ha  nem  sp órás bak té riu m ró l, hanem  tubercu lo sis ró i van  szó ! L egú jabb 
v izsgá la to k  közü l e té ren  csak  a Rullmami-ét1 2 em lítem , a k i szerin t 
fé ló ra i fő zés sem  öli el b iz to san  a spu tum m al fe rtőzö tt te jben a giimő - 
bacill,usokat.

E  tek in te tb en  az ú jabb v izsgá la to kbó l B ehrin g  á lta l levon t azon 
k ö v e tk ez te tés t, m ely a te js te r i l isa tio  eredm ényes vo ltá t ahhoz kö ti, 
hogy  a steril izá lás, i lle tv e  t isz títás  m in d já rt a fe jés he ly én  s azt köve- 
tő leg  tö r tén jék , fe lté tlen ü l el kell fogadni, de ez nem ú jság , ezt m ár 
régen  köv e te li a gyerm ek te j nyeréséné l m inden gyermekorvos.

Rullmann és m ások  v izsgá la ta i szerin t is jo bban  s ik erü l a güm ő - 
b ac il lu s d ő lé se  a te jb en  a hosszabb id e ig  ta rtó  p asteu rizá lás á lta l, m int 
a ste ril isa tiova l, a mi, tek in tv e  a hosszú  ide ig tar tó  ste rilizá lás álta lam  
m ár tö b b szö r ism erte te tt h á trán y a it, szem ben a m odern enzym th eoriák  
á lta l jo b b an  a já n lo tt pasten rizá lással, a kérdést az u tó b b i ja v á ra  lá tsz ik  
eldön teni. M indenesetre szükségessé fog  azonban  váln i ezen kérdésn ek , 
a te jh y g ien e  kérdésének  ezen szem pon tbó l való pon tos u tánvizsgálása , 
m ie lő tt e tek in te tb en  véglegesen á llást lehetne fo gla ln unk , de annyit, 
ho g y  B ehrin g  v izsg á la ta i a lap ján a nyers tejjel vaU mesterséges táplálást 
el kell Ítélnünk, m indenese tre k im ondhatu nk  követk ez te tésképen .

A nná l is inkább  teh e tjü k  ezt, m ert Czerny a nyers te jje l való 
táp lá lás e lő nye it Schmidt-Mourad- da l3 szem ben m egerő síten i épen  
nem  tu d ta .

R észem rő l B ehr ing  v izsgá la ta in ak  ezen részébő l m ég fe lté tlenü l 
levonnám  a következő  c o n c lu s ió k a t:

1. A z első  é le tn apokban , h e tekben  az ú jabb  v izsgá lato k  a lap ján  
a m esterséges tá p lá lék  nem csak  az edd ig  ism ert veszé ly eket idézi elő , 
de közel hozza a güm ös fertő zés veszé ly é t, teh á t feltétlenül kerülendő; 
kü lönösen a m ag án g y ak o rla tb an  igen  kevés szü lő re fogunk  ta lá ln i, a k i 
ezen  argum entum m al szem ben a m esterséges táp lá lást m ár az első  napokban  
m eg fo g ja  kezden i. S okszor hangsú ly oz tam , m ost csak ism étlem  : annyi 
te je , a m enny ire a csecsem ő nek szüksége van  az első é le tn apokban  és 
h etekben , m ajdnem  m inden anyának  van.

2. F e lté tlen ü l kerü lendő  a m ég sok  he lyen  d ivatozó  he ly te len  
szokás, ho g y  az első  1—2 napon, a m íg  az anya te je  m eg nem jön , 
teh én te je t a d n a k ; az első  24 ó rában  nem kell a csecsem ő nek  semm i 
táp lá lék , a m ásod ikban  ped ig  ó lyan m in im um  és o ly  ri tk án  (3 —4-szer), 
ho g y  anny i m inden szü lő nő nek  van.

3. H a m ég is k én y te len ítte tü n k  m este rséges táp lá lék ot adn i az 
első  é le tn apokban , ha teh á t d a jk á t venni m ég a k r i tik u s  2 —3 hóra  sem 
ak a r v ag y  tu d  fogadn i a szülő  — any ate j ped ig  n incs — , úg y  a Soxhlet- 
féle te js te r i l izá ló  készü lék  h e ly e tt v ag y  egy Söltmann-féle te jfo rra ló t 
haszná ljunk , vagy  folytonos keverés közben egyszerű en  fo rra lju k  fel a 
te je t, de a tö bbszörös elő zetes á tszú rás t el ne m u la sz sz u k ; m ag án g y a
ko rla tb an  ped ig  rende ljük  el inkább  a tej pasteu rizá lását annak állandó 
keverése  m elle tt 1/ 2—3/4 órán  k eresz tü l 70°-on, m ely höm érséknél a tej 
m ég nem  szenved nagyobb  b iochem ikus e lvá ltozáso kat.

E nny i az, a m it edd ig  positiv um nak  tek in th e tü n k .
Behring v izsgá la ta in ak  m ásodik  része a csecsem ő k  im m unizálá

sának  lehető ségével fo g la lk o z ik  g ü m ő kó r ellen azon az alapon, hogy  
nek i s ik e rü lt (ú jabban Neufeld-n ek 4 is) az á lta la  Jen n er isa tio n ak  neve
ze tt e ljá rássa l, a mi nem á ll t  egyébbő l, m in t ke llően g y en g íte tt em beri 
v irus ism éte lt bev ite lébő l á lla to k  vérpá ly á jába, activ  im m un itást e lő 
idézn i bo rju kná l.

A  csecsem ő k im m unizá lásának  ez alapon  k é t lehető sége v a n :  1. 
activ  im m un itás elő idézése va lam ely  hasonló m ódon, m in t az á lla to kná l 
k e resz tü l v ihető .

2. M iután ezen iso p a th ik u s o ltásnak  m ég a m egk ísérlése  is le- 
küzdhetlen  nehézségbe ü tk öz ik , az an tites tek  á lta li pass iv  im m un itást 
ak a r ja  B ehrin g  elő idézni az által, hogy  erő sen im m unizált tehenek  te jé t 
haszná ln á csecsem ő táp lá léku l, s ennek  á llandó h aszná la ta  á lta l keresz tii l-  
seg itené a csecsem ő t azon  koron, a  m ely e t ö o ly  em inensen veszé
lyesnek  ta r t  a g iim ös in fectio ra, teh á t az első  hónapokon át.

M indezeket u g y an  m ég B ehrin g  is csak  m int a jö vő  zenéjé t k í
ván ja  tek in ten i, de egyébnek  egyelő re nem is tek in th e tjü k . M ert 1. m ég 
b o r ju k n á l sem m u ta tta  k i, h o g y  im m unizá lt te j szo p ta tása  á lta l passa- 
ger im m un itás e lérhető , m ár ped ig  ez vo ln a ké tség telen ü l az első  lépés.

2. R észem rő l a szop ta tás e lvének  eré lyesebb  keresz tü lv ite lében  
energ ik usabb  védelm et lá tu n k  a güm ös fertő zés ellen, m in t eg y  im m un
an y ag o k a t ta rta lm azó  te jje l való  táp lá lásban , a m ely te rm észetszerű  
d rág aság a  fo ly tán  ú g y is  csak  igen kevés em bernek lesz hozzáférhető  ; 
a m esterséges táp lá lás veszélye i so k k a l ism ertebbek és n ag y o b b ak  épen 
az első  é le th etekben , m intsem  ezek ért egy  pass iv  imm un itás ká rpó to ln i

1 1. Béréiül: G yerm ek th erap ia . 10. 1.
3 Münch, med. W ochenschrift. 1903. 1342. 1.
3 M onatshefte f. K inderhe ilkunde. 1903.
4 D eu tsche m ed. W ochenschrif t, 1903. 37. sz.

képes v o ln a ; ra tiona lis  a dolog  leg fe ljebb  egy  a llaitem en t m ixte  a la k 
jában lehetne. E z t a m ódját a védekezésnek  m ár a p rio r i sem fo g ad 
h a tju k  el, m ert nem ism ertü k  el B ehring azon k i in dulási po n tjá t, hogy  
a m esterséges tá p lá lék  a fertő zés fő fo rrása .

A mi ellenben az activ  im m un izá lásá t a csecsem ő knek illeti, bá r 
e ttő l is távo l á llunk  m ég, de vannak  k ísé rle tek , a m elyek eg y  ilyen  
lehe tő ségre  rám u ta tn ak . Ezek közé ta r to zn ak  a Schreiber és m agam  
á lta l v égzett tu bercu lin -k isé rle tek , a m elyek azt mu ta tják , ho g y  a nem  
fe rtő zö tt csecsem ő nél, fe ln ő tte l e llen té tben , jó fo rm án  h iányz ik  a tu b e r
culin  to x ik u s h a tá sa ; id e ta rto zn ak  Descos1 k ísé rle te i, a k i ú jszü lö ttné l 
k im u ta tta , hogy  ú jszü lö ttek  és k is  csecsem ő k az A rlo ing-fé le  hom ogen 
cu ltu rá t sohasem  a g g lu t in á l já k ; Romberg k ísérle te i, a k i az én k ísé r
leteim  után  2 évvel, de tő lem  függetlenü l gyerm ek ek óriási tu bercu lin - 
e ltü rési képességére  f ig y e lm ez te t; m indezek a csecsem ő k e lté rő  v ise l
kedését m u ta tják  fe ln ő tte l szem ben a tu bercu lo sis tox in  irányában , m i
u tán  ped ig  B ehring  k ísérle te i azt k im u ta tták , hogy á lla to kná l ily  activ  
im m unizá lás elérhető , annak  lehető ségét em bernél sem lehet tag ad n i.1

A z én nézetem  is az. hogy  a tu bercu lo sis  ellen i küzde lem  m eg
oldása  a lig  lehet m ás, m in t az im m u n isa tio ; s m iu tán  erre a csecsem ő 
ko rban  lá tsz ik  leg tö bb  k ilá tás, m ond ju k : a csecsem őko rban v égzett im m un i
satio  ; de az üdvö t csak  egy , activ  im m un itást n y ú jtó  e ljá rásban  k e res
h e t jü k ;  passiv  im m un itássa l elérn i m itsem  fogunk. Hogy ez k in ek  és 
m ikor fog sikerü ln i, az ugyan ed d ig  a jövő  zenéje, azt nem tu d h a tju k , 
de legalább  rem éljü k , hogy  a közel jö v ő é .

A „F eh é r-K e resz t " d é lv id é k i g y e rm ek v éd ő  e g y esü le t ü g y é b e n
lapunk  f. é. 1. szám ának  „K özegészségügy “ ro v a táb an m egje len t cz ik k ro  
a következő  n y i la tk o z a to t kap tu k .

T ek in te tes szerkesz tő ség  !

B ecses lap ja  m ár k é t Ízben  ir t  a „F ehér-K eresz t“ délv idék i 
gyerm ekvédő  egyesü le t s a tem esv ári o rvoso k  k ö zö tt fe lm erü lt nézet- 
e lté résrő l.

E nged tessék  m eg ezú tta l nek ü n k  is, m int az em líte tt egy esü le t 
ig azga tó  tan ácsa  o rvostag ja in ak , hogy  az ü g y e t röv iden s objective 
ism ertessük .

A  „F ehér-K eresz t“ dé lv idék i gyerm ekvédő  egyesü le t szülészeti 
osz tá ly t ta r t  fenn. A zonk ívü l m ost eg y  g y e rm ek p o liklin ik á t ép it, hol 
hason lóan a párisi d ispensa ire  F üstadó  H eine, Po liclin ique  R o thschild , 
C onsu lta tion T rousseau  s C onsultation  B retonneanhoz o rtb opaed ia i, viz- és 
h ő g y ó g y ásza ti o sz tá ly t fog  berendezni.

M inthogy T em esváro tt az em líte tt in tézetekhez hasonló  m agán- 
in tézetek  n incsenek, az egyesü le t ig azgató  tanácsa nem  zá rk ó zh a tik  
el az elő l, hogy ezen nehezen né lk ü lö zö tt in tézm ényeket f izető képes 
b e teg ek n ek  is hozzáférhető vé  tegye.

E zért a lapszabá ly a ib a eg y  p o n to t v e tt fel, m ely  sz er in t: „A z 
á lta la  fe n n ta rto tt in tézetekben  vagyonos be teg ek e t is gyógyít az 5. §. 
u to lsó  bekezdésében  em líte tt szabványban  m egállap íto tt d íjak é rt é s  
csak  az a la tt a fe lté te l a la tt, hogy  ezálta l a  szegény b e teg ek  g y ó g y 
kezelése h á trán y t ne szenved jen .“

Ezen foga lm azás a legkü lönböző bb  fé lrem ag y arázáso k ra  ad o tt 
okot. E gyes orvosok azt o lv asták  k i belő le, hogy  az ingyenes rendelésen  
jo b b  m ódúaknak  fog  rende lte tn i d íjazásért stb . stb . Szigeti Henrik dr. 
kezdem ényezésére  az orvos-szövetségen kívül egy  orvosi é r tek ez le t h iv a 
to t t  össze. A z é rtekez le ten  azonban  oly szenvedélyes hang  u ra lk o d o tt, 
hogy a vé lem ények és nézetek  nem csak  hogy  nem  tisz tázód tak , hanem  
onnan eg y  az orvo.si k a r te k in té ly é t sértő  h ír lap i v ita tk ozás in d u lt meg.

V égre több  k a rtá rs  az o rvos-szövetség  T em esvár városi fiók ja 
közgyű lésének  egybeh iv ását kérte . A z ezt m egelő ző  vá lasz tm ány i ü lésen 
a szervezettségge l já ró  nyugalom  m elle tt s ik e rü lt megá llap ítan i 1. hogy 
a „F ehér-K eresz t“ egy esü le t intentioi e llen senk in ek  k ifogása  n incs, 2. 
hogy  az id éze tt p o n tn ak  fogalm azása  o lyan, hogy  ezen in ten tió k a t 
nem fejezi k i he lyesen. A z eg y le tb en  m ű ködő  o rvosok k ije len te tték , 
hogy  a legközelebb i eg y le ti  közgyű lésnek  a ján lan i fog ják , hogy  az 
a lapszabá ly okba  a követk ező  p o n to k  bevétessenek .

1. A z egyesü le t ny ilvános rendelésén  f ize tő képeseknek  rende ln i 
sem pénzért, sem ingyen  nem szabad. A  ny ilv ános rende lés szegé
n y ek n ek  való.

2. A  szegénység  m egállap ítása ugyano ly  m ódon tö rténik , m int 
azt az o rszágos o rvosszövetség  a budap esti p o lik l inik a  szám ára m eg
á llap íto tta .

3. A dd ig , m íg M agyaro rszág közkó rháza ib an  vagyonos betegek  
fe lv é te tn ek , az egyesü le t szü lészeti ko ródá ja  is vesz fel kü lön  e czélra 
b erendezett szobákban  vagyonos betegeket.

4. A  p o lik lin ik án  fekvő  b e teg ek  egyá lta lán  nem  k ezelte tn ek . A 
po lik l in ik a  o rth opaed ia i osz tá ly án  az osz tá ly  fő orvosa a szegények  á lta l 
le nem fog la lt kü lön  ó rákban  vagyonosokat is gyó g y keze l be já ró  b e te 
g ek k én t, de csak  a b e teg  házi vagy  kezelő  o rvosáva l á llandó  eg y e t
értésben.

5. A  víz, hő  s egyéb phys ik a lis  gy ó g y tén y ezö k e t m agában  fog la ló  
o sz tá ly ok  in tézeti o rvosa  m ag án g y ak o r la to t nem  fo lyta th a t, teh á t v agyo 
nos b e teg ek n ek  semm i szin a la tt nem rende lhet.

6. A  szegények  á lta l le nem fo g la lt kü lön  ó rákban  ezen o sz tá ly 
ban  gyako rló  orvosok  rendele té i vagyonosokon  is v égreh a jth a tó k , az 
eg y esü le tn ek  fizetendő  d íjazás m elle tt. A z in tézeti orvos ezen esetekben  
a gyak o rló  o rvosok  rendelk ezésein ek  pontos b e ta r tásá ra  fe lügyel.

7. A  d íjté te lek e t az egyesü le t az o rvosszövetségge l közösen

1 Descos: T hese  de L yon  1901.
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á llap ít ja  m eg. Ezen d íjté te lek  aló l a  ház i orvos vagy  a kezelő orvos 
a ján la tá ra  az egyesü le t engedm ényeket adhat.

A fiókszövetség  vá lasz tm ánya és utóbb a kö zgyű lés egyhangúlag 
k im o n d o tták , hogy  a m enny iben ezen e lvek az egyesü le t a lapszabá ly a ib a 
k e rü ln ek , úg y  az o rvoso knak  ez in tézm ények  ellen sem m iféle ag g á ly a  
n incs, ső t ellenkező leg , azt öröm m el üdvözlik .

B reuer Á rm in  dr. sze rk esz te tt m ost egy n y ilakoza to t, m elyet | 
T em esvár szövetségen k ívü l álló  orvosai Írtak  alá. Ezen n y i la tk o za t i 
szerin t az o t t  a lá ir t o rvosok  a m aguk  részérő l is öröm m el üdvöz lik  a [ 
„F eh ér-K eresz t“ új in tézm ényét, ha az á lta lu k  k i fe jte tt elvek az eg y e 
sü le ti  a lapszabá ly okban  k ife jezést nyernek.

M inthogy ezen e lvek semm i o ly an t nem ta rta lm aznak , m i e llen 
té tb en  áll a  szövetség  á lta l jav as la tb a  hozott s az egyesü le t ig azgató  
tan ácsa  á lta l m ár e lfo g ad o tt m ódosításo kka l, ké tségte len , ho g y  a köz
g y ű lésn ek  ezen elvek  e lfogadásá t is lehet aján lan i.

Ez az ü gy  le fo lyása  és mai állása. Az „Orvosi Hetilap“-ban közüli 
és öl orvos által aláirt beadvány azon idő bő l való, midő n még az orvos
szövetség ez ügyben állást nem foglalt. Ma, m idő n a vé lem ények  tisz tázó d 
ta k , ezen beadvány aláírói (egynéhány kivételével) s a „ Fehér-Kereszt“ 
egyesület vezető inek nézete között eltérés már nincs.

T em esvár, 1904. ja n u á r  11-dikén.
K iváló  tisz te le tte l Szana Sándor dr., az állam i gyerm ekm enhely  

s a „F ehér-K eresz t“ dé lv id ék i gyerm ekvédő  egyesü le t igazgató -fő o rvosa. 
Tauffer Jenő az O rvos-Szövetség Tem esvár városi elnöke, városi tisz ti  
fő o rvos, a „F ehér-K eresz t“ szülészeti ko ródá jának  fő orvosa.

T Á R C Z Á .

Jo lly  f
Sú lyos vesz teség érte  a tegnap i napon az orvosi tudom ány t. A  be l

g y ó g y ásza ti szakosz tá ly  B erlinben a lig  hogy ö sszegyű lt rendes ü lésre, 
a m idő n az o rvos i tudom ány  egy ik  nagy  képv ise lő je  hir te len  ha lá lá ró l 
jö t t  m eg a h ir. A je les ideg- és elm egyógyász, Jolly Frigyes dr. t i tk o s  
orvosi tanácsost, egy etem i tan á rt, a berlin i k irá lyi C harité ideg- ós 
e lm ekó rtan i k lin ik á ján ak  ig azga tó já t, a F r ig y es  V ilm os-egyetem  orvosi 
facu ltásán ak  je len leg i d ék án já t h ir te len  ha lá l rag ad ta  k i á ld ásd ús m ű 
ködési körébő l. A  vára tlan  gyászh ir  rendk ív ü l m eg ind íto tta  a je len levő 
k e t és v. L eyden p ro fesso r m ély m eg h ato ttságga l em lékezett m eg e lh uny t 
bará tjá ró l. A  csapás, m ely az egész orvosi v ilágo t gyászba b o r íto tta , 
az á lta l v á lt m ég érzékenyebbé, hogy  o ly  h ir te len  jö t t ; az e lhuny t 
tudós az u to lsó n ap o k ig  lá tszó lag  te ljes  egészségnek  ö rvendett. A neu ro 
lóg ia i tá rsaság  uto lsó ü lésén, m ú lt év deczem ber 14-dikén m ég az ő  
szo k o tt n y u g o d t m éltóságáva l végezte az e lnök i teendő ke t. K arácsony  
e lő tt rész t v e tt m ég segédszem élyzetével e g y ü tt a klin ik á ján  m eg ta rto tt 
ka rácsony i ünnepé lyen, je len  vo lt be tege i m egajándékozásánál, s ezen 
a lka lom m al abbeli ö röm ét fe jez te  k i, hogy  a jö v ő  esz tendő ben  ez t az 
ün n ep é ly t k lin ik á ján ak  m ég készü lő ié ib en  levő  részében fog ja  m eg ta rt
ha tn i. De a kegy e tlen  sors nem engedte , hogy hum ánus tö rekvése in ek  
gyüm ö lcsét készen  lássa. Ső t m ég új év u tán i napon v o lt a lk a lm unk  
m eggyő ző dn i te ljes  te s ti  és szellem i épségérő l s üdeségérő l. Már ko rán  
reg g e l do lg ozóköpenyében  asz ta ltó l asz ta lhoz m en t a labo ra tó riu m ban  s 
az ö szo k o tt kedves m odorában m in d eg y ik ü n k n ek  bo ldog  ú j évet k ívánt. 
Ez vo lt az u to lsó  lá to g a tása  az osz tá lyon. M ásnap álta lán o s gyengeség  
v e tt e rő t ra jta , s tegnap  délu tán  5 ó rak o r h ir te len szivszélhű dós véget 
v e te tt te rm ékeny  s á ld ásd ús m ű ködésének .

A  hírneves b ú v ár elő ke lő  tudóscsa ládbó l szárm azo tt, s te rm é
szetes, tudom ányos gondolkodása  apai ö röknek  lá tsz ik . A p ja , Jo lly  
F rig y es F iilöp, physik us vo lt H e idé lbergában , hol 1844. évi novem ber hó 
24-d ikén Jo l ly  szü le te tt; m ajd M ünchenbe kö ltözö tt, a hol fia — az orvosi 
tu d o m án y o k a t p á ly á ján ak  vá lasz tván — tanu lm ány id e jének  eg y  részét 
tö ltö tte , eg y  részét ped ig  G ö tt in gában  végezte. T anu lm ánya i befe jezése  
u tán  tan á rseg éd  le tt a m üncheni b e lg yógyásza ti k linik án , m ajd a 
p sy ch ia tr iáb an  képezte  k i m agát ele in te  G udden, je les psych ia te r veze
tése  m elle tt, a k i tudva levő leg  h iv a tása  á ld ozatáu l ese tt, s a fiatal 
Jo l ly ra  nagy  befo lyással vo lt, késő bb R in cke  m elle tt W ürzbu rgban , a 
hol 1871-ben, m in t m ég csak 27 éves fiatal orvos, az agynyom ásró l 
Szóló h ires do lg o za ta  a lap ján  m ag án tan árrá  lett. A lig  k é t évvel ezután 
rend k ív ü li ós tovább i k é t év u tán  a strassb u rg i ideg- és e lm ekórtan i 
k lin ik án  ny ilvános rendes ta n á rrá  n evezték  ki. W estp h a l K áro ly  méltó 
u tó d ja  g y an án t 1890 ó ta  fo g la lta  el eg y ik é t a leg fon tosabb  psych ia tr ia i 
tan szék ek n ek , a berlin it , m elynek  d icső ségét h írnevével b iz to síto tta .

Jo l ly b an  a p sy ch ia tr ia  egy  rendk ív ü l szorgalm as b ú vá rt v esz te tt 
el, a szenvedő  em beriség egy k ivá ló  o rvost és nem es le lk ü le tű  b ará to t, 
tan ítv án y a i ő szinte  és le lk es m este rt. E gész lényegének  b a rá tságos 
ny u g a lm áv a l s m é ltóságos e lő zékenységével m in denk inek  tisz te le tte l pá ro 
su lt rokonszenvé t m egnyerte . M int tudós szóval és te tte l  tá m o g a tta  és 
o k ta tta  tan ítv án y a it és fiatal k a rtá rsa it. O rvostanhallgatókból ós — n a 
gyobb  rész t kü lfö ld i ■— orvosokból álló ha llg a tó sága  le lkesedő  áh íta tta l 
h a l lg a tta  m é ly , kom oly  hangon ta r to tt  elő adása it, melyek a le g lá to g a 
to ttab b ak h o z  ta r to z tak  az egész orvosi karon . R endkív ü l éles szem m el 
be tu d o tt p il lan tan i a beteg le lke m élyébe, k ím éle tesen és tap in ta to san  
k i tu d ta  k u ta tn i  be tege in ek  leg re jte tteb b  gondo la tait, érzelm eit, s köny- 
nyen  m egérth ető  a lakban  azt ha llg a tó in ak  elm agyarázn i. F ig ye lm ét 
semm i sem k erü lte  el. É les m egfigyelő  képessége sz ig o rú , edzett k r i t i 
káva l p á ro su lt ná la. B ám ulatos vo lt a be teg ek k e l való  gyengéd  b án ás
m ód ja, vég te len  jó ság a , s k ifo g y h a ta tlan  tü re lm e. Be tegei benne nem csak  
a k ivá ló  orvost, hanem  az érző  em bert ta lá lták , s azért nagy  szere te tte l 
s b izalom m al, de eg y ú tta l m ély  tisz te le tte l rag aszko d tak  jó ság o s v ig asz

ta ló ju khoz. M inden, a m it Jo l ly  m in t az e lm ekó rtan  képv ise lő je  je les 
m unká iv a l végzett, sz ig o rú  tudom ányos é rték ű  v ív m ányokat képvise l, 
de azoknak  m élta tását h iv a to ttab b ak ra  bízom , a k ik  képesek  lesznek 
m éltó em léket te rem ten i an n ak , a ki m in dnyá ju nknak , s u tán u n k  
m ég b izonyára  so k ak n ak  fényes m in taképü l fog  szolgáln i. A k ik n ek  
ped ig  szerencsé jü k  v o lt szere te trem é ltó  s legnagyobb  t isz te le te t p a ra n 
csoló egyén iségé t ism ern i, é le tü k  végé ig  sz iv ükben  fo g ják  ho rdani egy  
r i tk a  neinesle lkü  em ber em lékét.

B erlin , 1904. ja n u á r 5-d ikén. P.

I R O D A L O M - S Z E M L E .

Összefoglaló szemle.
A B ased o w -k ó r gy ó g y ítása .

Ir ta  : K o l la r i ts  Je n ő  dr., az id eg k lin ik a  tanársegéde.

(F o ly ta tás.)

L ássuk  Kocher k l in ik á ján ak  eredm ényeit, m ely eket Kocher Albert'23 
közö lt. E do lg oza tta l hosszasabban  k e ll  fo g la lk oznunk , m ert tudvalevő , 
hogy  K ochornek n ag y  tek in té ly e  van a B asedow -kór operá lásában . 
Kocher^*'2* 59 B asedow -kó ros b eteget operá lt kü lön fé le  m ódszerekkel, 
16 esetb en  a strum ához m enő  e rek e t le k ö tö tte , 3 esetben  érlekö tésen  
k ív ü l a sy m path icust resecálta, a tö b b i ese tb en  a stru m a egy részét k i 
m etszette , néha ezen k ív ü l a strum ához  m enő  ereke t is lekö tö tte .

A z opera tio  követk ez tében  az azt k öve tő  10 napon belü l 4 be teg  
m egha lt (tehát 6-7-°/0). A  több i be teg  közül 39, teh á t s/i-e az operá lt 
b e teg ek n ek  „ke llem etlen posto pera tiós tü n e tek e t m u ta to tt“. E zek  a 
tü n e tek  a k öve tk ező k  : „átm eneti psy chosiso k , nagy  izg a to ttság , op ressio, 
sz ívdobogás, fo rróságérzés, az arcz be löve ltsége , álta lános reszketés, 
izzadás, hányás, szabá ly ta lan  érlökés, gyo rs érlökés, m ég ped ig  ezen 
tü n e tek  m inden ese tb en  nagyobb  fokúnk  ós hosszabban ta r tó k  v o ltak , 
m in t a m ű té t e lő t t ;  ebhez já ru l ta k  fá jd a lm ak  a fogakban  és fü lben, 
dyspnoe, cyanosis, m ájduzzadás, sá rgaság , láz “. 16 esetben ellenben a 
B asedow -kóros tü n e tek  nem fokozód tak  a m ű té t u tán  ós m ás k e lle 
m etlen tü n e t sem  tám ad t. 4 esetben cahex ía  tá m ad t a m ű té t nyom án 
te tan iáv a l (1 esetben elő ző leg is m eg volt a te tan ia ), ezekben m ind a 
négy  a p a jzsm ir ig yhez vezető  ü tő ér le vo lt k ö tv e .

Kocher s ta tis t ik á já n a k  végeredm énye  az, hogy  59 ese te  közül 45, 
teh á t 76°/o g y ó g y u lt, 8, te h á t 14°/0 je len ték en y en  jav u lt, 2 ese t keveset 
jav u lt, 4, te h á t 6'7°/o m eghalt. Ezen 76°/o gyógyu lás csakugyan  nagy  
eredm ény' vo lna a m egdöbben tő  6-7°/o halálozás daczára is, ha  ez a 
76°/o az operatiova l eg y á lta láb an  összefüggésbe volna hozható. H iszen 
a m ű té t u tán  közvetlen  az ese tek  3/í  részében nagy fokú  rosszabbodás 
jö t t  lé tre , a jav u lás ós gyóg y u lás ped ig  csak  évek után  á llo tt elő . 
Kocher Albert az t m ondja, hogy  a gy ó g y u láso k  m érlege léséné l sz igo rú  
m érték e t a lk a lm azo tt és gúnyosan  f o ly ta t ja : „Mi sebo rvosok nem 
h e ly ezkedhetü nk  a be lo rvosok  á llásp o n tjá ra “ , k ik  közül Kraus azt 
m o n d ja : „Ha egyszer a tachycard ia  hosszabb idő re e ltű n t, ú g y  a 
B asedow -kór, ha m ás tü n e t gyengü lv e  fennm arad  is, gy ó g y u ltn ak  
te k in th e tő .“ Kraus vélem énye nem  tek in th e tő  a „be lo rvosok  - á lláspon t
já n a k , és lá ttu k  m ár R iedel ese te iben  és lá tn i fo g ju k  m ás esetekben 
is, hogy  m it tek in t a seborvos g y ó g y u lt B asedow -kórnak. L ássu k  hát 
Koctyer Albert sz ig o rú  m értékét!*

„A z egye tlen  tü ne t, m elynek  te ljes e ltű nését nem  m inden g y ó 
g y u lt esetben ész le ltü k , az exophthalm us. 45 ese t kö zü l csak  25-ben 
v o lt e ltű n tn ek  te k in th e tő “. T eh á t 45 „ g y ó g y u lt“ eset kö zü l 20 esetben 
m egm arad t az exophthalm us. Ezen egye tlen  tü n e ten  k ívü l a „ g y ó g y u lt“ 
45 ese t közü l 10 ese tben  m egm arad t a tachycard ia . Ezek  közül 5 ese t
ben  szervi szívbaj ós valam i in te rcu rrens beteg ség  is szerepelt. A  több i 
5 ese tb en  „a szív izgókonysága m egm aradt, a m ennyiben az tes ti  fá ra d t
ság  u tán  m ég gyo rsabban  tám ad , m in t a m egbetegedés e lő t t “.

A z egye tlen  tünet, a m ely m inden ese tb en  csökken t, tu la jd onkép  
a strum a, m elybő l egy rósz el vo lt távo lítv a , és a hozzá m enő  verő - 
e rek  le v o ltak  kö tve. T eh á t „sz igorú  m érték “ szerint g y ó g y u lt 45 eset 
közül 25-ben az exophthalm us, 10-ben a ta ch y ca rd ia  m egm aradt.

Ezen  ú g ynevezett g y ó g y u lt ese tek  s ta tis t ik á ja  ellen m ég azt is 
fel ke ll hoznunk , hogy  a gyógyu lás idő pon tja  ism erte tve n incs. M eg
beszéljük  a következő  gyógyult eseteket.

A  köz lem ény 39. szám ú esete K ocher szerin t is kö nnyű  eset, a 
m ű té t u tán  10 nappal ja v u ltan  e lh ag y ja  a k lin ik á t, 5 év m ú lva  csak 
hegym ászásko r van  szívdobogása. H ogy m iko r á llo tt be a gyógyu lás, 
a le fo lyásb an  m egm ondva nincs.

A  40. szám ú eset, sz in tén könnyű nek  m in ő síte tt eset, a m ű té t u tán 
10 nappa l e ltávozo tt a k lin ik á ró l, á llapo ta  ja v u lt, érverése  80—90, sz ív 
dobogás, exophthalm us van. A  k ó rle fo ly ásró l sem m it sem tu d u n k  az ezu tán 
követk ező  6. év ig, ek k o r jobbo ld a lo n  k is strum a van, exoph th a lm us sz in 
tén , érverés 60—70—90, a tö b b i B asedow -kóros tü n e tek  e ltű n tek . A  
be teg  egészségesn ek  érzi m agát. De hogy  m iko r ja v u lt m eg enny ire , 
az n incs m egm ondva. G y ógyu ltnak  az ese te t nem  tek inth e tjü k , a strum a, 
exophthalm us, szapora érlö kés m iatt.

A z 51. szám ú g y ó g y u lt ese tb en  a be teg  3 h é tte l a m űté t u tán  
strum ával, trem orra l és exophthalm ussa l m egy el a  klin ik áró l. E gy  
évvel késő bb  a b e teg  any ja  azt ír ja , hogy  a B asedow-kó r tek in te téb en  
nagyon  jó l  van a leánya. A z opera tio  u tán  8 évvel a B asedow -kó rnak 
sem m i tü n e te  sincs, de hogy  m iko r tű n t el az exoph thalm us, s trum a és 
k ézreszketés, e rre  v o n a tk ozó lag  ad a t n incs.

I



39 O R V O S I  H E T I L A l 1904. 3. sz.

F elesleges vo lna Kocher Albert m unkájában  fe lem líte tt va lam enny i 
úgynevezett gyógy u lt ese ten  végigm enn i. A z ú gynevezett gyógy u lt 
b e teg ek  tö bbny ire  jav u lv a  e lh ag y ják  a k lin ik á t, éveken  á t sem m i iíór- 
lefo lyási adat b ir to kában  nem vagyunk , évek m úlva ped ig  a beteg  
„ g y ó g y u lt“, a legszigorúbb mérték szerint, m ely  a strum a, exoph th a l
m us és tachycard ia  m egm aradásá t gyógy u lásn ak  veszi.

Egy. m ásik  m eg jegyzés ezen ú g yneveze tt g y ó g y u lt esetek re  az, \ 
hogy  legnagyobb  részük  a legkönnyebb B asedow -kór k ép é t ad ta. Kocher j  
a m ű té te t nagy fokú  ese tekben  és nagyon  leg yengü lt be tegeken  nem 
is ta r t ja  k iv ih e tő nek  és m inden elébe kerü lő  B asedow -kó rt azonnal j 

operál, ha a be teg  abba beleegyezik .
T anu lságos Kehit s ta t is t ik á ja  is.4' 7 E szerző  k é rd ést in téze tt az 

egyes sebészekhez, hog y  m ilyen s ik e rre l o p erá lták  a B asedow -kórt, 
192 ese trő l fe le ltek . 177 esetben a strum a resec tiojá t végezték . 102 
esetben gyógyu lás vo lt az eredm ény, 47 ese t ja v u lt, 4 esetben te ljes 
s ik erte lensége vo lt a m ű té tn ek , 24 be teg  m egha lt. Ezenk ív ü l beszám ítva 
Kehu esete it, egy exo th y reopex ia  tö r tén t a rte r ia  lekö téssel, a beteg  
jav u lt, 20 esetben a go lyva verő ere it lek ö tö tték , 4 be teg  ennek  k ö v e t
keztében  m eghalt, 1 nem vá ltozo tt, 10 jav u lt, 5 gyógyu lt. H a m ost ezen 
ese tek  táb láza tá t á tnézzük , ú jra  csak  azt vagyunk  kény te lenek  m egálla 
p ítan i, hogy  a szerző k ja v u lt  ese tek e t g y ó g y u ltak n ak  vesznek. N incs e 
táb láza tb an  valam enny i ese trő l pon tos adat, de pl. Courvoisier egy  ese
té t  g y ó g y u ltn ak  m ondja, daczára, hogy  az exoph thalmus m egm arad t. 
Krönlein követk ező  eseté t ism erte ti . A  be teg e t k é tszer operá lta , az első  
m ű té te t jav u lás és gyógyu lás követte . K ét év  m ú ltán azonban a strum a 
és a többi tü n e tek  k iú ju ltak . Fél év e lő tt új resectio  ; azó ta  „m ostanig 
a tü n e tek  ann j’ira  jelentékenyen javultak, hogy. a beteg ez idő  szerint 
magát gyógyultnak tekintheti'1. Neither 4 esete közül 3 gyógyult, „hogy 
va lam ennyi g y ó g y u lt esetben csakugyan  h iányz ik -e  m inden betegség i 
tü net, azt N. nem tu d ja  m egm ondan i: m inden esetre subjective valamennyi 
nagyon jól van11. V alóban m inden tá rg y ilag o sság o t nélkü löz azon fe l
fogás, m ely ilyen  ese tek e t a g y ó g y u ltak  közé szám it.

E zen ké rdezösk ödés révén ö sszeg y ű jtö tt ese tek  m ellett R ehn m ég 
127 esete t g y ű jt össze az irodalom ból, ezek közü l 114 strum ek to m ia ,
7 exo th y reopex ia  van. 114 s trum ek to m ia  közü l a m ű tét k ö vetk ez tében  
m eghalt 13 beteg , 8 be tegen  vá ltozás nem  á llo tt be, 30 jav u lt, 63 „gyó 
g y u lt“ . A  7 exo thy reopex iás esetben 1 b e teg  a m ű té t követk ez tében  
m eghalt, 1 jav u lt, 5 gyógyu lt.

Rehn szám os esetben m eg vo lt elégedve azon eredm ényekkel, 
m ely eket jodo fo rm -g ly cerin nek  a strum ába való  befecskendezéséve l 
e lé rt, ezzel egy id e jű leg  jeg es b o rítás t a lk a lm azo tt a n y ak ra . K önnyű  
ese tekben  gyo rsan  v isszafe jlő dö tt a ba j, sú ly os esetekben  haszon nélkü l 
való az e ljá rás, „ső t egyenesen k á ro s következm ényei leh e tn ek “ . R ehn 
m eg van elégedve ez oredm énynyel, m i nem.

A z op era tio  ja v a la iá t úgy  á llít ja  fel Rehn, h o g y  azonnal operáln i 
ke ll, ha  nyom ási tü n e t van, ha rosszak ara tú  ú jk ép lette l vagy  eystáva l 
van do lgunk . V égül m égis bevallja, hogy  a B asedow -kór g yógy ításában  
az első  szó a be lo rvosé, és hogy  a be tegség  a le fo lyás m inden szak á 
ban spon tan  is v isszafe jlő dhe tik .

G. Reinbach8 do lg oza tában  Mikulicz k l in ik á ján ak  eredm ényeit 
közli. Szerin te a B asedow -kór opera tiv  kezelésének  eredm ényei m ind
inkább  fényesebbek  lesznek. Reinbach do lg ozatában  sok  ő sz in teség van. 
Mikulicz k lin ik á ján  érz ik  azt, hogy  az opera tio  nem  vezet a szó te ljes 
érte lm ében v e tt gyógyu lásra , ső t Reinbach azt mondja, hogy a lei teljes 
gyógyulást vár a mű téttő l, az méltánytalan dolgot kíván, ha ez alatt vala
mennyi betegségi tünetnek a normálishoz való visszatérését érti. Rein- 
bach szerin t az exoph th alm us sok em beren  úgy  is m egvan, te h á t 
nem  lehet követe ln i, hogy  v isszafe jlő d jék  a m ű té t után  a B asedow - 
kó ros be tegen. íg y  van ez egyéb  tü n e tek k e l is. „ Ide ta r to z ik  a  te rm é
szetn ek  b izonyos é lénksége, a könnyű  ingerlékenység, a szív  in g erlé 
kenységének  nyom a.“ Reinbach „a gyógyult“ k ife jezést nem  is használja , 
e h e ly e tt „teljes sikerrő l“ beszél és te ljes  s ik ernek  nevezi azt, ha az 
ob jeetiv  tü n e tek  egészen, vagy majdnem egészen e ltű n tek , ha a b e teg  í 
m unkaképes és az é le te t élvezni tu d ja . Ezzel szem ben m eg ke ll  je g y ezn i ■ 
azt, hogy a Basedovv-kóros b e teg ek  nagyobb  része m unkaképes b e teg 
sége daczára, és az é le te t m ű té t né lk ü l is élvezni tu d ja . Reinbach 
ko rtö rtén e te ib en  is né lk ü lö zzük  azon idő pon t m eghatá rozásá t, a m ik o r 
a te ljes  s ik e r lé tre jö tt.

A  2. szám  a la tt közö lt esetben pl. a m ű té t 1903. juliu s  hó 
19-dikén tö r tén t, a b e teg  u tán a  jav u lt, de m ár 1903. novem ber 14-d ikén 
o ly  rosszu l érezte m agát, hogy  ú jabb  m ű té te t k e l le tt végezni. Láz tám ad , 
mely a la tt a b e teg  á llapo ta  rosszabb lesz, novem ber 21-d ikén a be teg  
lázta lan. N ovem ber 24-d ikén a be teg  elm egy a k lin iká ró l, érverése [ 
52—58. A  b e teg  sub jec tive  igen  jó l  érzi m agát. H ogy a több i tü n e tek 
ke l m i tö r tén t, az fe ljegyezve n incs, csak  azt a m eg jegyzést ta lá lju k , 
hogy  „definitiv gyógyulás“ deczem ber végén  á l lo tt be, az exoph th a l
m us csökken t. 1895-ben m ég jo b b an  csök k en t az exophthalm us, teh á t 
m ég m ind ig m egvolt. 1899 novem berben az exophthalm us majdnem 
e ltű n t, teh á t m ég ak k o r  is m egvo lt. E zen esetben is teh á t a Basedow - 
k ó r 2 m ű té t u tán  jav u lt, de nem azonna l az opera tio u tán  á llo tt be a 
jav u lás, hanem  sok k a l késő bb , az exophthalm us ped ig m ég 6 év u tán  
is m eg volt. A  több i k o rtö rtén e t ehhez hasonló.

(F o ly ta tása  követk ez ik .)

K önyvism ertetés.
S z ig e ti G u s z tá v : A g y ak o r ló  o rvos sze rep e  a  jo g sz o lg á lta tá sb a n .

K é tsége t sem szenved, hogy az 189G. évi XXX1IL tö rvényez ik k , 
m ely a  bű nvádi perren d ta rtásró l szól, a b ű n ü g y ek  terén  re fo rm alk o tó  vo lt.

Ezen tö rvényez ik k  érte lm ében b ű n ügy i v izsg á la to k a t egy  szak 
szerű  nyom ozat elő z m eg s ezen szakszerű  ny om ozat van h iva tv a  az 
ü g y ek e t m egrostá ln i s csak  az a rra  a lka lm aso kbó l válik  bű nügy i 
v izsgá la t.

E zen bű nügy i v izsg ála t m enete is  gyo rsabb  s m íg  azelő tt egy 
bű nügy i v izsg á la t hónapokon át húzódo tt, add ig  m ostan úgyszó lván 
ugyananny i hét a la tt nyernek  befe jezést a leg kom p liká ltabb  üg yek . 
Míg azelő tt a bű ncse lekm ény m ia tt fe lje len te tt egyén  azonnal v ád lo ttá  
le tt s m int ilyennek  leg fe ljebb  csak is  passiv  jo g a i vo ltak , addig m ostan 
m íg va lak i vád lo ttá  lesz, m ár a vádnak  több é-kevésbbé b e ig azo ltn ak  
ke ll lenn i s m indadd ig  m íg ez n incs m eg, a fe lje lente tt leg fe ljebb  
gy an ú síto tt, a k i védelm ének eszköze it m aga rendezheti el, ső t u tóbb i 
jo g a  m ég v ád lo tt vo lta  a la tt is te ljes m érvben m egvan. A  gy an ú síto tt, 
te rh e lt és végül vád lo ttá  le tt egyén  ezen fen tem líte tt jo gáná l fogva a 
tá rsadalom m al úgyszó lván  fen n ta rtja  az ö sszekö tte tést. Ezen új bű nvád i 
p e rren d ta rtás az ese tleg  kü lső  szerencsétlen  kö rü lmények  fo ly tán  a 
bű nbe ese ttre  is to k in te tte l van s azt a tá rsada lo mbó l k i nem  zárja, 
hanem m ódot n y ú jt nek i arra , hogy  a védekezés m inden jo g o s eszközét 
igénybe vehesse. Ezen a gyanusí o tt, te rh e lt és végű i v ád lo tt á lta l 
igénybe vehető  jo g o s védelm i eszközök közó ta r to z ik az is, hogy  a 
h iv a ta lb ó l k iren d e lt o rvosszakértő k  — a tö rvényszéki o rvosok — mellé 
sa já t kö ltségére  m ás orvos, a  m in t a tö rvény  ezeket elnevezi, ellenő rző 
szakértő a lk a lm azását k iv ánha tja . A z il le tő nek  ezen jo g a  a tö rvényben  
gyökeredz ik  s m egfelel a tö rvény  szellem ének, annak m odern, hum á
nusabb  és liberá lisabb  in ten tio jának , ezen jo g  á ltal m ód n y u jta tik  arra , 
h o g y  a védelem  ne azon téves fe lfogásban legyen vagy  legalább  is 
ne é lhessen azon k ifogással, hogy  védenezének  ügye a h iva ta lb ó l k i
ren d e lt h ivatásos, állandó  b íróság i szak é rtő k  részérő l e g y o ld a lú ig  
b irá lta t ik  el. S a k i tu d ja , m inő  ro p p an t fon to ssága van a te sti épség 
m egzavarásáró l szóló bű nügyekben  az o rvosszakértő k  ny ila tk o za tán ak , 
az csak helyeseln i tu d ja  ezen jo g o t. M ert ha  m ár v alak in ek  ké te ly e  
van, úgy  azt el is k e ll  a  lehető ség ig  osz latn i.

M indezen a tö rvényben  gyökeredző  jo g o k , a m elyek révén a g yanú 
síto tt, te rhe lt, v ád lo tt a tá rsada lo m m al az összek ötte tést m in tegy  fen- 
ta r t ja , azt invo lv á lják , hogy  a b ű n ü g y ek  irán t a társada lo m  is jo bban  
érdek lő d ik  s ennek eg y ik  eredm énye az, hogy  a fő tá rgya lásokon  m indig  
van ha llga tóság, kü lönösen az esküd tszék ieken , m elyek  irán t az é rd ek 
lő dés m ég azért is nagyobb, m ert m ár a po lg ári fog la lk ozásokbó l k i
kerü lő  eskü d tek  is fe lk e ltik  az érdek lő dést. A  bű nvád i p e rren d ta rtás fent- 
vázo lt szellem ének m egfe le lő leg  az o rvosok is m int szak értő k  in ten- 
sivebben és ex tensivebben vé te tn ek  ig énybe ; íg y  az o rvosok érdek lő dése  
a b ű n ü g y ek  m enete irán t m in d inkább  fokozód ik .

A z o rvoso knak  a b ű nügyek  m enete irán t való k ite r jedteb b  é rd ek 
lő désének k ifo ly ása az, hogy  u tó bb i idő ben tö rvényszék i orvosi casuis- 
t ik u s  ese tek e t g y ak rab b an  közö ltek  orvosi szak lapokban , ső t ily enek  
önálló  könyv a lak b an  is m eg je len tek. E zek  k a teg ó riá jáb a  ta rto z ik  a 
szóban forgó, azaz Szigeti dr. „A gyakorló orvos szerepe a jogszolgál
tatásban11 czímíí kön jw e is.

E zek  szerin t a k önyv  m aga nem valam i új d o lg o k a t p ertrak tá l, 
hanem egyes casu is tik u s esetekben  m u ta tja  be az orvos szerep lésé t, a 
m in t ö nevezi „a jo g szo lg á lta tásb an “ .

S z igeti dr. k ö n y v é t k é t részre o sz t ja : az egy ik ben  bű nügy i, a 
m ásikban polgári peres ese tek e t közöl. K ezd jük  az utóbb iakon .

Sz igeti dr.-nek a po lg ári casu is tik u s esete i köz t van három  f e je 
zet, m elyek a könyv  czim ónek m eg nő in fe le ln ek , m ert ugyan  o rvosi 
ü g y ek e t tá rg y a ln ak , de bennük  az orvosok nem m int orv o ssz a k é rtö k , 
hanem  m in t peres fe lek  szerepelnek , ho lo tt a könyv  ezím e szerin t a 
cz ik k ek  az o rv osszakértő k  szerepét vo lnának h iv a tv a bem uta tn i. A  
tö b b i po lg ári peres ü g y ek re  m eg ke ll  jegyezn i, hogy te ljesen  jo g é rv é 
nyesen  befe jezett ügy  csak  egy  van köz tü k , ped ig  csak is jo g -  
érvényesen  b e fe jezett ü g y ek e t érdem es közöln i, m ert csak ezek ta n u l 
ságosak , m iu tán  úgy  lá tsz ik  csak  m eg az, hogy  m iképen é rv én y ésü lt, 
m inő  befo lyása  vo lt az o rvosszakórtö  nézete, vélem énye az ü gy  m en e
té re  és k im enete lére, Sz igeti dr. ped ig  csak  egyetlenegy  jo g i szem p o n t
ból be fe jezett esete t közö l, a tö bb i k özö lt esete i ped ig  jo g i szem p o n t
ból be fe jezetlenek , a né lk ü l ped ig  az esetek  m aguk  nem tan u lság o sak  
s az ilyenek  köz lése a czé ljuknak  sem fe le l m eg, m ert az o rv o s
szakértő i m ű ködés, a m in t azt S z igeti nevezi, „a jog sz o lg á lta tá sb a n “ 
csak  segédeszköz a b iró kezében s íg y  épen az t é rdekes m eg tu d n i, 
hogy m inő  sú ly a  vo lt a szakértő i n y ila tk o za tn ak . S zigeti dr. szak é r tő i 
fe jtegetései ugyan  elég szépek  és elég ügyesen  v an nrk  k ido lg ozva, de 
egye té rten i egy ik -m ásik ka l nem lehet és m in t pl. az ep ilepsiáró l szóló 
fe jtege tése, a k im eritő sége és szám os c itá tu m  daczára  nem á ll ja  m eg  
a he lyét.

M iután ezen köz lései, fen t le ir t jo g i kérd ések  befejezve n incsenek , 
a köz lések  is h iányosak .

A  m i S z igeti dr. könyvének  első  részét il le ti, a m elyben a b ű n 
ügy i ese tek e t közli, erre  azt ke ll m egjegyezni, hogy  ezen casu is tikus 
ese tek  te le  vannak  tenden tiosus sértő  n y i la tk o za to kk a l s íg y  ezen 
köz lem ényekbő l k ilá tsz ik , hogy Sz igeti dr. eg y  n ag y harezo t fo ly ta t 
a tö rvényszék i o rvosok  ellen s daczára annak, hogy  könyve 179. 
lap ján  azt á llítja , hogy  „ezen füzet nem orvosi szakmunka, hanem a 
jogkereső  közönséget akarja tájékoztatni", m égis nem  a tá rg y ilag o s sz a k 
é rtő  n y ila tk o z ik  m eg benne, hanem  a tenden tios itás. Ü gy lá tsz ik , hogy 
Szigeti dr. ellenő rző  szakértő  szereplését úgy értelm ezi, hogy  neki 
m inden áron  m ást ke ll ta lá ln i, m int a m it tö rvényszék i o rvosok ta lá ltak .

M inden o rvosszakértő  vé lem ényé t kell hogy szem élyes m o tívum ok 
tó l m enten, tá rg y ilag o san , h ig gad tan , m eggyő ző désének  m egfelelő en ad ja  
elő  s ak k o r nem fog  szakértő  szakértő  ellen harczo ln i, a m int S z ig e ti
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az t szü k ség esn ek  va ll ja  (10. lap) s ezen harcz e lm aradása  esetén  az 
o rv o sszak é rtő k  nem  lesznek gúny  s nevetség  tá rgya i.

D e ak á rh o g y an  fo g ja  fel az ellenő rző  o rvosszakértő  szerepét 
S z ig e ti dr., egy  a m in t ő  m agát k ife jez i „ a jo g k e reső  la ik us közönség 
szám ára “ ir t  könyvben  a tö rvényszék i o rvosoka t sé rtő  k ije len tések re  
m agát e lrag ad ta tn i nem szabad . S ha Sz igeti dr. h iggad t, tá rg y ilag o s  
hangon  n y ila tk o zn ék  m eg, ú gy  a casu is tikus ese tek e t k isérő  ro p p an t 
su b jec tiv  m eg jegyzései e lm arad tak  volna s köz lem énye iben nem vo lná
n ak  tenden tiosus m eg jegyzések , a m ely ek tő l hem zsegnek a közlem ények , 
a m ely ek  közül néhányat i t t  fe le m líte k : „a b íróság i szakértő k  irány- 
za to sak  (10. lap), a tö rvényszék i szakértő  i llog ik usan  k ö v e tk ez te t (34), 
fá jda lom  az o rv osszakértö k  úgy  lá tsz ik  nem b írnak  nagy  fele lösségök  
te ljes  tu d a táv a l (38. láp) (ezt ta lán az ellenő rző  szak é rtő k re  v o n a tk o z ta tta  
S z ig eti dr.), a szakértő k  va ló ságga l csa lh a ta tlan n ak  képze lik  m ag u k a t 
(39. lap), a  tö rvényszék i orvosok  nem arra igyekeznek , hogy t isz tán  a 
tá rg y i la g o ssá g  és a tu dom ány a lap ján  m arad janak  (56. lap), távo l áll 
tő lem , hogy  a tö rvényszék i orvos u rak n ak  ak ár szak kép ze ttség e t, ak ár 
le lk iism ere té t k icsinye ljem  vagy  elm ésségekbo bocsátkozzam , de tisz tán  
áll e lő ttem , hogy  a vena d iag n o stik á ju k  h iá n y z ik “ (66. lap). Ilyen és 
hasonló m eg jegyzések tő l hem zsegnek  a köz lem ények  s az egyes m eg
je g y z é se k  azon m eggyő ző dést k e ltik , hogy  Sz igeti dr. ú r m ű ködése 
irán y za to s  és nem a , b író sá g i“ „ tö rv én y szék i“ szakértő ké.

A  mi ped ig  Sz igeti d r.-nak ellenő rző i szakértő i m ű ködésé t il le ti, 
úg y  ja v á ra  ke ll Írni azon igyekvését, hogy szem élyeskedéseitő l e lte 
k in tv e , fe lad a tán ak  — az ellenő rző  szakértő i m ű ködés czé ljának  h e ly 
te len fe lfo g ása  daczára — ig yek eze tt m egfeleln i s egy ik -m ásik  esetben 
m ű ködése  az ü gy  m enetére irány ító  hatású  is volt.

S z igeti dr. köz lem énye i közü l azon eset, a m elyben  az ellenő rző  
szakértő i m ű ködés révén egy Íté le t fe lo ldásá t s az ügynek  az ig azság 
ügy i tanácsh oz való te re lésé t s végeredm ényében v ádlo tt fe lm entésé t 
e redm ényezte, va lóban  é rdekes és tanu lságos, azt b izony ít ja , hogy  a 
leg jo bb  ak a ra tta l és legnagyobb  tu dássa l is tév edhetn ek , a m in t Sz igeti 
dr. m agát k ife jez i „az o rszág  első  tö rvényszékének  k ir . tö rvényszék i 
o rv o sa i.“ S z igeti dr. b izonyára  tu d ja , hogy  a tö rvényszékek , m in t első  
fo ly am odásé b író ság u k  eg y ran g ú ak , és íg y  ezek o rvosa i kö z t sincsenek  
rangkü lö nbségek .

S azon n y ila tk oza to t, hog y  ,.a m éhviz e lfo lyása  u tán  a m agzat 
fekvésé t m ég paplanon keresz tü l is k i lehet tap o g a tn i és ped ig  annál 
in k áb b , m ert te rhes asszonyoknál a hasfa l nagyon  m egvékonyod ik ,“ 
nem csak  tö rvényszék i, de sem m iféle o rv osnak  apod ik tice  tenn i nem 
szabad, m ert m inden, a szü lésekné l k ö zben já rt o rvos tu d ja  azt, hogy  a 
m agzat fekvésének  a hasfa lon  k e resz tü l való k itap o ga tása  csak  k iv é 
telesen , b izonyos ese tekben  és kö rü lm ények  k ö z t lehetséges.

Íg y  ha  Szigeti d r.-nak  tenden tiosus m eg jegyzése itő l, m elyekkel 
te le  vannak  a köz lem ények, el lehetne tek in ten i, valam in t ha abba be le 
tö rő d ik  az em ber, hogy a casu is tikus eseteket, m elyek csupa  orvosi 
fe jteg e tések , nem orvosok, hanem , a m in t több  h e ly ütt m ondja, „a jo g 
ke reső  közönség  szám ára“ á ll íto tta  össze s ha azon is tú l tesz i m agát 
az em ber, ho g y  néhány  fe jezet nem is való  a tö b b iek közé, m ert a 
könyv  czím ének  sem fele l m eg s ha végü l azon sem akad  fel az em ber, 
hogy  a közö lt po lg ári peres eset közül csak  egy  van jo g ilag  befe jezve, 
a tö b b i jo g i la g  befe jezetlen , úgy m indezek szem e lőtt ta r tása  m elle tt 
a köz lem ényeket e lo lv asásra  érdem eseknek  lehet je lezni, m ert az ese tek  
m agok  elég  érdekesek .

Fialowski Béla dr., k ir. tö rvényszék i orvos.

Uj kö n y v ek . Van Uordt: D ie F re ilu ft-L iegebehand lu ng  bei N er
vösen. L e ip z ig , B re itk o p f und  H ärte l. — Nilcoljski: Ü ber tu berk u lö se  
D arm stenose. L e ipz ig , B re itk o p f und H ärte l. — Möbius: G eschlecht und 
U nb esche id enhe it.H alle  a .S .,C .M arhold. — Lang .-Lehrbuch d. G esch lech ts
k ran k h e iten . W iesbaden, J . F. B erg m an n .— Frankel .-Prak tischer Leitfaden  
der q u a lita tiv en  und q u an tita tiven  H arnanalyse. W iesbaden, J . F . B e rg 
m ann. — Pusey and Caldwell: The x -rays in th e rap eu tics  and d iagnosis. 
L ondon , W . B. Saunders and Co. — A. Thomson and  A. Miles: M anual 
o f  su rg ery . E d in burgh , Y oung J . P en tland . — E. Noble Smith: The 
m anagem ent o f la te ra l cu rvatu re o f  the sp ine and stoop ing , and the 
deve lo pm ent o f  the chest in  phth is is . London, Sm ith, E ld er and  Co. — 
B. L. Bowles: A  m ethod  fo r the trea tm en t o f the ap p aren tly  drow ned. 
L ondon, B a ill ié re , T inda ll and  Cox.

Lapszemle.
Á l ta lá n o s  k ó r -  é s  g y ó g y ta n .

A ty p h u s -e l le n e s  b e o ltá so k  e re d m é n y e it Ír ja  le A. E. Wright. 
A  dé la fr ik a i hábo rúban  tapasz ta lták , hogj^ a beo ltott k a to n ák  közü l csak 
fé lanny ian  estek  a betegségbe, m in t a be nem o lto ttak  közül. Ind iában  
1901-ben te tte k  k ísé rle tek e t az an tityphus-serum m al, s ennek  jó  e red 
m ényei m ár ak k o r  m u ta tk oz tak , b á r nem o ly  feltű nő  módon m in t az 
elő bb em líte tt esetben. A  ha lá lo zást il le tő leg  nem  te tte k  fe ljegyzéseke t, 
m in dazoná lta l constatálfcák, hogy  a beo lto tt, de m eg b eteg ed ett k a to n á k 
nál so k k a l k isebb  v o lt a ha lá lozási a rány , m int a be nem o lto tt cs m eg 
b e teg ed e ttek  közö tt. (Lancet, 1903. ok tó ber 10-dikén.) Erdő s dr.

A v iz e le t m e n n y iség én ek  v iszo n y a iró l g y e rm e k e k n é l közö l é r
dekes cz ik k e t Arthur W. Fuller. A cz ik k iró  ig y ek eze tt első  so rban  is 
m egállap ítan i az á tlagos v ize le t m enny iségét (24 ó ra a la tt) egészséges 
gyerm ekekné l : 6 hón aposo k tó l egész 12 évesek ig . M ásodsorban m eg
á llap íto tta  a v ize le tte l k iü rü lt hugyany  m enny iségét p h ysio lo g ik us v iszo
ny o k  m elle tt. H arm adsorban a pu rin e  tes tek  (ezeket aze lő tt nuclein- 
basiso n  nyugvó  xan th in nak  nevezték , de ú jabban  k id erü lt, hogy  ezek a 
pu rin e-nak  e ln evezett anyagnak  a derivatum ai) m ennyiségét ó h a jto tta

m eghatározn i. A v ize le t összm enny iségének  m egállap ítása  czé ljából a 
g y e rm ek ek e t kényszeríte tték , hogy  délben v ize ljenek, s azu tán  te s t
sú ly u k a t m egm érték. A  m ásnap délig  k iü r íte tt v ize lete t ö sszeg y ű jtö tték  
és lem érték . Ez összm enny iségböl v e tt m intából m eghatá roz ták  a hugyany  
m enny iségét. A pu rin e  testek , bár csak kevés n itro gén t ta rta lm aznak , 
igen  érdekesek  a fehérje  anyagcse re  m egítélése és a húgysav  m egbecsü 
lése szem pontjábó l. Theobrom ine, coffein és the in  sz in tén purine-szár- 
m azékok . A  pu rin e-m aga azonban m ég nem  ta lá lta to tt a testb en . A 
pu rin e  testek  m enny isége (a v izeletben) v iszonyban  áll az esetekben 
fe lv e tt purine-m ennyisóggel, és a tes t anyagcseré jéné l lehasad t nuclein- 
m enny iséggel. Innen ered t a m eg k ü lö n b ö z te tés : exogen és endogen 
pu rin e-k . Ezek  húsk iv onatb an  és húsfa jtában  m eg ta lálh a tó k , de növények 
ben, zabban is m egvannak. A  h ú g y sav n ak  és más pu rine-testeknek  a 
te s t  kü lönböző  szöveteire  való h a tásá t m ost tanu lm ányozza a cz ikk iró .

E dd ig i búvárk o d ásán ak  eredm ényeit a köve tk ező kben  fog la lja  
e g y b e : A  v ize le t m enny isége a te s t  növekedésével tar t  lépést, azonban 
az eg y  kgm . testsú ly ra  eső  v ize le tm enny iség csak is a m ásodik  év körü l 
növeked ik , s e ttő l kezdve a t izen k e tted ik  év ig  állandó m arad. A m ásodik  
év kö rü l való növekedést a fe lv e tt tá p an y ag  m enyiségének em elkedése 
és m inő ségének  különfó lesóge okozza. A pu rine-ok  nem á llanak  v iszony 
ban  a testsú ly  kgm .-ja iva l. Ez fon to s tény , m ivel be tegség  cselén  
változás áll be ezen p u r in o k n ak  a testsú ly hoz való v iszonyát ille tő leg 
ú gy  anny ira , hogy ez d iag n ostikus je len tő ség g e l is b írhat, kü lönösen ha 
ez a kérdés a laposabban  lesz m ajd tanu lm ányozva , és sz ilá rdabb  adato k  
b ir to k áb a  ju tu n k . (The L ancet 1903. o k tó b er 10-d ikén.)

K is e b b  k ö z le m é n y e k  az  o r v o s g y a k o r la t r a .

Az a c o in -c o c a in -a n a e s th e s iá t a szemen és kö rnyékén  végzendő  
m ű té tekné l nagyon a ján lja  Krauss a m arburg i egyetem i szem k lin ik án  
sze rze tt tapasz ta la to k  alap ján . K övetkező  o ld ato t haszná ln ak  : R p. A coin i 
0-025 ; Cocaini 0-05 : Sol. na tr i i ch lo ra ti  (0 ’75°/o) ad 5 0. O lyan m ű té tek  
e lő tt, a m elyek  e lő re lá th ató lag  erő sebb vérzéssel fognak já rn i, 1 :  1000 
ad renalin -o ldatbó l is tesznek  m ég 2 —3 cseppet az acoin -cocain -o ldat 
1 köbcen tim ete réhez. A z o ld at könnyen  bom olván, m ind ig csak  2 —3 
n ap ra  való  készítendő . A  szem kö rnyékén  végzendő  m űté tekné l a m ű té t 
he lye kö rü l kö rü lb e lü l 1 cen tim ete r távo lságban  4 he lyen fecsk endezünk  
be 0 '2 — 0-2 köbcen tim éte rt a bő r alá. E nucleatio  bu lb i esetében , ha 
á lta lános narcosis nem végezhető , tö bb n y ire  elegendő  1 köbcen tim éte rt 
a rec tu so k  tapadási helye k ö rü l az o rb itába  fecskendezn i. S trabism us- 
m ű té t e lő tt nagyon  érzékeny  egyénekné l Vs k ö bcen timete r fecskende
zendő  az áthelyezendő  izom  tá ján  a szem üregbe. A z old at subcon 
ju nc tiv a lis  in jec tio ra  is használható. (M ünchener mediz in ische W ochen
schrift, 1903. 34. szám.)

Az e u c h in in t  m a la r ia  e l len  nagyobb  szám ú észlelete a lapján 
m elegen a ján lja  de Carlo. K iem eli, hogy  nagy  adagokban  és hosszabb 
idő n át h aszná lta tv a  sein je len tk ezn ek  em ész tészavarok , ső t hogy  o lyan 
m alaria -esetekben , a m elyek g astro - in testina lis  zavaro k k a l já rn a k , u tó b 
b iak a t m ég kedvező en  is befo lyáso lja , fő leg  ha benzon aph to lla l eg y ü tt 
ad ju k . K ülönben ú gy  lá tsz ik , hogy  az euchin in m ég a vérképző dés 
szem pontjából is kedvező  h a tás t fe jt  k i. (D ie m edicin ische W oche, 
1903. 33. szám.)

F o ly ó i r a to k  á tn é z e te .

G yógyászat, 1901. 2. szám . Ferenczi Sándor : A  v il lam osság m int 
gyógyszer. Scheiber S. H. : A  te tan ia  egy  ú jabb  a ty p ik u s esetérő l.

O rvoso k  la p ja , 1904. 1. szám . Sugár K. Márton: H eveny anilin- 
m érgezés esete he lybe li é rzéste len ítő  szer haszná lata  u tán  a fü lben. 
Porosz Mór: A z önfertő zés következm ényei. Kovács A. Ödön: A  tu b e r
cu losis házi kezelése. Tuszlcai Ödön : A z ellenő rző  orvos szerepérő l.

B u d a p e s t i  o rv o s i ú jsá g , 19G4. 1. szám . Szontagh Felix: A n t i
tox in  im m unitás és an tito x ik u s th erap ia . Hermann Timii: N éhány szó 
a bubo sebészi kezelésérő l. Feleki Hugó: E gyes hó ly ag b a jo k n ak  p e r
m anens k a th e te r m elle tt való fenn járó  kezelése. Hofmeister Richard: 
A d a to k  az u re th r it is  poste rio r acu ta  és szövő dm ényeinek  d iííe ren tia lis  
d iagnostiká jához. Kármán Sam u: A z enuresis noc tu rnáró l. Rosenak 
Miksa: Idegen  te s t a hó lyagban. Remete Jenő : G yors str ic tu ra fe jlő dés 
contusio perine i u tán.

W ien er k l in is c h e  W o ch en sch r if t , 1904. 1. szám . Spieler: H eveny 
sko lik o id it is  és perity p h lit is  a gyerm ekko rban . Sorgo : A  gégegüm ökór 
kezelóse re f iectá lt nap fénynye l. Lenz : M alaria-assanálás Po lában.

W ien er m e d iz in isc h e  W o ch en sch r if t , 1901. 2. szám . Benedict : 
Schroen tana a k r is tá ly o k ró l. Berg: A  go norrhoea szövő dm ényei. 
Kapelusch: A z asep tik u s aera  sebészi in strum en ta riu m a. Cornelius: A 
fá jd a lm as p on to k  je len tő sége  func tiona lis id egba jo kban .

B e r l in e r  k l in isc h e  W o c h e n sc h r if t , 1904. 2. szám . Strauss: Az 
o esophagus-nyákhárty a  cső alakban való k iü rü lése és steno tizá ló  p y lo rus- 
h y p ertro p h ia  só savm érgezés u tán . Rosenfeld: A  sz iv hatá rok  m egállap í
tá sán ak  m ódszerei. Ito : E lső d leges bél- és to rokm ando la -güm ökór. Erb : 
S yph ilis és tabes. Hoffa: A d a to k  a té rd izü le ti  m egbetegedések  k é r 
és gyógy tanához.

D eu tsch e  m e d iz in isch e  W o ch en sch r if t , 1904. 2. szám . Quincke 
és Gross : A heveny  k ö rü l ir t  oedem a néhány r i tk a  lo ca lisatio ja . Miku- 
licz-Radecki: A  card iosp asm us kór- és gyógy tanához. Arneth : A neu
trop h il leuk o cy ták  fertő ző  betegségekben . Mayer: Spec if ikus anyagok  
e lő á ll ítása bak té riu m okbó l. Kochmann: A va le riana-k ész ítm ények  vál- 
to zandósága. Galli:  A d a t a zenei sz iv zö re jek  tanához. Lunz : M eningitis 
basila ris  sim plex k é t esete. Strebet: A  lu pus és a rossz in du la tú  d ag a 
n a to k  új kezelésm ód ja .
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L a se m a in e  m éd ica le , 1904. 1. szám . C igin: A  ty p h u so s bél- 
á tfú ródás sebészi kezelése. Blanc: A  fo rró  ég a ljak b an  e lő fo rdu ló  co lit is  
m uco-sanguinosa vagy  á l-dysen te ria  és kezelése.

Le p ro g ré s  m éd ica l, 1904. 1. szám . Maygrier: Az accom oda- 
tio  a te rhességben  és szülés közben.

B r i t is h  m ed ica l jo u rn a l ,  1904. jan u á r 2. Isambard Owen: A  
tüdöoedem a. W. H. broadbent: F unctiona lis  a lb um inuria . A. Janie*: 
E m pyem a és b ronchec tasia . I). J. Williams: T ü d ő tá ly o g  három  esete. 
J. A. Coutts és It. P. Howlands: P e r ica rd itis  p u ru len ta  em pyem ával 2Vs 
éves gyerm ekben. E. Trevithick: G üm ő -bacillusok  k im u ta tása  a v ize
le tben. F. Parkes Weber: A  v ize le t v asperch lo rid -reac tio ja  m ájc irrhosis 
sú lyos esete iben. ,7. Linn Thomas: A z á tm e tsze tt vas deferens anasto - 
m osisa. J. Sawyer: U nguentum  et su pposito riu m  ranuncu li  ficariae. Ii.  
W. Anthony : R ég i inébenk iv iil i te rh esség  szövő dése rendes terhességge l. 
G. A. Casalis: L ep ra és halevés. G. Lloyd Roberts : D idym in használa ta  
B asedow -kórban. Price Williams: P u e rp e ra lis  eclam psia. R. Ramsey: 
Lövési sérü lések . T. L. Llewellyn : E m pyem a 4 hónapos gyerm ekben  ; 
gyóg y u lás egyszerű  incisio  u tán . D. Lloyd Roberts: C sászárm etszés esete.

Hetiszem le és vegyesek ,
— A fő v á ro s  eg észség e  a székesfő városi s ta tis t ik a i h ivata l k i

m u ta tása szerin t az 1903-dik év 51. hetében (1903. deczem ber 20-d ikátó l 
deczem ber 26.-ig) követk ező  v o l t : I. N ép esed ési m ozga lo m . A z 1903-dik 
év közepére  k iszám íto tt n é p e ssé g : po lg ári lak o s 774,045, ka to na 16,481, 
összesen 790,529. E lveszü le te tt 370 gyerm ek , e lh a lt 286 égv én, a  szü le 
tések  tehát 119-el m ú lták  felül a ha lá lo záso kat. — Szü le tések  arány- 
szám a: 1000 la k o s ra : 2 4 3 . — H a lá lo zások  a rán y szám a: 1000 lakosra  
16 5, az egy  éven fe lü li  la k o ssá g n á l : 13’6, az ö t éven felüli la k o sság 
nál : 12'8. — N evezetesebb h a lá lo kok  v o l ta k :  agyk.érlob 12, g iim ő sag y - 
kérlob 1, ag y g u ta  2, ránggörcs 4, te r jedő  hüdés 5, bátg erin czso rvadás 
0, szívbaj 20, hö rg lob 0, tüdölob 20, hu ru to s tiidölob 5, m ellhártya lob
0, tüdő vész 39, tü d ő lég d ag  2, bé lh u ru t 11, m ájba jok 2, h ashárty a lo b  6, 
k izá rt sérv 0, B rig b tk ó r 3, ve leszü le te tt gyengeség 11, gyerm ekaszály
1, aggaszá ly  16, rák  8, m ébrák 1, egyéb  á lk ép le t 5, giíraő s ba jo k  1, 
kanyaró  0, vörheny  5, álh. gége lob  1, roncsoló to rok lo b  6, h ö k h u ru t 0, 

g y e rm e k á g y i láz 0, hagym áz 3, in f luenza 0, him lő  1, ve leszü le te tt b u ja 
k o r 3, szerze tt b u jak ó r 0, vérhas 0, orbáncz 1, lépfene 0, ebdüh  0, 
genyvér 0, g y ilk osság  0, ö ngy ilkosság  4, ba lese t 4, erő szakos, ké tes 1. 
II. B e teg ed és. a) B eteg fo rga lom  a község i k özkó rházakban . A  m últ 
hé t végén vo lt 3474 beteg, szaporodás 650, csö kkenés 791, m arad t e 
hét végén 3354 beteg, b) H evény ragá ly os kó ro k b an  e lő fo rdu lt betege- 
dések  vo ltak  1903. évi decz. 20-d ikátó l deczem ber 26-dil<áig te rjedő  51. 
héten a tisz ti fő orvosi h iv a ta l köz lem énye i szerin t (a zárje lben  levő  
szám ok  a m ú lt heti á llás t tü n te t ik  fe l ) :  kanyaró  121 (Í87), vörheny 69 
(61), álh gége- és roncsoló to rok lob 45 (46), h ö k hu ru t 27 (21), gy erm ek 
ág y i láz 0 (1), hasi hagym áz 6 (10), h im lő  0 (0), álh im lő  0 (0), bárány- 
h im lő  47 (58), vérhas 0 (0), orbáncz 26 (17), járv . agy -gerin czagykérlo b  
0 (0), já rv . fü ltöm ir ig y lo b  4 (11), trachom a 4 (5), lépfene 0 (0), ebdüh 
0 (0), tak o n y k o r 0 (0).

A  K in evezések . A .m iskolczi közk ó rh áz ; segédorvosává Ács Vil
mos dr. n evez te te tt ki. — Markbreiter Irén d r.- t a fő város p o lg árm es
te re  a szt. Is tv án  kó rház segédorvosává nevezte  k i. — M osonm egye 
fő isp án ja  ra jk a i já ráso rv o ssá  Schenk Ferencz d r.-t nevezte ki.

[3  M eg v á lasz táso k . A  m iskolczi kér. betegsegély zö  pénz tá r 
Venetianer Jakab d r.-t vá lasz to tta  m eg fő orvosává. — Fe led  község 
Neumann Béla dr.-t, M ik lósfalva Hoff' Mór dr.-t, G ádoros Neumann 
Rezső d r.- t község i orvosává, a té tény i k ö r ped ig  Miklós Endre d r.-t 
kö ro rvosává vá lasz to tta  meg.

=  A d e rm a to lo g u so k  V. n e m z e tk ö z i c o n g re ssu sa  1904-ben 
B erlinben  fog  összeüln i szep tem ber 12-dikén és 17-dikéig fog  ta r tan i. 
A z e lő adáso k  czím ét a congressus fő titk á rán á l, O. Rosenthal-niú (Berlin,
IV ., P o tsd am erstrasse  121) lehet be je lenten i.

x  A b u d a p e s t i  o rv o s-k lu b  évi rendes közgyű lésé t janu á r 27-d ikén 
fo g ja  m eg ta rtan i.

A  É r te s í té s . A  r B udapesti O rvosi K ö r“ so rozatos e lőadásokat 
ta r t  a gyerm ekek  fertő ző  betegsége irő l. A z elő adások  1904. év jan u á r 
és feb ru ár hónap ja ib an  egym ásu tán  követk ező  kedd i napokon  délu tán  
6 ó rak o r a b udapesti k ir. O rvosegyesü le t term ében  (V III., S zen tk irá ly i-  
u tcza 21) ta r ta tn a k , és ped ig -: 1904. ja n u á r 19-dikén : Iiókay János dr. 
egyet, ta n á r :  „A  rubeo lá ró l és ezzel kapcso la tb an  az ú g y n ev eze tt neg y e
d ik  betegség rő l (fourth d isease)“. 1904. ja n u á r 26 -d ikan  : Hainiss Géza 
dr. egyet, m ag án tan á r: „A  k an y a ró ró l“ . 1904. feb ru á r 2-d ikán Brück 
Miksa d r . :  „A  p e rtu ss isró l.“ 1904. feb ruár 9 -d ik én : Szontágh Félix dr. 
egyet, m ag án tan á r: „A  d ip h th e r iá ró l.“ 1904. feb ru á r 16 -d ik án : ErŐ ss 
Gyula dr. egyet, m ag á n ta n á r: „A  sea r la tin á ró l.“ 1904. feb ru ár 2 3 -d ik á n : 
Preisich Kornél d r . : „A  gyerm ekek  heveny  fertő ző  betegsége in ek  
p rophy lax isá ró l és th erap iá já ró l á lta láb an .“ Ezen elő adások ra  a B udapesti 
O rvosi K ö r e lnöksége  az összes k a r tá rsa k a t t isz te lette l m egh ív ja . A z 
e lnökség .

t í  E g y e tem i a lk a lm a z áso k . A z o rvoskari tan á r tes tü let legu tó bb i 
gyű lésén  a lk a lm azást n y e r te k : A z I. sz. kó rboneztani in tézet m elle tt 
C siky  Jó zse f  m in t d íjas dem onstra to r, az I. sz. nő i k lin ik a  m ollett 
B a lik a ’ F erencz dr. m in t I. tanársegéd , S chre iber V ilm os dr. m in t d íjas, 
és V e tte r Jó z se f  d r.jm in t d íjta lan  g y ako rnok . A  II. sz. b e lk lin ik a  m elle tt 
L áng  K orné l dr. m in t d íjta lan  g y ak o rn o k . A  g y erm ek gy ó g j’ászati ian- 
szék  m elle tt T o rday  F erencz dr. m int tanársegéd , K orány i S ándor tan ár

belo rvöstan i d iag n o stik a i és id egkó rtan i tanszéke melle tt B re itner G yula 
dr. m in t d íj ta lan  tanársegéd .

<  A „F eh é r K e re sz t“ e g y e sü le t kassa i fiók ja , term észetesen  k i 
záró lag  szegényso rsú  be tegek  szám ára, n ő gyógyászati p o lik lin ik á t tervez.

+  O ro szo rszág b an  azt te rvez ik , hogy  a ha jó o rvoso k  min tá já ra  
m inden o ly  vonato t, m ely  nagyobb  távo lságo t fu t be, orvos k ísé rjen .

X  K e se rü k ú t v izén ek  fo rg a lo m b a  h o z a ta la . A be lü gym in is te r 
az .. A rtesia" részv én y tá rsaság n ak  m egenged te , hogy a B udaörs h a tá rá 
ban fekvő  te lk én  levő  k ese rü v ízk ú tján ak  v izét fo rgalom ba hozhassa.

A B árso n y  p ro fe sso r  in té z e te  szü lészeti po lik l in ik u m a az el
m ú lt év deczem ber havában összesen 73 esetben n y ú jto tt segély t, 40 
m ű té tte l. A z ese tek  évi fo lyószám a 907-re rú go tt

S a j tó h ib a ig a z í tá s  és k é re lem . V énygyü jtem ényem  m ost m eg
je le n t V H -dik  b ő v íte tt k iadásában  a 873. szám ú, nemkü lönben a V I-d ik  
k iadás 842-d ik  szám ú vényének  szövegében  eg y  sa jtóhib a van. A vény 
he lyesen követk ező  ke ll hogy  legyen : 873. Rp. E x tr. sec. corn, spissi 
4'0. E x tr . cannab. ind. 0 '5 . E x tr. fluid, ham am elidis, T inct. elunnom, áá 
lö'O. MDS. 3-szor nap jában 1 kávéskaná lla l. (M etro rrhagia, m eno
rrhag ia). K im arad t t. i. (k iesés fo ly tán ) a cannab is-k iv onat m ellő l a 
0 5 gram m ot je len tő  szám. K érek  m inden t. co llegát, ki könyvecsk ém  VI. 
és V ÍI-d ik  k iad ásá t h aszná la tra  m élta tja , sz ív eskedjék  ezen jav ítás t 
tudom ásu l venni és eszközöln i, a m ég el nem ad o tt pé ld án y o k b an  k i
adóin gondoskodo tt k ijav ításró l. E g y b en  m ég egy  k é rést in tézek  t. ü g y 
társa im hoz , s ez az, hogy  legyenek  kegyesek  kö nyvecsk ém nek  m inden 
esetleg  m ég fe lm erülendő  sa jtó h ib á já t egy  leve lező -lapon nekem  (B uda
pest, Ü llö i-ú t 26) bekü ldeni. Igen  n ag y  há lá ra  fognak  engem  ezzel le 
kö te lezn i. B udapest, 1901. jan u á r 13-dikán Bókay Árpád dr. s. k. eg y e 
tem i tanár.

□  M eg je len t. Lang: L ehrbuch d. G esch lech tsk rankheiten . B e rg 
m ann. W iesbaden. 1904. — Oppenheimer: N atü rliche und künstliche  
S äug lingse rnährung . U gyanott. — Goldberg : D ie V erhü tu ng  der Harn- 
in fection. U gyanott. — Frankel: H arnana lyse . U gyanott. — Alexander 
Béla d r . : A szepesi orvos- és gyógyszerész-egy  let évkönyve az 1902. 
egy le ti  évre. K ésm árk . 1903.

„ F a so r -  (Dr. H erczel-féle) s a n a to r iu m .“ Ú jonnan é p ü lt m a g á n - 
gy ó g y in téze t s e b é s z e t i ,  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  b e lb e t e g e k  részére , 
B u d a p e s t ,  VII., V áros lig e ti faso r 9. sz. — Á llan d ó  orvosi fe lü gye le t.
— G ondos ápo lás. — K itű nő  e llá tás . — T ele fon . — Mérsékelt árak.
— K ív ána tra  p ro sp ek tu s.

T éli fü rdő kúra

a  S z t . - L u k á c s íü r d ő b e n
T e r m é s z e t e s  f o r r ó - m e le g ’ k é n e s  f o r r á s o k .  I s z a p f ü r d ők ,  i s z a p b o r o g a t á s o k
m in d e n n e m ű  th e rm á l is  f ü r d ő k ,  h y d r o th e r a p ia ,  m a ss a g e. O lc só  és g o n d o s  e l lá tá s .  C s ú z , 
k ö s z v é n y ,  id e g ’-, b ő r b a jo k  és a  té l i  f ü r d o k ú r a  fe lő l  k im e r í tő  p ro s p e c tu s t  k ü ld in g y e n  a  

S z t . - L u k á c s f ü r d ö  I g a z g a t ó s á g a  B u d a p e s t - B u d á n .

D r .  D o c t o r  K . v. egyetem i tanársegéd  o r v o s i  l a b o r a t ó 
r i u m a  IV ., K o s s u t h  I L a j o s - n t c z a  3 . Tele fon 697.

M e c h a n i k a i  Z a u d e p a i f y o i i y i i i t e z E e t
B u d a p e s t ,  V I I I . ,  M u z e u m -k ö r ú t  2 .,  1 . e m e le t .  ( L i f t .)

T e ljes b e re n d e z ésű  m e c h a n ik a i  és m a n u a l is  g y ó g y g y m nas tik a . O rvosi 
m assage. T e s teg y en esítés . V illam os fény - és fo rró levegő -f iirdök  (egész 
tes t és egyes testrészek  szám ára.) S zén sav as fü rd ő k. V ízgyógym ód. 
V illam ozás. — Orvosi fe lü gye le t. — P ro sp e k tu s . — Tele fon 5 4 —20 . 

Ig azg a tó -o rv o s: D r. B le i c h  M i k l ó s .

D i  K O P I T S  J E N Ő
testegyen esítő  in tézetét

VII. kér., K e r e p e s i - ú t  1 8 . sz., I. em ele tére  he lyezte  át.
(Bejárat: Kazinczy-utcza 2. szám.)

„ F a s o r “  (Dr. H erczel-féle) s a n a t o r i u m  v í z g y ó g y i n t é z e t e .
B udapesten, VII., V árosl ig e ti  faso r 9. E gész éven át n y itv a  b e j á r ó  é s 
b e n n l a k ó  b e t e g e k  s z á m á r a .  V í z g y ó g y k e z e l é s ,  m a s s a g e , 
e l e k t r o t e r á p i a ,  v i l l a n y o s  f é n y f ü r d ő k ,  s z é n s a v a s  f ü rd ő k .
Á llandó  orvosi fe lü gye le t. — M érsékelt á rak . — K ív ánatra  p rospek tu s. 
— T ele fon . — R endelő  o rvos : D r .  J a k a b  L á s z l ó .

D r. H u b e r  A l f r é d  F in s e n -  é s  R ö n t g e n - in t é z e t e ,  B udapesten  
V1IL, Jó zse f-k ö rá t 26. sz., I. om. G yógykezelés az eredeti F insen-féle 
coneen trá to rokka l, fő leg lupus ellen. — iíad io th e rap ia . — Á tv ilág ítás. — 
R ön tgen-fe lvé te l. — M érsékelt á rak . — K ív ánatra  bő vebb értesítés.
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T U D O M Á N Y O S  T Á R S U L A T O K  É S  E G Y E S Ü L E T E K .

T a r ta lo m  : B udapesti k ir . O rvosegyesület. (T. rendes tudom ányos ü lés 1904. évi ja n u á r  hó 9-d ikén.) 42. 1. — A budapesti k ir. orvosogyesi'ilet tuberculosis 
b izottsága. (1903. évi deczember hó 7-dikén ta r to tt ülés.) 42. 1. — K özkórházi o rvostársu la t. (X II . bem utató ülés 1903. évi novem ber hó 4-dikén.) 43. 1.

Budapesti k ir. O rvosegyesü let,

( l. ren d es tudom ányos ü lés 1 9 0 4 . ja n u á r  9 -d ikén .)

E lnök  : B ókay  Já n o s . Jeg y ző  : B en ed ic t H en rik .

D iab e tes  m e l l i tu s  d ip le g ia  ía c ia l issa l.

B en ed ic t H en r ik . A  k ö rn y i id egek  m egbetegedései közül, m elyek 
a d iabe tes m e llitus k ó rk ép é t com p liká lják , az arcz id egbénu lások  nem 
ta rto zn ak  a r i tk aság o k  közé. Grégoire, k i ezen com plicatio ra  1883-ban 
e lő ször f ig ye lm ezte te tt, 3 ese te t i r t  le, Naunyn 4, Bernhardt 2 e se te t 
közö lt. T e ljes arczbénulás, m ely m in dkét o lda li facialis híídés á lta l van 
fe lté te lezve, te rm észetesen  sokka l r itk áb b , összesen 3 ese t van az iro 
da lom ban, m elyhez, m int negyed ik , a bem uta tandó  eset csa tlakoz ik , 
m ely e t le fo ly ása kü lönösen érdekessé tesz.

A je len leg  59 éves be teg  már 8 év e lő tt is ész le ltete tt elő adó 
á lta l az I. szám ú be lg yógyásza ti k l in ik á n ; ak k o r  csak  könnyebb dia- 
be tese  v o lt 3'7°/o czuko rra l, de az id eg rendszer m inden e lv á lto zástó l 
m entes vo lt. A nná l m eg lepő bb vo lt a kó rkép , m idő n a b e teg  a m ú lt 
év i o k tó b e r elején, teh á t 8 év  m úlva, ism ét a  k lin ik ához fo rdu lt. A z 
arcz te ljes  m ozdu la tlansága v o lt je len . A  sim a, redökbe nem szedhető  
hom lok a la tt a szem rések  állandóan n y itv a  á llo ttak , az alsó szem héj 
m in d k é t o ld a lt o lyan  n ag y  fokban  vo lt ectrop izá lva, hogy  a g y u la d t 
con ju nctiva  á tha jtás i redő je is lá tszo tt. A z orr- és szá jn y ílást be id egző  
izm ok  te ljes  bénu lása fo ly tán  beszéde a lig  é rth e tő  vo lt, a bucc inato riu - 
sok  m ű ködése k iesése  m ia tt az evés, kü lönösen a rágás a legnagyobb  
nehézségekbe ü tk ö zö tt. A  lágyszá jp ad  elég  jó l m ozgott, az uvu la , ép 
úgy  m in t a nye lv , a középvona lban á llo tt, szóva l a m in dkét o ld a lt iso- 
1 á lt fac ia lis  bénu lás leg tisz tább  képéve l á llo ttu nk  szem ben.

Iso lá ltta l azért, m ert a ba lo lda li acusticus késő bb elm ondandó 
b án ta lm azo ttság á tó l e ltek in tv e , a  tö b b i eg y  id e ig  mind m ozgató és érző  
eg y a rán t az  ocu lom otoriustó l egészen a h y ppog lo ssusig  te ljesen  ép volt.

A  fe le tte  im p ressionáló kó rképné l m ég é rdekesebb  ennek a k e le t
kezési tö rtén e te . B eteg  9 éves d iabe teséve l te ljesen  jó l é rezte  m agát, 
m idő n m ú lt év i áp ril isban  m inden ok né lk ü l eszm életlenü l összeese tt. 
M agához té rvén  azt v e tte  észre, hogy’ ha llása a ba l o lda lon  erő sen rom 
lo tt, hogy  fe je  zúg, hogy  szédül s hog y  kü lö nösen  ba lra  tán to rog , 
egyszersm ind bal szá jzúga le vo lt esve, a száj bal fe lében nein tu d ta  
az é te lek e t m eg ta rtan i, az ita lo k  k icsu ro g tak  ra jta. A  ba l felső  fac ia 
lis ág  b énu lása csak  1 hét m úlva csa tlakozo tt hozzá és a  legm agasabb 
fo k á t csak  3 h é t m úlva é rte  el. H at hé t m úlva v o lt eg y  csekélyebb 
in tensitású  roham a, m ely ezú tta l az eszm élet elvesztése né lkü l, csak  
szédüléssel já r t . E zu tán  v iszon t a jo b b  száj zúg ese tt le, m ajd  ism ét 
1 hé t m ú lva a jo b b  szem héj k ezd e tt lefe lé  forduln i.

A  m i ennél a ke le tk ezés i m ódnál m eglepő , az az, hogy a facialis 
alsó  és fe lső  ág a i m in dkét o ld a lt kü lön -k ii lö n  m eg le ttek  tám adva és 
ped ig  m indig u g yanabban  a so rrendben. T ud ju k , hogy a cen tra lis fac i
alis h iid ések  eg y ik  eriteriu m a az, h o g y  a felső  és a ké t alsó ág  kü lön- 
k ii lön b e teg sz ik  m eg. D e ebben az esetben m inden egyéb tő l e ltek in tv e , 
az igen k ife jeze tt e lfa ju lási reactio  a legnagyobb  h a tá ro zo ttság g a l 
szó lo tt a  p erip h erik u s neu ron  m egbetegedése m ellett.

A  to v áb b i lo c a l isa t io n  nézve csak  b izonyos va lósz ínű séggel 
n y ila tk ozha tn i. K ét eshe tő ség köz t lehet v á lasz tan i: a  nuclearis nyú lt-  
velöi és a perip herik us degenera tiv  neu rit ises idegbénu lás közö tt. A  
dö n tés nem  könnyű . Strümpell az ö esetébon, m ely ezen esethez leg 
közelebb  álló, egyszerű  p o ly neu rit is t vesz f e l ; m ásrész t az a körü lm ény , 
hogy  a fac ia lisok  egyes ágai h a tá ro zo tt so rrendben egym ás u tán le ttek  
m eg tám adva, b izonyos nuc learis szem izom bénulások  ana ló g iá ja  sze r in t a 
n yú ltve lö i e rede t m elle tt láts/.ik  szólni. H ogy  e nyú ltve lö i fac ia lis  m ag
ban az egyes arcz izom csoportok m ég k ii lön-külön vannak  képvise lve, 
ezt a közönséges Duchenne-féle para ly s is  bu lb i pé ldá ja  is m uta tja , m ely 
nél u g y an csak  az első  facialis ág  m agvában  tö rtén ik az atroph ia . De 
m ag y arázato t k íván  a bal facialis para ly s is  k ísére tében  fe llépe tt Meniere- 
fé le tü ne tcsopo rt. Ez sem szól a nuc learis  eredet ellen, m in thogy  a 
n . coch learis és vestib u la ris  m agvai a facia liséval szom szédosak.

A  sp in a lis m otorikus ideg rendszer te rü le tében  levő  e lvá ltozások  
sz intén  nem  könny ít ik  m eg a fe ladato t, t. i. b izonyos a tro p h iák a t ta lá ln i 
a felső  és alsó vég tag  izom zatúban, kü lö nösen  a kéz apró  izm aiban, 
csö k k en t m otor ikus erő t, csökken t fa rad ik u s ingerlékenységet, ellenben 
fo k o zo tt d irec t ga lvan- és m echanikai in gerlékenységet, a pate lla r- és 
A ch illes-ínreflexek  h iányát. K özönséges perip herik us neurit isek  fe lvéte le  
ellen szó l a  sub jec tiv  és ob jectiv  érzési e lté rések te ljes h iánya, de 
semm i sem á ll ja  ú tjá t annak, hogy az am yo troph ik us degenera tiv  neu 
r i t isek  am a fa já t v együk  fel, m elyet a francz ia  szerző k és Strümpell e lég 
m odernü l , neuronitis“-nek  neveznek, azaz egy  m egbetegedést, m ely  a 
p erip h erik u s m ozgató neuronnak  hol a se jte lem eit, hol ped ig  a kö rn y i 
idog részt tám ad ja  m eg jo b b an  és a m ely a rég i po liom yelitis adu lto rnm -o t 
és az ú jabb  szerző k  neu rit is  am yo troph ica  sym m etr ica-já t egy m agasabb 
func tiona lis szem pon t a la tt összefog lalja .

H ogy nem csak  a sensu str ic tio r i v e tt kö rn y i ideg részekben , 
hanem  ezek  eredési te rü le téb en  is já tsz ó d ik  le a degenera tiv  fo ly am at, 
m ég abból is  k itű n ik , hogy  a betegné l k lin ik a i ta r tó zk o d ása  a la tt egy  
könnyű  eszm életlenség  és aphasia né lk ü l fellépő  hemip leg iá t is ész le lt 
szóló, m ely 2 heti fennállás u tán  v isszafe jlő dött.

M aga a d ip leg ia  facialis v illam os kezelés a la tt  h a tá ro z o tt  ja v u 
lásn ak  indu lt, e lő ször a  bal, m ajd  a jo b b  o ldalon, a fa ra d ik u s  in g e r
lék en y ség  jav u lt, a  m ennyiben  a kü lönböző  facialis ágak , m elyek fe l
vé te lk o r csak  2— 4 cm. tek ercstáv o lság b ó l ad tak  reactió t, m ost 4Va 
egész 6 cm. m elle tt in gere lh ető k . A z arczizm ok közve tlen ga lv an ik us 
in gerlékenysége  is csökkent.

M egjegyzendő , hogy  a b e teg  d iabetese  a k ö nnyű  fo rm ákhoz  ta r 
to z ik . A  szónhydratok  elvonásáva l a v ize le t ezuk ormen tessé tehető , de 
e lő adónak  nem tű n t fel, hogy  a jav u lás a m ajdnem  D /a hónap ra  te r 
jedő  ezukorm entos perió dusb an  gyo rsabban  ha lad t vo lna, ső t az em líte tt 
hem ip leg ia  a  te ljes ezukorm en tesség  id ő ta itam ában  lépett fel és az 
a troph iás izm ok adynam iá ja  ebben a perió dusb an  é rte el te tő p o n tjá t. 
M indam elle tt nem szenved kétséget, ho g y  az id egdegeneratiók  lé tesíté 
sében a vérösszo té te lnek  d iabetes o k o z ta  elvá ltozása i képez ik  a fő m om en
tum ot, de vá jjon  ezen e lv á ltozások  közül épen a hyperg ly eaem ia  a leg- 
fon tosabb-e, az je len  ese t le fo lyásábó l sem  lá tsz ik k itű nn i.

Arányi Gusztáv: Négy ese te t em lít fel, m ely ekben  d iabetesse! 
idegbaj tá rsu lt. E lső  esetben ty pusos isch ias postica  lép e tt fel 6'3°/o 
ezuko r m ellett. A d iabetes d iaetá rn  m egszű nt a ezukorv ize lés és 
ezzel eg y ü tt m egszű nt az ischias. M ásodik  esetben egy  lac tansn á l 0'25°/o 
czukorta rta lo m  m elle tt lép e tt fel isch ias postica, de a d iabetes egyéb 
tü n e te i h iányoz tak . A  szénhyd ra lo k  m egvonása eredm ényhez nem veze
te tt, de a lac ta tio  m egszű nésekor a ezukor és ischias e ltű n tek . 3-d ik  
e se t:  45 éves v asu tasná l 2 '5 %  czukorta rta lo m  m elle tt a d iabetes 
összes tü ne te i m eg vo ltak , nagy  tachycard ia  és a jug u la r is  erő s lü k te 
tése m ellett. A  szénhyd ra tm en tes k o sz tra  nagy e lesettség  lé p e tt fel és 
acetonuria , m ire a d lae tá t abbahagy ta . 4 hé t m úlva a B asedow -kór 
összes tü n e te i k ife jlő d tek . Majd az ese t e ltű n t szem ei elő l. N egyedik  
ese té t 8 év ó ta  észleli, a m iko r a betegnél d iabetes lép e tt fel, 4 év 
m úlva paresis, paraesth esiák , m ajd te ljes parap leg ia . A  m int ezen 
ideges tü n e tek  fe llép tek , a d iabetes tü nete i v isszafe jlő d tek .

A d iabetes és idegrendszerbe li elvá ltozáso k  összefüggésének  
keresésében  egyéb ae tio lo g ik us m ozzanato k ra  is  figyelem m el kell 
lennünk.

A g ü m ő k ó ro s  fe r tő z é srő l

K ovács Jó zse f ta r to t t  elő adást. (Lásd lapunk  kü lö n  m ellék le tét.)
A  d iscussió t e lha lasz to tták .

A budapesti k ir . o rvosegyesü let tuberculosis- 
bizottsága.

(1 9 0 3 . deczem ber 7 -d ikén  ta r to t t  ü lés.)

E lnök  : K o rán y i F rig y es. J e g y z ő : R ito ó k  Z s ig m o n d .

(Vége.)

A  szorosan v e tt közegészség i in tézkedéseken  k ívü l a socialis 
hyg ien ia  in tézm ényeiben  kell fegyvert keresn ü n k  a tu bercu lo sis  te r je 
dése ellen : ezek a betegsegé ly ezés, sanato riu m ok , d ispensa ire-ek , nép 
konyhák , kö z fü rd ő k , m unkáslakások  és otth onok , m unkáso k  b iz to sítása , 
iszák o sság  k o rlá to zása  stb . A z iszákosság  k o rlá to zására  a p á lin k a 
m éréseknek  szom bat esti 6 ó rá tó l hétfő  reggeli 8 ó rá ig  való bezára tása  
k ív ána to s. A  m unkáslakások  te rem tésében  az állam  tám ogatása  szük 
séges m inden  o lyan  tisz tességes v á lla la t részére , a m ely ilyenek  
lé tesítésé t tű z i k i fe ladatu l, m int A ng liában , F rancz iao rszágban , B el
g ium ban stb . tö rtén ik . A  betegsegé ly ezés részérő l jó  s ta t is t ik á t k í 
vánunk , m éh ' az egész o rszág, egyes v id ékek , városok , ső t g y á rak  
egészség i v iszonya in ak  jó  vagy  rossz vo ltá t tá r ja  elénk. Sanato riu m ok  
lé tesítése  a szű kö lk ödő  tü d ő b e teg ek  részére és a m unkásb iz to sításnak  
o ly  m ódon való szervezése k ív ánato s, m ely szerin t a beteg, de m ég 
m unkaképes egyének g y ó g y ítta tása  is kö te lező vé té tessék . A  b iz to sítás 
és a sanato riu m ok  lé tesítése  tek in te téb en  N ém etország  eredm ényei buzdító 
pé ld áu l szo lg á lh atn ak . A sanato riu m ok  m elle tt d ispensa irek  is lé tesíten 
dő k , m elyek  arra  szo lg á ln ak , hogy  a nagyobb  városo k népes p o n tja in  a 
szegénysorsú , szű kö lk ödő  tü dő be teg  m unkásem berek  egészségé t vegyék  
védelm ükbe  a tu bercu lo sis  ellen ; k iv á lasz tják  a sanato rium i kezelésre 
alka lm as be tegeke t, v iszon t a sanato riu m bó l h aza té rtek e t véde lm ükbe  s 
fe lü g y e le tü k  alá veszik , h o g y  a sana to rium i kezelés no fecsére ltossék  
o ly anok ra , a k ik  m eg nem g y ó g y íth a tó k , v iszont a sanato rium i k eze lés 
á lta l e lé rt s ik e r k á rb a  ne m en jen a gy ó g y u lv a  v ag y  jav u lv a  k ib o csá to tt 
be tegnek  czélszerfitlen é le tm ódja á lta l. I ly  d ispensa irenek  B ud ap esten  
való ló tesitésére  M üller a kezdem ényező  lépéseke t meg te tte . A  d isp en
sa irek  F rancz iao rszágban  és B elg ium ban nap ró l-napra nagyobb  té r t  
hód ítanak .
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Kulhy Dezső  : A k im erítő  elő adás u tán  alig  lehet valam i k ieg é 
szítő  m egjegyzése. M indam ellett fon to sn ak  ta rtan á , ho g y  az egészség- ] 
ügy i in tézkedések  a lapelve i, fő leg  ped ig  a tisz taság  szere te te  m ár a j 
gyerm ekbe beo ltassanak , s ebben az elem i isk o lák n ak kellene az eddi- ! 
g inéi jó v a l nagyobb  te re t  ju tta tn i.

Friedrich Vilmos: R eflex ió it m eg téve, csak  röv iden  óha jt m ost e ! 
tá rgyhoz  szólani, m ert rem éli, lesz a lka lm a néhány  hó m úlva concre t j  
ad a to k ra  s szám beli tén y ek re  h ivatkozva, e szakb izottság  e lő tt beszám oln i 
néhány  száz güm ő kórban szenvedő  ipa ri m unkás révén  n y e rt észlelései 
nyojnán. E  nagy  s fon tos tá rg y ró l nem is szó lh at in m erito , m ert ak k o r  j  
az egész ipa ri egészség tan ró l s annak  m inden egyes fe jezetérő l kellene 
m egem lékezn i, m ert a  t. elő adó m indezeket szakbeli elő adásában, job- j 
ban m ondva referátu m ában  é rin te tte  s helyesen, m ert a güm ő kór kór- J 
dése az ip a ri m unkások  k ö z t össze is fü g g  az ip a ri egészség tan  m ajd- j 
nem  m inden egyes fejezetével, vagy is hogy  az ip a r veszélyessége s az j 
ip a rág  sa já to ssága  hozzájá ru l a güm ő kó r te rjedéséhez az á lta lánosan  j 
ism ert s e lfo g ad o tt güm ökóros fertő zési ragá ly osságon  felü l. Á lta lános- [ 
Ságban k i a k a r ja  em elni, hogy b á r nagy jában  a kü lönböző  ipari fo g la l
kozások m ás s m ás v eszé ly ekke l b írn ak  az il le tő re, a láásv a elébb -u tóbb  
a szervezetet, csökken tv e az ellenálló  képességet, m égis fő  s fontos 
szereji ju t  a güm ő kó r te rjedése kö rü l a m unkások  soc ia lis  életével 
összefüggő  k é rd ések n ek : a m unkaidő , a lakásv iszonyok , a heti bér s ezzel 
kapcso la to san  a táp lá lk o zás m érve s m ód ja, m ely eken ha ném ileg  is 
ja v íth a tn án k , a güm ő kór te r jedésének  n ag y  g á ta t lehe tne vetn i. S m ivel 
a sa já to s v iszonyokon  felü l a m unkás soc ialis é le tmód ja  m ás s m ás 
ná lu nk  s a kü lfö ldön , m ás a fő városo kban , a k is  városokban, a falun 
s a v idéken, m ások  s m ások  a s ta tis t ik a i eredm ények, m elyek  a m or
b id itásra  s m o rta litásra  vonatk oznak . Ez az oka, hogy  az ő  szám beli 
adata i, m elyek a g ü m ő kó r e lte rjedésére  az ipari m unkások  kö z t v o n a t
ko z tak , e lté rnek  Sommerfeld-éitö l, hogy  e szám ok m ások, m in t a Popper 
szám cso portja i, m elyek  ú jból e lté rő k  a Schuler s Burl-hardt-éitö l, vagy is  
hogy , b á r  a kü lönböző  o rszágokban  az egyes fog la lk ozásbe liek  közül 
m egb eteg ed ettek n ek  s e lh a ltak n ak  szám ai egym ástó l eltérő k , e szám ok 
m égis ig azo lják , ho g y  van k ö z tü k  a lényegben egyező, az, hogy  
a g iim ő kórosak ra  is vona tk o z ta th a tó  a veszélyes s kevésbbé veszé
lyes fog la lk ozásnak  beosz tása , vagy is  hog y  b izonyos fog la lkozásbeli 
nem ekné l a güm ő kó r nag y ság á t s te r jed ésé t be fo ly ásolja  ez elhárit- 
h a tlan  ak ad á ly o k  s veszélyek nagysága. De e szám ok azt is  ig azo lják , 
hogy  a g y árak b an  s nagyobb  üzem ekben fog la lk ozók  közül e szám ok 
e lté rő k  a k is  ip a rbe liek tő l, ho g y  a gy ári m unkáso k  k ö zö tt a güm ő kór 
b á r e léggé el van  te rjedve, m égis k isebb  m érvben fordu l elő , m int a 
k is  ip a r t ű ző kné l v ag y  a m unkát o tthon  vagy  k is  m ű helyben  végző k 
nél. A  kü lfö ld i s ta t is t ik á k  azt is lá tszan ak  igazo ln i, hogy az u g y an 
azon fog la lk ozásbe liek  k ö z t a güm ő kó r k isebb  m érvben szedi az á ldo
za to k a t a szerin t, a m in t nagyobb  m ű helyben v ag y  g yá rb au  do lgoznak , 
vagy ú g yneveze tt k is ip a r t tíznek. Ez ped ig  nem ellen tm ondás, ső t m agya
rázható  o k á t abban leli, hogy  a g y á r b izonyos hyg ien ik u s követe lm é
n y ek  s tö rvényben  e lő ir t szabá ly ok  szerin t k ény te len  épüln i ; o sza
b á ly ok  vég reh a jtásáró l s be ta rtásáró l, ső t szükség  szerin ti jav ításá ró l 
go ndosk od ik  az iparfe li ig ye lö i intézmény-, m ár t. i. am a o rszágokban, 
hol ezen egészségügy i szem pontból is fe lté tlenü l szükséges in tézm ény 
ke llő en k i van fejlesztve, m in t p l. Svájcz, N ém eto rszág stb ., vagyis, 
ho l az egyá lta láb an  n incs csak pap iroson. E zeken felü l m egvan  a kü lfö ld  
nagyobb  g yára ib an  az ú g ynevezett gyáro rvosi in tézm ény, m e lynek  nem 
czélja  a gy ári m unkások  gyógykeze lése — m ert ez o tt tö rvényes in téz 
kedés fo ly om ánya — , hanem  a g y á rtu la jd o n o st vagy- a vezető t egész 
ségügy i szem pon tok  b e ta rtásá ra  figyelm eztetn i, a m űvezető k s a  m un
káso k  figye lm ét egyes fon to sabb  hyg ien ik u s követe lmények re  felh ívn i. 
E z t azonban  m ég n á lu n k  sa jn á la tta l né lk ü lö zzük , m int a hogy k én y te le 
nek  v ag y u n k  sok  eg y eb e t is né lkü lözni, m ely lye l a gü m ő kó rt sikerü ln e 
m egelő zni, o ly  fontos, közhasznú in tézkedéseket, m ely eket az állam  
tö rvénye ib en  in it iá lh a tn a , s m elyek  keresz tü lv ite lérő l s be ta rtásá ró l is 
gondoskodhatn ék . A  hazai idevágó  tö rvények  ugyan is  rosszak , de a 
kevés jó  sincsen k eresz tü l vive, azok e llenő rzéséről s be ta rtásá ró l n in 
csen gondoskodás, vagy  egészen e lavu ltak . G ondoskodn i ke llene  ezért 
új s m odern tö rvények  hozata lá ró l s azoknak  sz ig o rú ke resz tü lv ite 
lérő l, m ert csakis h iányos s hézagos tö rvény  m elle tt lehetséges az, a 
mi nem r i tk a  a tapasz ta la táb an , hogy  12 éves, gyenge  g y e rek ek  elég  
rossz fog la lk o zás m elle tt 12—14 órán  á t k ény te lenek dolgozni, ko rán  
aláásva a rosszul fe jlő dö tt, am a fog la lk ozásra  tö bbn y ire  a lk a lm atlan  
Szervezetet, nap ró l-napra  csökken tv e az ellenálló  képességet, s növelve 
a k ivá ló  jó  ta la jt a güm ő kó r bac il lu sának  be fogadására  s g y o rs  fe j
lő désére.

Korányi Frigyes e lnök  : K öszöneté t m ond a széles lá tk ö rű  m un
k á la té r t  e lő adónak , m elyben m inden e kö rbe vágó v o na tk o zást rész le 
tesen  fe lk a ro lt. E lő adása legv ilágosabbau  b izo n y ítja , m ily ó riási a te e n 
dő k  töm ege, m elyek k ö zö tt nem csoda, ha a ten n iv a lók  so rrend jében  
zavarok  m erü lnek fel. H angsú ly oznunk  kell azért, hogy  m elyek azon 
elő ző  kérdések , m ik nek  m eg fe jtése  n é lk ü l a tö b b it nem  lehet m egoldani. | 
N élkü lözhe te tlen  fe lad a tn ak  ta r t ja  ily  v iszonyok  köz t, h o g y  legyen  egy  I 
o rszág-ko rm ányzati ha tó ság , m elynek egyedüli (és nem k ivá ló) fe lad a tá t ‘ 
a tiidövósz ellen i küzdelem  irán y ítása  képezze. M ert sokat tesznek  : 
ugyan  egyének  és cso porto k  az ügy  érdekében, de m ivel a m unka m ég 
m ind ig rendszerte len  s nem  áll egységes vezetés a latt, az eredm ény j 
nem  fele l m eg a várakozásnak . Már 1896-ban h iv a tk o zo tt az o rvosegye- J 
sü lé t ez irán y ú  m unká jának  fon to sságára , és az eg y esü le t tudom ányos j 
tek in té ly én ek  hatására . S zükségesn ek  vé li m a is, hog y  az orvosegye- ! 
sü lé t a ko rm ányzatn á l az em líte tt irányban  kezdem ényező  lépést teg y en , j 
E rre  vonatk ozó lag  az egyesü le tb en  a b izo ttság  kebelébő l ke ll m a jd j 
in d ítv án y t b e te rjesz tenünk .

Közkórházi orvostársulat.

(X II. bem utató  ü lés 1 9 0 3 . novem ber 4 -d ikén .)

E lnök : H irsc h le r  Á g o sto n . Jeg y ző  : J u b a  Adolf.

(Foly t.)

Herczel Manó-. A z ese t több  tek in te tb en  figye lm et érdem el Ügy v an,»  
m in t bem uta tó  m ondotta , hogy  a m ű té t a lka lm áva l kicsin}-, egészen sim a, 
p e r ig as tr it ises , á lh á rty ák k a l k ö tö tt  tu m o rt ta lá lt szóló, m ely jó l  v o lt 
m o zg a th a tó  és jó in d u la tú n ak  im ponált. H irschler és m ás b e lg y ó g y ászo k  
is lá t tá k  és te ljesen  egyön te tű en  azon vé lem ényben vo ltak , hogy  jó in d u 
la tú  m egbetegedés van je len . A z opera tio  a lka lm áva l szóló k iv e tt  eg y  
m ir ig yet és G enersieh abban carc inoroát nem ta lá lt. M égis röv id  idő  
m ú lva rossz in du la tú  d ag an a to t ta lá ltak . Ez e le in te  va ló sz in ű leg  jó in d u 
la tú  vo lt, u lcus, m ely késő bb degenerá ló do tt o lykép, m int szóló sokszor 
lá tta  és m int m ár szóló és H irsch le r is  fe lh ív ta  sokszo r a  f igye lm et arra, 
hogy  u lcusnál m inél elő bb végezzük az á ld ásos gastro -en te rosto m iá t.

T ény leg  so kszo r az au to psia  ese tében  sem tu d ju k  eldön ten i, hogy  
m a ’.ignus-e a d ag an a t vagy  nem  és ezért, keresü nk  még tö bb  je le t, m ely 
bő l a rá k o t ide jeko rán  fe lism erhetn énk , de edd ig  h iába. Csak így lehetne 
a rák  p rognosisá t m eg jav ítan i. A  bem u ta to tt eset. a szerencsések  közé 
ta r to z ik . A z e ljá rás, m elyet „der N oth geho rchend  und  n ich t dem eignen 
T r ieb e “ végeztek , a C zerny á lta l a ján lo tt m ethodus, hogy  elő bb gastro - 
en te ro sto m iá t végezzünk  és csak  azután , ha  a be teg  jobban  összeszedte  
m agát, a rák  k iir tásá t. C sakhogy a betegek  rendesen jo b b an  érzik  m ag u 
k a t és a m ásod ik  rad ik á lis  m ű té tb e nem  egyeznek  bele.

A  g y ű rű t in  situ  ta lá lták  a betegnél. Ez 2 hó után  fe le tte  r i tk a  
dolog. Szóló a g y ű rű t tán  100 esetben a lka lm azta , de tán  2 —3 esetben 
m arad t in  situ . E nnek  k é t  oka lehet. V agy  a m ütő  nem szo rítja  eléggé 
össze a gyű rű t, hogy  a közbeszoru lt rész le tek  necrotizá ljanak , vagy  
p ed ig  a gyű rű  nem sző rit  o léggé, m ert legalább  0 '6  kg. e rő t kell 
k ife jten ie .

A  b em u ta to tt esetben va lósz inű leg  a g y ű rű  vo lt a h ibás, m ert 
nem á llo tt jo b b  rendelkezésre. /V g y ű rű t szóló igen áldásos segéd 
eszköznek  ta r t ja  a gastroen te rosto m ia  gyo rs k iv ite lé re . N em csak g y o r
san végezhető  a m ű té t, de rög tö n  u tán a  az első  24 óra a la tt m ár a be teg  
1— 2—2:5 lite r táp lá lék o t vehe t m agához, a  m i v a rra to k  a lka lm azása 
esetén  nem lehetséges.

A  gy ű rű  v isszaesésé t a gyom orba egy  ese tben  tap asz ta lta , m iko r 
m áso d ik  m ű té tte l kell e ltá v o lí ta n i; de ez nem fo rdul elő , ha a sú ly o 
sabb hímrészt. a  bél felé, a könnyebb  nő i rész t a gy o m o r felé ap p lik á l
ju k . G yak ran  nehezen ta lá lh a tó  m eg a gy ű rű  a kem ény bé lsárban , 
ezért az ápoló szem élyzet nem szívesen keresi kü lön ju talom  nélkü l. Ha a 
bé lsárban nem is ta lá lják  m eg, e ltávoz ik  a bé lbő l, m ert R ön tgennel 
nem vo lt k im u ta th a tó  leg több  kérdéses esetében . G yak ran  a rectum  
am pu llá jában ak ad  m eg, azért 2 —3 n ap onkén t r ic in ust adunk  a be teg 
nek  és e ltávozása e lő tt a végbe le t k itap in tju k .

Genersich A nta l: A  rákos gyom orból k i ir to tt m ir igyben nem  ta lá lt 
rák o t. E z t sokon  nem  tu d ják  összeegyeztetn i, kü lönösen, k ik  nem sok 
rá k o t lá ttak  és a jo b b in d u la tú  adenocarciuom ák v iszonya it nem ism erik . 
A z nem nagy r i tk aság , hogy  gyom orbélbe li rák o k n á l a szom széd m iri
g y ek  egészen m entesek  a rák tó l. Ez áldás a beteg ek re  nézve, m ert így 
a m ű té tek  nem  h iábavalók .

A z első  operatio  u tán  k ap o tt m ir igyben nem  vo lt rák és va ló 
színű , ho g y  a m ásodik  opera tio  u tán  sem rák o s  a m irigy . É s k ív ána to s, 
hogy  ne is legyen . M áskor m eg k is dag an ato k  m elle tt is n ag y  a m iri
g y ek  beszű rödéso.

Pólya Jenő: A  gyom orcarc inom a ter jedése nem  a cu rv a tu ra  m ajo r, 
hanem  a cu rv a tu ra  m inor m entén  tö r tén ik  és íg y  m ég inkább  érth ető , 
hogy  a cu rva tu ra  m ajo rból k i i r to t t  ny irokm ir ig y  ép.

Herczel Manó: N éha a nagy  cu rva tu ra  m entén a m irigyek épek  és 
csak  ,a távo labb i he ly ek  in f il trá ltak  rákosán .

T ra n s p le u ra l is  ú to n  m ű te t t  s u b p h re n ik u s  tá ly o g .

P ó ly a  Je n ő  : M. Gy., 20 éves, k á rp itos-legény , 4 év óta ko ronkénti 
éven te  3 —4-szer, Vs nap ig  ta r tó  gyom orgörcse i vo ltak , m elyek azu tán  
nyom ta lanu l e lm ú ltak . 1903. év augusztu s 10-d ikén dé le lő tt 9 ó rako r 
h ir te len  nagy  fá jd a lm ai tá m ad tak  kö ldöke jo b b  o lda lán s va lam ivel 
a la tta , m ajd erő s szú rást é rze tt jo b b  m e llk a sá b a n ; ezen a lka lom m al 
h án y t is, ezóta azonban nem ; széke, szelei azonban m egá llo tták  s csak 
ric in usra  in d u ltak  el lijra. F á jda lm ai azonban fo lyto n  fo k ozód tak  és 
m agas lázak a t k ap o tt s e m ia tt v é te tte  fel m agát augusztu s 13-d ikán  
D u lácska fő orvos osz tá ly ára . I t t  3 nap ig  fek ü d t s ezen idő  a la tt 
ész le ltük , hogy  az append ix  tá jtó l va lam ive l felfelé van hasában egy 
é rzékeny  gócz s a  jo b b  m ellk as fe le tt hátu l a VII. b o rd á ig  fe lterjedő  
to m pu la t, m elybő l p ró bapunc tio ra  exsudatum  nem  ürü l, m ellül ped ig  a 
jo b b  bo rdaív  a la tt egy  dobos zóna fog la l he lyet, m ely napró l nap ra  
n öveksz ik . E m elle it  fo ly to n  m agas, 38 '6-ig  em elkedő  tem p era tu ra , estén 
kén t delir ium ok.

Ezen tü n e tek  köz t té te te tt  á t Herczel tan á r  osz tá ly ára  
au gusz tu s 16-d ikán a követkoző  á llapo tb an  : E rő sen  k ip iru lt, szenvedést 
k ife jező  arez, sopor, száraz nyelv . A  jobb m ellkasfél kü lönösen alsó 
felében légzésnél v isszam arad . A ti idöha tá rok  b. o. no rm álisak , j .  o. 
m ellül az V., há tu l és az ax il la ris  vona lban  a V II. b o rdá ig  te r jed n ek  ; 
a tom pulat. fe le tt g y ö n g ü lt légzés. A  szív  köp. és ha lig , v iszonyai n o r 
m álisak.

A  has á lta lában  véve behúzódo tt, a  hasizm ok fő leg  az epigas- 
tr iu m ban  d eszkakem ényen  m egfeszü lnek. A  gyom or és májtá j igen  érzé
keny , hason ló  é rzékenység  van  egy  tenyérny i te rü le ten  a k ö ld ök tő l le-
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és jo b b fe lé , de res is ten tia  i t t  nem érezhető . A  n iájto m pn la t alsó ha tá ra  
a jb c d a iv e t  k ö v e t i ; a sternum  jobb  széle .mellett a máj cs tü dő  köp. 
h an g ja  közé egy  dobos zóna van ékelve, m ely fé lidő snél szélesebbé és 
m agasabb  elhe lyezésű vé vá iik . P ró b a p unctio ra c he lyrő l k issé savi 
reac tio jú , igen bű zös g en y e t kapunk.

es "  A  d iag n o sis t ezek a lapján  va ló sz ín ű leg  duodenum  perfo ra tiobó l 
eredő  subph ren ik u s tá ly o g ra  tévő , a be teg e t rög tö n  á th oza ta la  után  
m egoperá lta , e lő ször a jo b b  bo rdaív  alsó szélén vezetve a m etszést 
ig y ek eze tt a tá ly oghoz behato ln i, de i t t  a szabad hasü regbe ju to tt , 
a máj alsó széle a pe iit. parie ta leba  vo lt nő ve. E zé rt e lh atározta, hogy 
a m ellk as felö l hato l b e ; a h asü reg e t elzárva, a V il i—X. b o rd ák  
po rcza it e ltávo li tv áu , a tá ly o g ü rt m e g n y ito tta ; 1 li te r  rendk ív ü l bű zös 
geny  ü rü l t ;  a tá ly o g ü r a máj és rekesz k ö z t m élyen h á tra te r jed t s fa la  
d ip h th e rit ik u s, p iszkos lepedő kkel v o lt bevonva. H ogy a tá ly o g ü r jo b b an  
k i legyen  tá rva , a IX . b o rd á t m ég 10 em.-nyi te rjede lem ben  resecá lta ; 
ezu tán  a tá ly o g  felé hato lván, m egny ílt a p leura. Tu p fe rek  odanyom ása 
á lta l m egakadá ly ozván , hogy a levegő  a m ellű ibe ju th asso n , a p leu ra  
p a r ie ta lis t néhány  ö ltésse l o d a v a n tá k  a d iaphragm ához, m ost a tá ly o g ü r 
bő ven k i v o lt tá rh a tó  s d ra in ek k e l és cs ikókka l lön k i:ö ltve .

A  ren d k ív ü l e lg y e n g ü l t  és sú lyos co llapsusban levő  b e teg e t infu- 
s ió k k a l, k ám fo rra l ta r to tták , lassankén t m agához tért, láza m ár a követ
kező  nap  leszá ll t s augusz tu s 18-dika u tán  te ljesen láz ta lan  le tt, a 
n ag y  ü reg  lassan k én t összehúzódo tt és besarjadzo tt. O któber 1. és 3-d ika  
kö z t ú jra  39-ig felem elkedő  hő m érséke i vo ltak , m elyek egy necro tikus 
bo rdarész le t e ltávo lítása  u tán  leszálltak, ezen idő ó ta  te ljesen láztalan , 
rap ide szedi össze m agát s je len leg  egy lencsény i sa r jfe lü le tte l haza 
b ocsáto tták .

Hevesei Manó : B em uta tó em líte tte , hog y  ese tében  a g e n yüele bő  
le fo ly ása  v ég e tt nem csak a rekesz t v ág ta  át, hanem  a p leu ra iireget is 
bő ven m egn y ito tta . E zen p leu ram eg n y itást szóló g y akran  alka lm azza 
o lyan esetekben , m elyekben a tá ly o g  a d iaph ragm a k úp ja  a la tt fog lal 
he lyet, kü lö nösen  jo bbo ld a lt. I t t  szükséges o ld a lv ást felü l u ta t ny itn i, 
m ert lefe lé g y ak ran  4 —5 u jjn y i v astag  m ájon kellene á thato ln i.

A  transp leu ra lis  ú ton való  m egny itásn ál m ind ig beválik  szólónak 
az a tanácsa , hogy a bő ven szabaddá te tt  p leu rá t bőven n y issu k  meg.
1— 2 —3 b o rd á t reseká l szóló és gazecsik ka l nyom ja le a fe lh asíto tt cos
ta l is  m ellháríy a lebeiiy t, hogy  a levegő  beöm lése m eggáto ltassák . A  
p leu ra -ü rt gyo rsan  sero -serosus v a rra tta l e lzárja , m in tán  az ese tleg  
je len levő  exsuda tum  nyugod tan  k iü rü lt. P neum o th o rax íg y  alig  k e le t
kez ik  ; a p leu raü r secundaer in fec tio já tó l sem kell fé lni.

H a p leu rit is  is van je len , ez rendesen serosus, eg yú tta l az ex- 
suda tu m o t is k ib ocsá tja  és a be teg  gyo rsan  g y ó g y u l. A  b em u ta to tt 
esetben is, b á r a p leu ra  is m eg n y itta to tt, nein á llo tt bo eves p leu ritis, 
hanem  a b e teg  sim án gyógyu lt.

E le p h a n t ia s is  n e u ro m a to sa  fac ie i c o n g e n ita  ese te .

H ercze l M anó : Pb. M , 45 éves, keresk edő , g y erm ek k o ra  ó ta  veszi 
észre, hogy  a rczán ak  jo b b  fe lén ko ro n k én t fá jd a lm as csom ók nő nek , 
a rczának  bő re ránezokban  lelóg s fü le m ind jobban  m egduzzad. Ezen 
á llapo t lassan, de fo ly to nosan  fokozód ik . Je len leg  a jo b b  arczfél bő re  
a h a lán tó k ta jtó i az á llk ap o cs ig  szab á ly ta lan  ránezokban  fityegő , benne 
tö bb  rózsaff izérszerüen  e lrendezett, nyom ásra k issé fá jd a lm as csom ó ; a 
jo b b  fü l a ba lná l három szorta  nagyobb , oedem as külem fi s anny ira  
lelóg, ho g y  a betegnek  m ajdnem  v á llá t éri, a kü lső  h a d já ra t hüve ly ku jj- 
v astagságú . A z ese te t bem uta tó  a R ecklin ghausen-fé le  neuro fibrom alt
hoz szám ítja , csakhogy  i t t  a fibrom a lym phaug iec tasiáva l párosu lt. A 
be teg  egész tes tén  szám ta lan puha, részben  festenyzett, részben a n o r
m ális bő rhöz hasonló szinti, fé l lencse egész m o g y oró n y i szem ölcs 
fo g la l he lyet.

K éső i sy p h il id  r i t k a  esete .

S te in e r  G y u la : A z 1903. évi o k tó ber hó 26-d ikán H óna osz tá ly ára  
fe lv e tt C. J .  26 éves férf iúnál 1901. o k tó ber hó végén tö r té n t a syphilis- 
in fectio , ugyanezen  év novem ber havában  a hndapesti 16. he ly ő rség i 
kórházban, 36 in unc tió t végze tt, azó ta  an ti lu e tice  nem keze lte te tt. E gy  
év  e lő tt a fe jte tő n  lencsény i p a ttan ása  k e le tk ezett, m ely azó ta  közepén 
g y ó g y u lt és a k ö rn y ék  felé te r jed t. G yerm ekkora  ó ta n agyo t hall. A  
fe jte tő n  je len leg  ké ttenyérny i, to nsu raszerü  ép te rü le te t kö rkö rösen  b e 
záró  0 '5  cm. vastag , könnyen leváló, a levá lasz tás u tán  vérző , sá rg á s
barna  v arra l fed e tt és belső  h atá rán  1 cm.-nyi ha lvány , hyperaem iás 
cs ik k a l k ö rü lv e tt, késő i serp ig inosus sy ph il id  lá t ta tó . A  nyelv  háti 
o lda lán csoporto s késő i papu lák . M indkét ingu in a lis tájon tö bb  m ogyo ró
ny i, po rczkem ény  m irigy , k is fokú  polyaden it is . Seborrhoea a fe jbő rön.
A  fü ln ek  a b e teg  g y erm ek k o ra  ó ta  fennálló  osteom yelitises fo ly am ata  | 
K rep u sk a  v iz sgá la ta  szerin t va lósz ínű leg  nem áll nexusban a syph ilisse l.
A  serp ig in osu s sy ph il id  kórism éje, tek in tv e  a g ranulo m a ke le tk ezés i ! 
m ód já t, le fo ly ásá t és a lak já t, az anam nesist és a nyelven levő  laesiókat, 
nem  vo lt nehéz. A z esete t r i tk a  szépsége és tau u lságos vo lta  m ia tt j 
m u ta tja  be.

N y e reg o rr  ja v í tá s a  m ia t t  v é g z e tt  p a ra i f in p ro th e s is  u tá n  fe l lé p e tt  
e lv á lto záso k  a  szem h é jak o n .

S te in e r  G yu la : II. V., 50 éves, nő , lues III., I lo na  osz tá ly án  fek ü d t, i 
m ely  a lka lo m m al n y ereg o rra  m ia tt para ff iu p ro th es is t a ján ltak  neki. 
Múlt hó 31-d ikén  ú jból je len tk eze tt nagy  fe jfá jása  m iatt, m ely a lk a lo m 
mal az o rr gyökén  a subeu tisban  egy kétf illé rny i, lapos, k issé m ozgat

ható  és m indkét felső  szem héj közepén a bő rrel szorosan összofüggő , 
hu rkaszerű  kem ény k ép le te t tap in to ttak , mely sem m ilyen  derm atitis  

i ke re tébe  nem il le tt. A b e teg  elm ondja, hogy 3 év e lő tt operá lták  o rrá t 
! cs ped ig  para ff iu p ro th esis t végeztek  nála. A z eset in tés arra, hogy 

óvato sak  legyünk  az o rron  a paraff inprothes issa l, mert a laza re tro b u l
baris. kö tő szövetb e behato lh at a  paraffin és összenyom hatja  az o p tieust.

(F ö l) ta tá sa  követk ez ik .)

P Á  L Y Á Z  AT OK.
16. kórh. sz 1904.

A  m o s o n v á rm e g y e i K a ro l in a -k ó rh á z -b a n  M agyar-Ó  várott öná llósítás 
foly tán üresedésbe jö t t  a lo r v c s i  á l l á s ra  ezennel pályázatot h irdetek.

Ezen állás évi 1000 ko ro na fizetéssel, teljes I. osztályú élelmezéssel, két 
bútorozott szobából álló lakássa l (kó rházban), fű téssel és v ilág ítássa l v an  ja v a 
dalm azva.

A pályázni k ív án ó k a t felhívom, hogy o rvostudo ri képesítésüket, é le tko ruka t 
és esetleges eddig i alkalm azásukat igazoló okm ányo kka l kellő en felszerelt kérv é
nyüket fo ly ó  év i j a n u á r  h ó  2 5 -d ik é ig  hozzám ad ják  be.

M a g  y  a r  - Ó v á r, 1904. évi ja n u á r hó 11-dikén.

Lnehne Ernő dr. s. k.. a m osonm . Karol ina-kórház igazgató ja .

3665/903. szám.
Lem ondás fo ly tán üresedésbe jö tt Kiski'iküllŐ  várm egyében fekvő  z s id v e i 

k ö z sé g i o rv o s i á l l á s r a  ezennel pá lyázato t h irdetek.
1. Ezen községi orvosi állás a várm egyei kebli pénztárból hav i elő legcs 

részletekben fizetendő  1000 korona törzsfizetéssel van  jav ad a lm azv a  s egyszers
m ind nyugdíjjogosultsággal is egybekötve.

2. T ovábbá a község az orvosnak  term észetbeni szabad szállást és négy 
hosszú öl tű zifá t szolgáltat.

3. K öteles a községi orvos fennebbi fizetés és jav ad a lm azásért az összes 
községi lakosokat d íjta lanu l gyógykezelni, a ha lo ttkém lést teljesíten i és a hús
v á g á s t ellenő rizni.

4. Az eddigi orvos a községbeli betegek gyógykezeléséért a községben levő  
négy szom szédságtól 200 korona tiszteletd íja t élvezett, m it a m egválasztandó 
orvos is szorgalm a á lta l k iérdem elhet.

5. Zsidve községe a vasú t m ellett feküdvén, a 400 koron a fizetéssel és 
. szabadj egy gyei ja v ad a lm azo tt vasú ti orvosi á llásra  is m indig a községi orvos vo lt 
I a lkalm azva, m ely á llást a m egválasztandó orvos is elnyerheti.

6. A m egválasztandó községi orvos a szomszéd betlilenszentm ik lósi körbő l
j  hozzá beosztott h a t szom széd község kezeléséért hasonlóan  a várm egyei kebli 

pénztárból hav i részletekben fizetendő  600 korona tisztelet- és m eg ál lap íto tt fuvar- 
és lá togatás i d ijak a t élvez.

7. Végül megiegyzem, hogy Zsidve községének lélekszám a 1450 és a 
községben gyógyszertár is van.

A v á lasztás t f. évi feb ruár hó 6-d ikán délelő tt 10 ó rá ra  Zsidve község 
irodájáb a tű zöm k i.

F elh ívom  m indazokat, k ik  ezen á llást elnyern i ak a rják , hogy törvényszerű en 
felszerelt kérésüket f e b r u á r  h ó  5 -d ik é ig  bezáró lag a d já k  be.

H o s s z ú a s z ó, 1904. évi ja n u á r  hó 3-dikán.

3—1 Gyárfás Kár ily, fő  szol gab  i ró.

5981/1903. ein. szám.
S z e g e d  szab. kir. város tö rvényhatóságáná l üresedésben levő  a ls ó ta n y a  

I I I .  k é r . t is z t io rv o s i  á l l á s r a  pá lyázato t h irdetek.
Az 1886. évi X X L  t.-cz. 80. §-a értelm ében fő ispáni k inevezés útján  élet

hossziglan betö ltendő  ezen kü lterü le ti tiszti orvosi állássa l 1600 ko ro na fizetés,
I 800 kor. napidíj és fuvará ta lány , 4 szoba, elő szoba s m ellékhely iségekbő l, istálló ,
! kocsiszín és jégverem bő l álló  term észetbeni lakás, va lam in t ny ugd íj- és m agán- 

g y ak o rla tra  jogosu ltság  van  egybekötve.
A k inevezendő  orvos a szegényeket ingyen ta rtozik  gyógykezeln i, a fizető 

képesektő l ellenben a  132/1901. sz. közgyű lési határoza ttal a lk o to tt s korm ány- 
hatóság ilag  jó v áh ag y o tt szabályrende letben m eg á llapíto tt d íjak a t szedheti.

T ájékozás czéljából közlöm, hogy az üresedésben levő  alsó tanya  I I I .  kerü leti 
I orvosi ál lássa l egybekötött term észetbeni lak ás nem  a városban, hanem  attó l 
! kocsival m integy 3 és fél órai táv o lság ra  a szétszórtan  élő  s k izá ró lag földinívelő  

tanya i lakosság  között van  s az orvos állandóan o tt ta rtozik  lakn i.
Felh ívom  ehhez képest m indazokat, k ik  ezen á l l á s t . elnyern i ó h a jt já k , 

hogy az 1883. évi I. t.-cz. á ltal elő irt tisztiorvosi m inő sítettségüket, esetleg eddig i 
a lk a lm azta tásu k at igazoló okm án yokkal felszerelt folyam od ván yu ka t m éltóságos 
K á llay  A lbert fő ispán úrhoz czíinezve (városi széképület) 1904. év i j a n u á r  h ó  
2 3 -d ik  n a p já n a k  d é l i  12 ó rá já ig  ny ú jtsák  be.

S z e g e d , 1903. évi deczem ber hó 30-dikán.

2— 2 Pálfy Ferencz, po lgárm ester.

5438/1903. szám.
K o c sé r  községben üresedésben levő  k ö z sé g i o rv o s i  á ll á s ra  pályázato t

nyitok.
Fe lh ivom  azokat, k ik  erre az álláp ra  pályázn i k ív ánnak , hogy orvostudori 

oklevéllel, születési anyakönyv i k ivonatta l s eddigi a lk a lm azta tásu k at igazoló o k 
m ányo kkal felszerelt pályázati kérvényeiket hozzám  190 4 . é v i  j a n u á r  2 5 -d ik é ig  
anny ival is inkább n y ú jtsák  be, m ert a késő bb érkező  kérvény ek et figyelem be 
nem  vészeim

É v i fizetés 1600 kor., halottkém lési díj esetenként 80 fillér, lá to gatás i d íjak  
az orvos lak ásán  60 fillér, a betegnél 1 kor., éjjel kétszerese, b izony ítván yér t a 
m egv izsgálássa l együ tt 2 kor., szegények és trachomások ingyen kezelendő k.

L ak osság  szám a 3552. A vá lasz tást K ocsér községházánál f. évi ja n u á r  
lió 27-dikén d. e. 10 ó rako r tartom  m eg.

A b o n y , 1904. ja n u á r  hó 5-dikén.

Ney fő szo lgab író  h e ly e tt szolgab iró.2—2



I l l O R V O S I  H E T I  L A P 1904. 3. az.

E g y é b  ü r e s e d é s b e n  le v ő  á l lá so k .

L ejárat Á llás
-

H ely F izetés C z í m

ja n . ‘20. közs. m .o. K örösladány 1200 k., 200 k. lakp. C sánki fszb.,Szeghalom.
„ 25. köro rvos T o rr  ó ez 1200 k. L an gham m er fszb.
„ 28. közs. o. Mezö-Rücs 2000 k., 400 k. fuvar Fő  sz o lgairó, M. - V  ás ár b .
„ 30. közs. o. Szentetornya 1200 k., 300 k. fuv .,lak. A mbrus fszb-,Orosháza.
„ 30. köro rvos K alló  (N ógrádj 

N agykálló
1200 k., 240 k. lakp. Szakáll F . fszb., Szirák.

„ 31. m ásódo. 1600 k., ellátás B elügy m in ist.
febr. 1. bányaorv. B ag lyasalja 2800 k., lakás B ányagond., S .-T arján .

H I R D E T É S E K .

C reosotal ..H eyden“ és D uo ta l „H eyden- a leg jobban  b evá lt g y ó gyszerek  
tüdő -güm ökő r, pneum onia, b ronch itis  és scrophu losis ellen. T isz ta  
g y ó g y h a tá s ; a K reoso t és G uajaco l to x ik u s  m ellékhatása, rossz szaga 
és íze né lkü l. A  g yom ro t és a be leket nem izg a tja . H asm enés, rosszul- 
lé t, hányás nem fo rd u l elő , m ég n ag y  adagokban  sem káros hatású. 
N agy fokban  é tv ágygerjesz tő . A  tes tsú ly  és erő  g y o rs  g y arap o d ása  és 
a közérze t jav u lása  áll be. A  köhögés és k ö p e t m eg ritku l. E lső fokú  

ph th is is  m ár néhány  hó m úlva g y ó g y íth a tó .

M i n t á k a t  és i r o d a l m a t  k ü l d  : 1

Chem ische Fabrik v. le y d e n , Radebeul-D resden.

E ls ő r a n g ú  a r s e n t a r t a lm ú  v a s a s 
v íz , semmiféle hasonló ásványvíz által 
arsen-vastartalm át illető leg el nem 
éretik. Vízben, sörben, vörös borban 
10-szeresen híg ítva, k lin ikus tek in té lyek  
egyhangú vélem énye szerin t, kiváló  
hatású és m ivel m in im ális adagokban 
alkalm azható, gyerm ek ek , g y en g ék  és 
d isp ep tik u so k  álta l nagyon jól tö retik .

K a p h a tó  m in ő én  g y ó g y s z e r tá rb a n  é s  á s v á n y v íz - r a k tá r ba n .

K iz á r ó la g o s  f ö -  é s  e g y e d ü l i  r a k tá r :

S. \rn\l  ír. Cs. és kir. 

és ásvá n y v íz -
üdv. szállító 

nagykereskedés

WIEN, I., Jaso m irg o tts tra sse  4.

V e z e t ő  o r v o s :

Dr. S z é k e ly  Áclám.

le g tö k é le te se b b  tá p s z e r ,  a já n lv a  k ü lö n ö se n  tü d ő - ,  gy o m o r-  é s  v e s e b a jo k n á l,  

c h lo ro s is  és a n a e m iá k n á l s  m in ő én  n ag y o b b  b e te g sé g  a la t t  és  u tá n .  —  

Q yors e rő -  és s ú ly s z a p o ro ő á s . K e llem es ü ő itő  íze  m ia t t  az o k  is  sz ív e se n

is z s z á k , k ik  a te je t  nem  tű r ik ,

Budapesten naponta házhoz szállít és vidékre kefirgombát küld a

KEFIR-INTÉZET
B u d a p e s te n , VI. k e rü le t , T e ré z -k ö rú t 31. s z á m .



Negyvennyolczadik évfolyam. 4. szám . Budapest, 1 9 0 j anuá r

ORVOSI H E T IL A P .
í  HAZAI ÉS KÜLFÖLDI GYÓGYÁSZÁT ÉS KÖRBUVÄRLAT KÖZLÖ NYE.

A lapította M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K ia d ja  és a  m a g y a r  e g y e te m e k  ta n á r a in a k ,  a  fő - és sz é k v á ro s i k ö z k ó rh á z a k  é s  e g y é b  g y ó g y in té z e te k  iő - és re n d e lő  o rv o s a in a k ,  to v á b b á  köz - és m ag án -
g y a k o r la t  t e r é n  m ű k ö d ő  k a r tá r s a k n a k  k ö z re m ű k ö d é sé v el

S Z E R K E S Z T I :  H Ő G Y E S E N D R E  EGYET, t a n á r .

T á rs a k  a  r o v a to k  s z e rk e s z té s é b e n . B ó k a y  Á rp á d , B á rso n y  J a n o s , D o l l in g e r  G y u la , G ró sz  E m il, G e n e rs ic h  An ta l ,  J e n d r á s s ik  E rn ő , K é t ly  K á ro ly , 
K iu g  N á n d o r ,  K o rá n y i  S á n d o r , L e n h o s s é k  M ih á ly , L ie be r m a n n  L e ó , M o ra v c s ik  E rn ő , P e r t ik  O ttó , R é c z e y  Im re , T a n g l F e re n c z , T a u ü e r  V ilm o s,

T h a n h o ő e r  L a jo s  e g y e te m i ta n á ro ! : .

S E G É D S Z E R K E S Z T Ő : S Z É K E L Y  Á G O S T O N  E G Y E T . M. T A N Á R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

J u s tu s  J a k a b  : Közlem ény a pesti izr. h itközség k ó rh ázának  laborató rium ábó l.

(Igazgató  : S tiller B erta lan  e. tanár .) A sejtek physio log iai jo d tarta lm áró l. 45. 1. 

L e n k e i  V ilm o s  D a n i :  A nap fürdő knek  a szervezet némely functio jára gyak o ro lt 

h a tása . 48. lap.

T a u s z k  F e re n c z  : K özlem ény a székesfő városi jo b b p a rti szegényházból. A m unka 

és nyu galom  szerepe a szívbetegek therap iá jában . 50. lap.

F ia lo w s k i  B é la  : T örvényszék i orvostan. Törvényszéki orvosi esetek. 52. lap.

K ö z e g é sz sé g ü g y . A köztisztv iselő k egészségi állap otán ak  v izsgálása és díjazása 

kö rü li e l já rás. 53. lap.

T á rc z a . G. E . : A dunaba lparti közkórházak  al- és segédorvosainak  m em orandum a 

53. lap.

I r o d a lo m  sz e m le . Összefoglaló szemle. K o l la r i t s  J e n ő :  A B asedow -kór gyógyí

tása. 53. lap. — Könyvismertetés Prof. Albert Fraenkel: Spezielle Patho logie  

und T herap ie  der L ungenkrankheiten. 54. 1. — Lapszemle. Belgyógyászat. Boinet:

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Közlemény a pesti izr. h itk özség  kórházának labo
ratórium ából. ( Ig a z g a tó : S tiller  Bertalan e. tanár.)

A sejtek physiologiai jodtartalm áról.
Második közlemény.

Justus Jalcab dr. kórházi rendelő  orvostól.

Je len  közlem ényem nek  k e ttő s a ezélja. E lső  so rban  ar ra  

tö rek e d tem , hogy  az első  e tá rg y ró l  szóló cz ikkem ben  foglalt 
té te le k e t a  szerv ezetben  fog lalt jo d ta r ta lo m  k im u tatásáv a l m eg
erő sítsem , m ásodszo r pedig, hogy a jo d ta rta lo m  m enny iségének  
m érésével a  kü lönféle szerv ek  re la tiv  jo d g a z d a g sá g át á llap ítsam  meg.

T a v a ly i m unkám ban  oda c o n c lu d á l la m : minden sejtmag jód
tartalmú. E z t a (é te lt azokból a górcsövi k épekbő l vezettem  le, 

m elyek  a lk a lm as re ag en se k  seg ítségével a  m inden  se jtm agban  
fo g la lt jo d o t sá rg a  A g  J és vörös H g Ja  a lak já b an  tetté k  szem lél- 
he tő vé. T erm észetes követe lm énynek  tű n ik  fel te lié t, hogy  ezt a 
jo d ta r ta lm a t ne  csak m ik roskop ikus re ag en sek k e l górcső  a lá  való 
m etsze tek en  tü n te ssü k  elő , hanem  m ég m ás q u a li ta t iv e l já rássa l 
is b izo n y ítsu k  je len lé té t.

E lső  cz ikkem nek  egy ik  re fe ren se  ennek  a k ív án ság n a k nyo 

m atékos k ife jezést is a d o t t .1 0  u g y an is  nem csak  k íván a to sn a k , de 

szük ség esn ek  is m ond ta ezt a q u a li ta t iv  k im u ta tá s t, ső t —  ú g y 
m ond —  h a an n y i J  van  a szerv ekben , hogy  az a m etsze tek  
m inden m agvában  m ik ro chem ice d em o nstrá lha tó , a k k o r  a J -o t 
q u a li ta t iv e  és q u a n tita t iv e  is m eg lehet és ke ll a szerv ekben  
határo zn i.

Ezen k ív án ság o k  fe lté tlenü l jo g o sak . D e részben  m ár te l je 
sü lésbe m en tek  fe lá llításu k  e lő tt. Bourcet-nek m ár s ik e rü lt néhány  
em beri és á l la t i  szerv ben  k ifo g ásta lan  m ethodussa l a  J -o t q u an -

Az A ddison-kór ad renalinnal kezelésének veszélyei. — Sobotta : A  phth isopyrin

— Bő rkórtan. Glück és WodynsTci: A petefészkek leprás m egbetegedése. (Gr ú s z 

ni a n . )  — Kisebb közlemények az orvosgyakorlatra. Kittel: Tussis convulsiva.

— Ilonigscltmied: Th igenol. — Folyóiratok átnézete. 54—55. lap.

H e tis z e m le  és v eg y esek . A fő város egészsége. —  K inevezés. — K itü n te té s .

— Ú j egyetem i m ag án tanár. —  A tisztiorvos i v izsgára elő készítő  tan fo lyam  

K olozsvárt. — T isztiorvosi v izsga Budapesten. — A  M arkusovszky-féle egyetemi 

ju b i lá r is  elő adások . —■  A  budapesti O rvosi Casino. — A m ag yar orvosok és 

gyógyszerészek á rv á in ak  otthona. —  C hantem esse k inevezése. —  Természet- 

tudom ányi T ársu la t. — Ep ileptikusok ápolása. — Új elm ebeteg-osztályok. — 

K eserű kéit v izének forgalom ba hozata la. — M egjelent. — E lhun y t. 55. lap. — 

P ályázatok . — H irdetések.

T u d o m á n y o s  tá r s u la to k  é s  e g y e sü le te k . M agyar Tudom ányos A kadém ia. — 

B udapesti kir. orvosegyesület. — K özkórházi orvos társu la t. — K ir. M agyar 

Term észettudom ányi T ársu la t élettan i szakosztálya 

M e l lé k le t. Orr-, gége- és fü lgyógyászat. 1. szám. Szerkesztik : N av ra ti l Im re, Ónodi 

Adolf, K repusk a Géza és ifj. K lug N ándor.

t i ta tív e  is m eghatáro zn i. E l já rá sá t elő ző  cz ikkem ben  ism erte ttem , 

i t t  csak azokat az o k o k a t kell e lő adnom , m elyek  m iatt ezen e l

já rá s a  h e ly e tt m ásikat vo ltam  k én y te len  k ido lgozn i.

E lső  so rb an  e l já rá sa  n e h é z k e s ; sok id ő t vészén igénybe. 
M ásodik  fontosabb k ö rü lm ény  ped ig  az, hogy  néh án y  szervben, 
p l. agyve löben, p an k reasb a n , szem go lyóban eg y á lta lán  nem tu d o tt 

ve le  jo d o t ta lá ln i. M inthogy  azonban  én m ik ro sk o p iku s e ljá ráso m 
m al m inden  se jt m agvában  ta lá ltam , a  Bourcet-féle m ódszer tö k é

le tlenségén  k e lle tt m ú ln ia a  neg a tiv  eredm énynek .

A jód q u a n ti ta t iv  k im u ta tá sá ra  szolgáló el já rásom  rész le tes 

le írá sa  a  következő kben  fo g la lta t ik . A fr iss  sze rv et a  k o n y h áb an  
h aszn á la to s l iú sap rító v a l iinom an fe lap ró zzu k , ü g y eljü n k  a r ra , 
hogy  a nagyobb  p aren ch y m ás szerv n ek  m inden  ré teg én  egyen le 
tesen  á th a la d ó  sze le tek e t ra k ju n k  a k is  gépbe, hogy to vábbá 

abban  az ese tleges kem ényebb  részek , kö tő szövet, inak  v issza ne 

m ara d jan ak , hanem  a vagda lék  m indennem ű  ré sz le te t egyen le tesen  

ta rta lm azzo n , te h á t a szerv ben  vo lt v é r t és n y iro k fo ly a d é k o t is. 
K em ényebb szerveket, p l. cson to t, m ozsárban kell összetö rn i. A 
jó l ö sszekevert vagda lékbó l m érjü n k  le száz g ram m ot és h e lyez
zük a  m eg o lv asz tásra  szolgáló fém csészébe. H a szn á lha tó k  n icke l- 
v ag y  vascsészék . Az u tó bb iak  jó v a l ta r tó sa b b a k , m eg o lcsóbbak  

is. Az ilyen vaslem ezbő l p ré se lt csésze m ag asság a 7 cm ., a lap ján  

4  cm ., szá ján  10 cm. á tm érő jű . M ivel a  v asban  o lykor jó d  fog

la lta t ik , tan ácso s a csészében h a sz n á la tb a  v éte l elő tt ká lium  caus- 
ticum ot m ego lvasztan i ; hosszabb izz ítás u tán  az a lv ad ék o t v ízzel 
elm ossuk, m iko r is a vasban  n e tán  fog la lt jó d d a l k ép ző d ö tt KJ 
is e ltávoz ik . A n ikke l-csészékné l ez az e löv igyázati in tézkedés 
felesleges ugyan , de d rá g á b b a k  és nem oly  ta r tó sa k , m int a v a s

ból k észü ltek .

Az o lvasztó -csészébe tö ltö tt vagda lékhoz 1 0  0  gm . vegy 
t isz ta  K a caustieum ot ad u n k . R en d sze rin t a szövetben  te rm észetsze
rű leg  fo g la lt fo lyadék  elegendő  e lú g n ak  fe lo ld á sá ra  ; ha  nem , úg y  
n é h á n y  csepp v izet ad ju n k  hozzá. K a v a rju k  az egészet jó l össze 

és m eleg ítsük  egészen k ics in y  lángon . A  tö m e g  a m elegedés h a 1 Schridde-Erlangen: Münchner med. Wochenschrift. 1903.

T A R T A L O M :
—  M inden jo g  fen n ta r ta tik . —
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lad táv a l m in d in kább  fo lyék o n y n y á vá lik , m íg nem  m agasabb  hő 
fo k ra  em elked tével egyen le tesen  higan folyóssá, b a rn ásv ö rö s  sz í
nű vé leszen. E k k o r m inden szövetrészecske egyen le tesen  é r in tk e z ik  

a kalilx íggal, a  mi szükséges fe lté te le  an n a k , hogy az e lége tésko r 

vesz teséget ne  szenved jünk . A g áz lán g o t jo b b an  fokozván, a 

fo lyadék  fo rrn i kezd , s a  csészébő l k i-k i a k a r  csapn i, a lá n 
got o ly k o r-o ly k o r fé lre  kell h ú zn u n k , esetleg  nem  a csésze j 
feneke, hanem  o ldala a lá  á llítan i. N éh án y  p erez a lat t  a  fölös víz 

e lp áro log , és a sű rű bbé és fek e téb b é váló  töm egben  m egkezdő d ik  

az o lvadás, erő s füstképző dés és végül a  lán g g a l való  égés. Mi

k o r az eléghe tő  an y a g o k  nagyobb  része e llángo lt, izzó széntöm eg 

m arad  h á tra , m elyet m ég eg y n éh án y  perczen  á t gyenge vö rös 

izzáson ta r ts u n k . F o rg a ssu k  a  csészét a lán g  fe le lt, ú g y  hogy ( 
o ldalsó fa la i is vörös izzóvá v á ljan a k , hogy  a rá juk  ta p a d t szén 
i t t  is á ttüzesed jék . D e óvakod junk  a  gyenge vörös izzáson tú l
m enni, m ert a jó d  egy  részét elvesztenek .

H a m érséke lt vö rös izzáson tú l nem h ev ítjü k  is a csészét, i 

röv idesen igen csek é ly re  fogy a  szén töm ege. N em  szükséges j 

a r r a  tö rek e d n ü n k  : a szenet végleg e l iz z í ta n i ; ez csak  hosszan 

ta r tó , erő s izz ítássa l s ik e rü lh e tn e , a m it ped ig  felté tlen ü l el kell 
k e rü ln ü n k .

A h ev ítés befejeztével hü tsiik  le a csészét és azu tán  tö lt

sünk  bele kö rü lb e lü l n egyed részny i m agasságá ig  hyd ro gen ium  

pero x y d atu m  oldato t. A közönséges M erck -fé le  h y d r. peroxyd . ! 

m ed ic ina le t h aszn á lju k . A  m in t a  szénnel a  fo lyadék é r in tk e zésb e  

jő , azonnal erő s pezsgés indu l meg, a  k iszabadu ló  oxygen -gáz a 
tö b b é-kevésbbé tö m ö tt szé n ré teg e k e t m eg laz ít ja , úgy hogy gyenge 
k a p a rá ssa l a  csésze fenekérő l és o lda láró l lev á la szth a tó k k á  lesz
nek és m iham ar igen  finom feke te  p o rrá , i l le tv e  sávszerű vé v á l

tozik  a szén. E k k o r  m ég a csésze fe lé ig  d es li l lá lt  v izet tö ltü n k  

bele és fo rra lju k . N éh án y  p erezn y i fo r ra lá s  u tán  a szénpo rt le 

ü lep ít jü k . s a  v izet ró la  elő re  m eg n ed v esíte tt szű rön  á tszű r jü k .

A d e s ti l lá lt  v ízzel való k ifő zést és a leszű rést m ég néhányszor 
ism éte lvén , a  szénben fog la lt összes o ldható  sók k io ld ása  befe
je z te te tt .

A re n d sz e r in t erő sen  sá rg a , k ö rü lbe lü l fé ll i te rn y i, te ljesen  
t isz ta  szü r le te t fözölom b ikban a v ízvezeték  su g a ra  a la t t  le h ű tjü k .

T e ljes lehű lés u tán  m eg sav a n y ítju k , m ia la tt fo ly ton rázzu k , 

hogy a N a  carbonatbó l k iszabadu ló  szén sav at e ltáv o lítsu k . O lyko r 
egy cseké ly  kén h y d ro g en  je le n lé té t á ru lja  el je l legze tes szaga.
A sav a n y ítá s  n ég y szeresre  h íg íto tt kénsavva l tö r té njé k  ; ügye ljünk  
a r ra , hogy a fo lyadék  közben fel ne m eleged jék. A sa v a n y ítá sra  

sok savat h aszn á lju n k , m ivel h a  gyengén  sa v a n y ítu n k , a jó d  ki 
szab ad ítása  nem s ik erü l. K ö rü lb e lü l egy  n eg y e d rész ny it ad ju n k  a 

h íg  kénsavbó l a fo lyadékhoz. E zu tán  ped ig  N a  n i t r i t töm ény 

v izes o ldatábó l 5-— 10 cseppet. A fo lyadék zöldes színű vé vá lik , 
s h a  m ost benzolt, ch lo roform ot vagy  ae tl ie r t, te h át o lyan  a n y a 

go t adunk  hozzá, m ely a szabad  J - t  jó l o ld ja , ú gy  összerázás 

u tán  ezek  a jó d ra  je lleg ze tes sz ín t m u ta tják .

A benzol —  m elyet leg in k áb b  a jánlok  — a fo ly ad ék k a l 

való alapos és ta r tó s  ö sszerázás u tán  m in t többé-k evésbbé élén 
k en  ró zsasz ín ű re  fe s te tt ré te g  úszik  a  víz fe lü le tén  és színének 
in te n s itá sa  lesz a fo ly ad ék b an  fo g la lt J  m értéke.

E sz ín  in te n s i tá s á n a k  m éré se  a  k ö v e tk ező  m ó d sze rre l t ö r 

té n ik  :

K ész ítsü n k  m agunknak  o ly  benzo l-o ldato t, m elynek  m inden 

k öbcen tim etere  egy  m illigram m  jo d o t ta r ta lm az . Ez a tö rzso lda t. 

Ebbő l 10 század köb cen tim éte rt, te h á t 1 0  század m illigram m  
jo d o t h íg ítsu n k  fel 10  k ö b ce n tim é te rn y i benzolra , miko r is  o ly 
o lda to t n y e rü n k , ho l 10  kö b cen tim ete rb en  10  század m illigram m  

jód  fo g la lta t ik . E g y  üvegdugóval jó l  zá rh a tó  h en g e rü v eg b e  fé l

m agasság á ig  v izet tö ltü n k , kevés kénsavva l m eg sav any ítju k  és 

te te jéb e  tö lt jü k  a h íg íto tt jo d -o ld a to t. E gy  m ásik , ugyanazon 

á tm érő ve l b iró  hen g erb e p ed ig  a sze rv k iv o n a to t helyezzük  és 
1 0 — 2 0 — 5 0 — 1 0 0  köbein, benzo lt (a szerin t, hogy  m ily  gazdag 
n ak  Íté ljü k  jo d ta r ta lm á t) , N a  n i t r i t  hozzáadása és az összerázás 
u tán  a k é t b enzo lré teg  színét, ha  fehér p ap iro s t á llí tu n k  m ögé
jü k , k itü n ő en  össze le h e t h aso n lítan i. A sö té tebb  ré te g ű t addig 
h íg ítju k , m íg a k é t rózsaszín te ljesen  egybevág . M ire az e lh aszn á lt 

benzol k ö b cen tim ete rek  szám ábó l a jo d o t század m illig ram m okban  

k iszám íth a tju k .

P é ld á u l : a sze rv k iv o n a to t összeráztam  5 0  kcm . benzollal, 
ö sszeh aso n lításk o r k itű n ik , hogy  sö té tebb  a rózsaszíne, m in t a 
jodbenzo l o ldatáé , m ely 10  k cm .-én k én t egy század  mill ig ram m ot 

ta rta lm az . H ogy  ennek  sz ínére  ha lványod jék , m ég 2 0  kcm . ben

zolt k e l le tt hozzáadnom

10 kcm . benzolban van 1 század mgm.

70  kcm . benzo lban  van  70  század mgm.

A fo lyadékban  te h á t 7 0  század m illigram m  jód fo g la lta t ik .

1. táb la . B o rjúszervek .

II
V izsgált

Jód ta rta lm ú
századrész

H ány század 
m illigram m

Jeg y ze tözerv  neve m ennyiség 
gm .-okban m illig ram 

m okban
jó d  van 1000 
gm. szervben

20-0 20-0
1. P ajzsm ir igy 37-0 4 0 0 105-3

57-0 60-0

2. K öröm  szarú- 
állom ánya 20-0 20 0 1 0 0 0

100-0 60-0

3. T hym us 50-0 20-0 46-8
S5-0 30-0

235-0 110-0

50 0 15-0
50-0 1 5 0 42-94. Bő r, sző röstő l 70-0 2 5 0
4 0 0 35-0

2 1 0 0 90-0

50-0 33 0
50 0 25 0

loo-o 6 0 0
39-85. Here 100-0 30-0

loo-o 30-0
íoo-o 3 0 0
1000 30 0
5 0 0 21-0

65 0 0 259-0

6. N y irokm ir ig y ío-o 3 3 33-3

5 -0 ío-o
5 0 0 1 5 0

7. Máj 5 0 0 10-0 22 0
50-0 10-0
50-0 1 0 0

25 0 0 55-0

8. T ő gy
50-0
5 0 0

1 3 0  
10 0 22-0

F e jő s tehén

50-0 1 0 0 Üsző  borjú
150-0 33-0

50-0 5 0
200-0 2 5 0

15-09. Lép 5 0 0 5-0
100-0 20-0
100 0 20-0

500-0 75-0

10. Tüdő 100-0
1000

15-0 
15 0

15-0

200 0 30 0

11. Vese
100 0 1 0 0 10-0
100-0 10-0

200-0 20-0

14 3 0 14-0
141-0 14-0

12. A gyve lő
30 0 0
100-0

12 5
5 0

6-4

1000 5 0
7 5 0 5-0

859-0 55-5

13. Csontvelő  
(egészen fehér)

100-0 
100 0

0 0 
0 0

0 0

200-0 o-o
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II. táb la . E m beri s z e rv e k .1

Szerv  neve
V izsgá lt 

m ennyiség 
gm .-okban

Jo d ta rta lo m  ! Hány század 
századrész m illigram m  
m illigram - : jó d  van ÍOO'O 
m okban  Igm. szervben

Jeg y ze t

a) 17-0 210-0
a) 1 7 0 2 1 0 0
b) 24-0 1200

P a jzsm ir ig y b) 2 4 0 1 2 0 0 976-0

4 10-5 40-4
d) 6'0 160-0

«) 6-0 160-0

104-5 1020 0

Máj
d) 50-0 5 2 0

121-4d) 50-0 5 2 0
e) 50-8 84-0

150-8 188-0

d) 5 0 0 48-0
Vese d) 50-0 5 0 0 105-3

e) 5 0 0 6 0 0

150 0 158-0

O varium e) 140 140 íoo-o

G yom or h) 1 3 2 0 120 0 90-9

J) 1 5 0 10 0 Mellbő l-
j )
0

3 1 0 26 0

Bő r 36-0 3 4 0
87-9

H asbör
») 38-0 3 4 0 hátb ö r
*') 14 0 1 7 0 ten y é rb ő r
0 31-0 2 4 0 ta lp b ö r

165-0 1450

5 8 0 4 0 0 1 B orbélym ű -
30-0 14-0

84-4
helybő l ho-

Haj 15-0 1 4 0 zo tt tö bb
1 5 0 16-0 egyén tő l
5 0 0 5 0 0 szárm azó
5 0 0 5 0 0 haj

2 1 8 0 184-4

K öröm i ) 5 0 4 0 80-0

P ro s ta ta h) 29-0 20-0 63-9

M ellékvese e) 22-0

11-0
1 40

1 4 0 63-6
n j l ’h th is ik us 

! egyén kékes

N y irokm ir ig y u)
e)

6-6
nyom ok

60-0 (?) fekete , te l je 
sen kem ény 

m irigyei
50 0

Lép <0 28 0 56É0
e) 5 0 0 2 8 0

100-0 5 6 0

H ere
h) 40-0 2 0 0 50-0

P an k reas f ) 28-0 1 0 0 431
2 3 0 11-0

51-0 21-0

U te rus / )
g)

3 5 0
34-0

2 0 0
8 5

41-3 Szű z

6 9 0 28-5

T üdő d) 50 0 1 60 3 2 0

A gyve lö d)
d)

100 0 
1000

20-0
2 0 0 20-0

20u-0 40-0

V ékonybél h) 5 0 0 6 0
11 9felső  része h) 50-6 6 0

100-6 1 2 0

Zsír (bő r alól) j ) 26-0 nyom ok  ?

«) 43 éves férfi, neph rit is  parenchym ato sa  chron ica, id ü lt, jó fo rm án  
m eg g y ó g y u lt te rjede lm es tüdő - és bó ltuberculosis. b) 20 éves leány, endo 
card it is  u lcerosa, c) 12 éves leány, caries verteb rae tu bercu lo sa, d) 32 éves 
nő , p h th is is  pulm onum , e) 30 éves nő , m en in g it is  b asila r is  tubercu lo sa. 
/ )  20 éves nő , perito n itis  tubercu losa, g) 72 éves nő , a rteriosc lerosis. 
h) 52 éves férfi, pneum onia, dysen teria , i) 22 éves férfi, ph th is is  pu lm o
num . j )  42 éves férfi, ph th is is  pulm onum .

H e ly én  v a ló  lesz  i t t  eg y  k ö rü lm é n y rő l  m eg em lék ezn i, m e ly  

a  sz ín e k  ö ssz e h a so n lí tá sá t o ly k o r  m eg n eh ez ít i . S zámos sze rv  

u g y a n is  jo d o n  k iv i i l  b ro m o t is  ta r ta lm a z . H a  a  fo lya d é k o t, k e l le 

té n é l  e rő seb b en  sa v a n y í t ju k , ú g y  n a tr iu m  n itro su m  ho z z á a d á sá ra  

n e m csak  a  jó d , h a n e m  a  b ro m  is  k ezd  k iv á ln i ,  és a  be n z o lré te g  

s á rg á s v ö rö s  sz ín ű v é  lesz . F o k o z a to sa n  s a v a n y í ts u k  te h á t  a  fo ly a 

d é k o t, h o g y  ezt e lk e rü lh e s s ü k , de  h a  m á r  m ég is  m e g je le n t a  

n a ra n c ssz ín , ú g y  eg y  k ev és n a tr iu m  b ic a rb o n a to t  c sep p e n tsü n k  a  

j  b e n z o lré te g e n  á t  a  fo ly a d é k b a . A z e lev en  p e zsg és, me ly  e k k o r  

e lő á ll, n i t r .  b ic a rb , ré sz e c sk é k e t ra g a d  a b en zo lb a, és m iv e l a  

b rom  so k k a l h a m a rá b b  k ö t te t ik  m eg  á l ta la ,  m in t a  jód , a  s á rg á s  

J á r n y a la t  e le n y é sz ik , a  ró z sa sz ín ű  p ed ig  m e g m a ra d . Ez t a  fo g á s t 

[ Bourcet a já n l ja .
M ég e g y e t s z e re tn é k  a já n la n i . A b en zo lla l v a ló  ö ssze rá z á s t 

n e  v ég ezzü k  h e n g e rb e n , h an em  lo m b ik b a n , ho l jo b b a n  és k én y e l-  

I m eseb b en  v é g e z h e tjü k , és c sa k  a z u tá n  tö l ts ü k  á t  a  he n g e rb e  a 

fo ly a d é k o t. H a  a sz ín ek  ö ssz e h a so n lí tá sa  nem  ad  m ind já r t  e r e d 

m é n y t, az  ö ssz e rá z á s t ism é te l jü k  m eg, m e r t a  jo d sz ín  á l lá s k o r  

e lh a lv á n y o d ik .
M ég a re a g e n se k  t is z ta s á g á n a k  e l le n ő rz é sé rő l k e l l  né h á n y  

szóva l m egem lékeznem .
A k a liu m  c a u s tic u m o t ú g y  v iz sg á ltam  ese tle g e s  jo d o s f e r 

tő z é s re , h o g y  o ld a tá t  te l je s  k ih ű lé s  u tá n  h íg  k é n sav v a l  m e g sa v a 

n y í to t ta m  és N a  n i t r i t  h o z z á a d á sa  u tá n  b en zo lla l k irá z ta m . E zt 

a  p ró b á t m in d en  ú j üveg  n y i tá s a k o r  ú j ra  m eg e jte tte m. A M erck - 

fé le  K a  h y d r . p u ru m  (a lk o h o l d e p u ra t .)  in  b a c i l l is  so h asem  t a r 

ta lm a z o tt  jo d o t.

U g y a n e z e n  p ró b a  szo lg á l a  k é n sa v  e lle n ő rz é sé re .

H o g y  e se t le g e s  jo d s a v a s  fe r tő z é s t is  k iz á rh a s s a k , ké n e s 

sa v v a l va ló  re d u c t io  u tá n  v iz sg á lta m  u g y a n c s a k  n e g atív  e re d 

m é n y n y e l.
A Hä O2 v íz  v iz sg á la ta  K a  M n O i- te l t ö r t é n t ; b o n tá s  és a  

fe les p e rm a n g a n a tn a k  k é n e ssa v v a l va ló  re d u c t io ja  ú tjá n  tö r té n t .

A  re a g e n se k  so h a  sem  a d ta k  jo d n y o m o t.

A  fe n te b b i k é t  tá b lá z a tb a n  so ra k o z ta to m  az  e d d ig  v ég ze tt 

m e g h a tá ro z á so k  e re d m é n y e it . Az eg y es sz e rv e k  a d a ta in a k  á t la g 

sz á m á t is  k isz á m íto tta m  az  ö ssz e h a so n lí tá s  m e g k ö n n yíté se  v é g e tt .

A  tá b lá z a to k h o z  k ev és m e g jeg y ezn i va ló m  v an . A le g bő sé 

g eseb b  jo d ta r ta lm a  te rm é sz e te se n  a  p a jz sm ir ig y n e k  va n , ú g y  á l l a t 

b a n , m in t  em b e rb en . E r re  n ézv e  Bourcet-te\ m eg eg y ezem .

A p a jz sm ir ig y m e tsz e te k e n  a  g ó rcsö v i k é p b e n  ez a n a gy  

jo d b ő sé g  —  m in t a z t ta v a ly i  m u n k á m b a n  k i fe j te t te m  — nem  

lá ts z ik  m eg . A  se jte k  m ag v a i nem  sz ín e z ő d n e k  in te n siv e b b e n , 

m in t v a la m e ly  m ás sz e rv b e n , a  fo l l ic u lu so k b a n  p e d ig csa k  k ev és 

s á r g a  v a g y  v ö rö s  rö g ö c sk é t lá th a tn i ,  a s z e r in t , a min t A g J  v a g y  

H g  Ja a la k já b a n  tü n te t jü k  fel a  jo d o t.

E z  az e l len m o n d ás m a g y a rá z a tra  szo ru l. Ú gy  h iszem , a b b a n  

ta lá lh a tó ,  h o g y  a  p a jz sm ir ig y b e n  fo g la l t  jó d  n a g y o bb  ré sz e  nem  

o ly a n  ch em ia i v e g y ti le tb e n  v an  lek ö tv e , m in t a  tö b bi sz e rv b e n . 

E lfo g a d o tt  té te l  Blum v iz sg á la ta i  ó ta , h o g y  a  co llo id  a n y a g  t a r 

ta lm azza  a z t, te h á t  a  fo l l ic u lu so k  b e lse jéb en  azon  a  h e ly e n  k e l l  

k e re s n ü n k ,  a  ho l az  én  m ik ro c h e m ia i e l já rá so m  jo d o t n em  m u ta t, 

v a g y  csa k  ig e n  k ev e se t. N y i lv á n v a ló la g  o ly a n  v e g y ü le tb e n  v an  

i t t  a  jó d  le k ö tv e , m e ly bő l az  én  e l já rá so m  s z e r in t  h a sz n á la to s  Cl 

k iv á la s z ta n i  nem  k ép es. T e h á t  n em  o ly a n b a n , m in t a  m in ő b en  az 

m a g á n a k  a p a jz sm ir ig y n e k  m a g v a ib a n  v a g y  eg y éb  sz e rve k  m ag- 

v a ib a n  fo g la l ta t ik . M á r a  p a jz sm ir ig y  a r á n y ta la n  n ag y  j o d t a r 

ta lm a  is  v a ló sz ín ű v é  te sz i, ho g y  m ásfo rm a  v e g y i i le te t k ép ez  b en n e , 

m e rt k ü lö n b e n  a  fe lg y ü jtö d é s  té n y e  v o ln a  n eh ezen  é rth e tő .
A m e n n y ile g e s  a n a ly s is  a lk a lm á v a l te rm é sz e tesen  ez a  k ü 

lö n b ség  a  ch em ia i le k ö tö ttsé g b e n  i r re le v á n s s á  v á l ik, m ive l az az 

egész sz e rv  te l je s  e lro n c so lá sa , e lszen esed ése  u tá n e j te t ik  m eg.

N em  n eh éz  m eg fe jten i a z t  a  lá tsz ó la g o s  e l le n tm o n d á st, m ely  

a  cso n tv e lő  a n a ly t ic e  ta lá l t  jo d m e n te ssé g e  és a  g ó rcsö v i k é p 

b en  m ég is  csa k  k im u ta th a tó  jo d ta r ta lo m  k ö z ö tt fen n áll. A  feh é r  

I cso n tv e lő  t .  i., m ik é n t az  ism e re te s , ig en  k e v é s  m a g v a t ta r ta lm a z , 

s íg y  a  q u a n t i ta t iv  e l já rá s  ezt az  ig en  k ev és jo d m en n y isé g e t 1 0 0  

g ra m m b a n  nem  k ép es k im u ta tn i. F e ltű n ő  a  k ö rö m  sz a rúá l lo m á n y á -  

n a k  n a g y  jo d ta r ta lm a . E r r e  nézv e  B o u re e t- te l m egegyezem .

1 E táb láza tb an  fog la lt v izsgá la to k  anyagáu l szo lg ált szerveket 
G enersich tan á r in tézetébő l Eeld inann ba rá to m tó l kap tam  ; fő nöknek  és 
assis tensnek  ő sz intén  köszönöm  szívességüket.
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Az em beri szerv ek  jo d ta r ta lm a  jó v a l m agasabb , m in t a 

bo rjú  szerveié. A p a jzsm irig y  több  m in t 9 -sz e r an n yi jo d o t t a r 

talm az, ha  4  egyén p a jzsm irig y én  végzett 7 m eg h a tá ro zásn ak  az 

á tlag szám át vesszük te k in te tb e . Ú gy lá tsz ik , hogy  a p a jzsm irig y  

jo d ta r ta lm a  a k o rra l  növeksz ik . A zonban ezen té te l b iztos m eg 

á l la p ítá sá ra  m ég so k k a l nagyobb  szám ú m eg h a tá ro zá sra  vo lna 

szükség. É rd e k es a m á jn ak  m agas jo d ta r ta lm a , to v áb bá  a  veséé, 

k ü lönösen  h a szám ba vesszük , hogy a b o r jú sze rv ek  közül ez 
u tób b in ak  igen  k icsiny  a jo d ta r ta lm a . E m beri bő r, haj és kö röm  
egym áshoz közel álló  m agas szám okat ad n ak . E llenben a gyom or 
9 -szer an n y i jo d o t ta r ta lm a z , m in t a vékonybé l felső  része.

H a v issza té rü n k  m ár m ost a cz ikkem  bevezetésében  h an 

g o z ta to tt tö re k v é se k re , következő kben  fo g la lh a tju k  ö -sze k ö v e t

k ez te tése in k e t : Minden szervben qualitative kimutathatjuk a jodot. 
T o v áb b á  a jo d ta r ta lo m  m enny iségének  m érésével a  szervek jódban 
való bő sége igen különböző nek mutatkozik. A p a jzsm irig y  jo d ta r 
ta lm a kü lönösen  em berben  m essze m eg h a lad ja  a  többi szerv ek é t 

és végül azok  az elméletek, a melyek a 'pajzsmirigy mű ködésére 

vonatkozólag abból indulnak ki, hogy kizárólagosan csak ebben a 
szervben van jód, meg nem állhatnak-

A napfiirdő knek a szervezet ném ely functiojára 
gyakoro lt hatása.

I r ta : Lenkei V ilm os D an i dr., fürdöorvos B.-A lmádiban.

A fé n y th e ra p iá t az a lka lm azás m ódja sz e r in t k é t rész re  

o sz th a tju k  : loca lis és á lta lán o s fé n y g y ó g y ítá sra . E zek  közü l m in d 

egy ik n ek  m ég k é t a lfa já t kü lön b ö zte th e tjü k  m e g : a positiv  és 
a n eg a tiv  fénykeze lést. A loca lis fén y g y ó g y ításn á l h asz n á lh a tu n k  

feh ér fé n y t (pos itiv  kezelés) v ag y  a színkép ném ely su g a ra it k i 
z á rh a t ju k  az a lk a lm azásb ó l (negativ  kezelés). U gyanezt teh e tjü k  

az egész te s te t érő  —  á lta lán o s —  fé n y g y ó g y ításn á l is. A n a p 

fü rdő k  m ind a négy  m ódon a lk a lm az h a tó k , de leg g y ak rab b an  

m égis a feh ér n ap fén y t a lka lm azzuk  és ez t is in k áb b á lta lán o san , 

m in t loca lisan . Észle léseim , a  m elyeke t a k ö v e tkezőkben  ism er
te te k , csak  az u tó b b i ra : az á lta lán o s positiv  n ap fürd ö k re  v o n a t
k oznak .

A loca lis  fé n y a lk a lm azáso k a t csak  n éh án y  év ó ta  h a sz n á l
já k  á lta lán o sab b an  a  g y ó g y ítá s ra  (pl. F insen-fé le  gyógym ód), de 

ennek  m égis m ár elég k i te r je d t  iroda lm a van . Az á lta lán o s fé n y 

g y ó g y ítás t o rvosilag  m ég k ev eset h aszn á lják , leg in káb b  m ég a 

v il lam os fén y fü rd ő k et a lk a lm a z z á k ; a n ap fü rd ö k e t a tudom ányos 
k ö rö k b e n  m ég k ev eset ism erik , m ert az o rvosiro da lo mban  m ég 

senk isem  fog la lkozo tt velük bő vebben .

Kisch (A llgem . T h e ra p ie , I I . 60 ) fe lem líti, hogy m ár Galenus I 

és u tá n a  Avicenna d icsé r té k  a n ap fén y n ek  a  b e teg ség ek re  g y a 
k o ro lt h a tá sá t. Klemperer (T h e rap ie  d. G egenw. 1 8 99 .) az t Ír ja , 

hogy  a  n ap fü rd ö k e t m ár a 18. század végén a lk a lm az ta  Loretti 
a tüdő vész ellen és Viliét a 19 . század elején n ap o n ta  több  ó ra i 
sü tkérezésse l á llító lag  1 4  nap a la t t  g y ó g y íto tt k i v ízkó ro sokat. 

Cavus sa já t m agát g y ó g y íto tta  k i n a p fü rd ő k k e l a b ú skom orságá

ból. Ú jabban  a n ap fü rd ö k e t Emmet (P h ilad e lp h ia ) és Snegireff 
(.Moskva) m éhvérzések  ellen a ján lják  és Giuseppe izü le tgyu ladások  
ellen a lkalm azza N á lu n k  a nem orvos Rikli-t ism erik , a  k i Vel- 
desben lé te s íte tt  i lynem ű  in téze le t, a m elyben  a n ap fü rd ö k e t m in 
den b e tegség  ellen a lka lm azza Otterhein is m eleg szószóló ja ezen 

g y ó g y íiásn ak . M indezek csak  th eo re tik u sa n  m ag y arázzák  a nap - 

fü rdő  h a tá sá t. E g y ik -m ás ik  em líti u g y an , hogy az érlö k és a 

nap fü rd ö  a la t t  szaporább  é? feszesebb lesz, hogy a testh ö m érsék  

em elked ik  (R ik li sze rin t 3 9 — 40° C .-ig  is felm egy), és hogy bő  
izzadás lép fel, hanem  ex ak t v izsgá lássa l egy ik  sem tám o g atja  
á l l í tá sá t. Á l la tk ísé r le tek e n  Ruber és Cramer m eg á llap íto tták , 
hogy hosszabb  sü tk érezés u tán  a te s t  höm érséke em elked ik , és 
hogy az e lp áro lg ás lényegesen  fokozódik .

Ú jabban  a ján lják  a n ap fü rd ő t scrophu losis, ch lo ro sis, ra c h i

tis , tiidövész, sco rbu t, ag g ság i g yengeség  ellen és id eg g y en g ék 

n ek , hosszabb  betegség u tán  lábadozóknak , m eg köszvényeseknek . 
A cu t szem bajoknál nem ta n á c so ljá k , de d icsér ik  a  chro n ik u s szem- 
b etegségek  ellen (sc le ritis , ir i t is , ch o rio id it is , re tin it is  stb.). Kisch 
sz e r in t a nap fü rd ő  az id eg ren d szer nagy fokú  izg a to ttság án á l, agy - 

b án ta lm ak n á l, heveny m eg betegedéseknél, kü lönösen az o ly an o k 

n á l, a m elyeknél az an y ag csere  k ó ro san  fokozódott (láz), nem

aján la to s, b ő rb a jo k n á l sem a já n l ja  a fehér in tensiv nap fény t. 

Esmarch az t m ond ja, hogy  a nap fény  bak térium ö lő  h a tá sá t a 

n ap fü rdöben  csak  cseké ly  fokban  h asz n á lh a tju k  k i. Lahmann 
sze rin t a  nap fü rd ö  o ly an o k n á l, k ik n e k  bő re  igen  é rzék en y , láztó l 

k isé r t  e ry th e m át hoz lé tre  ; ezen e ry th . so la re -t az u ltrav io le tt 

su g a ra k  okozzák. Wintern it z e ry th e m át g y ó g y íto tt vö rö sfényü  

n ap fü rd ő k k e l. (V ersam m l. d. baln . G esellsch . 1 9 0 2 .) E g y n éh án y  

m ás m u n k a közül, a m ely ezen k é rd é s t á lta lán o ssá g b an  tá rg y a l ja , 

legérdekesebb  Frankenhüuser-é (D as L ich t als K ra f t  u. seine 
W irk u n g e n  1 9 0 2 .), a k i m indazon edd ig  m eg á llap íto tt tö rv é n y e 
k e t közli, a m elyek  a fén y su g ár hő -, o p tik a i és vegy i h a tá sá ra  

v o n atk o zn ak  és rö v idesen  beszám o l m indazon v izsg á lato k ró l, a 

m elyek  a fénynek  a  szerves é le tre  eddig  k id e r í te t t  h a tá sá ró l 

szó lnak . M ivel a fü zetében  fe lso ro lt té te lek  közül igen sok a nap- 
fü rdök  h a tá sá n a k  is m ag y aráza tu l szolgál, felem lítem  a fo n to sab 

b a k a t : Egy an y a g  sem bocsá tja  á t  a fény t te ljesen  és egy sem 
o lyan , m ely (b izonyos v as tag sá g b an ) fén y t absolu te  nem bocsá tana 

á t m agán . T e h á t m inden a n y a g  nyel el va lam it fényből. Az 

an y a g b an  csak az e ln y e lt fény  fe jt k i en e rg iá t. A vé r ox yhae- 

m og lobin je (1 cm. v astag  ré teg b en ) l°/o os o lda tban az ib o ly a  suga
ra k a t  m ajdnem  m ind á tb o csá tja , a  zö ld és sá rg a  su g arak  egy 
ré szé t, a  v ö rö sek et ped ig  te ljesen  e ln ye lik . A re d uk á lt  haem oglo- 
b in n ak  hason ló o ld a ta  és ré te g e  az ib o ly a su g a ra k a t még jo b b an  
bocsá tja  á t, ső t m ég a v ö rö sek e t is, csak  a n a ra n c ssá rg á k a t 
nem . A vörös su g árb an  erő sebb  a  h ő h a tás , az ib o lyában  ped ig  a 

chem iai, de a z é rt valam enny i su g ár fe jt k i hő -, o p tik a i és vegyi 

h a tá s t. A kü lönféle  en e rg iák  közö tt a chem iai képes leg jobban és 

le g ta r tó sa b b a n  az an y ag b an  fe lha lm ozódn i s ezenk ívül áz összes 

en e rg iák  közül a leg co n een trá ltab b , m ert az an y a g  ebbő l tö b b et 
b ir  m agába fe lvenn i, m in t m ás eré lybö l. A z é rt v iszi az éle tben  a 

vegy i en e rg ia  a fő szerepet. A vegyi su g a ra k  könn y ebb en  h a tn a k  

á t  a  szöveteken , m in t a h ö su g arak . V a lam enny i szövet abso rbeá l 

v a lam it a fénybő l, csakhogy  nem m indegy ik  nyel el minden  színű  

s u g a ra t ;  az é rt nem  k e ll h in n ü n k , hogy  a fény  a  m ély sz ö v e te k 
ben m ár va lam enny i h a ték o n y  su g a rá t e lvesz te tte , m ert egyes 
sze rv ek  egészen elütő  vegy i je l leg g e l b írn a k  (pl. a m áj, az agy - 
velö), az ért va lósz in íi, hogy  a m élyen  fekvő  szervekbe is még 
d ire c t h a tású  su g a ra k  ju tn a k . E m ellett szó lna a n ap szú rás, 
m elyet úgy  lá tsz ik  csak  a fény  vegyi su g a ra i okoznak. E g y  és 

ugyanazon  su g á r m ég ugyanazon  a n y a g b an  is  kü lönböző reac- 

t ió k a t  hozhat lé tre , an n á l in k áb b  különböző  an y ag o kb an . V a la 

m enny i su g á r úgy  vegybom lást m in t vegy i ö sszekö tte tést hozha t 

lé tre . Ezen vá ltozások  nem a su g ár színétő l, hanem  az any ag tó l 

fü ggnek  (G raham -O tto , L eh rb . d. C h em ie ; K a y se r, L ehrb . d . 
S p ectra lan a ly se). M agasabb  te m p e ra tu rá k  a fény vegyi l ia 'á sá t 

fokozzák. A fény  chem iai h a tá sa  eg y rész t abban  n y ilv án u l, hogy 

a só k a t elem eire  vagy  io n o k ra  bo n tja  és igy  ezek in s ta tu  n a s 
cendi m ű ködnek . A fény elő seg íti a ch lo rn ak  és az élenynek  egye
sü lését a ca rb o n n a l és hyd ro g en n e l. A szövetek érzék en y ek  a fény 
irá n t, te h á t re a g á ln a k  reá . A fény a  sze rv ezetet m ásnem ű  in g e

re k  i rá n t  érzékenyebbé tesz i. A fény rő l á l ta lá b a n  ki van  m u ta tva , 

hogy  az an y a g c se ré t fo k o z z a : k iv á g o tt izm ok, g en y sejtek , a vese, 

a m áj, az agyve lö  s tb ., tö bb  szén sav a t p ro d u k á ln a k , több é leny t 
fo g y asz tan ak  el (h a  se jtje ik  még é le tképesek ), ha a fény ő ket 
é r i, m in t ha sö té tben  v an n ak . Ez a kü lönbség  úgy  a rá n y l ik  eg y 
m áshoz, m in t 1 77  a 100-h oz (M oleschott és F ub in i). A fény ezen 

h a tá sá t a se jte k re  g y ak o ro lja , nem a szö v e tn ed v ek re (Q uincke). 

A vö rö s és kék  su g a ra k  a  b ék aem b ry ó k  fe jlő dését h á trá l ta t já k , 

a fehér fény  ped ig  fokozza. M ás á l la to k ró l, p l. a galam bok ró l, 

k i van m utatva, hogy tá p lá lé k  né lk ü l h am aráb b  p u sz tu ln a k  el, 
ha fény  ér i ő k e t, m in th a  sö té tben  v an n a k  : a tes tü kb en  re n d e lk e 
zésre  álló  tá p a n y a g  te h á t a  fény á lta l g y o rsab b an  hasz n á lta tik  
fel. M indezen hatáso k  a  fény  in ten s itásáv a l fokozódnak  (Schnetz- 
le r , B ec la rd . Y oungk  M ég p u sz tán  a szem be hato ló  fén y re  is k i 

van  m u ta tv a  az, hogy  a fény  az an y ag cseré t fo k o z za : te h á t 

táv o lh a tás  is m u ta tk o z ik  (P la ten , M oleschott, Fub ini) . A bő rön á t 

való h a  á s t  m u ta tja  az is, hogy á l la to k  a sö té tben  jo b b an  híznak . 
A fény vérbő séget hoz lé tre  a b ő rb en , tú l sok fény e ry th e m át, gyula- 
d á s t, ső t ex suda tió t és n ek ro s is t is okozhat. A fény a  vér haem oglobin- 
j á r a  h a t, m ert a p igm entatio  a  bő rben a haem oglobinból ered  ; 

ezt a fén y h a tás  és nem a hő  okozza. A haem oglob in  speetrum a 

az t m u ta tja , hogy  ab b an  az u ltrav io le tt su g a ra k  egy része is
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ab so rb eá ló d ik  (R ollet). H a a  haem og lob in t m egv ilág ítju k , a k k o r  az 

g y o rsa b b an  ad ja  á t  é le n y é t ; fényben  te b á t a  haem og lob in  m ű 

ködése fokozódik . A fén y n ek  a haem og lob inképzödésre s ie tte tő  
h a tá sa  van  (T izzoni és F ile ti) . A légzés a fényben  m élyebb. Ism e
re te s  az a jó  h a tás , a  m elyet a fény  a p sy ch e re  g y a k o r o l ; v i
szon t tú lso k á  ta r tó  és tú lerös fény  izg a tja  az id egre n d sze rt. A 

tró p u so k b an  m ég psych o siso k at is lá tta k  fe llépn i, ha  a nap  h e te 

ken  á t  fo ly ton  in ten s iv en  sü tö tt.

M indezek igen becses és érd ek es a d a to k , de ezek tö bb n y ire  
csak a  fény re  á lta lá b a n  vonatkoznak  és h a  ném ely  helyen  u ta l

n ak  is a nap ftirdö re v ag y  a d irec t n ap fény re , ez m ind ig  csak  
á lta lán o sa n  tö r té n ik . A concre tebb  ad a to k  ped ig  legin k áb b  csak 
egyes k iv á g o tt szö v e trészek re  vonatk o zn ak  v ag y  á l latk ísé r le te k en  
a lap u ln a k .

Nem csoda teh á t, h a  az o rvosiro da lom ban  az a felfogás 

u ra lk o d ik , hogy az á lta lán o s fé n y th e ra p ia , fő leg a n ap fü rd ö k  

h a tása , leg fe ljebbb  n éh án y  loca lis b a jná l van  m egá llap ítva , és 

hogy a n ap fü rdök  h a tá sá ró l, m elyet azok az egész szervezetre  
g y ak o ro ln a k , m ég k ev eset tu d u n k .

E z é r t  h a tá ro z ta m  el, h o g y  a  n a p fü rd ő k rő l  p o s it iv  és ré s z 

le te s  a d a to k a t  fo g o k  g y ű j te n i , h o g y  a  n a p s u g á r  h a tás á t  e lső  so rb a n  

b io ló g ia i szem p o n tb ó l fogom  m eg fig ye ln i. E zen  c o n c re t b io ló g ia i 

a la p o n  a z u tá n  m e g íté lh e t jü k  a n a p fü rd ő n e k  ú g y  az e gy es s z e r 

v e k re , m in t  az  egész  s z e rv e z e tre  g y a k o ro l t  h a tá s á t . M o stan i ész 

le lése im  m ég  nem  ö le l ik  fel a  n a p fü rd ö n e k  összes h atá s a i t ,  m e r t 

c sa k  a z t f ig y e ltem  m eg , m ik ép en  v á lto z ik  a  n a p fü rd ö k ö v e tk e z 

té b e n  a  vérelosztódás, a  közérzet, az  érlökés, a test hömérséke és 

súlya és a  vörös és feliér vér sejtek mennyisége.
S ok  m ás i r á n y b a n  (p l. légzés, k iv á la sz tá s , tá p lá lk oz á s  s tb .)  

m ég k i k e l len e  ezen  v iz sg á la to k a t te r je s z te n i ,  h o g y a  n a p fü rd ö  

o k o z ta  v á l to z á so k ró l  te l je s  k é p e t n y e r jü n k , de  m á r ezen  a d a to k  

is  so k  i r á n y b a n  n y ú j ta n a k  fe lv i lá g o s ítá s t és m ár ezek b ő l is  le h e t 

ném i g y a k o r la t i  k ö v e tk e z te té s e k e t v o n n i.

M ie lő tt az a d a to k a t közölném , szükségesnek  ta rto m , hogy  

rö v id en  vázoljam , m iképen  h a sz n á lták  azok , k ik n ek  ad a ta it  i tt 

fe lsoro lom , a nap fü rd ő k et. A lm ádiban  a n ap fü rd ö k  szám ára  a 
ba la to n i uszoda férfi és nő i o ldalán  egy -egy  k ö rü lbe lü l 10 m. 

hosszú és 5  m. széles hely iség  épü lt, en nek  északi o ld a lá t egy 
3 ‘/2 m eteres, többi o ld a lá t ped ig  2’ / 2  m eteres fa l h a tá ro l ja . A 
h e ly iség  hossztenge lye észak tó l dé lnek  feksz ik . A déli részen  

v an n a k  az ö ltöző  fü lk ék  és ezek m ellett egy k isebb z á r t  h e ly i

ség zu h a n y n y a l, a m ely v izét egy a tető n e lh e ly eze tt, a n a p 

su g a ra k n a k  k i te tt  v íz tartó bó l n y er i, ú g y  hogy ennek v ize a 
B a la tonéná l ren d esen  3 — 5° C .-sal m elegebb. Az utóbb em líte tt 
he ly iségben  m ég m ás v íz ta r tó k  is v an n ak , a  m elyekben  szükség 

ese té re  ( in g er lék en y  idegze tű  betegek  szám ára) m eleg v izet t a r 

tu n k . Ezen hely iségbő l egy közvetlen lépcső  vezet a B ala tonba, 

azok  szám ára , a k ik  m ég fü rdésse l is h ü tik  m ag u k a t a  nap fü rdö  

u tán . A  nap ftird öhe ly iségben  k e le t-n y u g a ti i rá n y b a n egym ástó l 

kö rü lb e lü l 2  m eter táv o lságban  70  cm. m agas és 3 0  cm. széles 
p ad o k  v an n a k  fe lá llítv a , a m elyeknek  a nap  felé eső szé lérő l 
5 0  cm. széles sö té tzö ld  fü ggöny  lóg le. Ezen padok  és a függöny  
a r r a  va lók , hogy a  fe lfeszíte tt pokróczon fekvő knek a fe jük  á r 

n y ék b an  leg'yen. A fe je t ese te inkben  sohasem  te ttü k k i a verö fény - 

n ek , hanem  ellenkező leg  az t —  legalább  az első  n ap fü rdök  

a la tt  —  vízbe á z ta to tt  f i irdöka lappa l hüsen ta r to t tu k . Ig az, hogy 
ese te in k  közül so k an  késő bb en n ek  e lh ag y á sá t k é r té k, m ert a r ró l 
győ ző d tek  m eg, hogy fe jhü tés né lk ü l is jó l é rz ik  m agukat. I ly e 
nekné l ez t késő bb el is  h a g y tu k , csak  azoknál rag aszk o d tam  
ahhoz, hogy  fejük  hüsen  ta r ta ssá k , a  k ik n é l ez t betegségük  m ia tt 

in d ik á ltn a k  ta r to t ta m ; ez u tó b b iak n á l a  fe je t alaposabb  h ű tés 

czéljából g y a k ra n  v á lto z ta to tt v izes tu rb á n n a l b o rog a ttu k .

A nap fü rdö  1. szakasza , az ú. n. szabad  sü tte tés a la tt, egy 
k is k ö té n y k é t k ivéve, az egész te s t  van a  n a p su g a rak n a k  k itéve, 
csak  a  fej m arad  á rn y ék b an . N ém elyek i ly en k o r színes n ap fu rd ö t 
h a sz n á ln a k , a m elynél a  te s t fölé h e lyezett, b am b u szá llv án y ra  
b o ríto tt, vörös vagy  k ék  á tte tsző  szöveten szű rő d ik á t a nap fény . 

Ilyen  e se te k e t az eg yön tetű ség  k ed v éért ezen v izsgála to khoz nem 

haszn á ltam . A szabad  sü tte tés  a la t t  kö rü lbe lü l 5  p ercze n k én t fu  
fo rd u la to t tév e  successive az egész tes t fe lü le té t teszsz iik  k i a 
n a p su g a ra k n a k . E g y esek n é l a nap fü rd ö  a szabad  sü ttetés  végével 
befejező d ik , m ások  m eg ezu tán még egy ú. n . g ra e fe nb e rg i "pok-

róczba (vagy  száraz  lepedő be és pok ró czba) pó lyázva tovább  fek iisz- 

nek a  napon. Ez a nap fü rdö  II . szakasza, a  m elyet a k ö v e tk e 

ző kben „b ep ó ly ázo tt sü t te té s11-se i je lzek , szem ben a I. szak asz

beli „ szabad  s ü t te té s “ -sel. A pokróczon a n a p su g a rak  igen  jó l  
h a tn a k  á t : egy ré te g  pokrócz a la t t  a  k i te t t  fén y k ép m ásoló 
p a p ír  g y o rsab b an  b arnu l m eg, m in t az á rn y é k b a n .

A tu la jdonképen i nap fü rdö  a  szabad  sü tte tésse l, i l le tv e  a 

a bepó lyázo tt sü tte tésse l véget é r , de a leg többb  esetben  ezu tán  

m ég, m in t a  nap fü rdö  I I I . és u to lsó szak a, a lehű lés k ö v e tk ez ik . 

E nnél a  te s te t  fokozatosan  le h ű tjü k . K é n y esek e t és in g e r lé k e 
n y eb b ek e t langyos lem osással és ezután  esetleg  m ég hű vös 
zu h a n y n y a l, a kevésbbé k én y e sek e t és ed z e tteb b ek e t m in d já r t 
a zu h an y n y a l és u tá n a  fü rdésse l (a B a la tonban ) h ü tjü k  le. A 
B a la tonban  csak 5  percz ig , igen m eleg víznél legfe ljebb  10 

p e rcz ig  enged jü k  m eg a fü rd ést. E se te in k e t csak azokból v á lo 

g a ttam  k i, a k ik  a  nap fü rdő  u tán  a  B a ta to n b an  is fiirö d tek , 
csak  a  v é rse jtek  szám lá lásánál h ag y tam  el n éh á n y  esetné l a l e 

h ű tés t (jelzi a m egfelelő  ro v a tb a n  a „ — “ h ián y je l) , hogy lá t 

hassam , gy ak o ro l-e  a nap fü rd ő  u tán  a leh ű tés is m ég va lam elyes 
h a tá s t  a v é rse jtek  m enny iségére. A leh ű tésné l m ind ig  a r ra  ü g y e l
tü n k , hogy  m indenk i első  so rban  a fe jét liü tse le alaposan . Az 
egyön te tű  m eg ítélés szem pontjábó l azokat is m ellő ztem  ezen m eg

f igyeléseknél, a  k ik n é l a  fejen k ivü l még m ás te s tré sz t is k e l le tt  

a  nap fü rdö  a la tt  rá b o r í to t t  szá raz  vagy  v izes ru h á va l a  n ap su g a

ra k  ellen véden i v ag y  hű vösen  ta r ta n i.

* * *

M int á lta lán o s je len ség ek e t a  nap fü rd ö  a la tt  a  kö vetkező - 

k é t ész le ltem : a bő r a n ap fén y n ek  k i te t t  he ly ek en  már l — 2 
perez  m ú lva h a lv án y ság áb ó l veszít és rózsaszínű bb  lesz. Ez fő leg 

a szabad  sü tte tés  a la tt, de a bepó lyázo tt sü tte tés  idején is ész le l
hető . H a az ille tő  tes tfe lü le te t a nap tó l e lfo rd ítju k , a k k o r  a bő r 
ezen h e ly ek en  lassan  ism ét e lh a lványod ik . A k ö z tak aró  a n a p 

sü tö tte  részeken  k issé n y irk o s, o ly an o k n á l, a  k ik  kön n y en  k i 

izzad n ak , egészen  nedves is  le s z ; a  nap tó l nem  sü tötte  h e ly ek en , 

ha  ezek n incsenek  esetleges lég áram lásn ak  k itév e  v ag y  k ü lö n ö 

sen , h a  m ás testrészsze l é r in tk e zn ek  (p l. a  fej, m ely  a  fü ggöny  
m ögött védve v an , a h ó n a ljak , a ezombok köze és a pokróczon 
fekvő  részek ), a v e re jték  n ag y  cseppekben  g y ű lik  össze, ső t n ém e

ly ik n é l o ly  bő , hogy  lecsurog. E gyes tes trész ek , p l. a vég tag o k  
és fő leg az a lszár és a láb a lig  izzad n ak  k i, ném elyeknél egé

szen szárazon m ara d n ak . Ezen he lyeken  a bő r kevésbbé is p iro 

sod ik  k i. A tes t felső  része i, fő leg a fej és a  tö rzs, legerő sebben  

szok tak  izzadni.
A bő r k ip iro so d ása  és az izzadás u g y an eg y  idő ben v ett 

n ap fü rd ő n é l is  ném ely  ese tné l fe ltű nő en  in ten s iv eb b, m in t m ásnál. 

V an o lyan  is, a  k in é l ezen je len ség ek  az első  n ap fürdő k  a la t t  

csak  nagyon  cseké ly  fokban  m u tatkoznak . M ások m eg minden 

alkalom m al és m ár az első  nap fiird öben  is fe ltű nő en k ip iro so d n ak  

és bő ven izzadnak . P l. a 2 0 . és 2 7 . ese tn é l a  bepó ly ázás u tán  
az i l le tő k  nedves kö rv o n a la i a  pad lón  t isz tá n  .vo ltak  k ivehető k , 
a fe lak asz to tt pok ró czbó l ped ig  a szó szoros érte lmében  csu rg ó it 
a víz, ú g y  hogy  a la t ta  egész tócsa képző dött.

Jó  nap fü rd öben , h a  szellő  a  b ő rt le nem h ű ti, id ő n kén t 

gyengéden  szu rká ló , fo rró  —  de nem k e llem etlen  —  érzés fu t 

vég ig  a te s t azon részén , a  m elyet a n ap fén y  ér, a bő r k ip iro 
sodása kü lönösen  i ly en k o r lá th a tó  jó l. H a a tes t egyes ré sze it nem 
egyen lő  id e ig  sü tte tjü k , a k k o r  azon h e ly ek en , a  m elyeke t tovább  
te ttü n k  k i a v e rő fén y n ek , a nap fü rd ö  u tán  ta r tó sab b a  vérbő ség , 
a m it a ta r tó sab b  m elegérzés is e lá ru l. Az egyes részek  h y p er- 

aem iá ja  még u tó lagos lehű tés, te h á t in tensivebb  h ideg  in g erek  

né lk ü l is, 1k— 2 ó ra  hossza t is  észle lhető  a  n ap fü rd ö  u tán . A 

v éráram  ezen tlux io já t még fokozhatjuk , h a  a  leh ű tésn é l egyes 
tes trész ek e t kevésbbé h ü tü n k  le. Ez kü lönösen ke llem etlen , ha  a 
fe jet nem locsoljuk  elég ide ig , m ert a k k o r  a nap fü rdö  u tán  vér- 
tó d u lás t é rzü n k  a fejben. Az o lyanok  pedig, a k ik n ek  agyanaem ia  
k ö vetkez tében  fá jn i szo k o tt a fe jtik , i ly en k o r igen jó l  é rz ik  m agu

k a t, m ert a fe jfá jásuk  tö b b n y ire  az egész n ap ra , sőt hosszabb 

idő re  is m egszű n t. H a egész n ap fü rdő né l egyes ré szek e t könnyen  
befedünk , a k k o r  ezen ré szek en  a bő r kevésbbé p iro sod ik  k i, 
ső t a z o k a t nedves b o ro g a tássa l anaem ikussá is  teh e tjü k .

Az első  n ap fü rd ő k  u tán  tö b b n y ire  k isfokú b ág y ad tság

*
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m u ta tk o z ik , m ely n éh a  esté iig  is e l ta r t.  Ism ételt nap fü rd ö k  u tán  

az é tv ág y  ja v u l  és —  h a  csak  v a lak i tú lozva nem h asz n á lja  a 
n ap f iird ö t —  b á g y a d tsá g  m ár nem  m u ta tk o z ik , ső t in káb b  k e lle 
mes fr iss  érzésnek  ad h e lyet. Á lta láb an  a g y en g ék n él és so v á
n y ak n á l ink áb b  csak  a szabad  s i itte té s  m u ta to tt kellem es jó  

h a tá s t, a b epó lyázo tt s i i tte té s  m ár k issé k im eríte tte  ő k e t, m ég 

a k k o r is, h a  e m ia tt a  nap fü rd ö  összes ta r ta m a  nem vo lt hosz- 

szabb . E zé rt a b epó lyázo tt sü tte té s t leg inkább  csak azoknál a lk a l
m aztuk , a k ik n é l bő  izza d ást a k a r tu n k  e lérn i. A g y en g ék n é l és izgé- 
k o n y ak n á l a b epó lyázo tt s iitte tés e lh ag y á sán  k ívü l még azza l is 

e n y h íte ttü k  a  nap fiird ö t, hogy  v e lük  a dé le lő tt k o ráb b i szakában  

v é te ttü k  az t, a m ikor a  n ap fén y  m ég gyen gébb , és hogy  ő ket a 

n ap fü rd ö h e ly iség  azon részén  fe k te ttü k  le, a  m elyet az északi 

fa lró l v isszav e rt su g a rak  m ár kevésbbé é rn ek . T erm észetes, hogy 

a  n ap fü rd ö  em líte tt h a tá s a ira  az is befo ly ássa l vo lt, hogy  m enny i 
ide ig  feküd t az i l le tő  a napon.

(F o ly ta tása  köve tk ez ik .)

Közlemény a székesfő városi jobbparii szegényházból.

A m unka és nyugalom  szerepe a szívbetegek thera-
piájában.

I r ta  : T a u s z k  F erenez d r., egy etem i m agán tanár.

(Vége.)

A szívk im élés elm éle tének  érte lm ezése szo rosan összefügg a 

szív m u n k aere jén ek  kérdéséve l, a m in t az t az erö en erg ia  a lap ján  

Borelli, Passavant, Hales, Joung, Poisseville, Volkmann és Don- 
ders, Zuntz és Tigerstedt, Fuchs, Du Bois Beymond, de m indenek 
fe le tt Lewy e lm életi és k ísé r le t i  ad a to k  k ap csán  m eg á llap íto tták .
E tá rg y ró l m ár egy m ásik  dolgozatom ban bő vebben m egem lékez

tem  és csak  ism étlésül hozom fel a kö v etk ező k et. Lewy sze r in t 

a  ba l gyo ra rocs egy systo le  a lka lm áva l O 'l 3 5 6 9 6  kgm.-m . m u n k át 

végez, a jo b b  gyom rocs ped ig  0 -0 0 4 5 3 8  kgm .-m .-t. A jo b b  p itv a r  egy 
összehúzódás a lk a lm áv a l k i fe j te tt  m u n k á ja  0 '0 0 6 3 5  kgm .-m ., a 

b a l p i tv a r  m u n k á já t u g y an csak  0 '0 ü 6 3 5  kgm .-m .-n ek  mondja. Az 1 
egész szív  m u n k á ja  ezen ad a to k  összegezése u tá n  :

1 systo le  a lk a lm áv a l 0 '1 9 3 7 8  kgm .-m .
1 ó ra  a la t t  8 1 5  „

1 nap  a la t t  2 0 .0 0 0  „

A sz ívnek 1 ó ra i 8 1 5  kgm . m. m unkájábó l 7 8 5  kgm .-m  

kell az egész ed éu y ren d szerb en  u ra lk o d ó  ak ad á ly o k  leküzdésére 

és 57 kgm .-m . a r ra , hogy  a szív a v é r t a szivén m agán á th a j t 
hassa . Az a k a ra tla g o s  izom zat m unkaképessége, a m int Zuntz 
ca lo r iaszám ítása ibó l k itű n ik , az ért k isebb, m in t a szívé, m ert a 
szükséges tá p an y a g  hosszabb  idő n  á t be nem vezethető . A tes t 

á lta l feldo lgozandó tá p a n y a g  épen a nap i 3 0 0 ,0 0 0  kgm .-m  m u n k a i 

te ljes ítésére  elegendő . E nnél nagyobb  m unkához nagyobb  tá p 

an yag fe lvé te l szükséges, m ire  azonban  hosszabb idő n á t a  gyom or 
és bél nem képes (Lew y).

A dolgozó em ber szív izm a és a k a ra tla g o s  izom zatú e gy ü t

tesen  n ap o n ta  3 4 5 ,0 0 0  kgm .-m . m u n k át te ljesít. A táp lá lék b a n  

b evezete tt en e rg ia  75°/o-a izom m unkára  lesz fo rd ítva  és a sz e r

vezet ép m ű ködése szem pontjából fontos, hogy a táp lá lék b ev ite l 
ném i m egszo rítása vagy  h ián y o s fe lsz ívódása m ár az t e red 
m ényez i, hogy nem áll elegendő  en e rg ia  az izom zat ren d e lk ezésére . 
H a a testizom zat h ián y o s táp fe lvéte lné l vagy  fe ldo lgozásnál m égis 

m u n k á ra  lesz k én y szerítv e  és a  te s t k o r lá to lt ta r talé k a n y a g a i 

k im erü ltek , ú gy  szükségképen  szenved  a  szívhez ju tó energ ia , 

m elynek  m unkaképessége ezek u tán  csö k k en t és a  szív ilyen 
kö rü lm ények  közö tt a  né lkü lözhete tlen  m u n k á t sa já t a n y a g án ak  
ro v á sá ra  eszközli. A szívizom és a k a ra tlag o s  izom zat eg y ü ttes 
m unká ja , m in t te h á t Lewg k im u ta tja , egy  állandó  szám. H a a 

szív m unká ja  nagyobbod ik  —  ak ad á ly  esetén  — , a  táp lá lékbó l 

n y e r t  en e rg ia  á llan d ó ság a  m elle tt csökken az a k a ra tla g o s  izom zat 

ren d e lk ezésére  álló m unkarész, v agy is v é rk e r in g és i ak ad á ly ly a l 

b író  em berné l csö k k en t a n n a k  kü lső  m unkaképessége. Á llandó 
en e rg iak ész le t m ellett a  szív  m unk ak ép esség e csak  az a k a ra tlag o s  
izomzat m unkaképességének  ro v á sá ra  és az a k a ra tlag os  izom zat 
m u n k á ja  a szívizom  m unkak ép esség én ek  ro v á sá ra  n ag y ob b íth a tó .

A szívizom m unká ja  n ag y o b b íth a tó  —- m indig  á llandó  energ ia- 

kész le te t fe lté te lezve — az a k a ra t la g o s  izom zat m u nk á ján ak  raeg-

k im élése á lta l. íg y , ha  kü lső  m unka eg y á lta lá n  nem vég ezte tik , 

úgy  Lewy e lm életi fe ltevései a lap já n  a szív egyedül v égezhet 
o lyan  m u n k át, m elyet ren d es kö rü lm én y ek  közö tt a  szívizom és 
ak a ra tlag o s izom zat eg yü ttesen  végez, te h á t nap i 3 ±5 ,0 0 0  k g m .- 
m. m u n k á t, te h á t 7 '7 -sz e r o ly  n ag y o t m in t ren d esen . Ez e lm é le ti

leg a  s zív  á lta l te ljes íth e tő  m unka m axim um a, m elynél n ag y o b 

b a t végezn i abso lu te  kép te len . Ezen tú l az é le t lehete tlen .

B izonyos, hogy  az i t t  k i fe j te tt  té te lek  ad a ta i, k ivá lt  a  mi 
a szá m é rték e t il le ti, m ég ném i v á lto záso k o n  fognak  keresz tü lm en n i, 
a m in t ez m ár ez id e ig  is tö r tén t. B izonyos az is, hogy  ezen 

szám ítások  nem m en tek  h ib ák tó l. íg y  nem  szám ítanak  a légzéssel. 

De leg y en ek  e h ib ák  k isebbek  v ag y  n ag y o b b a k , a bennök  fog

la lt a ran y ig azsá g  m egdöntve nem lesz, a m íg Borelli és Mayer 
Hóhért Julius té te le i érvényben  lesznek.

És ha  a  p h y s ik a  tételeibő l levon t a d a to k a t a  g y a k o rla t
ban a lka lm azn i a k a r ju k , a  k övetendő  irá n y  önm agából fo ly ik .

Szív izom bajnál vagy  b il len ty ü b án ta lo m n á l a szív m u nk á ja  fo

kozódik  és a norm ális  v iszonyok  k ö zö tt re á  háram ló  en e rg iáv a l be 

nem éri. A szív ré szé re  k ö v e te lt tö bb le t a tes t több i energ ia- 

szükség le tének  ro v á sá ra  tö r té n ik . M inél tö b b et követe l a szív  a 
m aga részére  az en e rg iak ész le tb ő l, an n á l kevesebb marad  a tö rzs 
izom zatúra. T e ljes nyugalom nál az összes en e rg iak ész le t a szív 
re n d e lk ezésére  áll, v ag y is  m ax im um ban 3 4 5 ,0 0 0  kgm .-m . A tá p 

lá lék b ev ite l fokozódása á lta l a ren d e lk ezé sre  álló  en erg iak ész le t 

csak  fix h a tá r ig  növelhe tő  és csak is  m érsék e lten . Az is b izonyos, 

hogy  a szív  an n y iv a l in k áb b  lesz képes több  e n e rg iát szabaddá 

ten n i, m inél ink áb b  h y p e r tro p h iz á l az izom zata. És h a  a szív 
ta rta lé k e re jé v e l a nagyobb  kö v ete lm én y ek n ek  e le in te h y p e r tro p h ia  
né lk ü l tesz eleget, csak h am ar a szív izom zat tú lten gése következ ik  
be. E k k o r m ár a  szív izom zatban  o lyan  m ásod lagos elvá ltozások  
fe jlő dnek  lassan k é n t ki, m elyek a h y p e r tro p h iá v a l já ró  elő nyöket 

hosszú idő re  állandósu ln i nem enged ik . Szív izom gyengeségben, v ag y  

annak  h a tá rá n  levő  ese tek b en  a szerv ezet en e rg iak ész le tén ek  m eg 

felelő  e losztása á lta l kell a szív  m ű ködésének  épségben  ta r tá sá ró l  
g o n d o sk o d n i; i t t ,  a  m in t ú jbó l hangsú lyozn i k ívánom, a  szívizom 

m ech an o th erap eu tik u s e rö sb ítésé t czélzó e l já ráso k  a m ár em líte tt 
okokból lehete tlenek . A szív m ű ködésének  épségéhez kö v ete lt 
en e rg ia tö b b le te t a tö rzs izom zatának  nyug a lo m b a h o za ta la  á lta l 
te rem tjü k  elő . E lm életileg  sz ívgyengeség  esete iben  te h á t a  beteg  

fe lté tlen  nyugalom ba hozandó, hogy  ek k o r a te s t  egész energ ia - 

kész le te  a szív  re n d e lk ezésére  álljon ,

Az elm élet és g y a k o r la t azonban i t t  nem  fedezik  eg ym ást 

te ljesen , a  m ire , az t hiszem , g y ak o r la táb ó l m indenki ^könnyen 
ta lá l  p é ld ák a t, és így  csak  néh án y  szem betű nő bb eset fe lem lítésére 
szorítkozom  :

L  I., 72  éves, szegényház i ápo lt. K iá l lo tt b etegségek  közül 

tü d ő g y u llad ást, és á l ta la  köze lebbrő l meg nem  nevezhető  több 

lázas b e tegséget em lít. B ő r redökbe szedhető . K ö rn yi li te rek  
k a n y a rg ó s  le fu tású ak , fa luk  rig id . P u lsus szám a p erczen k én t 6 4 , 

cseké ly  a rh y th m iáv a l. Szívcsúcslökés k issé k ih e ly ezett. T ü d ő h a tá ro k  
je le n té k e n y e n  tá g u lta k . A o rta  h an g ja i tom pák , m eg nyú ltak . Tüdő k  

fe le tt é rd es sejtes be-, m egnyú lt k ilégzés. V ize le tben  idegen a lk a t 
rész nem  volt.

Ezen k ife jezett en d o a rte r i i t ik u s , de kü lönben  is  m inden 
func tio  te k in te té b e n  ép egyénnél egy m ás, m ár közö lt k ísé r le ti 
so ro zat a lka lm áva l fog la lkoztam . E k k o r k é tség te le n nti l k i tű n t, 

hogy a szív  m unkaere je  a rendes v iszonyok  közö tt felm erülő  

ak ad á ly o k  leküzdésére  képes, de nagyobb  izom m unka te ljesítéséve l 

a  szívm ű ködés elég te len  lesz és az elő bb compenzált. szív  incom- 
pen zá lt s tád ium ba ju t. (L ásd  a  táb lá t.)

A já rá s  a lka lm áva l k i fe j te tt  m u n k á ra  a re n d e s  v iszonyokat

fe l tü n te tő-------  h ir te len  fe lem elked ik  és á llandóan  kettő  fe le tt
N a Cl

van , a  m it az edd ig i ta p a sz ta la to k  sze rin t k i nem elég ítő  sz ív 

m ű ködés je lé n e k  k e ll be tudn i. Á p rilis  3 -d ik án  nyugalom , m elynek

m egfe lelö leg az á p r il is  4 -d ik én  fe ltü n te te tt  é r té k  a
N a Cl

esését

m u tatja .
Ezen egyén m ég hónapokon  keresz tü l vo lt m egfigyelésem  

a la tt ,  m ind ig  ugyanazon  á llapo tban . N yugod t, lassú , egyenle tes 

m ozgásaitó l k isé r t  éle tm ód ja  m ellett az ind iv iduum  á llandóan
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com penzált á llap o tb an  v o lt és szive az ép vagy  h y p er tro p h ik u s  
szívtő l abban  különbözö tt, hogy  k ttlm unka te ljes ítésére  re n d e l

kező  ta r ta lé k e re je  fe le tte  cseké lynek  vo lt tek in tend ő .
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111/29. 1750 1018 1-21 0'70 13-3 1-59 34 5 0-64

III/3C. 1760 1018 P25 0-70 12-25 1-78 35-6 0-67
111/31. 2000 1023 .1-89 0-81 16-2 2-33 61-6 1 02
IV/1. 1750 1021 1-98 0-87 15-22 2-27 55'3 107
1V/2. 1500 1021 1-82 0 9 1 3'65 2 00 44-6 0-95
IV /3. 1200 1024 2 05 0-98 10-76 2 09 4 01 1T 0
1V/4. 2000 1020 1*75 0 97 19-4 1-80 57-0 0-94

Ezen ind iv iduum  eme s ta tio n a e r jó  á llap o táb an  elcsúsz ik  és 
jo b b  láb fe jén  erő s to rs ió t szenved, m ely m ia tt já rni eg y á lta lá n  
k ép te len  és az add ig  já ró  em bert a szegényház kó rház i o sz tá ly án  

vo ltam  k é n y te le n  elhe lyezn i. Az első  3 — 4  n ap ig  sub jectiv  érzés 

jó  és a b e teg  a m ozgásnál je len tk ező  heves láb fá jdalm ai m ia tt 

csaknem  á llan d ó an  ac tiv  hátfekvésben  m arad . Az 5. nap tó l kezdve 

b e teg  d y spnoérö l p anaszkod ik , m ely m ind inkább  fokozódik . F e k 
vésének  10 . n ap ján  arcz , u jjvégek  cy an o tik u sak , szív  erő sebben  
tá g u lt ,  alsó  vég tagokon  oedem a V izeletben bö fehérje . P u lsus 
szap o ra , k ics in y . M indezen tü n e tek  az a lk a lm azo tt ca rd iacum ok  

d ac zá ra  foko zódnak  és b eteg  ág y b an  fekvésének  2 2 . nap ján  sú lyos 

incom pensa tiós tü n e tek  közö tt sz ívgyengeség  jelei közö tt e lha lt.

B. L ., 5 8  éves, szegényház i ápo lt. A ze lő tt szölöm unkás 

volt. K iá l lo tt betegségek  közül több  Ízben k iú ju ló  sok izü le ti csúz t 
em lít. M unkáná l szívdobogás, nehézlégzés je len tk ezése  m ia tt 
n y e r t  a szegényházban  elhelyezést. F e lv é te ln é l a m agas te rm etű , 

elég jó l fe jle tt és tá p lá l t  betegnél k ö rn y i ü te rek  k an y a rg ó s  le- 

fu tá sú a k , ü té r lö k é s peczkelö , szám a p e rczk é n t 8 4 . Hasban  re s is 

te n t ia  n incs. Szívcsúcslökés 5  —6. bo rd a közö tt, a b im bóvonalon 

k ív ü l, k ö rü l i r t ,  emelő . T ü d ő h a tá ro k  egy b o rd áv a l m élyebbre te r 
je d n e k . S zív tom pu la t ba l felé je len ték en y en  m egnagyobbodo tt. 
Sz í v c s ú c s és jo b b  gyom rocs fe le tt g y en g e sy sto lik u s és d iastolik us 
zö re j, m ely  punc tum  m axim um át a m anub rium  ste rn i fele tt é r i el. 

V ize le tben  idegen  a lk a trész  nem fo g la lta tik . D ia g n os is : Insuff. 

va lvu l. sém ii un. a o r ta e  c. a sp e r i ta te  ostii a r te r io s i sin . Endo- 

a r te r i i t is .
E zen  á llap o tb an  á llo tt beteg  k ö rü lb e lü l három  éven á t m eg

figyelésem  a la tt ,  m elyben  a  szívm ű ködés á llan d ó an  jó  vo lt és 
eg y e tlen  egyszer sem m erü lt fel m ed icam entosus b eavatk o zás 
szükségéé. A szegényház lak ó in ak  ag ilis , m ozgékony tag ja  

vo lt, a  k i a m aga m unkaképességében  a n n y ira  b izo tt, hogy is 

m éte lten  hozzám  fo rd u lt a szegényházból való távozás és rég i 
m u n k ak ö ré n ek  fo ly ta tása  vég e tt.

A szív i t t  is com penzált á llap o tb an  vo lt, de a szív ta r ta lé k 
e re jé t a szívnek  a  k o rra l  já ró  vá ltozása m ia tt ug y an csak  csö k k e n t
n ek  k e lle tt te k in ten ü n k .

E g y  alka lom m al a  szegényház udvar i lépcső jén m egcsúszo tt 

és jobb té rd k a lácsán  súlyos zúzódásokat szenvedett, m elyek  m ia tt 

j á r n i  te ljesen  kép te len  vo lt és a  szegényház k ó rh ázi osztályán  
le tt  elhelyezve.

O tt ta rtó z k o d ásán ak  m ár m ásodik  nap ján  s ten o card ias roham . 
C sak h am ar dy spnoe, a lbum inu ria , oedem ák. B eteg  kó rház i ta rtó z  
k o d ásán ak  9. n ap ján  sú lyos incom pensatio  tün ete i közö tt e lha lt.

Szám os pé ld á t tu d n ék  m ég fe lso ro ln i, a hol egy com pen- 

sa tio b an  levő  á llapo thoz valam i in te rc u rre n s  fo lyamat tá rsu lá sa  

m ia tt az elő bb ac tiv  izo m m unkát végző  b e teg  passiv  h á tfek v ésb e 
k e rü l és az incom pensatio  legsú lyosabb  tü n e tcso p o rtja  roham osan 
fe jlő d ik  k i szem eink  elő tt. L á tju k  ezt k iv á lt azokná l, k ik n é l, m int 
az id éze tt ese tekben , a szív ta r ta lé k e re je  csö k k en t. K iv á lt n ag y  

lesz ezek szám a o lyan  ese tek b en , hol a  passiv  fekvés okozója 

egy m ég a sz ívm ű ködését kü lönben  is g y eng ítő  fo ly amatta l j á r  

k a rö ltv e . E bben  ta lá lom  egyszersm ind  o k á t azon n ag y m o rta l i tá s 

n ak , m elyet a szegényház, m elynek  betegei tú lnyom óan csökken t 

sz ív ta r ta lé k e rö v e l b iró  egyénekbő l k e rü ln ek  k i, m inden  orvosi 
igy ek ezet m ellett fe lm u tat.

Ism étlések  k ik e rü lé se  v ég e tt most m ár i t t  fe lem lítem , hogy 

o tt, hol a  sz ív - ta r ta lé k e re je  ren d es, vagy is a  szív ép, a b e tegek , 
a m in t az t éveken  á t ágyhoz k ö tö tt  tab esb en , m yelitisben  stb . sz e n 
vedő  betege im nél látom , a törzsizom zat m ű ködésének h iá n y á t 
jo b b an  tű r ik . De, hogy  e tek in te tb en  h á trá n y b a n  v ann a k  az ép 

szívvel b iró  és ac tiv  izom m unkát k ifejtő  ind iv iduumhoz kép est, 

a r r a  egy m ost folyó k ísé r le t i  so ro zat fog ja  a  b izo ny íték o k at 

szo lg á lta tn i.
A vezetésem  a la tr  álló  Irga lom  H ázában röv iden le foly t k é t 

eset ug y an csak  fe ltevésem et igazo lja  :
T . P ., 41  éves nő . M ye litis  ch ro n ica  d o rsa lis . E gy  év óta 

fekvő helyét e lh ag y n i kép te len . Légzési és v é rk e r in gés i szervek  
épek . V izelet- és szék le té ti zavaro k  K ö rü lb e lü l 8 hó ó ta  á llo tt 

ész lelésem  a la tt . S ta tu s v á lto za tlan . E k k o r  egy csekély  decub itus- 

ból k i in d u ló  d erm a tit is , m ely  12 ó ra  a la tt ,  m idő n a lob k i te r 

jed ése  a lig  egy  te n y é rn y i terjede lm ű vé le tt  és a höm érsék  a 38° 

C .-t nem  h a la d ta  meg, roham os sz ivgyengeség  tün ete i kö zö tt 
ex itushoz v ezete tt.

P . O., 5 4  éves férfi. T ab e s do rsa lis . 1 t/a év ó ta  h e ly é t 
nagy fokú  a ta x ia  m ia tt e lhagyn i k ép te len . Légzési és v é rk e r in g és i 

szerv ek  épek . C sekély  v izele ti zav aro k , szék rek ed és. E gy  év 

ó ta  áll észlelésem  a la tt .  S ta tu s  v á lto za tlan . E k k o r cseké ly  diffus, 

e le in te  láz ta la n u l lefolyó b ro n ch itish ez  m érsék e lt láz k ísére téb en  

b ronchopneum on ikus gócz tá rsu l, m ely  3 6  ó ra  le fo lyása a la tt  
h a lá lhoz  vezet fokozódó sz ívgyengeség  tü n e te i m ellett.

Id éze tt ese te in k  k é t cso p o rtb a  o sz th a tó k , hogy a tan u lság  
belő lük  le legyen  vonható . Az egy ik  cso p o rtb a  ta rtozó  eseteknél 

a szív o rg an ik u s  elvá ltozása i m ia tt a n n a k  ta r ta lé k ere je  csökken t 

vo lt és az en e rg ián ak  egy ik  része a sz ívelvá ltozásokbó l eredő  

ak ad á ly o k  leküzdésére  fo rd ítta t ik  és a szív a  tes t nyugalm i h e ly 

zetében, m idő n elm életi fe ltevések  a lap ján  en erg iakép esség e nagyobb  
és ped ig  an n y iv a l, a  m enny i elő bb a kü lső  izom m unka te ljes ítésére  
szükséges volt, a m unka te ljes ítésére  k ép te len  lesz. E sete in k  
m ásodik  csop o rtjáb an  a szív  ép és ta r ta lé k e re jé t  teljesn ek  vé ltük , 

ső t a k ü lm u n k a  szünete lése á lta l fe lszabadu lt en e rgiak ész le tte l 

n ag y o b b n ak  b ecsü ltük , de a nyugalm i he lyze tben  levő betegné l 

o ly an  in te rc u rre n s  bán ta lom  okoz végzetes sz ívgyengeséget, m ely  
a lapos k é te ly t tám asz t b en n ü n k , vá jjon ezen lá tszó lag  ép szív 
en e rg iak ész le te  tén y leg  te ljesség b en  re n d e lk ezé sre  á llo tt-e  és a 
sz ívenerg ia  nem v é te te tt-e  o ly an  ak a d á ly  legyő zésére  igénybe, 

m ely eddig a sz ívm echan ika m egítélésében ügyeim en  kívül 

h a g y a to tt  ?
Az összes v iszonyok  m eg fo n to lása vezet ezen és hasonló 

esetekbő l folyó tan u lság  figyelem be vételével azon k ö v e tk e z te té s re , 
hogy  a törzsizom zat nyugalm i helyze tében  o lyan  ak adá ly o k  lépnek  
e lő térbe, m elyek  a szív m eglevő  vagy  fe lszab ad íth a tó  en erg ia - 
k ész le tének  je le n té k e n y  részét ig énybe vesz ik . A szív  képes az 

a k a d á ly o k a t re se rv  e re jén ek  n ag y sá g á ig  legyő zni. A tö rzsizom zat 

m ű ködése d irec te  a v é rk e r in g ésre , in d irec te  a légzés ú tján  o lyan  
h a ta lm as tényező  a ren d es, ép v é rk er in g és fe n n ta r tásá n á l, m ely 
nek e lestéve l vagy  a lábbszá llásáva l an n ak  a rá n y á b a n növekednek  
a  szív  elé háru ló  ak a d á ly o k . A szív  o lyan  a rá n y b a n  képes ezen 
nagyobb a k a d á ly o k a t legyő zn i és nagyobb  m u n k á t te l jes íten i, a 

m ilyenben  a kü lső  izom m unka a v é rk er in g és fe n n ta r tás á ra  k ö z re 

m ű ködve, a szív  m u n k á já t m egk ím élte . Az ép szív  e r re  képes és 
az izom m unka szünetelésével fellépő  a k a d á ly o k a t m eglevő  energ ia- 

kész le tével, m ihez m ég a kü lső  m u n k a szünete lésébő l fe lszabadu ló  
is  tá rsu l, fen n ak ad ás né lkü l lek iizd i. A beteg  v ag y sen ilis szív 
az izom m ű ködésbő l szárm azó tényező t a  v é rk e r in g é s  fe n n ta r tá sá 
ban hosszabb ideig nem n élkü lözheti, m ert m in d k e ttőn e k  ta r ta lé k 

ereje csökken t (Hasenfeld, Tauszk), vagy  te ljesen  h ián y z ik , m iu tán  

a  szívben fellépő  a k a d á ly o k  leküzdésére  fo rd ít ta t ik. B izonyos 

egyszersm ind  az is, hogy az izom m ű ködés h ián y áb ó l szárm azó 
ak ad á ly o k  leküzdésére  nagyobb  en e rg iak ész le t ke ll, sem m in t az 
an n a k  szünete lése á lta l felszabadu ló  a szív  m u n k á ján ak  erő sb ítésé- 
hez já ru l .  C om p likált v iszonyokró l lévén szó, m elyekné l ind iv id u á lis  

ingado záso k n ak  is tá g  té r  ju t ,  a rész le tek  fe jteg etéséb e a ren d e l

kezésre  álló ism ere tek k e l nem b o csá tk ozhatunk . De bizonyos az 

is, hog y  g y a k o r la ti la g  a d o tt ese tben  e té n y e k  szem e lő tt t a r tá 
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sáva l a v é rk e r in g é s t fe n n ta rtó  és a  tü rzsizom zat m űködését pótló 

m ű vele tek  a lk a lm azása á lta l a szív  m u n k á ján  könny ítve  a szív

m ű ködés elé  háru ló  ak a d á ly o k a t m eg k iseb b íth e tj i ik  és a szív a 
ren d e lk ezésre  álló  en e rg iak ész le tév e l fe la d a tán a k  kifo g ásta la n u l 
fe le lhet m eg. E zen  v iszonyok  kellő  a lk a lm azása a the ra p ia  nagy  
és h á lás fe la d a tá t képezi.

Törvéüyszék i orvostan.

Törvényszéki orvosi esetek.

K ö z l i : F ia lo m  a k i B é la dr., k ir . tö rvényszék i orvos, várm egyei tb . I 
fő orvos Nagy becsk ereken .

K é tsé g e t sem szenved , ho g y  a tö rv én y szék i o rv osi m űk ö 

dési k ö r az orvosi g y a k o r la t eg y ik  é rd ek es és fontos ága. É rd e 

kes a z é rt, m e rt az em beri és tá rsa d a lm i éle t szo k a tlan  és g y a k 

ra n  e lt i tk o lt  kö rü lm énye ib e enged  b e tek in tés t. F on to s azért, m ert 
az orvosi n y i la tk o za t, vé lem ény so rsdöntő  e m b ertá rsa in k ra .

A bű nügy i v izsgá la t m eneté t szabályozó 1896. év i XXX III. 

tö rv én y c z ik k , az ú g y n ev eze tt bű nvád i p e r re n d ta r tá s , az o rv o soknak , 

a m in t az em líte tt p e r re n d ta r tá s  ő k e t h ív ja , az o rvos sz a k é r tő k 

n ek  ig énybe v éte lé rő l is szól.
T erm észetesen  az orvos m ű ködési k ö re  u gyanaz m ara d t, csak is  

ig én y b e  vé te lén ek  m ódja v á lto zo tt m eg. N evezetesen  a „ B p .“ 
é rte lm ében  a bű nü g y i fe lje len tést re n d sz e r in t nyom ozat kö v eti s 

ezen nyom ozat van h iv a tv a  m eg á llap ítan i az t, hogy a fe lje le n te tt 

üg y  a lk a lm as-e  a r ra , hogy abból ren d es bű nügy i v izsg á la t vá ljék .

S m iu tán  a b ű n ü g y ek  legnagyobb  része a  bün te tő  tö rvé n y k ö n y v 

n ek  a testi épségrő l szóló szak asza ib a  ü tköző  cse lekm ény , a  testi-  

épségi zav aro k  e lb írá lá sá ra  ped ig  orvosok jo g o s íto tta k , úgy t e r 
m észetes, hogy  az ilynem ű  ü g yekben  az o rvosi n y ila tk o za tn ak , 
vé lem énynek  döntő  szerepe van .

Nem akaro m  rész le tesen  fe jteg etn i a tö rv én y szék i orvosi 

m ű ködési k ö r  nehézsége it, m ert h iszen  a lig  v an  o rvos, k i ilyen  

m inő ségben egy ik -m ásik  alkalom m al nem szerep e lt vo lna , így  

m inden o rvos tu d ja , hog y  m en n y ire  e lő v ig y ázato sn ak  ke ll az 
o rv osnak  n y i la tk o za ta ib a n  lenn i, nehogy  a k á r  a  vád nak , a k á r  a  
védelem nek kedvezzen s így  m inden o rvos tu d ja  a z t is, hogy  
m enny i s m inő , igen g y a k ra n  fu rcsa, fe lesleges, tu dák o s, m eg 
sem  válaszo lható  k érdésse l z a k la t ta t ik  az o rvos, főleg a fő tá rg y a 

lásokon , hol nem csak  a tö rv én y szék  Ítélő  ta n á c sá n a k tag ja i, hanem  

a v ád h a tó ság , a védelem , ső t m ég a v ád lo tt is  jo g o síto tt k é rd ések e t 

in tézn i az orvoshoz s n y i la tk o z a ta it b írá la t tá rg y áv á  ten u i, m ind 

ezeken kívü l az esk ü d tszék i fő tá rg y a láso n  m aguk  az esk ü d tek  is 
u g yanezen  jo g o k k a l fel v an n ak  ru h á zv a . S h a  m indezek  jo g u k a t, 
a  m in t n éh a  az m eg is tö r té n ik , k i is m erítik , úgy , h a  az o rvos 
az elég g y a k ra n  a z a v a rb a  e jtés t czélzó k é rd ések  keresz ttü zéb ő l 

épen  k ik e rü l, azon e lm é lkedhe tik , hogy  a v ád lo tt p ositio ja  m eny

ny ive l kénye lm esebb, m ert a vád lo tthoz a  tá rg y a lá s t vezető  elnökön 

k ivü l senk i m ás k é rd é s t nem in tézh e t, ső t h a  a v ád lo tt ú gy  

a k a r ja , az e lnök  k é rd ésé re  sem felel bün te tlen ü l.
Az a láb b iak b an  n éh án y , az orvosi m ű ködési k ö r  ezen á g á 

ból m e ríte tt  ese te t közlök azon h iszem ben, hogy  nem fe lesleges 

m u n k á t végezek.

Gondatlanságból okozott emberölés vétsége.
A  t  . . . t- i csendő rö rs 1903. év i m árcz ius hó 24-dikén azt je len 

te t te  a n . . . b-i k ir. ügyészségnek , ho g y  „B. J.-né, szül. H. T. t  . . . t-i 
lakos nő  1903. évi m árcz ius hó 14-d ikén leb e tegedett s k ív ánságára  özv .
K. F .-né, szül. B. It. szü lésznő t h iv a tta  el. N evezett szülésznő  a he ly e tt, 
hogy  orvosi segé ly t v e tt vo lna igénybe, le án y á t D. Á .-nét, szül. K. Á .-t 
h ív ta , ső t a szülő nő  fé r jé t is lebeszé lték  orvos h ívásá ró l s m iu tán  nem 
ism erték  fel, hogy a szülő im nél te rm észete llenes fekvés van , az a m ag
za tn ak  P . dr., b.-i orvos á lta l való elvétele daczára röv id  idő  m ú lva  e l
vérzés k ö v e tk ez tében  e lh a lt“.

A  n . . .  b-i ügyészség  u tasításá ra  P . dr. b  . . . i kö ro rvost a 
község  e lö ljá rósága k ih a llg a tta , ez e lő ad ta , ho g y  „m ikor a szülő  asszony t 
m egv izsgáltam , a vérszegénység  a több  napon á t ta r to tt  vérzés fo ly tán  
o ly  n ag y fo k ú  vo lt, hog y  az ü tő ere t a lig  lehet érezni. A  vérzés a m éh
lepény  rende llenes elhe lyezésébő l (p lacenta p raev ia cen tra lis) k e le tk e 
ze tt, azonk ívü l a  m agzat is ke resz tfekvésben  volt. A  szü lést m ű té t á lta l 
vo ltam  csak  képes elvégezni akkén t, hogy  k é t kaná lny i vérvesz tésnél 
több  nem  szárm azott, m irő l a je len  vo lt V. dr. orvos és H. R. b áb a  
tan ú sk o d h a tn ak  “ .

E rre  a v iz sg á ló b író  az ügyész i in d ítvány-érte lm ében a g o nda tlan 
ságból o k ozo tt em berölés vétségével g y an ú síto tt özv. K . F .-né, szül. B. 
I{. ellen i bű nügyben  az e lha lt és 2 hét e lő tt e ltemete tt B. J,-né, szül,

H. T . és ennek  csecsem ő je h u llá jának  k iása tásá t és fe lbonczo lását re n 
delte  el.

A  vezetésem  a la tt eszközö lt bonczo lásoknál fe lv e tt jeg y ző k ö n y v ek 
bő l k iem elendő  :

a) B. J.-né hullájának bonczolati jegyző könyvébő l.
Iiülvizsgálat:

1. A  fe lism erhete tlenség ig  putfad t, e lto rzu lt arczú s a bem oudás 
szerin t 44 éves nő  hu llá ja  174 cm. hosszú, e lég jó l fe j le tt csont- s 
izom rendszerrel. Bő re, az arczát k ivéve, m ely zö ld es-feketén  e lsz ín ese
de tt, halvány , véredényhálózatos.

2. A  n y ak  röv id, vastag , a m ellkas dom ború, az em lők  férfi- 
ökö ln y iek , m ir igyes tap in ta tn ak , nyom ásra te je t ü rítő k .

3. A has erő sen puffadt, véredényhálózatos, zö lden e lsz in esed e tt, 
ra jta  rég i és fr iss te rhesség i hegek .

4. A  kü lső  nemi ivarszervek , nevezetesen a nagy- és k isa jk ak  
feketés-barnásan  e lsz inesedettek , a szem érem rés nyitott", a  szem érem - 
résbő l barnás, zavaros, bű zös fo ly adék  szivárog.

Belvizsgálat:
14. A  h ash árty án ak  ú gy  zsigeri, m int fali lem eze sim a, fény lő , 

seholsem  á lh árty ás, a hasű ri szervek  s a bé lk acso k  egym ássa l össze
ta p ad v a  n incsenek.

15. A has alsó részében jo b b o ld a lt a vakbél kö rnyékén  van egy  
gyerm ekökö ln y i lazán a lv ad t vértöm eg, m ely a kö rn y ék i szerv ek e t J s  
bo rítja  s a D oug las-ű rbe is nyom ul.

21. A  has alsó részében a k is m edenczébő l a méh nagy , pe ty 
hüd t, m ajdnem  em berfe jny i nagyságú , v astag  falú , üres, zsák szerű  k ép 
le tk én t em elk ed ik  k i, mely jobbró l ba lra  25 cm . széles, a lu lró l felfelé 
ped ig  a m éhnyak tó l 23 cm. m agas egész a m éhfenék d om b o ru la tá ig .

22. A  m éh hátsó jo b b  o ldalán, m ajdnem  a m éhfenék tő l k iinduló - 
lag  van egy  m erő leges irányú , 14 cm. hosszú, a 15. pon t a la t t  le ir t 
hasíír i véröm lenynek m egfelelő  he lyen  a inéhfalzat egész v as tag ság án  á t 
hato ló, úgysz in tén  a m éh h ash árty á já t is á ttö rő  tá tongó , a hasíírbe 
ha ladó szakadás, m e lynek  felső  részében a m éh fa lzata  4 cm. v a s ta g , 
lefelé a m éhfa lzat fo ly to n  vékonyodva 2 cm. v astag gá  válik .

A  szakadás szélei k issé  cza fa to sak , de eg y éb k én t épek .
23. A kü lső  nem i szervek összefüggésben a belső  nemi szervek 

kel, a h úgyhó ly agga l s a végbél alsó részével eg y ü tt szabályszerű leg  
k iv é te ttek  s kü lön  m egv izsgá lta ttak .

a) A tág u lt ü res m éh b e lh á rty á ja  fe llazult, ba rnavö rös, a m éh
lepény  odatapadási he lye jo b b o ld a lt, há tu l, fent, tenyérny i te rjede lem 
ben lá th a tó , ho l is a m éh lepény egyes czafata i m ég jó l k iv ehetö k . A  
fen ti pon t a la tt le ir t m éhszakadás felső  vége Jbelenyil lik  a m éh lepény 
odatapadási helyébe. A  m éhszáj egészen ny ito tt, pu ha lécz a lak jában  
k issé  k iem elked ik .

A  fen t le ir t m éhszakadás be lső , m éhíír felö li széle s kö rnyéke  
nem m u ta t sem m inem ű  elvá ltozást.

b) M indkét pete fészek  nagy , pe ty h ü d t, a jobb pete fészekben egy  
va lód i sá rg a  testecs.

c) A  m éhkü rtö kben  s a m éhfa lzatbeli edényekben  e lvá ltozás n incs.
d) A  hüvely  tág , harán tránezos, ép.
24. A  m edencze felső  m ellső  csípő töv ise inek  távo la  23 cm., a 

m edenczeberaenet hosszátm érő je  11, h arán tá tm érő je  13 c m , a m edencze 
bem enete sem olda lra, sem egyéb k én t e lté rést nem  m utat, ép úg y  m aga 
a k ism edeueze ü rege  sem.

Kórisme.
Szülés u tán i á llapo t, m éhszakadás, következm ény i h asű ri s kü lső  

vérzés. E lvérzés, e lő reh a lad o tt ro thadás.

B. B. J.-né szül. 11. T. csecsemő je hullájának bonczolati jegyző könyve.
Külvizsgálat.

1. A  fiúcsecsem ő  hossza 55 cm., sú ly a  3 kgm ., bő re  ránezos, 
h a jza ta  1 cm. hosszú, sző ke, a feje kerü le te  35 cm., lá ták  k erek ek , 
egyen lő k .

3. Has középvonalában  a kö ldökzsinór tapadási he lye közelebb 
van a szegycsont kardnyú jtványához.

A  kö ld ökzsin ó r összeszárad t, 10 cm. hosszú, egyenes m etszett 
végű , a  végétő l 2 cm .-nyíre fehér m adzagga l jó l  a lákö tö tt.

4. A  bő r száraz, zsírra l a lápárnázva n incsen, az u jjak  végén a 
kö rm ök  jó l k ife jle ttek , az u jjak  végét tú lh a lad ják .

5. A ba l fe lk a r s a lk a r középső  harm adának  külső  o lda lán van 
1-—1 k é t fillérny i, fe lü le tesen  hám horzso lt hely .

6. A  jo b b  a lszár m ajdnem  egész k ite rjedésében  kö rö sk ö rü l hám 
horzso lt, nedvező .

7. A  hím vessző  s bo rék  szü rkésbarna, száraz.

Belvizsgálat.
9. A k o p o nyabo ltoza t te te jén  ba lo ld a lt a hom lo kcsont s a b a l

o lda li fa lcson t érin tk ezési helyén, azaz a nagy  k u tacs ba l sa rk a  tá ján  
van  egy  ezüst ö tk o ronásny i s a cson th árty a  a la tt e lh e ly ezett véröm leny.

15. M indkét tüdő  k icsi, a m e llkas há tsó  fe lében feksz ik , b a rn ás
vörös, egynem ű  hússzerü, légte len.

17. A  tüdő k  a szívvel egye tem ben  szabá ly szerű leg  k iv é te tte k  s 
úgy  együ ttesen , m in t a tü d ő k  ap róbb  d arab o k ra  szeletelve, a v ízben 
a lám erü ltek.

20. A  gyom or s be lek  összehúzódo ttak , a gyom or üres, k ev és 
iivegszerü n y ák  van benne, a be lekben  m agzat-bé lsár.

Kórisme.
É re ttség , é le tk épesség , ha lv a  sz iilö ttség , fe lü le tes fe lhám horzso lások 

a ba l karon  s a jo b b  alszáron, ro th adás.
(F o ly ta tása  köve tk ez ik .)
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K özegészségügy.
A k ö z t isz tv ise lő k  egészség i á l la p o tá n a k  v iz sg á lá sa  és d í ja z á sa  

k ö rü l i  e l já rá s . 75,168 IV —b./1903. B. M. szám ú kö rrende le t. (V ala
m ennyi tö rv én y h a tó ság n ak .)

A z 18 76 : X IV . t.-cz. 167. §-ában b iz to síto tt jogom nál fogva j 
ug yanezen  tö rv én y cz ik k  156. és 162. §-aihoz rendelem , a m in t követk ez ik . 1

K öztisz tv ise lő  egészségi á llapo tának  m egv izsgá lását bárm ely  szol- j 
g á la ti  é rd ek b ő l — te h á t az 1885: XI. t.-cz. 20. és 21. §-aiban e lő ir t 
czélból is — a tö rvényha tó ság i tisz ti ( já rási, kerüle ti , ille tő leg  tisz ti  
je lleg ű  városi) o rvosok  s a tö rvényható ság i t isz ti  fő orvosok  h a táskö rébe  j 
uta lom .

E zeken  k ív ü l e czélra a szükséghez k épest a tö rvényható ság i 
kó rház i fő orvoso k , il le tő leg  B udapest székes fő város te rü le tén  a k e rü le ti [ 
o rvoso k  is igénybe vehető k.

A  v izsg á la t e lrendelése v ég e tt az érd ek e lt közszo lgá la ti  ág  kép 
v ise le te  az ig énybe veendő  orvos fe le ttes h a tó ság á t keresi m eg s az 
orvos annak  rende le té re  já rh a t csak  el.

A  v izsg á la t a legsz igorúbb  le lk iism eretességge l és szakbeli p on 
to sság g a l h a jta tv án  végre, az arró l szóló b izony ítvány  ak k én t szerkesz
ten d ő , ho g y  a nem  o rvost is lehető  ha tá ro zo ttság g a l tá jék o z ta th assa.

K ülönösen nyug d íjaz ta tás i esetekné l k ife jezés adandó annak  is, 
hogy  a v izsg á lt egyén  véglegesen avagy  csak  ide ig lenesen vá lt-e szo l
g á la tk é p te le n n é ; a m ennyiben  ped ig  szabadságo lás szüksége á ll  elő , 
annak  ta r tam a is m egjelö lendő , va lam in t az a kö rü lmény  is, hogy  a 
szab ad ság  azonnal sziikséges-e vagy  ha lasz th ató , végül esetleg  az is 
fö lem lítendő , vá jjon  a v izsg ált egyén  m ásnem ű , könnyebb  szo lg á la tra  
m ég a lka lm as-e V

A  v izsg á la té rt és errő l szóló b izony ítvány  k iá llításáé rt négy  (4) 
ko rona  díj szedhető .

H ogy  e díjon felü l m ikor van kocsibér, fuvard íj és napidíj fe l
szám ításának  is helye, a rra  nézve az ig énybe  v e tt orvos fe le ttes h a tó ság á
nál érvényben  levő  szabá ly rendele t m egá llap ítása i irányadók .

A  mi kü lönösen a kórház i fő orvosok igénybe vehető  nap id ijának  
k é rd ésé t il le ti, a m enny iben ez szabá ly rendele ti leg nem  lenne m eg
hatá rozva, részük re  a tö rvényható ság i t isz ti  fő o rvost m eg illető  nap id íja t 
á llap íto k  meg.

A z orvos a v izsgá la tb ó l k ifo ly ó lag  érdem be h o zo tt kö ltsége irő l 
sze rk esz te tt szám lá já t fe le ttes ható ságához n y ú jtja be, a m ely az t fe lü l
v izsg álja , érvényesít i és elő legezi is ; azu tán  az összeg v isszaté rítése 
v é g e tt a m egkereső  ható sághoz fordul.

Je len  szabá ly rendele t közzété te le  nap ján  lép é le tb e; egy id e jű leg  
m inden  e llenkező  rendelkezés — kü lönösen az 1891. évi 70,854 beltigy - 
m in isteri sz. a. k ib o csá to tt k ö rrende le t is — h a tá ly á t veszti.

B udapesten , 1908. évi o k tó ber hó 31-dikén.

A  m in is te r h e ly e t t : Széli Ignácz s. k ., á llam titk ár.

Tárcza.

A dunabalparti közkórházak al- és segédorvosainak 
memoranduma.

A  b a lp a rt i  k ö zkó rházak  orvosi segédszem élyzete  a főváros ta n á 
csához je len len leg i he lyzete  jav ítása  s jö vő je  b iz to sítása  é rd ek éb en  
m em orandum m al fo rdu lt. A z ira t m ár h ig g ad t hang ján ál s ob jec tiv  é rve
lésénél fo g v a  is figye lm et é rd e m e l: m indenekelő tt vázo lja  a kórház i 
orvosi segédszem ély zet e lfog la ltságát, m unkaköré t, a teendő k  szapo ro 
dásá t s ezzel szem ben az alacsony f izetést s h iányos e llá tást. E he ly zet 
ja v ítá sá ra  a követk ező  ké rések e t te r jesz tik  a tanács elé :

„1. F ize tésünk  felem elése, úgy , hogy  az alorvos évi 2000, a 
segédorvos 1600 ko rona fizetést kap jo n .

2. A z e llá tási v iszonyok  rendezése, úgy hogy a lak ásu n k  fű tésén 
k iv íi l v i lág ítást, te ljes é le lm ezést és k iszo lg á lást kap ju n k .

3. A  fő városi h iv a ta lo s orvosi á llások  betö ltésénél a k ié rdem esü lt 
kó rház i al- és segédo rvosoknak  fe lté tlen  elő ny b iz to síttassák .

4. K ié rdem esü lt al- és segédorvoso k , k ik  úgy  hosszú kórház i szo l
g á la tu k , m int k iváló szak k ép ze ttség ü k , tudom ányos és irodalm i m ű 
k ö désük  á l ta l  a rra  rászo lg á ln ak , docen tu ra  né lk ü l is lehessenek  kó rház i 
rendelő , il le tv e  fő orvosok , s nek ik  azokka l szem ben, k ik  közk ó rh áz i 
szo lg á la tb an  nem  á llo ttak , kü lönben egyenlő  k ép ze ttség  m elle tt, elő ny 
b iz to síttassák .

5. H ogy o ly  kórház i al- és segédorvosok, k ik  á lta lános g y a k o r
la tra  készülve , m ag u k a t kü lön fé le  szakm ákban  begyako ro ln i óha jtják , 
e rre  n ek ik  m ód n y u jtassék  o lyképen, h o g y  ü resedés ese tén  k ív án ság u k ra  
spec ia lis  (sebészeti, szem észeti, szü lészeti, stb .) o sz tá ly ok ra  segédorvosi 
m inő ségben helyeztessenek  át, s ilyen á lláso k  betö ltéséné l fe le ttü k  m ű 
tő k n ek , vagy  egyéb k lin ik a i, de közkó rház i g y ak o r lato t fel nem m u tató  
o rvosoknak  e lő ny  ne n yu jtassék .

6. H ogy  a közkó rház i al- és segédorvosok részére 3 heti szabad
ság idő  b iz to síttassék  s he ly e ttesítésrő l ezen szabadság a la tt h iv a ta lb ó l 
g o n d o sk o d jan ak .“

A z, a k i a közkó rház i é le te t szem élyes tap asz ta la tbó l ism eri, az 
b izo n y ára  a legm elegebb sy m path iáva l fog ja  k isérn i a segédszem élyzet 
tö rek v ése it. V alóban úgy  van, hogy  a leg tö bb  osztá lyon  az alo rvostó l „per
fec t s a tudom ány  sz ínvonalán  álló m ű ködést k ív án n ak  s te tte ik é r t  fe le lő s
ségge l ta r to z n a k “ , u m  tek in tse  m eg b á rk i egyes sebészeti osz tá ly  a lo rvosá
n ak  24 óra i m ű ködésé t s m eg fog  győ ző dn i arró l, hogy m ekkora  fe lad a t , 
n e h ezed ik  e f ia ta l vá ltak ra  s m ilyen nehéz v iszonyok  k özö tt, m ilyen

kevés segéd le t m e l le t t ! S ezenk ívü l m ennyi adm in is tra tiv  teendő jü k  
v a n ! A bban  azonban n incs igazuk , hogy  a m ű ködésü k  ezen része 
továbbképzésük  szem pontjábó l é rték te len , ső t k á ros. A z a m eggyő ző 
désünk, hogy  csak  az lesz jó  fő orvos s kó rház i ig azgató , a k i a k ó r
ház i é le t legap róbb  rész le te ibe is b e tek in tés t nyert. H ogy  az adm in is
tra tio  s tudom ánym üvelés jó l m eg férnek , a rra  Pasteur é lete jó  b izony 
ság ! A z a keserves nap vagy  éjje l, a m elye t a fe lvé te les insp ectiós 
orvos a fe lvéte li szobában tö lt, a  lá tó tó rszé lesítés ha ta lm as facto ra . 
A  sz igorú  kórház i fegye lem  s engedelm esség ped ig  a jövő  ko rm án y 
zó jának  leg jobb e lő isko lá ja . De annál is inkább  ig azu k  van abban, a 
m idő n reám u ta tn ak  arra, hogy  a b e teg ek  szám ához képest m ég m ind ig 
nagyon  kevesen  vannak  (az ig azg a tó ság n ak  s ik e rü lt az orvosi lé tszám ot 
a m ú lt évben is em eln i), s hogy  d íjazásu k  (év i 1200—1000 korona) 
s ira lm asan  csekély , va lam in t abban, ho g y  a fő város szo lg á la tában  e l
tö l tö tt  év ek e t a fő város á llások  betö ltéséné l épenségge l nem  m é ltá 
nyo lja .

A  kórház i segédorvosok  jo g o s  és m éltányos kérése i nem csak  
fe le ttes ha tó ság a ik  p á rto lásá t — a m iben b izonyára  nem lesz h iány  — , 
hanem  az egész orvosi közvélem ény tám o g a tásá t is m egérdem lik .

G. E.

I R O D A L O M - S Z E M L E .

Összefoglaló szemle.
A B ased o w -k ó r g y ó g y ítása .

I r t a : K o l la r i ts  Je n ő  dr., az id eg k lin ik a  tanársegéde.

(F o ly ta tás.)

Mikulicz26 összesen 18 m ű té te t végzett, ezek  közül 3 esetben 
ké tszer k e lle tt operá ln ia . 16 ese tben  a pa jzsm ir ig yen  tö r té n t a m ű té t, 5 
ese tb en  a v eröereket k ö tö tte  le, ez u tó b b iak  kö zü l 1 b e tegnek  a m ű tét 
ha lá lá t okozta , 9 esetben „te ljes vo lt a s ik e r“ bosszú idő vel a m ű té t 
u tán , 3 esetben te ljes a siker, de ezeket R. nem  so ro lja  az elő bbi 
cso portb a, m ert az észlelés id e je  nem e lég hosszú, 1 ese t lényegesen  
jav u lt, de a végeredm ény ism eretlen , 3 ese t sz in tén lényegesen ja v u lt 
1—3 hónap , egy év a la tt, de a m egfigye lés m ég bezárva n incs, 1 ese t
ben  az eredm ény e lég te len  vo lt.

A z opera tio  in d ica tio jának  fe lá llításak o r Mikulicz, e llen té tb en  
Kocher és Lemke-vo 1, csak azon esete t ta r t ja  m ű té tre  va ló nak , m elyben 
a be lo rvosi kezelés sikerte len . A  m ű té t id e jének  m eg h atá ro zásá t a bel- 
o rvosra bízza. V agyonos em ber inkább  belső  k eze lést használjon, ha  a 
belső  kezelés eredm énye nem gyors, m ég nem  sü rgő s a m ű té t ; a sze 
gény  beteg , k in ek  ide je d rága és betegen  m unkaképtelen, korábban 
fog  m ű té tre  kerü ln i. H a csak  egyes go lyvacsom ók vannak, ezek enuclea- 
t io ja  jö n  szóba.

T anu lságos azon eset, m elyet Lemke közöl, és a m ely e t az o p e 
ra tio  u tán  7 évvel, m in t a m ű té t k ö v e tk ez tében  je len ték en y en  ja v u lt  
ese te t m u ta t be. Ezen ese te t a b em u ta tásko r Lenhard b írá lta  m eg azon 
k ije len tésse l, hogy  m ost is csak  sú ly os B asedow -kó r és ha a be teg  
a rczk ép ét m ost közö lnék , m indenk it csak  e lre tten tene a m ű té ttő l.

Stierlin27-28 és Briner29 m ár tö bb  Ízben re fe rá ltak  Krönlein e red 
m ényeirő l, m ost B. Wittner30 e k lin ik a  23 esetérő l ad s ta tis t ik á t, 18 sikeres,
2 s ik erte len  m ű té t m ellett, 2 be teg  az operatio  á ldozata  le tt, egy  ese t
ben  az eredm ény ism eretlen. Ezen  ese tek  kö zü l 19 p ajzsm ir ig3r-resectio ,
3 enuc leatio , 2 a rte r ia  l ig a tu ra  szerepel. Ezen esetekben  sem a m ű té t 
nyom án á llo tt be a jav u lás, hanem  sokszo r csak  évekke l késő bb , te h á t 
i t t  sem tek in th e tő  az eredm ény a m ű té tte l összefüggő nek. S ú ly osb ító  
körü lm ény , hogy  a 10. szám ú esetben a beteg 3 ó rával a m ű té t u tán 
halt m eg. Krönlein szerin t a B asedow -kór th e rap iá ja  a belső  kezelés, 
m ű té te t ke ll  végezni, ha erre javu lás n incs, ha tá rozo ttan  in d ik á lt a 
m ű tét, ha a strum a stenosis t hoz létre, a nye lést és lé legzést ak a d á 
lyozza.

Schultz31 közli Kümmell eredm énye it. H osszasan fe jtege ti a B ase
dow -kór th eo riá it, egynéhány  so rban  in tézve el a  nyú ltve lő i elm életet. 
20 ese t közü l 18-ban te ljes  vo lt a s ik e r és csak  egy  esetben vo lt te ljes 
a s ik erte lenség . A  be tegek  azonban i t t  is csak  évekke l a m ű té t u tán  
k e rü ltek  jo b b  á llapo tb a, a mi nem tek in th e tő  a m ű tét követk ezm ényé
nek. A z in d ica tiók  fe lá ll ítását Schultz a be lo rvosra  bízza, ak k o r  kell 
szerin te  operá ln i, a  m iko r a belső  kezelés h a tásta lan , de m ie lő tt a be teg  
nagyon  e lgyengü lne. Szegény em bert ko ráb b an  kell operá ln i, m ert az 
nem k ísérle tezh etik  soká  m unkakép te len  á llapo tban.

M indezen köz lem ényekkel szem ben örvende tesen ob jectiv  Ehrich,-32 
a k i Garré rosto ck i k lin ik á ján ak  ad a ta it közli. 8 esetben fé lo lda lt ex- 
s t irp á lták  a strum át. A z eredm ény jó  vo lt, de a szerző  m aga is e lism eri, 
ho g y  ez nem fü g g  össze az opera tiova l, m ert sok k a l késő bb, néha évek  
m úlva ja v u lta k  csak a be tegek , a né lkü l, hogy a legtö bb  esetben te ljes 
g y ó g y u lást leh e te tt vo lna elérn i. R ész le tezve  az ada to ka t, a szerző  csak  
egy ese te t te k in t g y ó g y u ltn ak , m elyet m ásodlagos B asedow -kórnak  
mond, 2 esete t je len ték en y en  jav u ltn ak , de fü gge tlenü l a m ű té ttő l. 4 
ese tb en  eredm ény nem  vo lt, egyben  je len ték te len  vo lt a javu lás.

R öv iden  em lítem  fel azon szerző ket, a k ik  egyes esetek e t közö l
tek  ; fe lem lítem  Harris83 ese té t, k in ek  b etege a m ű té t á ld ozata  le tt, 
Dinkier34 betege is éle téve l f izette  m eg az opera tió t, Schürrmann35 
be teg é t is a  m ű té t ö lte m eg, Booth30 6 jav u lásró l szám ol be, Nicoll37 1 
ja v u lt ese trő l, Kruzen3S is egyrő l, a k i csak  18 nap ig  vo lt észlelve a 
m ű té t u tán , Stokes80 u g yancsak  egy  ja v u lt  ese te t lá to tt. B izonyára a
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sok halá losan végző dő  m ű té t vezotte Hampelt,40 k i Helferich esete it 
köz li, a rra  a gondo la tra , hog y  a m ű té te t veszé ly te lennek  ta r tsa , m ert 
azon kö rü lm ény , hogy  Helferich 7 betege közül eg y  sem h a lt m eg, 
nem jo g o sít ily k ö ve tk ez te tésre . Schiller41 C zerny 4 esetérő l szám ol be, egy 
be teg  m eghalt, egy  jav u lt, egy  g yógyu lt, 1 beteg  az opera tio  után  1 évvel 
sz ívbajban  ha lt m eg, közben röv id id e ig  je len ték te lenü l jav u lt. Rangé42 
egyenlő  jó n ak  lá tja  a thy ro id ec to m iának  és sym path ico to m iának  eredm é
nyeit, ellenben Boinet*3 k itű nő  ellenálló  szervezette l b iró , valódi hő s be teg  
ko rtö rtén e té t közli, ezen elő ször az exo th y ropex iá t m ű velték eredm ény
telenül, ugyanazon  b e tegnek  késő bb á tv ág ták  k é to ld alt a sym path icusát 
u gyancsak  eredm ény te lenü l, és végre  ugyanazon be tege t m ég egyszer 
operá lták  rész leges thy ro id ec to m iáva l, ugyancsak  eredm ényte lenü l. Ked- 
zior és ZanietowsIciu egy  esetében fu tó lagos jav u lást lá ttak , de a beteg 
késő bb m eghalt.

De Buck és Vändert indent a rész leges th y ro id ee to m iá tó l ja v u lás t 
lá ttak , u gyanaz t tap asz ta lta  Temoin 2 esetben. Ztegelmannia d icséri a 
pa jzsm irigy e ltávo lítás és sy m path icus resectio  h a tásá t, de az opera tio  
u tán  is szükségesnek  ta r t ja  a belső  kezelés fo ly ta tásá t, a m ely k ö rü l
m ény m ár m agában véve is a m ű té t s ik erte lenségére  mutat. Vlachanis47 
kü lön in d ica tióka t p róbá l fe lá llítan i a p a jzsm ir ig y-resectio ra  és m ásokat 
a sy m path icus resectio ra , a né lkü l, hog y  az ind ica tiók  jó l á tg o n d o lh a 
to k  vo lnának , opera tió t csak  a belső  kezelés sike rte lensége  u tán  ajánl. 
Bonardiia egy  betege a pa jzsm ir igy resectio  u tán  k issé  jav u lt, de azu tán  
ú jra  sú lyos á llapo tb a kerü lt. Curtis49 9 betege közü l 3 h a lt m eg a m ű 
té t  követk ez tében .

Möbius50 kevésb bé rózsás színekben lá t ja  az eredm ényeket, és 
th eo riá ja  daczára  é rzék k e l b ir egyes sebészek tú lzása iv a l szem ben, m ind
azonálta l ö is a m ű té tn ek  p á r t já t fog ja. E se te t ismerte t, m elyben a 
m ű té t csak  „m érséke lt ja v u lá s t“ hozo tt lé tre . Ezen esete t m ost össze 
ke ll egyezte tn ie  az ő  th eoriá jáva l, és erre  azt az új e lm éle te t ta lá lja  
k i, hogy  a B asedow -kóros elvá ltozás a pa jzsm ir ig y  egy  k ö rü lir t részére 
szo rítkozhatn ék , és ezen esetben sok  függne a ttó l, „dass man bei der Ope
ratio n  den r ichtigen  L appen e rw isch te “. Három érvet ta lá l a m ű té t m ellett, a 
belső  kezelés e lég te lenségét, a baj hosszadalm as voltá t, a betegség  vesze- 
delm ességét, ezzel szem be á llít ja  az operatio  ellen szóló érv gy an án t annak 
veszedelm eit. M öbius e lég ob jectiv  annak  m egítélésében, hogy a Base- 
do w -kó r csak r i tk á n  veszedelm es, és hogy  a m ű té t a rány lag  gy ak ran  
ha lá lhoz vezet. Ezen veszedelm ek e lkerü lésére, a m ennyiben a«ok a 
basedow ism us következm ényei, a th erm ocau te rre l való opera tio ra  u ta l, 
de sajnos, e nézeté t csak  egy ese tre  a lap ítja  Ezen érvek  á llván pro 
és contra , M öbius nem m eri e lvá lla ln i az ope ra tio  in d ica tio jának  fe lá ll í
tá sá t s azon he ly te len köve tk ez te tésre  ju t ,  hog y  a b e teg n ek  m agyarázzuk  
m eg ezen é rveket és b ízzuk  ő  reá, hogy vá laszszon maga. M öbius végül 
tovább i ész le lésekre  h iv  fel.

N ém ely sebész exo th y ropex iá t és egyéb  m ű té teket fe lvá ltv a v ég 
zett be tegein , ezek egy  részérő l m ár a pa jzsm ir ig y resectio  iro d a l
m ával eg y ü tt szó ltunk. E m ű té te t Poncefi1 végezte  elő ször, de m ost 
m ár m aga sem alka lm azza. A z o tt em líte tteken  k ív ü l Blanc53 ké t k ed 
vező , Voron53 nagyon  kevéssé  k ie lég ítő  ese te t közöl.

Jodoformaether-injectiók. Pitres54 jo d o fo rm aeth er-in jec tióka t ad  a 
pa jzsm ir igybe és m eg volt elégedve az eredm ény nyel. 12 betege közü l 
6 jav u lt, 6 gyógyu lt. 20 gin. ae therben 4 gm. jo do fo rm o t o ld, ebbő l 1 
cm3-t fecskendez a strum ába, íg y  ak a r ja  annak  so rvadását elérn i. 
Abadie és Colion65 P itres  ész le le te inek  fo ly ta tásá t köz lik , 2 i esetrő l 
re ferá lnak . E zekben nyo leznaponkén t hón apokon  át adták  az in jec tiókat. 
12 esetben o lyan jav u lás t é r tek  el, m elyet g y ó g y u lásn ak  lehet te k in 
ten i, 9 esetben je len ték en y  vo lt a jav u lás, 3 esetben röv id ide ig  ta rtó . 
A  b e teg ek  m aguk k ív án ták  az in jectió t, daczára, hogy az fájdalm as.

(F o ly ta tása  követk ez ik .)

Könyvism ertetés.
Pro f. A lb e r t  F r a e n k e l : S pez ie lle  P a th o lo g ie  u n d  T h era p ie  d e r  L u n g e n 

k ra n k h e i te n . B erlin  und W ien, U rban und S chw arzenberg , 1904.

T öbb m in t tiz év m ult el azóta, hogy  F raen k e l m unkájának  első  
része (D iagnostik  und allgem eine S ym ptom ato logie  der L u n g en k ran k 
heiten), m ely  m agyar fo rd ításban  is közkézen fo rog, m egjelent. Ezen 
rész k itű nő  tu la jd onsága i fo ly tán  az orvosi közönség jogos v á rak o zás
sal te k in te tt a m unka  fo ly ta tása  elé, m ely a tü d ő b eteg ség ek  rész le tes 
kór- és g y ó g y tan á t le tt vo lna tá rgya landó . Ez a várakozás m ost végre  
k ie lég ítést nyert. C saknem  1000 lap ra  te rjedő , tek in té ly es k ö te t a lak 
jáb an  m eg je len t a m unka fo ly ta tása  és eg y ú tta l befejezése. É s ha m ár 
az első  rész fe ltű n t k itű nő  tu la jd onsága iv a l, a m elyek közü l kü lönösen a 
tá rg y a lásn ak  anatóm ia i, kó rtan i, és kó rboncztan i a lapok ra  fek te tése  és 
a lényeges do lg ok  kellő  k id om borítása , nem kü lönben  az elő adásm ód 
egyszerű sége és v ilágossága á lta l e lé rt kön nyen  é rth e tő sége vo ltak  
e m líte n d ő k : a m ost m eg je lent rész le tes részben e jó tu la jd onságok  
fo kozo tt m értékben ta lá lh a tó k  m eg. K ü lönösen áll ez a m unka kó rboncz
tan i részérő l, a m elyre jo g g a l fe k te te lt nagy  sú ly t szerző , m ég ped ig  a 
k lin ik a i részekke l való összefiiggésbehozás fo ly tonos szem m eltartásával.

A  m unka 24 fe jezetre  osztva ism erte ti  a légcső , a hö rgő k  és a 
tüdő  betegsége it. So rban  m eg ta lá ljuk  a légcső  és a hö rgő k  m egszű kü- 
lését, az asthm át, a b ronch it is  kü lönböző  fa ja it, a h ö rg tág u la to t és p u tr id  
b ronch it is t, az a te lec tas iá t és em physem át, a pneumon ia fibrosát, a broncho- 
pneum on iá t, a  su bacu t és idü lt tü dölobo t, a pneum onokon io siso kat, a 
ti id ö tá ly ogo t és tüdő üszkösödést, a tü dögüm ökó rt, a tüdő  syph il isé t és 
actin om ycosisá t, az á lla ti pa ras iták  okozta  tü d ő b a jo k a t és végü l a 
tü d ő d ag an a to k a t. N oha va lam ennyi rész k itünő en  van m egírva, m égis 
m ég kü lö n  k iem elendöknek  gondo ljuk  a pneum on iákka l fog la lkozó
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fe jezeteket, to v áb b á  a g iim ő kór aetio lo g iá já t, pa thogenesisé t és kór- 
boncz taná t tá rgya ló  részt. A  gyako rló  o rvost p ed ig  m indenesetre é rd e 
ke ln i fog ja  az, hogy  a th e rap iá ra  vona tkozó rész le tek re  is n ag y  súlyú 
fe k te te tt szerző  : nagyon  k im erítöek  ezek, e m elle tt azonban a lényeges, 
igazán használható  jó l k idom borod ik  bennük .

Noha nem áll egészen  szerző nek  a m unka e lő szavában te tt azon 
m eg jegyzése, |h o g y  nem csak a ném et, de a francz ia  és az angol 
irodalom ban  is h iányz ik  o ly  m unka, m ely a tü dő b e tegség ek e t egységesen  
tá rgya ln á, m ert o tt vannak  pé ld áu l W ilson Fox, Sam uel W est nagy  és 
jó  m unkái a tü d ő b e te g sé g e k rő l: m égis a hézagpó tlók  közé kell so ro l
nunk  F raen k e l m u n k á já t és azért szívesen irán y íto ttu k  reá o lvasóink 
figyelm ét.

A  szám os szövegközti ra jzza l és 12 nagyon  szép k iv ite lű  színes 
táb láva l e llá to tt, egyéb k én t is nagyon jó  k iá ll ítású  m unka ára  30 
korona.

Uj k önyvek . rM ans: D ie ch iru rg ischen  U n te rsuchungsarten . I. 
T heii. Jena, G. F ischer. — Rosenbach: E n erg e tik  und M edicin. II. 
A uflage. B erlin , A . H irschw ald. — Kirchner: H ygiene und Seuchen
bekäm pfung . B erlin , R . Schoetz. — W. Sydney Lasarus-B trlow: A  
m anual o f  genera l o r experim en ta l pa tho logy . Second edition. L ondon,
J . and A . C hurchill. — E. Magennis: E ye sym ptom s as aids in d ia 
gnosis. B ris to l, J . W rig h t and Co. — E. Hurry Fenwick: The valne 
o f  u re te ric  m eatoscopy  in obscure d iseases o f  the kidney. London, J . 
and  A . C hurchill. — J. W. Stephens and S. R. Christophers : P rac tica l 
s tu d y  o f  m alaria and other b lood  parasites. L ondon , Longm ans, G reen 
and Co. — A. Francis: A sth m a in  re la tion  to  the nose. London, A d lard  
and  Sou.

Lapszemle.

B e lg y ó g y á sz a t.

Az A d d iso n -k ó r a d re n a l in n a l  k e z e lé sé n ek  veszélye i. Boinet, a 
m arseille  i orvosi isko la  b e lg yógyásza t- tanára , ú jabban  k é t A d d iso n -k ó r 
esete t ész le lt, m e lyekben adrenalin  k ics in y  adagénak  bő r alá fecsken- 
dezése u tán  röv id  idő  a la tt ha lá lra  vezete tt m érgezés á l lo tt be. A z 
eg y ik  ese t egy  35 éves b e teg e t illet, a k iné l m ár elő bb jó  eredm ény
nye l h aszná lták  az adrena lin t bő r a lá  fecskendezés a lak jában . A z utolsó 
befecskendezés Va m illigram m  adrena linna l o ly anko r tö rtén t, a m iko r 
a b e teg  erő sen el vo lt fáradva. 10 perez m ú lva rázóh ideg  je len tk eze tt 
á lta lános reszkető ssel és vasoconstric tiova l. 5 óra m úlva m ár nagy fokú  
vo lt az e lese ttség , a légzés lassíto tt és fájda lm as, az arcz cyano tikus, a 
sz ívm ű ködés arhy th in iás, id ő nkén t ang ina cord is és tachy card ia -roham ok  
je len tk eznek . Fokozódó asp hyx ia  és card ia lis  co llapsus k ö zö tt a b e - 
fecskendő s u tán i 47. ó rában  beáll a halál. A  m ásik  beteg  55 éves vo lt 
és fa lu ró l jö t t , te h á t elfá radva, az in jec tiók  végezte tése vég e tt a v á /o sba  ; 
1 m illigram m  adrenalin  bő r a lá  fecskendezése u tán  hányás, h idegrázás, 
á lta lános reszkető s és a v ég tagokban  vaso constric tio  je len tk ez tek . A  
legközelebb i be fecsk endezést ugyancsak  1 m ill igram m adrena linnal 8 nap 
m úlva végezték , m ire ugyanazon  tü n e tek  je len tk ez tek, m int az elő bbi 
b e teg n é l és k é t nap  m ú lva b eá llo tt a halál. Szerző  azt hiszi, hogy  A dd ison - 
k ó rb an  szenvedő knél az ad rena lin t csak  ak k o r  szabad használn i, ha a 
beteg ség  m ég nem e lő reha lado tt és a szervezet nem fá r a d t ; azt is 
a ján lja , hogy  V3 m illig ram m nál nagyobb ad ag o k a t ne használju nk , m ert 
h ir te len  szívhű dés á llha t be. (Ref. La sem aine m édicale, 1903. 48 szám .)

A p h th is o p y r in  nevű  új láze llenes szert nagyon  d icsé ri Sobolta, 
a sorge-i sana to rium  vezető je. N evezett szer tab le tta  a lakban  kerü l fo r 
ga lom ba ; m inden  ta b le tta  0 1  asp ir in t, 0 T  kám fo rsavat és 0 0005 arse- 
nessava t ta rta lm az . T üdő güm ő kó rosak  láza ellen ele in te  3 ta b le ttá t 
adunk  n ap onkén t és lassan fe lem elkedünk  9 tab le ttá ig , m ajd ism ét 
csö k k en tjü k  ezek  szám át 2-ig  vagy  1-ig. A  szer szúró íze ellen csak 
egyszer m erü lt fel panasz, de ez is m egszű n t, m ih e ly t osty ában  tö rtén t 
a bevéte l. K ellem etlen m e llék tü ne teke t szerző  nem észlelt. (T herap ie  
der G egenw art, 1903. 11. füzet.)

B ő rk ó r ta n .

A p e te fé sz k ek  le p rá s  m e g b e te g e d ésé t v iz sgá lták  Glück és 
Wodynski. E nagyszorga lm ú  do lg ozatb an  szerző k szöv ettan i s ba k te r io 
ló g ia i alapon k isé r le tték  m eg a lep rás nő kön  észlelhető  s az iv a r
m ir ig yekke l k é tség te lenü l összefüggő  tü n e tek  m agyarázatá t. E tü ne tek  
fő leg  abban  á llanak , hogy  a lep rás nő k egy rész t vagy  igen  nagy 
zavarokka l, v ag y  eg yá lta lán  nem m enstruá ln ak , m ásrész t hogy  re n d 
k ív ü l g y ak ran  m eddő ségre vannak  kárhoz ta tv a . Ezen tap asz ta la ti tén y ek  
nem újabb  ke le tű ek , ső t m ár több  m int m ásfé l század ó ta  ism eretesek. 
K étség te len , hogy  e tü n e tek  ana ló g iá t m u ta tn ak  a lep rás fé rf iakon  te tt  
azon ész le le tte l, mely szerin t azoknak  im po teu tiá ja (generandi e t coeundi) 
a heréknek  b izonyos anatóm ia i s bak te rio ló g ia i e lváltozása in  alapul. S 
daczára  e kö rü lm ényeknek  a lep rás pete fészk ek  a legu tó bb i id ő k ig  
a lig  k e lte ttek  nagyobb  érdek lő dést. I l is to lo g ia i s b ak te rio ló g ia i k u ta tá s t 
G lück és W odvnsk i e lő tt csupán A im ing, B abes s S okolow sky végeztek , 
a  k ik  azonban a fen n tem lite tt tap asz ta la ti tén y ek  mag y arázatá ra  csak 
nem te ljesen neg a tiv  e redm ényeket ny ertek .

Szerző k ész le le te iko t összesen 24 lep rás nő n te tté k a sera jevo i 
ta rto m ány i kó rházban . E zek közü l vo lt 13 o lyan  nő , a  k ik  a 12. é le t
évük  e lő tt be teg ed tek  m eg s m ég egyszer sem m enstruá ltak , jó lleh e t 
azok  m eg fig ye lte tésük  idején  17—38 évesek  vo ltak . Fon to sabbak  ennél 
azon  kó rszöve ttan i s b ak te rio ló g ia i v izsgá la to k , m ely eket szerző k  ha t 
e lha lt lep rás nő  iv arm ir ig ye in  végeztek . E zek  a v izsgá la to k  azt derí
te tték  k i, hogy  a pete fészkek  egy  ch ron ikus in te rs tit ia lis  g yu ladásba
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esnek, a m it szerző k oophoritis chron. lep rosának  neveznek. E nnek  
lé tre jö tté t ú gy  m agyarázzák , hogy  a kerin gő  vérben  levő  lepra-bacil- 
lu so k  s azok  to x in ja i az ereknek  m egv astagodásá t, majd ob lite ra tio já t 
hozzák  lé tre , a m ihez a kö tő szöve t id iilt se jtes beszürödése  szegő d ik , 
m ely sc le ro tizá lással végző dik . A z ovu la tio  azért marad el, ille tő leg  
nem  áll be, m ert a heges zsugorodás fo ly tán  az elemi tü sző k  tö n k re 
m ennek, m ég m ie lő tt k ife jlő dö tt, é re tt G raaf-féle  tü sző k k é  vá lnának . 
L ep ra-bac il lu so k  m inden esetben vo ltak  k im u ta th a tó k, de a rán y lag  k is 
m enny iségben  s fő leg  csak a ve löá llom ányban. F on to s m ellék le le tk épen  
m egem lítendő , hogy  akko r, a m iko r a lep ra  a nő ket még a pubertas 
e lő tt v ag y  az a la tt  tám ad ja  m eg, a m éh m ind ig in fanti lis  állapo tb an  
m arad . (A rch iv  f. D erm at u. Syphilis. LX VII. kö te t, 1. füzet.)

Guszman dr.

K isebb  köz lem ények  az o rv o sg y ak o r la tra .

T u ss is  co n v u ls iv a  34 eseté t kezelte  Kittel a r is to ch in n e l; ezek 
kö zü l 25 te ljesen  m eggyógyu lt, 7 ja v u lt  és 2 so rsa  ism eretlen  m aradt.
A  kezelés ta r tam a  lü  és 28 nap közö tt ingadozott. Különösen jó k  vo ltak 
az eredm ények  egy  éven alu li g y e rm ek ek n é l; a nagyobb  gyerm ekekné l 
ész le lt kevésbbé kedvező  eredm ény va lószínű leg  onnan ered, hogy  az 
adagok  nem  v o ltak  e lég  nagyok . A  be tegség  kezdetén  adva, csaknem  
kup irozó  ha tásró l lehet szóln i. K iem elendő  az aris to ch in  étv ágy jav ító  
hatása, va lam in t az a kö rü lm ény, hogy  gyerm ekek  könnyen beveszik . | 
A  mi az adag o lást i l l e t i : egy  éven alu li gye rm ekek  annyi cen tig ram 
m ot k ap n ak  naponkén t három szor, a hány  h ó n a p o sa k ; nagyobb g y e r
m ekek ped ig  20 centig ram m ot ugyancsak  három szor naponkén t, m ég 
ped ig  v ízben v ag y  te jben . (T herapeu tische M onatshefte, 1903. augusz tu s.)

A th ig e n o l t  Hönigschmied nagyon  jó  eredm énynyel haszná lta  
kü lönböző  bő rb a jo k b an  (id iilt eczem a, furuncu losis, favus, pso riasis, 
p ru r itu s  ani), nem különben nöbetegségekben  (fő leg idü lt endom etr it is  
és hüve ly hu ru t) . A z a lka lm azás th igeno l-g ly cerin  (áá), 10% -os th igeno l- 
sa licy lkenő cs, 10% -os th igeno l-z inkkenő cs, 10—30% -os th igeno lg ly cerin - 
tam pon stb . a la k jáb an  tö rtén t. F u runcu lo sis  esete iben be lső leg  is ad ta  
a szert (2 gram m  naponkén t aqua m enthae p ip.-ben vagy  narancsszö rp 
ben). N agyon  a ján lja  a szerre l való tovább  k ísérle tezést. (W iener medi- 
c in ische Presse, 1903. 37. szám.)

F o ly ó ira to k  á tn ézete.
G yógyásza t, 1904. 3. szám . Berger Ferencz: Á rta lm a tlan  új pu lpa- 

dev ita lizá ló  szerrő l. Rudas Ger'ó: V érm eg takarítás a foghúzásnál g y ó g y 
szerek  né lkü l. Gonda Mór: A scarla to s veselob g y ó g y ítása  roh itsch i 
langyos ásványvízcső rékkel.

O rvosok  la p ja , 1904. 2. szám . Weisz Ferencz: A z ondóhó ly ag 
ró l. Kovács A. Ödön: A  tubercu lo sis ház i kezelése.

B u d a p e s t i  o rv o s i ú jsá g , 1904. 2. szám. Szontagh Felix: A n ti-  
tox in -im m un itás és an tito x ik us th erap ia . Rácz Ödön: Á z in tézeti cse 
csem ő -ápo lásró l. Ranschburg Pál: A  n eu rasth en iások  táp lá lk ozásáró l. 
Szász E. Hugó: A  gyerm ekágyban  való táp lá lk ozásró l. Weisz Ede : A 
köszvényesek  táp lá lk ozásá ró l.

W ien er k l in is c h e  W o ch en sch r if t , 1904. 2. szám. Zuppinger: A 
d iph th eriae llenes védő o ltáso k  értéke. Effertz: Zsírelhasználás a tró p u 
sokban . Gruber : A z am boceptortheoria . Spieler : H eveny sk o lik o id it is  és 
p e r ity p h lit is  a gy erm ekkorban .

W ien er m e d iz in isc h e  W o ch en sch r if t , 1904. 3. szám. Kassowitz: 
A z orvos és az alkohol. Karas : A z append ic it is  operá lása roham  köz
ben. Schanz: A  fertő ző  beteg ség ek  aetio log iá jákoz . Cornelius: A  fá j 
da lm as p o n to k  je len tő sége functiona lis  idegba jo kban. Kapelusch: A z 
asep tik u s aera  sebész i in strum en tarium a.

C o r re sp o n d e n z b la tt  fü r  S ch w e ize r A e rz te , 1903. 23. szám . Rkei
ner : A z acc iden ta lis sz ívzö re jek  d iag n o stik á ja  a gyerm ekko rban . Hű 
bérim : A  chole lith iasis kezelése  chologennel. Escher: A z a. th y reo id ea 
in ferio r aneu rysm á jának  rup tu rá ja .

B e r l in e r  k l in isc h e  W o c h e n sc h r if t , 1904. 3. szám . Borchardt: A  
p an k reas lő tt sérü lése és heveny  haem orrhag iás pan krea tit is . Figari: 
T ubercu lo sis -an tito x in  haszná la ta . Falkenstein : A  köszvény  lényege és 
kezelése. Brasch: D ystroph ia  m uscularis p ro g ress iv a  anyáná l és g y e r 
m ekénél. Erb : S yph il is  és tabes.

D e u tsc h e  m e d iz in isch e  W o ch en sch r if t , 1904. 3. szám. Schultze: 
M egjegyzések  a pn rano iakérdéshez. Arneth : A  neu troph il  leuk o cy ták  
fertő ző  b etegségekben . Scholtz : A  rad iu m -sugarak  physio lö g ia i és thera- i 
p ia i hatása . Engelhardt: A  Jackson -ep ilepsia  sebészi kezelésének  végső  
eredm ényei. Wülsten: A z érvágás. Schiele: E gyo ld a li  nyakcsig o ly a- 
íiczain négy  esete.

Le p ro g ré s  m éd ica l, 1904. 3. szám . Béni-Barde: H yd ro th era- 
p iás e ljá ráso k  m enorrhag ia  és m éhvérzés esete iben.

L a  se m a in e  m éd ica le , 1904. 2. szám . Bard: A szem ek conjugá lt 
d ev ia tio ja  a fej ro ta tio jáv a l hem ip legiában. Lejars: H ystero to m ia  ex- 
p lo ra tiva .

B u l le t in  g é n é ra l de  th é ra p e u t iq u e , 1903. 20. és 21. füzet. 
Lancry: A d a t a tü dő vész  házi kezeléséhez (Sanato rium  á domicile par 
le ja rd in  ouv rier). Catülon: A z a lkoho l m int tá p -é s  gyógyszer. Bardet: 
A b stin en tia  és tem peran tia . Mendelssohn: A tengeri k iim a ha tása  az 
ideg rendszerre . Adrian : C erealiák  k iv onata in ak  pharm acologiá ja . Mathieu : 
A lk o h o lta rta lm ú  ita lo k  haszná la ta  dyspepsiában. 22. füzet. Mendelssohn .

A ten g eri k iim a ha tása  az ideg rendszerre . Dauby : A  d ig ita lis  haszná
la tán ak  veszélye i sz ívbajokban.

M o n a tssc h r if t  fü r  P sy c h ia tr ie  u n d  N eu ro lo g ie , 14. kö te t, 4. füzet. 
Oppenheim: N éhány eddig- kevéssé  m é lta to tt re flexm ozgásró l d ip leg ia  
sp astica  in fan ti lis  esete iben . Alter: E lm ezavar r i tk a  a lak ja . Pfeiffer: A  
B ab insk i-fé le  és az O ppcnheim -féle reflex k lin ik a i je len tő sége. Ziehen : 
R o stle fu tás a ga leop itheeus vo lans agyában.

A rch iv es g é n é ra le s  de m éd ec in e , 1903. 50. szám . Thévenot: 
T üdő actinom ycosis. Boigey: A  cereb ralis  activ itás és a v izelet-összetéte l 
közö tti összefüggés. Rostaine és Druelle: R ossz in du la tú  d aganatn ak  
ta r to t t  sy ph ilises san k er e ltávo lításának  ké t esete. Debove: A  D ercuin- 
féle be tegség  (ad ip ositas do lo rosa).

A n n a le s  de  d e rm a to lo g ie  e t de  sy p h i l ig ra p h ie , 1903. 11. füzet. 
Dubreuilh: A z o rr h ypertroph iás acneje és sebészi kezelése. Brault: 
A  lep ra  ú jabb  kezelésm ódjai.

B r i t is h  m e d ic a l jo u rn a l ,  1904. jan u ár 9. G. E. Hermann: A  
m éhenk ivüü  te  rhesség  opera tiv  és exspecta tiv  kezelése. E. T. Thring: 
H asm ű té tek  a te rhességben. B. Maclaren: M éhm yom ák sebészi kezelése. 
J. M. Munro Kerr : A cerv ix  erő szakos tág itása , kü lönös tek in te tte l a 
Bossi- és F ro m m e r- féle tág ító ra . Chalmers Watson: A köszvény  pa tho- 
genesise. J. W. Byers: „G landu lar fev er.“ Ch. B. Plowright: A d a to k  a 
rák  e lte r jed tség éh ez . Patrick Malison: A d a t a fila riasis ism eretéhez. 
Harry Grey: P rim aer ec lam psia  m u ltiparáuá l, J. W. Duncan: Septum os 
vag ina m in t szülési akadá ly . W. H. Graham Aspland : M ultip lex v a g i
nalis sep tu m ok . Th. Gallivan : P leu ro p ag -ik rek  ; nehéz szülés. A. Bleakly 
Clarke: P la c e n ta  p raev ia , esete. E. Watson: H árm as te rhesség  szokatlan  
esete. Wm. Ralph D ix: Ö rök lö tt ha jlam osság  ikerszü lésre. B. Sttachan: 
Subocc ip ita lis p raesen ta tio . H. Russell Andrews: K éto ld a li  m éhenkivü li 
te rhesség  esete. J. B. Hellier: K özlem ények a szü lészet körébő l.

T he la n c e t, 1903. II. 2ß. szám . F. Foord Caiger: D ip h th eria  ké tes 
esete in ek  d iagnosisa  és kezelése. R. Jones: E lm ebetegek  kezelése. J. 
T. Neech és J ■  F. Hodgson : H im lő  kezelése t isz ta  carbolsavva l. J. B. 
Tombleson : A  sárga láz  aetio lo g iá ja . E. Deanesly: A  ke ttém etsze tt 
duc tu s tho rac icus im p lan ta tio ja  a vena ju g u la r is  inte rn á b a ; gyógyulás.
1901. I. 1. szám . W. H. Bennett: A z append ic it is  okozta  sep tik u s in 
to x ica tio  jav u lásá ra  u ta ló  je le k  csa lékonysága. Conolly Kormán: H allu 
cinatio . A. W. Mayo Robson : A  hom okóra-gyom orró l 23 m ö te tt eset 
alap ján . W. Osier: O chronosis. W. Essex Wynter: A da to k  a physik a lis  
th erap iához. J. Bell Pettigrew: Sp irá lis  fo rm atiók  a já rásh oz, úszáshoz 
és repüléshez való v iszonyukban . J. A. Ormerod: F am il ia ris  para ly s is  
szokatlan  a lak ja . E. J. Heieat Fraser: F ac ia lis)  hű dés és he rpes zooster. 
W. Arbuthnol Lane: Idü lt szék rekedés kö v e tk ez téb en  fejlő dő  adhaesiók  
okozta  vastag b é lszű k ü le tek  kezelése. G. Lamb és W. K. Hunter: K ü
lönböző  k ig yóm érgek  ha tása  az id eg ren d szerre . Th. A. W. Ogg: A d a 
to k  az ó lom m érgezés ism eretéhez . J. A. W. Pereira : Jo d k a l i  haszná la ta  
u tán  gyorsan  m eggy ó g y u lt ascites. J. C. M. Given : H yosc inm érgezés 
esete. L. C. Martin : V ag iná lis  d ag an at e ltáv o lítása  a te rhességben . II.  
W. Allingham : Heveny genyedő  sa lp in g it is  conse rvativ  m ű tevése. Th. 
Oliver: A m e llkas p ró b ap u n c tio ja  u tán  b e á l lo tt  ha lá lese tek.

T he p ra c t i t io n e r ,  1903. deczem ber. G. H. Savage: A  testi  és 
szellem i hanyatlássa l já ró  elm ebeli zavarok . F. Faulder White: Az 
o ti t is  supp u ra tiv a  ch ron ica kezelése. H. French: A  gyom ortarta lom  
k lin ik a i v izsg ála ta . B. G. A. Moynihan: A  gyom orrák  m íítevésének 
kérdése. Claude C. Chidell: A szabad  levegő n  kezelés eredm ényei. A.
S. Grünbaum : Im m unitás és g y ó g y ítás. R. Alcock: M ellüri dagana t esete. 
J. Burnet: T e tan ia  g y o m o rrák o s betegben . L. C. Parkes: A  nyári 
hasm enésben halandóság  Londonban.

E d in b u rg h  m e d ic a l jo u rn a l ,  1904. január. J. Batty Tuke- és Ch. 
Howden : A z e lm ebajoso k  b ü n te tő jo g i fele lő ssége. Rutherford Morison : 
Has- és m edencze-sebészet. A. Logan Turner: C son tcysták  az orr 
m elléküregeiben .

H etiszem le és vegyesek .
Budapest, 1904. ja n u á r  22.

— A fő v á ro s e g észség e  a székesfő városi s ta tis t ik a i h iv a ta l k i 
m u ta tása  szerin t az 1904-dik  év 1. hetében (1904. jan u á r 3 -d ikátó l 
ja n u á r 9.-ig) követk ező  v o l t : I. N ép esed ési m ozga lom . A z 1904-dik 
év közepére k iszám íto tt n ép esség : po lg ári lakos 796,915, ka to na 16,481, 
összesen 813,399. É lv eszü le te tt 412 gyerm ek, e lh a lt 317 egyén, a szü le 
tések  tehát 117-eI m ú lták  felü l a ha lá lo záso kat. — S zü le tések  arány- 
szám a : 1000 la k o s ra : 26 '3. — H alá lo záso k  a rá n y sz á ma : 1000 lak o sra  
18'9, az egy  éven fe lü li la k o ssá g n á l: 16 6, az ö t éven felü li la k o sság 
n á l:  1 1 7 . — N evezetesebb ha lá lo kok  v o lta k : agykérlob  7, g ü m ő sag y - 
kérlob  1, ag y g u ta  4, ránggö rcs 5, te rjedő  hű dés 3, há tg erin czso rvadás 
0, szívbaj 29, hörg lob  0, tiidő lob 22, h u ru to s tiidö lob 2, m ellhártya lob  
0, tüdövósz 55, tü dő lég d ag  3, bé lh u ru t 14, m ájb a jo k 0, hashárty a lo b  2, 
k izá rt sérv 1, B r ig h tk ó r 0, ve leszü le te tt gyengeség 25, gyerm ek aszá ly  
0, aggaszá ly  15, rák  5, m éhrák  1, egyéb á lk ép le t 5, g iim ös ba jo k  2, 
kanyaró  4, vörheny  12, álh . gógelob 1, roncsoló to rok lo b  7, h ö k h u ru t 2, 
g y e rm ek ág y i láz 2, hagym áz 0, influenza 1, h im lő  0, ve leszü le te tt b u ja 
ko r 5, szerzett b u jak ó r 0, vérhas 0, orbáncz 3, Jépfene 0, ebdüh 0, 
genyvér 0, gy ilkosság  1, ö n gy ilkosság  6, baleset 7, erő szakos, ké tes 1. 
II. B e teg ed és. a) B eteg fo rgalom  a község i k özkó rházakban . A  m ú lt 
hé t végén vo lt 3484 beteg, szaporodás 975, csökkenés 789, m arad t e 
hét végén 3603 beteg, b) Heveny ragályos kó ro k b an  e lő fo rdu lt be tege-
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(lések vo ltak  1904. év i ja n u á r 3 -d ikátó l ja n u á r 9 -diké ig  te rjedő  1. 
hé ten  a t isz ti fő o rvosi h iv a ta l köz lem ényei szerin t (a zárje lben levő  
szám ok  a m ú lt he ti á llás t tü n te t ik  f e l ) : kanyaró  175 (159), vörheny  57 
(GO), álh gége- és roncsoló to rok lo b  44 (35), h ö k h uru t 20 (24), gy erm ek 
ágy i láz 1 (0), hasi hagym áz 7 (4), h im lő  0 (0), álh im lő  0  (0), bárány- 
h im lő  38 (39), vérhas 0 (0), orbáncz 21 (19), já rv . agy -gerin czagykérlo b  
0 0), já rv . f iil tő m ir ig jdob  10 (9), trachom a 7 (2), lépfene 0 (0), ebdiih 
0 (0), tak o n y k o r 0 (0).

O  K in evezés A M. A . V. töke-te rebes-varannó i vonalának  p á ly a 
o rvosává Kende Miksa d r, gálszécsi já ráso rv o s  n evez te te tt ki.

A  K i tü n te té s . A z o lasz n ő gyógyásza ti tá rsaság  (Soc ietá Ita liana 
d i O ste tr ic ia  e G inecologia) Temesvári/ Rezső dr. egyetem i m agán tanárt 
leve lező  tag ján ak  m egválasz to tta .

X  Új eg y e tem i m a g á n ta n á r . A  vallás- és k ö zo k ta tásü gy i m. 
k ir . m in is te r Berend Miklós gyak o rló  o rvosn ak  a budap esti tu d o m án y 
egyetem  orvosi karán  a .g y erm ek g y ó g y ásza tb ó l, kü lönös tek in te tte l 
az ú jszü lö ttek  m egbetegedéseire“ egy etem i m agán tanárrá  tö r té n t képe
sítésé t jó v áh ag y ó lag  tudom ásu l ve tte  és e m inő ségében m egerő síte tte .

-j- A t is z t io rv o s i v iz sg á ra  e lő k ész ítő  ta n fo ly a m  K olo zsv á rt
feb ru á r 22-d ikén  kezdő d ik . C ursus a v izsga m inden tá rg y áb ó l lesz. 
B ő vebb fe lv ilágosítást n y ú jt Jakabházt/ Zsigmond dr. gyógyszertan i 
ad junctu s, K o lozsvár, fü rdő -u tcza 8. szám .

E3 A t isz t io rv o s i  v iz sg a  B udapesten  m árcz ius hó 28-d ikán  k ez
dő d ik . A z e lő kész itő  k u rzu so k a t feb ru á r hó 29 -d ikén kezd ik  meg.

V  A M arkusovszky -fé le  eg y e tem i ju b i l á n s  e lő ad áso k  II. cyclu- 
sá t Klug Nándor tan á r  fog ja  ta r tan i feb ru ár és m árcz ius hó fo lyam án
az. „Anyagforgalom élettanának újabb haladásáról“. A z e lő adások  helye 
az egyetem i é le ttan i in téze t leend. Ideje : feb ruár 14, 21, 29 és m ár
czius 7, 14 és 21-dike. K ezde tök  esti 7 óra. A  m eghív ókat jö vő  hó 
e le jén kü ld i szét az o rvoskari dékán i h ivata l.

X  A B u d a p e s t i  O rvosi C asin o  fo lyó hó 12-d ik i VII. évi köz
gyű lésén  m eg e jte tt t isz tú jítás  eredm énye a köve tkező  : E lnök : Schulhof 
Jakab. A le ín ökök  : Stern Samu és Temesvárt/ Rezső . T i tk á ro k : Schrank 
Simon és Weisz Ferencz. Jeg y ző k  : Bodon Károly és Frey Ernő . K önyv 
tá ro s  : Politzer Alfréd. P énztá ros : Fejér Gyula. E l le n ő r : Ungar Dezső . 
G azda : Beltelheim József. A zonk iv til v á lasz to ttak  12 vá lasz tm ány i tago t. 
Liebmann Mór le lépő  e ln ökö t tisz te le tb e li ta g g á  v á lasz to tták .

+  A  m a g y a r  o rv o so k  és gy ó g y szerészek  á rv á in a k  o t th on a  
ja v á ra  a d a k o z ta k :

M int alapító tagok: A dam k iev icz A lb e rt e. m. t., Bécs, 200, 
A n ta l Ján o s e. m. t., B udapest, 500, B arcsay  K áro ly gyógysz. Szeged, 200, 
B ayer Dezső  gyógysz ., B udapest, 200, B erta lan  P á l gyógysz ., M unkács, 
200, B uda i Em il gyó gysz . B udapest, 1000, Chem ische F ab r ik  „S cherin g “, 
B erlin , 200, C servenyák  G yörgy  gyógysz ., B -G yarm at 200, Deór E ndre 
gyógysz. B udapest, 200, D irner G usztáv  e. m. t., B udapest, 200, D ávid 
Jen ő  dobozgyáros, B udapest, 200, D eb itzky  M ihály gyógysz . B aró th, 
200, D onáth  G yula e. m. t., B udapest, 200, É d esk u ty Jen ő  keresk edő , 
B udapest, 200, Engel Ignácz orvos, B udapest 200, E gg er és fia gyáros, 
Bécs, 2 t0 , E h renhaft R ezső  orvos, B udapest, 200, E rény i B éla gyógysz ., 
B udapest, 200, E pste in  orvos, B udapest, 200, E g g e r Leó gyógysz ., Buda- ) 
pest, 400, F a rk as  Ignácz gyógysz ., K ecskem ét, 200, F iló Ján o s gyógysz ., 
B udapest, 2C0, F in g e r Ede e. m. t., Bécs, 200, F ried rich  V ilm os e. m. t., 
B udapest, 200, F e jé rm egye i fiókszöve tség S zékesfehérvár, 200, „F arb 
w e rk e “ 300, G arai Sam u és tá rsa  kö tszerész , B udapest, 200, G rossinger 
Ján o s gyógysz ., Ú jv idék, 200, G laser M iksa gyógysz ., Bécs 200, G rósz 
Mór orvos, T isza-Ú jlak , 200, G öm öri E lek  orvos, Losoncz, 200, G erlóczy 
Zsigm ond orvos, B udapest, 200, G enersich A n ta l egyet, t., B udapest, 
200, G rósz Sam u szerkesz tő , B udapest, 200, G o llner B éla gyógysz ., 
B esz terczebánya, 200, H azslin szky  K áro ly  gyógysz ., B udapest, 200, 
K arm os G yu la gyógysz ., B udapest, 200, H um el A d o lf  gyógysz ., Zürich, 
200, Já rm ay  G yula gyógysz ., B udapest, 200, Jeh n  V ilm os gyógysz., 
Sopron , 200, K ajdacsy Jó zse f  orvos, B udapest, 200, K ochm eister u tó da 
d rogu is ta , B udapest, 200, K engyel V ilm os B udapest, 200, K olopi F rig y es 
B udapest, 200, K orányi L a jos gyógysz ., B udapest, 200, K orány i S ándor 
e. t., B udapest, 200, K u tschera  Á gosto n  B udapest, 200, Mann Ja k a b  b áb a
kép . ig azg ., Szeged, 200, M attoni H enrik  fo rrástu lajd onos, G iesshübel. 200, 
K orody  K álm án fő orvos, T isza-Ú jlak, 200, M ihalov its Is tv án  gyógysz ., 
D ebreczen, 200, M olnár és M oser d rogu is ta , B udapest, 200, M orelli 
K áro ly  e. m. t. és neje B udapest, 200, M oravcsik E rnő  egyet, tanár, 
B udapest, 200, M üller K álm án egyet, tanár, B udapest, 200, M utschen- 
bacher B éla orvos, B udapest, 200, N othnagel H erm ann egyet, tanár, 
Bécs, 300, N ovotny i Lajos fő orvos, B udapest, 200, Pap p  Sam u fő orvos, 
B udapest, 200, P o litze r Á dám  fő orvos, Bécs, 200, P utz  Ja k a b  fő orvos, 
B éga-Szt-G yörgy, 200, R aabe G usztáv  d rogu is ta , Bécs, 200, R ich te r 
Gedeon gyógysz ., B udapest, 200, R og rün  Ede gyógysz ., P á rk á n y  200, 
R em ete  Jenő  orvos, B udapest, 200, R osenberg  S ándor gyógysz ., B uda
pest, 200, R o jk ó  V ic to r gyógysz., T isza-Ú jlak , 200, „S a lv a to r“ k ö tsze r
gyár, B udapest, 200, Saxlehner A nd rás kereskedő , B udapest, 200, Sellei 
Jó zse f  orvos, B udapest, 200, Schim el & Comp. d io g u is ta , Le ipz ig, 200, 
Seho tto la  E rnő  kö tszerész , B udapest, 200, Schubert A rno ld  gyáros, 
B udapest, 200, Solym osy Ján o s gyáros, Székelyudvarhely , 200, S tö lz le  
és fia gyáros, B udapest, 200, S ti lle r B erta lan  e. t., B udapest, 200, 
S te in  Fü löp  K alocsa, 200, S te rn  Sam u e. m. t., B udapest 200, Szeghy 
S ándor gyógysz., Szegzárd , 200, Szüsz István  gyógysz ., 200, Szim on 
A u ré l 200, Szm ik G yula orvos, 200, S zku rka  Is tv án  dobozgy ., B udapest, 
jOO, S zon tagh F elix  orvos, B udapest, 200, Tauffer Káro ly  gyógysz.,

B udapest, 200, V ándor Jak ab n é  szül. Mond B erta B udapest, 200, V ándor 
Ja k a b  orvos, B udapest, 200, V értess Lajo3 gyógysz ., Lugos, 200, V in ter 
Zsigm ond gyáros, Bécs 200, W altersdo rfer P á l B udapest, 200, W eys 
Ja k a b  orvos, N agy -A tád  200, W ittigsch läger R ezső  főorvos, 200, „Z ion“ 
egy le t, B udapest, 200, H ő gyes E ndre min. tanácsos, 200, összesen 20,fi00 
korona.

X  Francziaország állam i egészségügyi intézm ényeinek fe jévé 
az e lh a lt Proust h e ly e tt Chantemesse le tt k inevezve.

□  A Természettudom ányi T ársu la t é le ttan i szakosz tá ly ának  ez- 
idei t isz t ik a ra  ö sszeá ll íto tta  a szakosztá ly  12 évi (1892— 1904) e lő adása i
n ak  jeg y zék é t. A  szakosz tá ly  ez ide ig  109 ü lést ta r to tt.

□  Epileptikusok ápo lására szolgáló in tézet fe lá llításá t engedte  
m eg a be lü gym in is te r Wodinszky István d r.-nak . A z in tézet B alfon lé te 
sü l, s benne ese trő l ese tre  k ik é rendő  be lü gym in is teri engedé ly ly e l kö z 
k ö ltségen  ápo landó ep ilep tik u so k  is fel fo g n ak  vétetn i.

Új elmebeteg-osztályok ny ílnak  m eg a nagyvárad i, ba lassa
gyarm ati s ba ja i kó rházakban .

X  K eserükút vizének forgalomba hozatala. A belü gym in is te r 
Saxlehner András-n ak  m egenged te , hogy az 1. kér. O rsödi dű lő ben  levő 
125. szám ú k ú t v izét fo rga lo m ba hozhassa.

□  Megjelent. A. v. Korányi: D ie w issenschaftlichen G rund
lagen der K ry oskop ie  in  ih re r k lin ischen A nw endung. B erlin. 1904. 
— M adártani tö redékek . P etén y i J .  S. ira ta ib ó l fe ldo lgoz ta  C sörgey 
T itu s, B udapest, H ornyánszky . 1904. — lloór K. : Szem orvosi tap asz 
ta la to k  E gyptom bó l. B udapesti orvosi ú jság , 1903. — U gyanattó l. A  
ko lo zsvári szem észeti k l in ik a  50 éves tö rténe te . U gyanott. — U gyan
a ttó l. Még egyszer a ka to na i ha tó ság o k  a trachom a ellen i o rszágos véde
kezésben. U gyano tt. — U gyanattó l. A  szom to le ran tiája  idegen te s te k 
kel szem ben, eg y  ese t kapcsán. U gyano tt. — U gyanattó l. A da to k  a 
g laucom a ellen i Sym path ikus resectio  eredm ényének ta rtó sságához . 
U gyano tt. — U gyanattó l. A lt. e lvek  szem. k lin ik a  építéséné l és beren 
dezésénél. U gyanott. — U gyanattó l. A  ka to na i h a tó ságok  teendő i és 
kö te lességei a trachom a ellen i védekezésben. O rvosi H. 1903. — U gyan
a ttó l. A  ko lozsvári egye tem  szem észeti k l in ik á ja . Hornyánszky . B u d a
pest. — A  k ir . m agv. te rm észettud . tá rs. é le ttan i szakosz tá ly ának  12 
évi (1892—1904.) ü lései.

f  Elhunyt. Lasztóczy Ignácz d r. gyako rló  orvos 31 éves ko rában  
B udapesten.

„ F a so r -  (Dr. H erczel-féle) s a n a to r iu m .“ Ú jonnan é p ü lt m ag án 
gyó g y in téze t s e b é s z e t i ,  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  b e lb e t e g e k  részére , 
B u d a p e s t ,  VH., V áros lig e ti faso r 9. sz. — Á llan d ó  o rvosi fe lügye le t.
— Gondos ápo lás. — K itű nő  e llá tás. — T ele fon . — Mérsékelt árak.
— K ív ánatra  p ro sp ek tu s.

T éli fü rdő kúra

a  S z t .-L u k á c s fü r d ö b e n
T e r m é s z e t e s  f o r r ó -m e le g -  k é n e s  f o r r ó s o k .  I s z a p f ü r d ők ,  i s z a p b o r o g a t á s o k ,
m in d e n n e m ű  t l ie rm á l is  fü r d ő k ,  h y d r o t l ie r a p ia ,  m a ss ag e . O lc só  és g o n d o s  e l lá tá s .  C s ú z 
k ö s z v é n y ,  id e g - ,  b ö r b a jo k  és a  té l i  f ü r d o k ú r a  fe lö l  k im e r í tő  p ro s p e c tu s t  k ü ld in g y e n  a  

S z t . - L u k á c s f ü r d ö  I g a z g a t ó s á g a  B u d a p e s t - B u d á n .

D r .  D o c t o r  K . v. egyetem i tan árseg éd  o r v o s i  l a b o r a t ó 
r i u m a  I V . ,  K o s s u t h  L a j o s - u t c z a  3 .  Tele fon 697.

M e c K a i i i k a i  Z a n d . e i * > ( | y ő ( | y i i i t é K e t
R n d n p e s t ,  V I I I . ,  U u z e i im -k ö i - i l t  3 ., 1. e m e le t .  ( I .i f t . )

T e ljes b e re n d e z é sű  m e c h a n ik a i  és m a n u a l is  g y ó g y g y m nas tik a . Orvosi 
m assage. T e s teg y en esítés . V illam os fény- és fo rró lev eg ő -fü rd ő k  (egész 
te s t és ogyes testrészek  szám ára.) S zén sav as fü rd ő k. V ízgyógym ód . 
V illam ozás. — Orvosi fe lü gye le t. — P ro sp e k tu s . — Tele fon  5 4 —20. 

Igazgató -orvos : D r .  R e i c h  M i k l ó s .

D& K Ö P  I T S  J E N Ő
testegyen esítő  in tézetét

VII. kér., K e re p e s i-ú t  18. sz., I. em ele tére  he lyezte  á t.
(Bejárat: Kazinczy-utcza 2. szám.)

„ F a s o r “  (Dr. H erczel-féle) s a n a t o r i u m  v í z g y ó g y i n t é z e t e .  *
B udapesten, VII., V árosl ig e ti  faso r 9. E gész  éven át n y itv a  b e j á r ó  é s 
b e n n l a k ó  b e t e g e k  s z á m á r a .  V í z g y ó g y k e z e l é s ,  m a s s a g e , 
e l e k t r o t e r á p i a ,  v i l l a n y o s  f é n y f ü r d ő k ,  s z é n s a v a s  f ü rd ő k .  j
Á llandó  orvosi fe lü gye le t. — M érsékelt á rak . — K ív ánatra  p ro sp ek tu s, j  
— Telefon. — R endelő  o rvos : D r .  J a k a b  L á s z l ó .  ,..í
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T U D O M Á N Y O S  T Á R S U L A T O K  É S  E G Y E S Ü L E T E K .
T a r ta lo m  : M agyar Tudom ányos A kadém ia. ( I l i .  osztály ülése 1904. évi ja n u á r  hó 18-d ikán.) 57. 1. — B udapesti k ir . O rvosegyesület. (TI. rendes tudom ányos 

ülés 1904. év i ja n u á r  hó 16-d ikán.) 57. 1. — K özkórházi o rvostársu la t. (X II . bem utató ü lés 1903. évi novem ber hó 4-dikén.) 58. 1. — K ir. Magy. T erm észettudom ány i 
T ársu la t éle ttan i szakosztálya, 59. 1.

M agyar Tudományos Akadémia.
( I I I . osz tá ly  ü lése 1 9 0 4 . ja n u á r  1 8 -d ik án .)

E ln ö k : T h an  K á ro ly ; t i t k á r :  K ön ig  G yula.

O rvosi é rdekű  elő adás vo lt ez ü lésen  :

Ó nod i A dolf leve lező  ta g  ré sz é rő l : A d a to k  az  o r r  m el lé k ü re g e in ek
ism ere téh ez .

A  M agyar T udom ányos A kadém ia  m egbízásából és tám ogatásáva l 
v ég ze tt és az o rr m ellékü rege ire  vonatkozó  v izsgá lata in ak  eredm ényeit 
m u ta tja  be. h e tv en  te rm észe tn agyságú  áb ra  k ísére tében , m elyek  az 
idevonatk ozó  ism ere tek e t új tén y ek k e l g y a rap ítják . É sz le le té i m u ta tták , 
hogy  a H ighm or ü reg  a legm ellsöbb ro stase jtek k e l köz lekedésben  á ll
hat, to vábbá  a H ig hm o i-ü reg  a hátsó rostase jtek k e l egy  közös vá lasz 
fa la t képezhet, végül a  H ighm or-ü reg  és az ik cso n t öble nagyobb  k i te r
jed ésb en  egy közös fa lla l lehet elvá lasz tva. R ám u tat ezen tén y ek  g y a 
k o r la t i  je len tő ségére, a H ighm or-ü reg m áso d lagos empyem ájának  k e le t
kezésére, a m ennyiben  a legm ellsöbb ro stase jtek b ő l a geny  egyenesen  
a H ighm or-iiregbe  ju th a t, va lam in t a vék o n y  közös válaszfal á ttö résével 
az ik cso n t öblébő l és a hátsó ro stase jtekbő l. A  H ighm or-ü reg  és az 
iköbö l á lta la  ism erte te tt közös vá lasz fa la  egyszersm ind m egad ja  a 
lehető séget az iköbü ln ek  a H ighm or-ü regen á t való sebészi m egny itá 
sára. A  hom io k iireg  v iszonya in ak  tanu lm ányozásánál a lak tan i és g y a 
ko rla ti  szem pon tbó l eg y a rán t fon tos észb le tek o t te tt. 20°/o-ban ta lá lta  a 
h o m lo kü reg  h iányát és ugyancsak  20°/o-ban ész le lte  a bu lla  fron tá lis t, 
m ely  a hom lo kü reg  m ellső  vagy  hátsó  falával összeforrva, annak  ü re 
g é t k iseb b ít i , vagy  m in t go ly ószerü  ü reg  van benne beékelve. A bu lla  
f ron ta lis  hossza 17 és 28 mm., szé lessége 8 és 21 mm., m agassága 
3 és 24 mm. k ö zö tt ingadozo tt. R ám uta t, hogy  a ku taszo lásn á l könnyen  
tév edhe tn i egy  bu lla  fron ta lis  vagy  egy  m agasra nyúló  verticá lis  m ellső  
ro s tase jt je len lé tében.

T öbb  rende llenességet észlelt, m elyek a h o m lo kü regnek  a mellső  
ro s tase jtek k e l való összefo lyására, a hom lo kü reg  nyílására , já ra tá ra  és 
ezek he ly ze té re  v o n a tk oznak  és a ku taszo lásn á l és kifecsk eudésn é l g y a 
ko rla ti je len tő ség g e l b írnak .

R ész le tes tanulm ány tá rg y áv á  te tte  a hom lo kü regnek  v iszonyát 
a szom szédos rostase jtekhez , m elyeke t o ib itá lis  se jtek n ek  nevez és mo- 
ly ek  a hom lo kcso n t v ízsz intes lem ezében vannak  e lhelyezve. A  hom lo k 
ü reg  egyes esetekben  h á tra te r jed t a lá tó lik ig , a halán ték áro k ig , o lda lt 
és felfelé a hom lo kdudo rok ig , hossza 11 és 35, szélessége 20 és 40, 
m agassága 6 és 50 mm. k ö zö tt ingadozo tt.

A  h o m lo kü reg  m ellső  fa lán ak  v astag ság a  1 és 10 mm. k ö zö tt 
ingadozo tt.

A z o rb itá lis  se jtek  a hom lo kü reg tő l pap irvékonyságú vá lasz fa lak  
á lta l v an n ak  e lvá lasz tv a  részben vagy  te ljesen. A  hom lo kü reg  egy  vagy  
k é t o rb itá lis  se jtte l köz lekedhe tik  kü lönböző  nag y ság ú  résen á t. A z 
első  o rb itá lis  se jt hossza 5 és 27 mm., szélessége 10 és 20 m m ., m a
g asság a  9 és 13 mm. k ö zö tt ingadozo tt. A  m ásod ik  o rb itá lis se jt hossza 
9 és 25 mm., szélessége 12 és 21 mm., m agassága 9 és 13 mm. k ö zö tt 
vá ltakoz ik .

V izsgá la ta i a lap ján  k im u ta tja  a te ljes g yökeres sebészi e ljá rás 
szükségességét, m ely  egyedül tehe ti lehető vé a hom lo kü reg  te ljes  g y ö 
keres fe ltá rásá t és k iü rítésé t. T izenegy  esetben ész le lte  a zá rt canalis 
e th m o id a lis t, m e lynek  hossza 5 és 12 mm. közö tt ingadozo tt. H uszon
eg y  esetben ész le lte  a sem icanalis e thm oidalis t, három szor a hom lo k 
üregben, hossza 5 és 8 mm. köz t vá ltak o zo tt, k ilenczszer az első  o rb i
tá lis  se jtben , hossza 7 és 10 mm. k ö zö tt in g adozo tt, négyszer a m áso
d ik  o rb itá lis  se jtben , hossza 4 és 10 mm. k ö zö tt ingadozo tt. A  több i 
esetekben  egyéb  rende llenességek  kapcsán  fo rdu lt elő  a sem icanalis 
ethm o id alis. Ezen  edd ig  le nem ir t  v iszonyok  g y ak o rla ti  fon to sságga l 
is b írnak , a m enny iben a sem icanalis e thm oidalisban ha ladó  venae 
e th m o id a les an te rio res szabadon, csupán  a be teg  n y ák h árty á tó l fedve, 
a hom lo k ii iegben  és az o rb itá lis se jtekben  feküdhe tn ek , az em líte tt 
ü regek  n y ák h á rty á ja  ér in tk ez ik  a sem icanalis e thm oidalis  ú tján  úgy a 
p e r io rb itáv a l m in t a du ra  m ate rre l, a  kó ros fo lyam at az em líte tt h á r ty á k ra  
te r jed h e t, to v áb b á  a je lze tt v isszereke t is é r in th eti, th ro m boph leb it is t 
okozván, m ely az o rb itá lis  és durális v isszérhá ló zatra  te r jed h e t és o rb i
tá lis  és cereb rá lis  szövő dm ényekhez vezethet. B eható  v izsgá la t tá rg y áv á  
te tte  a  lá tó id eg  v iszonyát a m ellékü regekhez. K im u ta tja , hogy  a lá tó 
ideg, m in t á lta lánosan  el van te rjedve, nem csak az ikcsoDt öb léve l fü g g  
össze, hanem  szoros v iszonyban áll a leghátsóbb  rostase jtte l. Ész lelte , 
hogy  a lá tó id eg  m indkét o lda lon az ik cso n t öb lével összefüggésben lehet, 
szoros v iszonyban á llha t a lá tó ideg  m in dkét o lda lon a leghátsóbb  ro s ta 
se jtte l, a  lá tó id eg  csak  az egy ik  o ldalon  á llha t v iszonyban  vagy  az 
ik cso n t öblévol vagy  a  leghátsóbb  ro stase jtte l, lehetséges hogy  a lá tó 
id eg  az eg y ik  o lda lon az ik cson t öblével, a  m ásik  olda lon  ped ig  a leg 
há tsóbb  ro stase jtte l fü g g  össze és végü l egy jobbo ld a li  leghátsóbb  
ro stase jt egy  esetben m in dkét o ldali lá tó idegge l á llt szoros v iszonyban. 
Ezen v iszonyok  g y ak o r la ti fon to ssága abban áll, hogy  a kó ros fo lyam at 
a m e llékü regek rő l á tte r jed h e t a lá tó id eg re  és lá tási zavaroknak , nasális 
v ak ság n ak  lehet az okozója,

H árom száz fe jen egy  Ízben ész le lt a canalis op ticusb an  k é t p o n t
szerű  dehiscentiá t.

T öbb fejen ész le lt hézagoka t, néha  sym m etr ik usan  az ik cso n t 
testének  o ldalsó felszínén. Ezen cson th ián y o k  a kó ros fo ly am a t to v a te r
jed ésé t e lő seg íthe tik  in tracran ia lis  szövő dm ényekkel. C so n th ián y o k a t 
ész le lt továbbá a hom iok iireg  m ellső  fa lán  és a homlokü regek  k özö tt i 
válaszfa lon .

T ö rö k  A u ré l tanár nagy  cran io lo g ia i g y ű jtem ényében  4000 fe jen 
tizennyo lez esetben ész le lt egy fe jlő dési rendellenességet, a rostacson t 
papir lem ezének  dehiscen tiá já t, a  sag ittá lis  átm érő  -1 és 28 mm., a v e rti
cális á tm érő  4 és 8 mm. k ö zö tt ingadozo tt.

A deh iscen tia  fo ly tán  a ro s tase jtek  a szem üreggel ér in tk ez tek  és 
három  ese tb en  a hom lo kü reg  is n y itv a  v o lt és é r in k eze tt a ro s ta se jte k 
ke l és a szem iireggel. E zen  a lakv iszonyok  g y ak o r la ti  fo n to sság á t m eg 
m agyarázzák  a szem üregbeli szövő dm ények  és az orb itá lis em physem a 
fellépése.

V égezetü l tanu lm ányozta  az úgynevezett cson th ó ly agokat, m e
lyek re  nézve v izsg ála ta i az t m u ta tták , hogy  azok congen itá lis  eredetű , 
a ro s tase jtek k e l azonos kép le tek , m elyek a középső  és a felső  o r r 
kagy ló ban  fo rdu ln ak  elő , a felső  o rr já ra tb a  n y íln ak és m ely eket az o r r 
kagy ló k  se jt je in ek  nevez. Ezen k ag y ló se jtek  kó ros elvá ltozáso k  k a p 
csán  növeke  ihetnek  és kü lönböző  nagyságú  hó lyagszerű  a lak o t ö lth e t-  
nek  A  g y ak o r la ti lag  fontos és tan u lság o s áb rák  egy az o rrba jo k  
th erap iá já ró l szóló kéz ik önyvben  is fel lesznek használva, m ely .egy ide- 
jü leg  m agyaru l és B erlin ben  ném etü l fog  m egjelenni.

Budapesti kir. O rvosegyesü let,

( I I . rendes tudom ányos ü lés 1904 . ja n u á r  1 6 -d ik án .)

E ln ö k : B äck e r Józse f. Jeg y ző  : I llyés Géza.

A g y sy p h il is  e se te  h e m ip e g liá v a l és h e m ia n a e s th e s iá va l.

S c h e ib e r  S á m u e l : T . J , ö l  éves, keresk edő , idegesen te rhe lt, 
1876-ban sy ph il is t acqu irá lt. M ég d eák k o ráb an  sko lio tik u s le tt, á ll ító lag  
a ttó l, hogy  P estrő l B udára já r t  isko lába  és m int reá lisko la i tanu ló  éve
ken  á t nehéz ra jz táb lák a t k e lle tt ké tszer nap jában  a jo b b  kezében oda 
és v issza hordozni. A  sy ph ilis tö bb  ízben te rt iae r a lak ja ib an  k iú ju l t  és 
m in danny iszo r an ti lu e ti liu s kezelésre k ig y ó g y u lt. 1892-ben a b a lo ld a li , 
késő bben a jobbo ld a li  fu lön  közép fü lca tarrh u st k apott, a m elynek 
követk ez tében  m ind a k é t fü lön  m egsik e tü lt. A  bal fü lön sem m it sem 
hall, a  jo b b o n  csak  úgy , ha  bek iá ltan ak . 1901. novem berben apop lec tikus 
roham ot k ap o tt ba lo lda li hem ip leg iáva l és hem ianaesthesiáva l. Három 
h e ti fekvés után  anny ira  jav u lt, hogy  a szobában b otta l já rh a to tt.

1902. január végén elő adó kezelése alá ju to tt ,  m ikor a követk ező  
s ta tu s t ta lá l ta : a be teg  középnagyságú , tes tta r tása a sk o lio sis m ia tt 
ferde. M ind a k é t szem  m inden irányban  m ozgatható , a lá tás rendes, a 
pup il lák  k özép tágak  és jó l reagá ln ak . A  nye lv e t egyenesen k iö lt i, az 
íz lés a ba l o ldalon  te ljesen  h iá n y z ik ; épen úg y  h iányz ik  a szag lás is a 
ba l o rrfé lben . A hallási defectus m ár fen tebb  vo lt m egem lítve. A z egész 
ba l o ldalon  hem iparesis van  je len  nag y fo k ú  atax iával a bal kézben. 
E hiidési tü n e tek  m elle tt izgalmi tü n e tek  is vannak. C on trac tu rák  ugyan  
n incsenek, de a beteg  a ba l kezével lassú a th e to tiku s m ozgásokat végez, 
azu tán  a k a r  pass iv  m ozgatásáná l a  be teg  e llená llást fe jt k i.

S okka l in tensivebbek  azonban a rende llenességek  az érző  sphae- 
rában . A  tap in tási, hő - és ía jda lm i érzés, úgy  m int az izom- és izü le ti 
érzés az egész bal o ldalon  rész in t te ljesen  h iányzanak , rész in t te tem esen  
g y en g ítv ék . E gy  m ég edd ig  ism eretlen  tünem ény abban áll, hogy  a 
tap in tás i és nyom ási érzés te ljes hiány7a m elle tt a bő r sim ogatásáná l a 
be teg  az egész ba l o ldalon kellem etlen csik landozást érez. A stereo- 
gnostikus érzés a ba l kézben te ljesen  h iányz ik . T ű szú rásra  nem  fá jd a l
m at, hanem  sz in tén  csik landozást érez.

Em e hű dési tü n e tek  m elle tt az érző  sphaerában is vannak  izga l
m i tü n e tek , ú. m. h yperaesth esia , p a raesth esiák  és ú. n. cen trá lis fá j
da lm ak. I)e nem csak  az éizési, hanem  a m agasabb  spec if ikus é rzék i 
sphaerában  is vannak rende llenességek . íg y  m ár em lítve  vo lt a balo ldali 
ageusia és anosm ia. M ind a k é t szem en K ocsis 15° concentrikus lá tó té r- 
szű k ü le te t coust.itá lt. A  m indkét o lda li s ik e tség  azonban nem áll az 
agybán ta lo m m al összekö tte tésben .

A  bő r- és ínreflexek a ba l o ldalon fo k o zo ttak . A  B abinsk i-féle 
tünem ény  és lábc lonus h iányzanak . F e jfá jása i n incsenek a b etegnek , de 
néha vannak  szédülései. A  beszéd, irás, o lvasás és szellem i fu nc tiók  
rendesek . Sem a szívben  és nagyobb  lite rekben , sem a légzési sze rv ek 
ben n incs sem m i rendellenesség. A th  'rom a a kü lső  li te rekben  nem  
consta tá lh a tó . Láz n incs Je len . A  v izelés rendes, sem fehérjé t, sem 
ezu k ro t nem ta rta lm az. É tv ágy , szék és alvás re n d e s; nyelósi zavar 
n ines je len .

A  diagnosist il le tő leg  ez ese tb en  kétfé lé t kell m eg k ü lö n 
bözte tn i, t. i. a bán ta lo in  te rm észeté t és annak loca lisa tio já t. A z e lső t 
ille tő leg  elő adó vagy  agyvérzést, vagy  agy lág yu lást ta r t  lehető nek  és 
a szám bavehető  m ozzanatok  m egbeszélése és az em bó lia és atherom a-
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to s is  k izárása után  arra  a köve tk ez te tésre  ju t, hogy a bán ta lom  a leg 
va lószínű bben lu e tik u s en d arte r ii tis , il le tve th rombosis á lta l okozo tt 
agye ilágyu lásban  áll. A  bán ta lom  lo ca lisa tio já t il le tő leg  p ed ig  a rra  az 
eredm ényre ju t, hogy a góez va ló sz ín ű leg  a capsu la  iu te rnában  van, a 
m ely azonban a tha lam us op ticusra  is k ite rjed.

A  therapiát il le tő leg  a b e teg  kü lö n fé le  fü rdő p rocedu ráka t, h ideg- 
v ízkú rá t, m eleg közönséges és ásványv íz  fü rd ő k e t, villam ozást és masz- 
sz irozást h aszná lt és tö bb  ízben an ti lu e tik u s kezelésb en  ré s z e s ü l t ; ez 
u tó b b it inkább  p ro p h y lac tik u s czélból, az e lő bb ieket ped ig  kevés ered- 
m énynyel.

Schaffer Károly: M egjegyzi, hogy  a bem uta tó  á l la l fe lem líte tt 
ese tén k ív ü l egy  ú jabb ese tte l is rende lk ez ik , m elyben in  v ivo a hemi- 
p leg ián k ív ü l erre  su perponá ltan  te ljes hem ianaesthesia  (tactilis, a r ticu 
la ris , s te reoanaesthesia) v o lt je len . A bonczolásnál eg y  ugyano ly  fek 
vésű  lágyu lási gócz v o lt je len , m in t első  esetében, t. i. a Sylv ius-féle 
h asadék  há tsó  szárára k ite r jedő  és a m élységbe hatoló lág yu lás. A z 
ese trő l a  vég leges fe ldo lgozás u tán  re ferá ln i fog. K iem eli, hogy  az 
ú jabb  észlelések m in d inkább D ójerine-nek  adnak  igazat, vagy is  ho g y  a 
c ap su la - in te rna nem k izáró lag  m ozgató , hanem  egyú tta l érző  je llegű  is.

H y s te r ia s  g a n g ra e n a .
J u s tu s  J a k a b  : A z o rvosegyesü le tb en  ez a harm ad ik  eset, m elyet 

ha t éy le fo lyása  a la tt  bem utat. A z első  kö rü lb e lü l négy  éven á t szen
ved e tt m eg-m egú ju ló erup tiókban , a m ásod ik  m ajdnem  két éven  k eresz
tü l, ezen harm ad ik  b e teg  ba ja  novem ber e le jén kezdődö tt. A k k o r ib an  
az iz rae lita  kó rház rendelésén je le n tk e z e tt követk ező  s ta tu s s a l : A  jo bb  
a lk a r fesz ítő  o lda lán a felső  harm adban  körü lb e lü l fé ltenyérny i te rü 
le ten  szám os gom bostű fe jn y i egész lencsényi, egym ással nagyobb rész t 
összefo ly t, vékony fa lú , v ilág03 ta rta lm ú  hólyag-. A h ó ly ag  leg te te jén  
egy  k is  tü szú rásny i szü rkésbarna  pon t ta lá lh a tó , m ely k issé  bem élyed t. 
Ott, a hol a h ó ly agok  eg ybe fo ly tak , a bem élyedés az e llepett te rü le tek  
közepén legm élyebb és tö bb  vo lt h ó ly ag  te rü le té t fog la lja  el. A  ho l a 
hó ly agok  b eszárad tak , a p ö rk  sz in tje  jó v a l a bő r szin tje  alá esik  és 
végü l o tt, a  hol egy  hó ly agcsapö rk  vo lt, o tt szü rk ésb arn a  egészen szén- 
fekete, szabá ly ta lan  a lakú , g y rá lt szélű , a cu tisra is rá te r jedő  e lh a lást 
ta lá lu n k . A  legnagyobb  e lhalás te rjede lm e 5 — 10 cm. átm érő jű .

A  be teg  azó ta  nem m u ta tk o zo tt a rendelésen , m ígnem  m a ú jra  
je len tk eze tt a követk ező  s ta tu ssa l:  A  jo b b  a lk a r feszítő  o ld a lának  n a 
gyobb  részére te rjedő , gom bostü fe jn y i és k issé  nagyobb , bem élyed t, 
ke rek , fehér, éles h a tá rú  hegecskék  lá th a tó k . V an ezenfelü l szám os bor- 
sónyi, egész köröm nyi, sö té tbarna-vörös, részben  lapos, részben e rő seb 
ben k iem elkedő , töm ött, nyom ásra  érzékeny  papu la . Az e lv á ltozo tt 
te rü le t alsó ha tá rán  széles, sávszerű , b arn ásv ö rö s k iem elkedés.

E m elle tt to v áb b á  néhány  papu lának  te te jén  m ég lá tha tó  egy 
nagy  lencsényi, ső t nagyobb , k rá te rszerű , éles ha tárú , sim a alapú fekély .

R ay n au d -fé le  b e teg ség .

K assa i Je n ő  : R aynaud  1862-ben eg y  más, e lő tte  rég eb b en  ism ert 
k ó rk ép e t i r t  le, m elynek  fö je llege a vég tagokon , fiilön, orron, ső t az 
állón is fellépő  táp lá lk o zás i zavar. A  bán ta lo m nak  három  fo k á t kü lö n 
b öz te ti  m eg : 1. loká lis anaem ia, 2. lo ká lis  asphyxia , 3. loká lis gangraena, 
m ely rendesen sy m m etrikus. A  b em u ta to tt be teg  62 éves em ber, k i
1903. deczem ber 8-d ikán v é te te tt fel az iz rae li ta  kó rház b e lg yógyásza ti 
osz tá ly á ra  azzal a panaszszal, hogy  v ég tag ja ib an  nagy  fá jd a lm ak a t érez. 
A  fá jd a lm ak  ny uga lo m ban  is je len tk ezn ek , azonban m ozgásná l és é rin 
tésn él fokozódnak. V izsg ála tná l n ag y fo k ú  em physem a és a rte r io sk le rosis  
vo lt k im u ta th a tó . A z id eg tö rzsek  nyom ásra é rzékenyek , az a lszáron  és 
kézháto n  az ideg le fu tásnak  m eg fe le lő iig  b ő ra la tti vérzések. K özponti 
id egrendszer v iz sgá la ta  negatív , az összes inreflexek fo k o zo ttak . Deczem 
b er 15-d ikén h ir te len  az összes u jjak o n  cyanosis, az u j jak  h id egek , 
nagyon  érzékenyek . N éhány nap i fennállás u tán  a cyanosis elm úlik , 
csak az u j ja k  hegyén különböző  te rjedelm ű  b ö ra la tti vérzés. E zen  he
lyek  m ind sö té tebbek  lesznek, m ajd a b ő r fe le ttü k  feketévé, pergam ent-  
szerű vé, érzéste lenné vá lik . K érdés, vá jjon  nem -e tisz tán  a te r io sk le ro - 
t ik u s  gang raena-e  ?

A d ip h th e r ia e l le n e s  v éd o ltáso k ró l.
T o rd ay  F e r e n c z : A  d ip h th eria  th e rap iá jáb an  a serum gyógykeze- 

lés m ár ná lu nk  is o rszágszerte  á lta lánossá le tt, éppen  úgy, m in t a k ü l
fö ld ö n ; a d ip h th eria  ellen i védekezés, a d iph th eria ellenes v édo ltások  azon 
ban  szükebb  kere tb en  m ozognak, m in t bárhol m ásu tt a kü lfö ldön . A  d iph- 
the ria fe rtö zés m ódja iró l és g y ak o riság áró l rész le tesen  m egem lékezik  az 
elő adó, az t hangsú lyozza, hogy  a d iph th eria  con tag ium  indexe 10 és 
20%  k ö zö tt ingadozik , ho g y  az ese teknek  m ajdnem  felében egy  csa lád 
nál k é t m egbetegedés fo rdu l elő  és h o g y  a d ip h th eria -m orta li tás a serum - 
th ernp ia  daczára  is e lég  n ag y  és íg y  a d ip h th e r ia  ellen i védekezés
nek  nem csak g y ak o r la ti, de közegészségügy i nagy  je len tő ség e  is van.

A  d iph th eriae llenes v éd o ltások ra  vonatkozó  adata i három  cso
p o r tb a  osz lanak. A z e lső k  azt ig azo lják , hogy  a be teg  kö rnyezete  csa
lád tag ja in ak  védo ltása ú tján  a fertő zés veszélyének leg jo bban  k i te tt  
ugyanazon  kö rü lm ények  k özö tt élő  csa lád tag o k a t m eg lehet óvni a  
d ip h th eriában  való m egbetegedéstő l. A  m ásik  csopo rt a kó rház i fe r tő 
zések ellen i sikeres védekezésrő l tesz tan ú ság o t.

A  harm ad ik  csopo rt ped ig  azt igazolja , h o g y  az ily ú ton való 
védekezés a tanuló  i f jú ság o t jo b b an  m egóv ja, m in t az isko lábó l való 
k it i l tá s  és isk o labezárás. A  védo ltásokhoz  szükséges serum m enny iséget 
500 egységnek  ta r t ja , hangsú lyozza, hogy  az im m unitás ta r tam a á tlag  
28 nap, ez idő  a la tt esetleg  la tens a lak b an  e lszenvedett d ip h th eria  
ú tján  a v éd o lto ttak  ac tiv  im m un itásra  is szert te h etn ek . S ta tis tik a i ad a 
to k  szerin t a m egbetegedök  a v éd o lto ttak n ak  a lig  2 1/a0/o-át te sz ik  ki 
és ezeknél k iv é te l né lk ü l a d ip h th eria  a legenyhébb a lakban  fo ly ik  le. 
K im u ta tja , hogy  a védo ltások  köve tk ez tében  k is százalékban  serurn-

exanthem ák je len tk ezn ek  és ezek képezik  a  védo ltás egyetlen  k e lle 
m etlen követk ezm ényét. K ív ánato sn ak  ta r t ja , hogy  a d iph theriae llenes 
v éd o ltásoka t a gyak o rló  o rvoso k  ná lu nk  is rendszeresen végezzék  és 
hogy  a kó rházakba fe lv e tt d ip h th eriás be tegek  o tthon  m arad t testv é re i 
a ható ság i o rvosok  á lta l m inden esetben védo ltassanak .

Bókay János: E lő adó azon ja v a s la to t tesz i, hogy  tek in te tte l a 
védo ltáso k  ha tá ro zo tt sik ere ire , rendszeresit lessenek  a székes fő város 
te rü le tén  és az o rszágban  facu lta tive . E nnek  a kérdésnek  n ag y  fo n to s
ság o t ke ll tu la jd on ítan i.

K érdés, szükség  van-e ezen facu lta tiv  v éd o ltások ra  V T erjed -e a 
d ip h th e r ia ?  Szóló 1892 ó ta  évente  tabe llá risan  összeá ll ít ja  a d iph theria - 
ese tek e t és abbó l azt lá tja , hogy  a  d iph th eria  az uto lsó  k é t évben te r 
je d t, m íg a  k a r tá rsa k  tú lnyom ó részben abban  a h iedelem ben élnek, 
hogy  a d ip h th eria  nem te rjed . A d ip h th eria já rv án y  1890—91-ben érte  
el m axim um át, azó ta  csökken t, 1898, 1899, 1900-ban elég alacsony 
szám okkal szerepel, de 1901-ben em elked ik  és az 1903. év haso n lít az 
1891-hez.

A  d ip h th eria  ese tek  szám ának  növekedésébő l azt ke ll k öve tk ez
te tn ünk , hogy a mi p ro p h y lac tikus in tézkedése in k  nem elegendő k. A z 
1900-ig beá llo tt csö kkenést h a jlandók  vo ltunk  az 1892 ó ta  m ű ködő  fe rtő t
len ítő  in tézetn ek  betu dn i, de az 1901, 1902-diki emelkedés ellene szól.

A  szegényso rsú  d ip h th eriás be tegek  el Iái ása e lég jó n ak  m ond
ható , m ert a kó rházakban  e lhe ly ezhető k  nem csak, de o tt ta r th a tó k  5 —6 
hé tig  a betegség  leza jlása  u tán  is, m ig  a fertő zés fenyegető  veszélye el 
nem m últ, a  mi például l ’á risban a H ő p ita l T rousseauban nem leh e t
séges, m ert az ú jonnan je len tk ező k  m ia tt kény te lenek  a ja v u lta k a t e l
bocsátan i, m ely ek  o tthon  egészséges k ö rn y eze tü k e t megfertő zni képe
sek. A Stefán ia-, szt. László-, sz t. János- és B ródy  A dé l-gyerm ekkó rhá- 
zakbó l add ig  el nem b o csá tta tn ak  a be tegek , a  m ig a b ak te rio lo g ik us 
v izsg á la t eredm énye nem negativ .

A  d ip h th eria  prophy lax i.-ának  kérdése  nem könnyű . Míg a scar- 
la tináná l tudunk  védekezni, m ert add ig  el nem  bo csátju k  a be tege t, m íg 
a hám lás be nem fe jező dö tt, add ig  a d ip h th eriáná l ily en  k rité riu m unk  
n incs. 1880 ó ta  Jaco b i közléseibő l tu d ju k , hogy  v iru lens d iph th eria - 
bak te riu m o k k a l já rn ak , ke ln ek , sza ladgá ln ak  a gyermekek , m ig csak a 
hám foszto tt fe lü le ten  á t be nem ju tn a k  a szervezetbe , m elye t azután 
m eg fertő znek . E zért nem o szth atja  szóló G enersich-nek a „G yerm ek- 
o r v o s ib a n  közö lt azon nézeté t, hogy  a d ip h th eria  incubatiós ideje 4— 5 
nap. Ez ha tá ro zo ttan  téves nézet, m ert ez az idő  2 —8 n ap ra  is te r jed 
het. De pon tosan nem is tu d ju k  m egm ondani.

A  fertő ző  osz tá ly ok  vezető i a  p ro p h y lac tik u s o ltások a t sa já t h a 
tá sk ö rü k b en  végz ik . Szóló igen  fon to sn ak  ta r t ja , hogy a székes fő város 
in téző  köre i ezzel a kérdéssel fog la lk ozzanak , m elynek  k eresz tü lv ite le  
nem is nehéz. A  tisz tio rvosok  a paeven tiv  o ltáso k a t végezhetik . A  
sav ó t az állam  ad h a tja , m ert a  m egbetegedések  k isebb  szám a á lta l a 
betegápo lási alap  te rhe i kevesbodnek .

E zé rt szóló n ag y  sú ly t helyez ezen ü g y re  és igyekezn i fog  a 
m egfelelő  fac to ro k a t az ü g y n ek  m egnyern i, hogy  a facu lta tiv  d ip h th e r ia 
ellenes védo ltáso k  keresz tü lv itessenek .

Szontúgh Félix: Szintén  az t tap asz ta lja , hogy  a d ip h th eria -esetek  
szám a a székes fő városban em elkedő ben van, a fe lv e tt d ip h th eriás be
teg  o tthon  m arad t testv é re it m indig  beoltja  prophy lac tice , a m it a szülök 
szívesen m egengednek .

Közkórházi orvostársulat.
]

(X II. bem utató  ü lés 1 9 0 3 . novem ber 4 -d ik én .)

E lnök : H irsc h le r  Á g o sto n , Jeg y ző  : J u b a  Adolf.

(Vége.)

L u p u s  co n ju n c tiv a e .

S te in e r  G y u la : V. T ., 15 éves nő , fo lyó hó 3-d ikán  v é te te tt fel 
R óna osz tá ly ára . 9 év e lő tt az o rra  be lü l fá jt  és kisebesede tt, azóta az 
o rra  k ívü l is vö rö sö d ö tt és sebes le tt, m ajd az arezon is vörös csom ók 
lé p tek  fel. 1 év ó ta  fáj a szem e. S t. p. T y p ik u s  lupus vu lg aris  az orron, 
m elynek  po rezos része m ajdnem  te ljesen  tönk rem en t, továbbá az o rr 
m indkét o ldalán, felső  a jk on  és bal könyök iz ii le t fe le tt. A  jo b b  szem 
alsó ta rsa lis  k ö tö h á rty á ja  duzzad t, b iborvörös, á tmeneti redő  m egröv i
d ü lt, ra jta  va lam in t a duzzad t bu lb aris  k ö tő h á rty án sző lő fiir tszerű leg  
e lh e ly ezett gom bostü fe jn y i göcsö k  lá th a tó k . A  felső ta rsa lis  k ö tő h á rty a  
hasonlóan m egvastagodo tt, sö té tv ü rös, a felső  dom ború szélen k ak as
ta ré jszerű  növodék, a felső  á tm eneti redöu, va lam int az erő sen in fi ltrá lt  
bu lb aris  k ó tö b á rty án  gom bostü fe jn y i egész kö lesny i gö csö k . C ornea 
hom ályos, bő ven erezett, belső  szélén egy  kö lesn y i in filtratum . Bal szem  ép. 
A  k ü tö h á rty a  ln pusa nem p rim aer m egbetegedés, hanem p er co n tin u ita 
tem  a ductu s naso lacrym alison  vagy  a ny irokedények ú tján  v ite te tt á t.

L e n y e lt c so n t á l ta l  o k o z o tt  v ég b é lá tfú ró d ás .

F le isc h m a n n  L ász ló  : A z irodalm i ad a to k  és a II. szám ú kór- 
boneztan i in tézetben bonezo lt hasonló ese tek  ism erte tése után  bem u ta tja  
ese té t. 66 éves nő  eszm életlen á llapo tb an  ju to t t  a  kó rházba, a hol 
6 nap ig  ap a th ik u san  fek ü d t és láz ta lan  vo lt, végü l m eghalt. A  bon- 
czo lat az összes szervek  senilis  so rvadása  m elle tt á lta lános genyes pe ii-  
to n it is t tü n te te tt fel. E zenk ívü l a gyom orban  eg y  közvetlenü l a py lo rus 
fe le tt a nagy  ha jla to n  ülő , gyerm ek tenyérny i, fe lh ány t szélű , lieges 
a lapú , rákos feké ly , mely azonban  sehol a se rosát át nem tö rte , annak 
sem e lh a lásá t, sem bárho l a kö rnyezette l való összenövését nem ered 
m ényezte, úgy  hogy a h ash árty ag y u lad ás k iindu lása innen fe lvehető  
nem lévén, annak  o k á t m ásu tt k e lle tt keresn i. A z összes szervek  pontos 
á tv iz sgá lása  u tán  k id erü lt, h o g y  a végbélben közvetlenü l az anus-ny ilás 
fe le tt feksz ik  h a rán tu l egy  cson td arab , m elyben a cs irkének  m egcson-
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b í to t t  ku lcscso n tja  ism erhető  fel, a m ennyiben  egy ik  szára  le van  tö rve, 
m iá lta l a cson t kam póhoz  hason lít. A z ép szár vége benne fek sz ik  a 
végbé l fa lán  b a lo ld a lt levő , czafatos szélű , szennyes, szürkés-zöldes 
l ik ban , m ely a végbe le t ba lró l körü lvevő , ty ú k to jásn y i, szennyes, szü r
kés-zö ldes fa lza tú , genynye l te l t  tá ly ogü regbe  vezet. A  tá ly o g  a bal 
cavum  isc li io recta leban  feksz ik , de a D oug las-ü reg et el nem éri és sem 
abba , sem a szom széd szervekbe be nem tör. A  kö rnyezetben  genyes 
n y iro k é rg y u lad ás nem vo lt ugyan  consta tá lh a tó , de egyéb  ok  k i lévén 
zárva, a genyes basliá rty a lo bo t a  perip roc ta lis  tá ly ogbó l reso rp tio  ú tján  
e red e tin ek  ke ll  ta rtan i.

Herczel Manó: Ezen szerencsétlen  ese tekke l szem ben néhány  
szerencsés ese trő l szám ol be. E lső  cserben fiatal nő nek  ir r ig a tio ja  a lk a l
m ával kem ény  kaucsu kcsö  tö r t  be végbelébe. A z ápo lónő  csak  3 —4 nap 
m ú lva m ondo tta  m eg, hogy  tán  ez okozza a nagy  fá jd alm ak a t és a lázas 
tü n e tek e t. S im s tü k ö rre l szé ttá rv a  a végbele t, m agasan az am pu llában  
beéke lv e  ta lá l ta  a m físzerdarabo t, m ely  á ttö rn i k észü lt a vaginába. 
M ásik ese t 34 éves nő , sok á ig  labo rá lt pe lv eoperiton it isben  és végbél- 
kö rü li  lo b o k b an , m elyeknek ok á t nem tu d ták . V égre szóló az in f il trá lt  
septum  vag ino-vesica léba  bem etszett és egy  4— 5 cm. hosszú  rozsé- 
d a rab o t ta lá lt, m ely a perip ro c tit is t és a s ipo ly t okozta . K am illa fözet 
ir r ig a tio  a lka lm áva l ju to t t  a rő zsedarabka  a végbélbe. H arm adik  ese t 
dem ens ö reg  hö lg y , k i cs irk é t ev e tt fo ly to n  és cso ntja it lenyelte . E g y 
szerre n ag y  fá jd a lm ai tám ad tak  a rec tu m ában  tenesm ussal. V égbélben 
m agasan há tu l az excavatio  sacra lisban ta lá lt szóló egy  tasak o t, m ely
bő l 10 — 12 d rb  ( s irk ecso n to t szede tt k i. A  p e r ip roc ti tis t fe lh as ito tta  és 
k i tak a r íto tta .

Kir. M agyar Természettudom ányi Társu lat élettan i 
szakosztá lya.

(1 0 4 -d ik  ü lés 1 9 0 3 . m ájus 1 9 -d ikén .)

J e n d r á s s ik  E r n ő : „A sze rv eze t m o z g á sb e re n d ez é sé n e k  a la p 
té te le i  te k in te t te l  az  egyes izm o k  m ű k ö d é sé re “ czimen ta r t  elő adást, 
m elyben a szervezet ak a ra tlag o s izom berendezésének  v izsgá la ta i a lap ján  
fe lá llíto tt új tö rvényérő l é rtekez ik , a  m ely szerint m inden tag o t hat 
izom  m ozgat és p ed ig  h a t m eghatá rozo tt irányban , a m elyekbő l az  
egész m ozgásté r k ik e rü l. (Lásd bő vebben a Magy. T ud. A kad . ü lésé t e 
fo ly ó ira t 21. szám ában.)

(1 0 5 -d ik  ü lés 1 9 0 3 . o k tó b er 6 -d ik án .)
M arek  J ó z s e f : „Ú jabb  v iz sg á la to k  a  lo v ak  te n y é sz b é na sá g á ra  

(p o ly n e u r it is )  v o n a tk o z ó la g “ czim ü elő adásában k észítm ények  be
m u ta tásáva l ism erte ti  a tenyészbénaság  k é t esetében az ideg rendszerben  
ta lá l t  szövettan i e lv á ltozásokat, m elyek  a lapján  a tenyészbénaság  
p o ly neu rit isnek  b izonyu lt, m elyhez a hátu lsó  g y ö k e rek b en  is beálló  
gyu ladás köve tk ez tében  a gerinczvelő  hátu lsó  kö te leiben  ha ladó  ném ely 
id eg rost fe lhágó  e lfa ju lása társu l.

F a rk a s  G éza a  S c ip iad es E le m é rre l végze tt v izsg á la to k a t ad ja  elő  
..T erhesek , v a jú d ó k  és g y e rm ek ág y aso k  v é rsa v ó já n a k  és m ag z a tv iz én e k  
m o le k u lá s  c o n c e n tra t io já ró l" .  T erhesség  a la tt a savó m o leku lás concen- 
tra tio ja  csökken , szülés u tán  a g yerm ekágyban  a norm ális  á tlag ra  vagy  
a fö lé em elk ed ik . A  savó vezető képessége a gy erm ek ág y b an  a concen
tra tio  nö vekedése  daczára  észrevehető en  nem té r  el a te rhesség i savó 
vezető képességétő l, mi a rra  m utat, hogy  a te rhesség a la tt az e lek tro - 
ly te k  m o leku lás concen tra tio ja  vá lto zatlan , a nem elek tro ly t m o leku lák  
—  a szorves m o leku lák  — szám a k isebb, m in t a gyerm ekágyban . 
(L ásd bő vebben M agy. Tud. A kad. ü lésé t e fo ly ó ira t 21. sz.)

(1 0 6 -d ik  ü lés 1903 . o k tó b er 2 0 -d ik án .)
K lu g  N á n d o r : „A hő  és v é rn y o m ás b e fo ly ása  b é k a sz ív re “

czim en ta r t  e lő adást. B em uta tja  az á lta la  sze rk esz te tt vérkerin gési 
sém át, m elyben a szív és b il len ty ű i m aguk ta r t já k  ke rin gésben  a vért.
A  vérnyomásról k itű n t, hogy  a sz ív lökések  szaporaságára  a lig  van észre
vehető  befo lyással, ellenben a vér mennyisége lényegesen befo lyáso lja .

A  fo k o zo tt höm érsék  á lta lában  szapo rábbakká  tesz i a sz ív 
m ozgásokat. A lacso ny  és középső  hő fokon  a szív  tö bb vért m ozga t, 
m in t nagyobb  hő fokon. M agas hő m érséken zavar áll be a sz ívösszehúzó
dásokban  és sz ív te tanus lép fel. (Lásd bő v ebben  M. Tud. A kad . ü lése it 
e fo ly ó ira t 44. sz.)

H a lász  A la d á r : „A d a to k  a  cz u k o rb e te g ség n é l ta lá lh a tó  p a n k re a s -  
e lv á lto z á so k  ism e re té h e z "  czim ü e lő adásában  15 d iabeteses eset 
v izsg á la tá ró l szám ol be. A pank reas-e lv á ltozásokban legá llandóbbak  a 
L angerhans-féle  sz igetek elvá ltozásai, m elyek tö bb ny ire  szám belileg  
m eg fo g y n ak  és fe ltű nő en  so rvadnak . Sokszor, ha a sziget hám ja  a rán y 
lag  ép, a ha jszá ledények  hyalin os e lv á ltozást m u ta tn a k ; ezen u tó bb i 
e lv á lto zást te k in ti  az elő adó a d iabetes ig az i okának .

J u s tu s  J a k a b  : ..T ovább i k u ta tá s o k  a  s e j te k  p h y s io lo g ia i jo d - 
ta r ta lm á r ó l “ czim en ta r t  elő adást, m elyben az á lla ti szervekben  fog la lt jó d  
m enny iségének  m eghatá rozásá t ism erteti. A  szerveke t m aró  k a li lú gga l 
fő zi, azu tán  sö té tv ö rös izzáson  szenesiti. A vizes k ivonatb an  a jo do t 
m egsavany ítás után  ka liu m n itr itte l szabad ít ja  fel és benzo lba rázza át, 
m ely  a jó d tó l ibo lyás-vö rös sz in t nyer. E lő adó v izsg á la ta i szerin t nem 
csak  a p a jzsm ir ig yben , hanem jó fo rm án  m inden szervben k im u ta th a tó  a 
jo d ta rta lo m .

(1 0 7 -d ik  ü lés 1 9 0 3 . novem ber 1 7 -d ik én .)
J e n d r á s s ik  E rn ő : „T ovább i a d a to k  a  já r á s  ta n u lm á n y oz á sá h o z "  |

czim en ta r t  bem u ta tásos elő adást, m elyben  v izsg ála ti m ódszere it, fő kén t 
a já rá s  tanu lm ányozását, va lam in t k ó resetek  d em onstra tio já ra  szolgáló 
m ozgó p h o to g rap h iák  kész ítési m ódját ism erte ti  és ve títések k e l be
m u tatja .

S ch a ffe r K áro ly  : „A T ay -S achs-fé le  b e te g sé g  k ó rs z öv e t ta n á ró l “
ta r t  bem uta táso s elő adást. V izsgála ta i szerin t a T ay-Sachs-fé le  be teg ség 
ben a fé ltek ék  legnagyobb  része a lig  m u ta t velő s ros to k a t;  az ú. n. 
associáló pá ly ák  csaknem  m ind v e lő t le ú e k ; a lobos pá ly a  te ljesen  
velő tlen. E lő adó a Sachs-féle b e teg ség e t a kö zpon ti ideg rendszer 
dogenerativ  bán ta lm ai közé soro lja, m elyben  m inden c re lv á ltozás h ián y 
zik , teh á t a lobos e rede t k izárható .

(1 0 8 -d ik  ü lés 1 9 0 3 . deczem ber 1 5 -d ik é n .)
K ro m p ech e r Ö dön : „A h á m , e n d o th e l  és k ö tő sz ö v e t k ölcsö n ö s 

v iszo n y a - czim en ta r t  elő adást. A z ep iderm is basalis se jtje ib ő l k iin du ló  
rákos képző dm ény a lap ján  le ír ja  a hám se jtek  b izonyos á ta laku lási 
fo rm á it, m elyek  kö zv e tlen ü l összokeverednek a k ö tő szöve tte l. A z á t
a laku lások  fo rm ailag  egészen kö tő szöveti je llem tíek. Ezen le le tb ő l k i
indu lva zoológiái és em bryo log ia i ad a to k  érve lésének  bevonásával 
é r tek ez ik  a hám ok kö tő szövetté  való  á ta laku lásáró l.

P Á  L Y Á Z  AT OK.
3665 903. szám.

Lem ondás foly tán üresedésbe jö tt K isk iiküllő  várm egyében fekvő  zsid ve i 
k özség i o rvosi á llásra  ezennel pályázato t h irdetek.

1. Ezen községi orvosi állás a várm egyei kebli pénztárból hav i elöleges 
részletekben fizetendő  1000 korona törzsfizetéssel v an  jav ad a lm azv a  s eg yszers
m ind nyugdíj jogosu ltsággal is egybekötve.

2. T ovábbá a község az orvosnak  term észetbeni szabad szá llást és négy 
hosszú öl tű z ifát szolgáltat.

3. K öteles a községi orvos fennebbi fizetés és jav ad a lm azásért az összes 
községi lakosokat d íj ta lanu l gyógykezelni, a ha lo ttkém lést teljesíten i és a hús- 
v ág ást ellenő rizni.

4. Az eddigi orvos a községbeli betegek gyógykezeléséért a községben levő  
négy szom szédságtó l 200 korona tisztele td íja t élvezett, m it a m egvá lasztandó 
orvos is szorgalm a á lta l kiérdem elhet.

5. Zsidve községe a vasú t m ellett feküdvén, a 400 ko rona fizetéssel és 
szabadj egy gyei jav ad a lm azo tt vasúti orvosi á llásra  is m ind ig a községi orvos vo lt 
alkalm azva, m ely á llást a m egválasztandó orvos is elnyerheti.

6. A m egválasztandó községi orvos a szomszéd beth lenszentm ik lósi körbő l 
hozzá beosztott ha t szomszéd község kezeléséért hasonlóan  a várm egyei kebli 
pénztárból hav i részletekben fizetendő  600 korona  tisztelet- és m eg ál lap íto tt fuvar- 
és lá togatás i d íjak a t élvez.

7. Végül megiegyzem, hogy Zsidve községének lélekszám a 1450 és a 
községben gyógyszertár is van.

A v á lasztás t f. évi feb ruár hó 6-d ikán délelő tt 10 ó rá ra  Zsidve község 
irodá jába tű zöm ki.

Fe lhívom  m indazokat, k ik  ezen ál lást elnyern i ak a rják , hogy törvényszerű en 
felszerelt kérésüket feb ruár hó 5-d ikéig bezáró lag ad ják  be.

H  o s s z ú a s z ó, 1904. évi ja n u á r  hó 3-dikán.
3—1 Gyárfás Károly, fő szolgab író.

B ék és várm egye közkórházának  seb észeti osz tá lyán  m egüresedett seg éd 
o rvosi á llásra  pá lyázato t h irdetek. Jav ad a lm azás ; 1000 ko rona készpénzfizetés, 
lakás, fű tés, v ilág ítás  és I. oszt. élelmezés. Pályázn i k ív án ó k a t felhívom, hogy 
képesítésüket, va lam in t eddigi m ű ködésüket igazoló okm ányo kka l felszerelt fo lya
m odvány aikat m éltóságos L ukács G yörgy dr. Békés várm egye és H ódm ező vásárhely  
város fő ispánjához intézve hozzám fo lyó  év i jan u ár  hó 28-d ikáig küld jék  be.

G y u l a ,  1904. év i ja n u á r  hó 20-dikán.

Berkes dr., kó rház i ig azga tó .

E gyéb  ü resed ésb en  lev ő  á llások .

Lej árat Á llás Hely F izetés C z í m

jan . 25. kórh. aló. M agyaróvár 1000 k. lak., éleim. Laehne E rnő , ig.-fő o.

» 2ft- közs. orv. K ocsér 1600 k. Ney fő szolgab., Abony
„ 2o. körorv. Torn ó ez 1200 k. L angh am m er fszb.
„ 28. közs. orv. Mező -Rücs 2000 k., 400 k. fuvar Fő szolgab, M.-V ásárh.
„ 30. közs. orv. Szentetornya 1200k., 300 k. fuvolák. A m brus fszb ,O rosháza.
„ 30. körorv. Kálló (N ógrád) 1200 k., 240 k. lakp. Szakáll F . fszb., Szirák.
„ 31. másodo. N agykálló 1600 k., ellátás B elügym inist.
„ 31. közs. orv. Oka 1200 k. W olff La jos fszb., K is- 

Marton.
febr. 1. bányao. B ag lyasalja 2800 k., lakás B ányagondnokság, u. p. 

Salgó-Tarján.
m agán  o. N agyszom bat Ném i fix fizetés is Fe lv ilág osítást ad Szabó 

László, N .-Szombat.

H I R D E T É S E K .

Zabl. ferri pepton. eum arseno sec „Sleyer”
(0 T 0  f e r r i  p e p t . ,  0 0001 N a  a rs e n ) .

A z  I .  s z á m ú  b e lg y ó g y á s z a t i  k l i n i k á n  v o l t  tu d o m á n y o s k ís é r le t  tá r g y a ,  e ze n  
k iv á ló  h a tá s ú  k é s z í tm é n y  k i tű n ő  s ik e r r e l  a d a g o lh a tó vérszegénység és sápkórnál, 
vérveszteség utáni gyengeségnél, a külö .böző  chron. betegségek ( be. L es stb.) után 
fellépő  másod!, vérszegénységnél. A d a g o lá s :  6— 10 d rb .  n a p o n ta  o rv o s i  e lő í rá s  s z e r in t .

E g y  d o b o z  á r a  2  k o r o n a  4 0  f i l lé r .

cabi, ferri pepton. bromati sec „Bleyer”
( T a r t .  0 1 0  v a s  p e p t.  O '25 N a t r .  b ro m ) .

A z  I .  s z á m ú  b e lg y ó g y á s z a t i  k l i n i k á n  v é g z e t t  k ís é r lete k  s z e r in t  s z in té n  k iv á ló  
h a tá s ú  k é s z í tm é n y  vérszegénységgel párosult idegesség, álmatlanság, ideges emésztési 
zavarok, Basedow-kór, hysteria s tb . e l le n . A d a g o lá s  : 6— 10 d rb .  n a p o n ta  o rv o s i  e lőí rá s  
s z e r in t .  E g y  d o b o z  ííra  3  k o r o n a .

M in d k é t  k é s z í tm é n y  a  v a s a t  fé l ig  e m é s z te t t  á l la p o tba n  ta r ta lm a z z a  és  íg y  
o ly  e s e te k b e n  is  a d a g o lh a tó ,  m id ő n  m á s  v a s k é s z í tm é ny e k  a  c s ö k k e n t  g y o m o r 
e m é sz té s  f o ly tá n  n e m  tö r e tn e k .

K a p h a t ó  a  g y ó g y  t á r a k  b a n  é s  a  K é s z í t ő n é l

gleyer károly „}(unnia“-gyógyszertára
H i i t l a p c s t c i i ,  V I I . ,  E r z s é b e t - k ö r ú t  5 0 .

T
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(100 g m . ta r ta lm a z  2 0 g m . v a s a t ,  6 0 g m . K . N a . a mo n . b ro m . é s  0 ‘005 a rs e n t) .

M e l l e m e s  f o g v a
fellilm ul m inden edd ig i fo rga lom ban  levő  hasonló kész ítm ény t.

J a v a l v a  v a n :
Á l t a l á n o s  i d e s b e t e s s é g e k n é l ,  á l t a l á n o s  g y e n g e s é g !
á l l a p o t o k n á l  m int t o n i c n i n  és fertő ző  beteg ség ek  u tán  a 
r e c o n v a l e s c  e n t i a  szakában . Á l t a l á n o s  a n a e m i á k n á l 
és e l i l o i ' o s i s  eseteiné l nem csak a v érszegénységet g y ógy ít ja , 

hanem  az anny ira  g y ak o ri ideges zav a ro k ra  is hat.

f i £ é s a s n ú £  é s  l i sag»S a s a i »  s

i-* 1 « l a é * *  1 * « M - * f f y » a 0 y s > a B « a » í á « * » .

Budapest, 10. kerület, yő vám-tér 6. szám
a közpon ti v ásárcsarn o k k a l szem ben, 

v  a  1 a  in  i n t  m i n d e n  g  y  ő  g  y  t  á  r  1» a  n .

F ő r a k t á r a k : Török József, Dr. Egger, Thallmayer és Seitz, Budapest.

« I M A L N Á S I M Á R I A - F O R R Á S
7 2

T E R M É S Z E T E S  A L K A L I  K U S  SO S S A V A N Y U V IZ  

A TOROK GEGE É5 LÉGCSŐ , A 6 Y Ű M 0 R  ES BÉLH U ZAM  H URUTQS 3 Á NT A L M A IN A L  A

TÜDüTUBERCULOSiS MINDEN STÁDIUMÁBAN PÁRATLAN HATÁSÚ; A SCLTERSI ÉS A -|

GLEICHENBERGI VIZEKET JÓVAL FELÜLM ÚLJA. *

BPESTI VEZERKÉPVISELÖSÉ6- NÁDAS MÁRTON. D ESSEW FFY -UTCZA  ^ 1 ,  TELEFON2 3 8
KAPHATÓ; LUX M IH ÁLYN ÁLM U ZEUM KÖRÚ T? (TE L -6 7 2 ) ,MINDEN GYÓGYSZERTÁRBAN-  

DR 06U E R IÁ  B AN  ÉS FÜSZERKERESKEDESBEN k ÚTKEZELÖSÉG BRASSÓ.

c é li k ú ra  sz ív b e te g e k  ré s z é re  A b b á z iá b a n .
g r . p a h le r  Gyufa

JVSedteo-mechanikai in tézetében .
A z in téze tb en  rendszeres S c h o t t - f é l e  (nanheim i) 

mód m anualis e llená l’ású  s gépgym nastika .
M odern kénye lem m el berendezett s z é n s a v a s  f ü r d ő k  az 

n jonuan m egn y ílt n ag y  fürdő házban.

gyogy -

, ,B  A Y E  11“
A ján lja  az igon t isz te lt orvos u rak  figye lm ébe a 

V Ö H  Ö S  - Sí E R  É S Z T  <» V Ó  E Y S Z  E  R  T  Á  R  
B n d a i s e s t ,  V I . ,  J % . n d i * á s s y « n t  8 4 . 

M inden gyógyszertárban kapható.
K ív á n a t r a  p r ó b a k ü ld e m é n y t  k í s é r l e t e z é s r e  d í jm e n t e s en .

Dr. O R 0N W A I.D  SA IA T 0R IU M A
B udapest, V!l., V árosligeti fa so r  13— 15.

M in d e n  ig é n y e k n e k  m e g f e le lő  m a g -á n g y ó g -y in té z e t .  F el v é t e t n e k  fé r f i-  
é s  n ö b e te g -e k , n ő g y ó g y á s z a t i ,  s e b é s z e t i ,  b e l g y ó g y á sz a t i ,  f ü l - ,  g é g e - 
é s  s z e m  b á n  t á l  m á k  k a i ; h i z l a l ó  k ú r á k . Q y óg ;y  k e z el é s  t e t s z é s  s z e r in t 
b á r m e ly  t a n á r  v a g y  s p e c z i á l i s t a  á l t a l .  Á l la n d ó  o r v os i  f e l ü g y e l e t .  J ó 

e l l á t á s .  T e le f o n .  P r o s p e c t u s .

K S z é n s a v f i i r d ő b e r e n d e z é s e k e t

I
 s z á l l í t  é s  f ö l s z e r e l

£ ) r .  W a g n e r  és Sársai E g y e s ü l t  g y á ra k  m . b. t .  czég I

l l e i d a p e s t ,  I X . ,  T l n ó d y - u t c z a  :i. s z .  a l a t t i  g y á r t el e p e .  I
A f i i  * ’ - - -  * ----------------  ̂ ------ —  — —  - m

É B !

l l n d a p e s t ,  I X ., T in ó ű y - í i t c z a  3 .  s z .  a l a t t i  g y á r t e l e p e .
A  f ü r d ő k  k i t ű n ő  g y ő g y e r e d i i i é n y e k e t  n m t a t n a k  f e l  é s a z 

s z e s  f ő v á r o s i  s a n a t o r i  ( lm o k b a n  b e  v a n n a k  v e z e t v e .
P r o s p e k t u s o k  i n g y e n  é s  b é r m e n t v e .

E ls ő r a n g ú  a r s e n f a r t a lm ú  v a s a s 
v íz , semmiféle hasonló ásványvíz által 
arsen-vastartalm át illető leg el nem 
éretik. Vízben, sörben, vörös borban 
1 Ó-szeresen híg ítva, k lin ikus tek in té lyek  
egyhangú vélem énye szerint, kiváló  
hatású és m ivel m in im ális adagokban 
alkalmazható, gyerm ek ek , g y en g ék  és 
d isp ep tik u so k  álta l nagyon jól töretik .

K a p h a tó  m in ő én  g y ó g y s z e r tá rb a n  és á s v á n y v íz - r a k tá r ba n .

K iz á r ó la g o s  f ő -  é s  e g y e d ü l i  r a k tá r :

Cs. és kir. udv. szállító
és á sv á n y v íz - nagykereskedés

WIEN, I., Jaso m irg o tts tra sse  4.

Szám os orvos u ra k  k ív án ság án ak  engedve , hogy  kész ítm énye in k  
szegényebb b e teg ek  részére  is rende lh ető k  leg y en ek , kész ítm é

n y e in k e t az edd ig iek  m elle tt egy

új, egyszerű bb é s  o lcsóbb csom agolásban
is fo rga lom ba hozzuk.

25 gm . p o rnak  ára  ily  o lcsóbb csom agolásban csak  1.— ko r. 
I  50 drb. pastil la  a  O'ó „ „ „ „ „ 1.50 kor.

50 „ „ a 0 25 „ „ „ „ — .85 fill.

M i n d e n  g y ó g y s z e r t á r b a n  k a p h a t ó .

Irodalom  és m in ták  az orvos u raknak  ingyen rendelkezésükre
állanak.

fersan -W erk : Wien, 1X/1, g erggasse 17.

Vas- és phosphortartalm ú tápláló- és 

erő sítő  szer. — Körülbelül 90 'V0 vízben oldódó és 

felbontott fehérjeanyaggal.

J e l e n t é k e n y  h a e m o g l o 
b i n  é s  v ö r ö s  v é r s e j t - s z a -  

p o r o d á s t  i d é z  e l ő .

F o k o z z a a z  é t v á g y a t ,  
n ö v e l i  a  t e s t s ú l y t  é s  e r ő 

s í t i  a z  i d e g e k e t .



Keg [íven nyolczadik évfolyam. 5. szám . Budapest, 190 j .  ja n u á r  31.

ORVOSI H E T IL A P .
A HAZAI ÉS KÜLFÖLDI GYÓGYÁSZAT ÉS KÓRBÜVÁRLAT KÖZLÖ NYE.

A lapította M arkusovszky Lajos dr. 1857-ben.

K ia d ja  és a  m a g y a r  e g y e te m e k  ta n á r a in a k ,  a  fő - és sz é k v á ro s i k ö z k ó rh á z a k  és e g y é b  g y ó g y in té z e te k  fő - és re n d e lő  o rv o s a in a k ,  to v á b b á  köz- é3 m ag án -
g y a k o r la t  te r é n  m ű k ö d ő  k a r tá r s a k n a k  k ö z re m ű k ö d é sé v el

S Z E R K E S Z T I :  H O G Y E S E N D R E  EGYET, t a n á r .

T á rs a k  a  r o v a to k  s z e r k e s z té s é b e n . B ó k a y  Á rp á d , B á rso n y  J á n o s , D o l l in g e r  G y u la , G ró sz  E m il, G e n e rs ic h  An ta l ,  J e n d r á s s ik  E rn ő , K é t ly  K á ro ly , 
K lu g  N á n d o r ,  K o rá n y i  S á n d o r , L e n h o s s é k  M ih á ly , L ie be r m a n n  L eó , M o ra v c s ik  E rn ő , P e r t ik  O ttó , R é e z e y  Im re , T a n g l P e re n e z , T a u ü e r  V ilm o s,

T k a n h o f fe r  L a jo s  e g y e te m i ta n á ró l : .

S E G É D S Z E R K E S Z T Ő : S Z É K E L Y  Á G O S T O N  E G Y E T . M. T A N Á R .

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

H a m m e r  D e z s ő :  K özlem ény a k ir . m. tud.-egyetem i idegk lin ikáró l. ( Ig azg a tó : 

Jen d ráss ik  E rn ő  ny. r . tan ár.) Az astasia -abasia  gyógy ításáró l. 59. lap.

L e n k e i  V i lm o s  D a n i :  A napfürdő knek a szervezet ném ely functio já ra  gyak o ro lt 

h a tása . 62. lap.

L a x  E r n ő  : A m orbus Basedow i organotherapiai kezelésérő l. 65. lap.

F ia ló w s k i  B é la  : T örvényszéki orvostan. Törvényszéki orvosi esetek. 66. lap.

Tárcza. Szünidei orvosi cursus. 67. lap.

I ro d a lo m  sz e m le . Összefoglaló szemle. K o l la r i t s  J e n ő :  A B asedow-kór gyógy í

tása. 68 lap. — Könyvismertetés. Eulenburg, Kolle und Weintraud : Lehrbuch 

der k lin ischen U ntersuchungsm ethoden — B udapest székes fő város közkórháza i

nak  évkönyve. 69. lap. — Lapszemle. Belgyógyászat. Hepp : Term észetes gyom or

nedv e lő állítása. — W. H. Broadbent; „P ostural a lbum inu ria .“ — Sebészet. 

Mühsam: K éto lda li ezom bam putatio em bolikus gan g raen án ál. (P a u n z  S á n  d o  r.)

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K .

Közlemény a kir. ni. tud.-egyetem i idegk lin ikáról. 
(Igazga tó : Jendrássik  Ernő  ny. r. tanár,)

Az astasia-abasia  gyógyításáról.
Irta : H a m m e r  D ezső dr.

Az astas ia -ab as ia , a h y s te r iá n a k  Charcot ism erte tte  érdekes 

a la k ja , eg y ik e  a  legm akacsabb  h y s te r ia s  je len sé g ek nek , a  m in t 

á l ta lá b a n  a nem ro ham okban  je len tk ező  h y s te r ias  k ó rtü n e te k  
tö b b n y ire  igen  nehezen g y ó g y íth a tó k  meg, s csaknem  több gyó 
gyu lási s ik e r t  ju t ta tn a k  a ku ruzsló  csodatevő  he lyek  suggerá- 
lásá n a k , m in t a  ren d szeres o rvosi kezelésnek .

Az a s tas ia -ab as ia  nem  ta r to z ik  a bénu lási ko rcso p o rtb a , 
h iszen m aga a bán ta lom  fogalm a k im ond ja , hogy  az ebben szen 

vedő  b e teg  tu d ja  m ozgatn i alsó v é g ta g ja it, csak  já rá s r a  nem tu d ja  ő ket 

fe lh aszná ln i. V o ltaképen  a fog lalkozási neu rosis  cso p o rtjáb a  ke llene 
szám ítan i ezen k ó rtü n e te t, a  m elynek  k étfé le  a la k ja v a n : az 
eg y ik b en  a beteg  já rá s ra  eg y á lta lá b an  k ép te len , a másikban ellenben 
csak sa já tság o s e lto rzu lása  áll be a já rá s n a k . Az első ben a beteg  
sem m iféle he lyv á lto z ta tó  m ozgásra  nem  képes, a  m ásikban  e llen 

ben tö b b n y ire  csak a  közönséges já rá s  elé g ö rd ü lt az a k a d á ly , 

m íg eg y é b k én t ezen betegek tánczo ln i, fu tn i, lovagoln i stb. egészen 

jó l tu d n a k . I t t  a fog lalkozási nenrosishoz való h aso n la to sság  te ljes. 
Ezen utóbb i a lak  igen r i tk a . Az irodalom ban  Stinging ese tén  k ívü l 
nem ta lá l tu k  hasonló p é ld á já t azon esetnek , a m elyet a k l in ik án  
ész le ltü n k . Stinging ese tében a  beteg  sa já tság o sán  e lto rz u lt te s t ta r 
tá ssa l tu d o tt csak  já rn i, de lovago ln i, tánczo ln i a ren d es te s ta r -  

tássa l, m inden nehézség  nélkü l. A mi ese tü n k b en  a következő ket 

jeg y ez tü k  f e l :

X. Y., 33 éves, magánzó. Szülei élnek, idő s, beteges egyének, a 
k ikkel a beteg együtt lakik. Egy nő vére él, egy másik, a ki nagyobb 
fokban ideges volt, három évvel ezelő tt hasdaganat m iatt operálásnak 
vetette alá magát s meghalt. A beteg mindig érzékeny lelkű  ember volt, de

— Barth: A functionalis vesedingnostica. ( R é m é n á r . )  — Kisebb közlemények 

az ormsgyakorlo.tra. Aubert: A ether és m orphium  együttes haszná la ta. — Kör- 
möczi Zoltán : R ichter-féle tonogen suprarenale . — Folyóiratok átnézete. G9— 70.1.

H e tis z e m le  és v eg y e se k . A fő város egészsége. — Egyetem i alka lm azás és 

segélyül jak  odaítélése. — K inevezések. — Schulek professor. — A budapesti 

o rv ostanha llga tó k  segélyző  és önképző  egyesülete. — Az országos közegészségi 

tanács. —  Az orvosok  és gyógyszerészek a régi országházban. — A m agy ar 

orvosok  és gyógyszerészek á rv á in ak  otthona. — G rácz városa a tüdő bajosok 

sana to rium a ellen. — L ab ora tó rium i pestis-eset. — Tudom ásul. — Hő gyes ta n á r 

Pasteur-in tézete. — Tauffer tan á r szülészeti po lik lin ikája. — M egjelent. 70—71. 

lap. — Pályázatok . — H irdetések.

T u d o m á n y o s  tá r s u la to k  és e g y e sü le te k . B udapesti k ir. orvosegyesillet. — 

K özkórház i o rvostársu la t.

M e l lé k le t. Szemészet. 1. szám. Szerkesztik  : Schulek Vilmos dr. egy. ny. r. ta n á r 

cs Grósz Emil egy. ny. rk . tanár.

15 éves koráig jól mozgott, azon idő  óta, ismeretlen okból, mozgási 
képessége nagyon megromlott s a mai napig csaknem változatlan alak
ban hibásak mozgásai. Ezen zavarok abban állanak, hogy felső  végtag
jai intendált mozgásokat bizonyos körülmények között a legnagyobb erő l
ködés daczára is csaknem képtelenek kivinni, igy pl. ha felszólítjuk, hogy 
orrát érintse meg, az intendált reszketés leghívebb utánzatában kerül ujja az 
orrához és ott folytonos erő s remegésben van, úgy hogy nem is képes orrát 
nyugodtan érinteni. Bal kezében kissé enyhébb fokban van mog ez a rem e
gés. Mindamellett karjait a rendes határok között tudja mozgatni, az írás
ban (jobb kezével ir) csak alig zavarja a remegés, a hegedülésben egy 
általában nem, sem az evésben, a midő n a levessel telt kanalat szaba
tosan viszi szájához, kivéve, ha idegenek megfigyelik. Ső t azon kísér
let után, a midő n orra érintését kívántuk s a legnagyobb intentiós 
remegés állott elő , egyszerre zsebkendő jét emelte orrához minden reme
gés nélkül, a mikor felszólítottak, hogy kormos orrát törülje meg.

Még különösebb a járása. A beteg peczkesen áll fel, mereven 
tartva s kissé térdben meghajlítva alsó végtagjait, törzsökét elő re dönti 
s azután szabálytalan össze-visszaságban csúsztatja jobbra-balra lábait, 
hol szaporán, hol akadozva, hol széjjel, hol közelítve azokat, térd 
ben erő sebben vagy kevósbbé behajlítva chassée-kben megy elő re, e 
mellett egész testét mereven tartja, karjait az ellensúly zásra készen, 
szemeivel lábait ellenő rizve.

Az első  p i l la n a tra  fe ltű n t, hogy  ezen já rá s -z a v a r  nem il le sz t
hető  bele az ism ert típ u so k b a, s a já rá s h ib a  te rm észete  azonnal 
v ilágossá vált, a m idő n a b e teg  elő ad ta, hogy  já rá sa  ism ere tlen  
he lyeken , idegenek e lő tt ro sszabb , hogy k e ré k p á ro z ni, lovago ln i, 

tánczo ln i, sza ladn i egészen jó l tud ! E zek rő l m eggyő ző dést szerezve, 

ké tség te len  vo lt, hogy  i t t  o lyan fé le  term észetű  m ozgás-zavar van  

je le n , a m ilyen pl. a dadogás : a dadogó h ib á tlan u l e jt i ki a 

szót, a m iko r énekel.
Egyébként a beteg szervezete egészséges volt, rettexei rendesek, 

szemén semmi zavar. Kedélyi állapota igen változó, könnyen si r ;  baja 
m iatt’ (s elegendő  vagyonossága alapján) semmi hivatással nem bir, so k 
féle gyógyítási kísérletet végzett, a melyek csak kisebb és múló ja v u 
lást idéztek elő .

Többi ese te in k  az as tas ia -ab as ia  első  cso p o rtjáb a  ta r to z n a k , 

s a rá n y la g  röv id idő  (a m ult tanév ) a lk a lm at ad o tt ö t eset ta n u l 
m ányozására  és h á la  gyóg y ítás i e l já rá su n k n a k , igen je le n té k e n y  

s ik e re k  e lérésére.

T A R T A L O M :
—  M inden jo g  íen n ta r ta t ik . —
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A h y s te r ia , s fő leg az ä s tas ia -ab as ia  g y ó g y ításáb an leg 

nagyobb  szerepe van a su g g erá lásn ak . De a g y ak o r la tb a n  nem 

vá lik  be a hypnosisban  való su g g erá lás m in t gyógy ítás i m ű velet 
o lyan  m érték b en , a m in t az t ezen közvetlenü l g y a k ran  oly nagy 

h a tá sú  e ljá rástó l rem éln i leh e te tt. Az ilyen  esetekben  a tudatos 
su g g e rá lá sn a k  sokka l nagyobb  h a tá sa  van , m in t a hypnosisos . 

su g g e rá lá sn a k . A csodatevő  he lyeken  te t t  tap asz ta lato k  azonban azt is 

k im u ta ttá k , hogy a su g g e rá lh a tó ság n ak  b izonyos m üleges foko

zásra  van  szüksége, s ez t ó h a jt ju k  elérn i, a m idő n a h y s te r iá s  
b e teg ek e t san a to r iu m o k b an  elsz ige te ljük . A m ilyen  kitű nő  azon

b an  ezen elszige te lési m ódszer azokban  az esetekben, a m elyek 

ben leso v án y o d o tt h y s te r iá s  b e teg e t leh e t fe lh iz la ln i —  m ég a 

h y s te r iá s  je len sé g ek re  is  -— , ép o ly kevéssé vá lik  be ezen  m ód

szer a kö v ér, vagy  lega lább  jó l  tá p lá l t  ese tekben  De ism ere tes 

az ily en  k ú rá n a k  nagyon  k ö ltséges vo lta  is, a  mi sok ese tben 
k iv ih e te tlen n é  teszi az e l já rá s t.

Az id eg k lin ik á n  röv id  idő  ó ta  a h y s te r iá n a k  á lta lába n  és 
az astas ia -ab as ián a k  o ly kezelés i m ódja hono su lt m eg, a m ely- 

lyel igen jó  e redm ényeke t é r tü n k  el, épen az é rt öt g y ó g y u lt 

a s ta s ia  ab as ia -eset k ap csán  szükségesnek  ta r t ju k  ezen m ódszert 
röv iden  közöln i.

Dejerine osz tá ly án  az e lkü lö n ítést az á g y ra  a lk a lm azo tt 
fü ggönyökke l ér i el, a m ely függönyök  á llandóan  behúzva a b e te 

get ilyen  módon a több iek tő l e lzá r ják . A betegnek  nem  szabad  

tá rsa iv a l é r in tk e zn i, csak  az ápoló szem élyzettel. E m elle tt tej- 

d ia e tá ra  fogja a  be teg e t. H a ez nem  haszn á l, a k k o r egészen e l

k ü lö n íte tt, ső t e lsö té títe tt szobába helyez i el a be tege t. Dejerine 
e l já rása  a fran cz ia  v iszonyok közö tt, a hol m inden  betegágy  kö rü l 
van  fiiggönyözve, m ár m agátó l adód ik . Mi az id eg k lin ik á n  ezen 
e lk ü lö n ítést sp an y o lfa lak k a l végezzük. A beteg  ág y át te ljesen  

k ö rü lveszszük  sp anyo lfa lla l, ezen belü l csak  az aszta lk á ja  áll, a 

m elyen, m in thogy  n á lu n k  is a  tá p lá lá sb a n  fő szerep ju t  a te jn ek , 

á llandóan  o tt áll a fejes üveg  és p o h ár, hogy  a beteg  b árm ik o r 

kö n n y en  ho zzá ju thasson . E lkü lön ítésü n k h ö z hozzá ta rto z ik , hogy  
a  beteghez lá to g a tó k a t nem engedünk , ha k e ll leveleit v issza
ta r t ju k  és sú lyos esetekben  m ég az o lv asást is e lt ilt ju k .

Ezen e lkü lön ítés a  sana to r iu m i kü lön szobába zá rástó l nagyon 
kü lönböz ik . M íg em itt a beteg  te ljesen  el van v á lasz tv a  em ber
tá rsa itó l  s még szom szédait sem ism eri, add ig  a k l in ik a i osztályon  

az e lk ü lö n íte tt beteg  ugyan  nem lá t ja  szom szédait, de h a ll ja  ő k e t 

s ezen kö rü lm én y  nem  cseké ly  m érték b en  fokozza v ág yak o zásá t 

a  g y ó g y u lásra , m ert a kö rü lfa lazo tt ágybó l nem veh et ré sz t az 
á lta lán o s tá rsa lg á sb a n , jó l le h e t h a ll ja  és ism eri a szerep lő ket. 
Ezen e l já rás  te k in te t nélkü l a tá p lá l tsá g i á l lap o tra , ren d sze rin t 
n agyon  s ik e res. A  beteg  betegsége nem közm egfigyelés tá rg y a , 

v iszon t a beteg  érdek lő d ése a k ü n n  tö rténő  dolgok irá n t  nagyobb, 

m in t ha  közve tlen szem lélő je v o lna  a  k ó rte rem b en  történ ő k n ek .

Az a s tas ia -ab as iás  esetekben  ezen e ljá ráshoz  csa tlakoz ik  

m ég a m ozgási tehe te tlen ség n ek  ren d es g y a k o r la to k k al való g y ó 
g y ítá sa , az eset kö rü lm énye ih ez  m érten  kü lönböző  módon.

Á lta lában  a következő  elvek  vezettek  a  g y ak o r la to k  k iv ite lében  : 

an n a k  h a tá ro z o tt su g g e rá lása  m elle tt, hogy  ezen g y ak o r la to k k a l 

a b eteg  láb a i m eg fognak erő södni, hogy a já rá s  m egtanu lásához 
szükségesek , m inden  legcseké lyebb  ja v u lá s t erő sen hangsú lyoz tunk .

A g y a k o r la to k  ac tiv  és pass iv  m ozgásokból á l lo tta k . M in t
hogy betege ink  ac tiv  m ozgásaihoz a m ozgás helyes k iv ite lé t m eg
akadá lyozó  gö rcsök , lá tszó lag  bénu lások  csa tlak o z tak , elő ször 

passiv  m ozgatássa l igyekez tünk  elérn i a he lyes érzés fe ltám ad ásá t, 

a m it rö g tö n  k ö v e ttek  az activ  m ozgásk isérle tek .

Nem  leh e t ezen g y a k o r la to k a t sém ába ö sszeállítan i, m ert 

h iszen  egyének  sze r in t, i l le tv e  az ille tő  betegek  megbetegedési 
a lak ja  sze r in t k ii lönbözöképen  k e lle tt e l já rá su n k a t m egválasztan i 
és m ódosítan i, m égis röv iden  lega lább  az öt ese tb en végezett 

g y a k o r la to k a t össze fogom á llítan i.

1. L egelő ször a lábfej m o zg atását ig y ek ez tü n k  szabályozn i. 

Súlyosabb ese te inkben  ac tiven  jó fo rm án  semmi m ozgékonyság nem 
volt lehető , passiven  is esak k is fo k é  —  m ivel még az ily en  m oz
gásbe idegzés is m erev  összehúzódást h ivo tt elő  az izom zatban  — , 
ez t azu tán  fokozatosan m ind nagyobb  erő vel a te ljes fok ig 
ip a rk o d tam  lehető vé ten n i.

2 . Az alsó v ég tag  b eh a jlítása  té rd b e n , fekvő  h e lyzetben , 

e lein te n ag y  nehézséget okozott. E czélból, hogy  az alsó vég tago t

a té rd b e n  b eh a jlíto tt álláshoz szo k tassu k , a té rd ek a lá  három 

szögű  p á rn á t he ly ez tü n k  n a p o n ta  2 ó rá ra . A ctiven  e le in te  ezen 
g y a k o r la t sem s ik e rü lt, passiven  is csak  nehezen, kü lönösen  az
V. szám ú b e tegünkné l. Ezen g y a k o r la to t elő ször úgy  vég ezte ttü k , 
hogy  a  beteg  s a rk á t  az ágyon  csú sz ta tv a  h ú z a ttu k  fel, késő bb, 
m iko r láb á t k issé m ár tu d ta  em eln i, az ágy  s ík ja  fele tt. K ülön 

m indegy ik  lábba l és eg y ü tt is végeztettük  a k é t lábbal.

6 . A té rd b en  beh a jlíto tt alsó vég tagokon  a czombok távo lí

tá sa  egym ástó l fekvő  h e lyze tben . H ogy  ezen g y ak o r lato k h o z  

b e teg e in k et m ár e lő kész ítsük , a p ihenési idő k a la t t a k é t té rd  
közé k is p á rn á t he ly ez tü n k  s így  szo k ta ttu k  az alsó v ég tag o k a t 

az a b d u k á lt  álláshoz. Ezen g y a k o r la t ac tiv  k iv ite le ellenében, fő leg  

a  h a tá ro k o n , igen n ag y  e llen á llásra  ta lá l tu n k  és m égis s ik e rü lt 

úgy a passiv  m ozgatási té r t  k itá g íta n i, m in t ped ig  az ac tiv  

m ozgást e llená llás i g y ak o r láso k  k iv ite lé re  b írn i.
4 . Fekvő  helyze tben  a k in y ú jto tt  alsó vég tagok  felem elése 

és jo b b ra -b a lra  m ozgatása. E z t is, ha  a beteg  v ég tag ja it m ár 
k issé fel tu d ta  em eln i, e llen á llássa l v égezte ttük  minden irán y b a n , 

ső t a beteget h a s ra  fe k te tv e , az a lszár ilyen  ta r tásb a n  k ifesz í

tésé t is.
5 . Fe lü lés a m ellen k eresz tbe fon t k a ro k k a l és rö g z íte tt  alsó 

v ég tag o k k a l vo lt a hasizm oknak  erő s g y ak o r lá sa . Ezen g y ak o r la t 
b e tege ink  közül a IV. és V. esetben  volt szükséges, m ert ezen 

ese tek b en  a tö rzsök  m ozgása is h ibás vo lt. Ezen g y ak o r la t köz

ben a je lze tt ese tek b en  e le in te  o ly e llen té tes izomgörcsök csa tla 

k o z tak  az in ten d á lt fe lem elkedéshez, hogy  az első  idő ben erő vel 

is csak nehezen le h e te tt a be teg e t fe lü ltetn i.
Fekvő  he lyze tben  végezett g y a k o r la ta in k  to v áb b ra  ezek 

v a r iá lásáv a l á l lo tta k , a ja v u lá s  idején m ind ig e llená llás a lk a lm a
zásával. Ig en  erő s su g g erá lásk én t h a to tt  a be teg ek re , a m int ész
le lték , hogy m ozgásképességük  k issé jav u l. B etege ink  va lóban  

o lyan  buzgalm at fe jte ttek  k i ere jük  fokozo tt a lk a lmazásáb an  s 

o lyan  öröm et okozo tt n ek ik , h a  e re jü k e t, m ozgásképességüket csak 

kevéssé is jav u ln i lá t tá k , hogy úgyszó lván  egész nap  ip a rk o d ta k  
g y a k o r la ta ik a t  fo ly ta tn i, d ac zá ra  an n a k , hogy  a  g y ak o r la to k  k i
fá ra sz to ttá k  ő k e t, ső t fá jd a lm ak a t is okoz tak . F öczé lja  vo lt ezen 
g y a k o r la to k n ak  az, hogy  az alsó vég tag o k  m inden irán y b an  
v isszan y erjék  m ozgásképességüket, és hogy a be tegek m egszok ják 
a láb  m eg te rh e lésé t az ellená llás i g y a k o r la to k  révén .

Ha a g y ak o r la to k b an  en n y ire  ju to ttu n k , hozzáfogtunk a j á r ó 

g y ak o r la to k h o z . E zek et a szék rő l fe lá llássa l kezdtük .
6. F e lá llás  a szék rő l. Ezen g y a k o r la t a sa rk k ö v e  az astas ia - 

ab as ia  g y ó g y ításán a k , m ert m in t ism ere tes, a betegek  ezen moz- 
g ászav aro án  nem képesek  lá b a ik a t a  földön nyugod tan ta r ta n i,  a 
m ely p il lan a tb an  m egk ísérlik  a fe lá llást, láb a ik  a leghevesebb, 

össze nem ren d eze tt m ozgásba k e rü ln ek , a mi m ia tt a m eg tám asz

tá s  nem s ikerü l. N éh án y  esetünkben  k én y te len ek  vo ltunk  e le in te  

a lá b a t a fö ldön rögzíten i s e közben végezte tn i a  fe lá llás i p ró 

b ák a t. Az egészséges em ber fe lá llás i m ód já t m indenben u tánozva, 
a széken  k issé elő re csúszva, e lő re dön tö tt tö rzszsel s a szék 
lábáig  h á tra  húzo tt láb ak k a l k e l le tt  ezen g y a k o r la to t végezni. 
Az első  k ísé r le tek  nehezen m en tek , sokszo r k e l le tt  ú jra  kezdeni 

a  k ísé r le te t. V olt b e teg ü n k  (IV .), a ki k é t hétig  gy a k o ro lta  a fe l

á llás t, míg vég re eg y -k é t m ásodperczig seg ítség  né lkü l m egállan i 
tu d o tt, ek k o r is úgy , hogy té rd e i fo ly ton ro sk ad o z tak

7. A fe lá llás t köv ette  a láb u jjh eg y re  állás és leguggo lás. 

A leguggo lás könnyebben  m en t, a  lábu jj h eg y re  állás nagyobb  

nehézséget okozo tt.
8 . H a a beteg  fe lá llan i m ár tu d o tt, a k k o r k ö v etk ezett az 

első  lépés. I t t  is sokszo r a legerő sebb  b iz ta tá s ra  vo lt szükség. 

Ezen g y a k o r la to t is a ren d es lépés m in tá já ra , és b eh a jl í to tt té r d 
del v ég ez te ttü k  felem elt sa ro k k a l, k issé  elő re d iilt tö rzszse l.

H a betegünk  ké t-három  lép ést m ár tu d o tt ten n i seg ítség  

né lkü l a k k o r
9 . hosszabb ú ton és a pad ló  koczkáin  való já r á s  k ö ve tk e 

zeit. Ezt n fn d e g y ik  b e teg ü n k  m ásféle nehézségekke l, m ás és m ás 
m ódon és m ás röv idebb  vagy  hosszabb idő  a la tt  ta n u lta  meg. 
H osszas g y a k o r lá s  u tán , m ia la tt a já rá s  szabályos mód ját száz
szor k e l le tt ism éte ln i, a tü re lm ét veszíten i kezdő  b eteget fo ly ton 
buzd ítva  lassan  h a lad tu n k  a czél felé. E gyik  betegünk  ( I I I .)  fo ly 

ton o ldal felé dű lt, úgy  j á r t  m in t a részeg  em ber, a m ásik  (IV .) 

nem tu d o tt lassan , csak  szin te sza ladva m enni, a h arm ad ik  ped ig
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(V.) igen  nehezen tu d ta  m egszokn i az t, hogy  egészen a ta lp á ra  

lép jen , m ind ig  csak  a sa rk á n  já r t ,  igen sokáig  csak egy lépést 

tu d o tt e lő re m eg tenn i, s e k k o r h á tra  d ű lt s h á tra  felé fu tva ment. 

Ezen úgy  fo g tunk  k i, hogy h á tra  felé k ezd tü k  já rn i  tan ítan i lassú  
tem póban , így  lassan k é n t hozzászoko tt a ta lpon  való já rá sh o z . 
C sak ezu tán  le h e te tt  az elő re  való já r á s t  fokozatosan  g y a k o ro l
n ia. E k k o r  is baj vo lt vele, m ert e le in te  csak  n ag y és g y o rs  

lép ések e t tu d o tt tenn i, m ert tö rz sé t nagyon  e lő re  dö n tö tte  úgy , 

hogy  a  tö rzsének  sú lya v itte  elő re.

10. H a ezen nehézséget is lek ü zd ö ttü k , nem m arad t más 

h á tra , m in t a lépcső n való já rá s t  m eg tanu ln i. Ez m ár az elő bbi 

g y a k o r la to k  u tán  elég kön n y en  s ik e rü lt, de a fé lénkebb term észetű  
beteg  ez t is  csak  k én y szerítés m elle tt ta n u lta  meg.

Ezek u tán  a g y a k o r la to k ra  nem  volt többé szükség, csak 
fe lü gye le t m elle tt és so k a t k e lle tt já rn iu k  beteg e in k n ek  1 — 2  hétig , 

a  m iko r is  m ár e lh ag y h a ttá k  a k l in ik á t.

Ezen g y a k o r la to k k a l és b iz ta tá su n k k a l s ik e rü lt  m ind az öt 

b e teg ü n k n e k  g y ó g y u lásá t rö v id  idő  a la t t  e lé rn ü n k . Betege in k  k o r 
tö r té n e té t a következő kben  fogom röv iden  ism erte tn i :

I. G. J.-né , 24 éves, fö ldm ives neje, 1903. m árczius 21-dikón je le n t
k eze tt a k lin ik a  já róbeteg rende lésén  azon panaszszal, hogy  nem tu d  
já rn i, m ert lába i nem  engede lm eskednek  ak ara tán ak , ,,húzódnak  benne 
az e rc k .;‘ Már fia ta labb ko rában  is so k a t b e teg esk ed e tt, m ind ig gyenge 
vo lt, azonban m ásod ik  szülése ó ta  nagyon  „ id egba jö s.“ Eg}' év óta, 
a m ik o r m ásodszor szü lt, néha n ap o k ig  nem  tu d o tt beszéln i, azóta tö bb  
Ízben hosszabb ide ig  nem tu d o tt já rn i, s kü lönben is nagyon  fé lénk , 
ijedő s. É tv á g y a  gyenge , széke rendetlen. A  b e teg e t egy  fa lu jabe li  
ro k o n a  az ö lében  hoz ta  be a szobába.

A  lesoványodo tt be teg  izom zata, belső  szerve i épek , reflexei 
é lénkek , hem ianaesthesiája  n incsen, lá tó te re i szabadok , ovarium tá ja i 
nyom ásra  fá jda lm asak .

Je len  ba ja  m ásod ik  szü lése-u tán  kezdő dö tt, eg y  év elő tt. Szülése 
rendes vo lt, azonban  nagyon  gyengének  érezte  lába it, s ezen gyengü lés 
m ia tt p á r  nap  m úlva m ár nem is tu d o tt  lába ira  fe lá llan i. M inthogy ezen 
ba ja  tö b b szö r ism étlő dö tt, k l in ik án k ra  jö tt.

K ísé r le te t te ttü n k  ve le  k é t o lda lró l tám ogatva , a  midő n 
láb a i sehogysem  a k a r ta k  nyugo d tan  m aradn i, a  ta la jon  ide-oda 

fé lre  csú sz tak  s a lig  s ik e rü lt  ö t lá b a ira  fe lá llítan i. E zu tán  az t 

m a g y a ráz tu k  meg nek i, hogy a v illam ozás h aszn á ln i fog b a ján ak , 
s azonnal m eg fa radoz tu k  alsó vég tag ja it . Ezen betegünkön  a 
su g g erá lás  ezen m ódja igen  s ik e re s  vo lt, m ert a  beteg  ezu tán 
m ár b á tra b b a n  és b iztosabban lép e tt lá b á ra , ső t m ind já r t k iv eze t
te tv e , sa já t láb án  h a g y ta  el a  k l in ik á t. A zó ta egy hónap  és 

m ost nyolcz hónap  m úlva je len tk ez e tt. E gészen  jó l já r ,  és igen 

jó l érz i m agát.
11. K . P .-né, 25 éves, czipész neje. N agyszüle irő l nem tud fe lv ilág o 

s ítás t adni. A ty ja  m eghalt 76 éves ko rban  ism eretlen  ba jban , any ja  él, 
egészséges. Szülei nem  vo ltak  rokonok . 13 testv é re  közü l 7 h a lt meg
4 — 18 éves k o rb an  ism eretlen ba jban , 6 ól, egészséges. C saládjában ideg 
ba jró l nem  tud . 22 éves korában m ert férjhez, egy  14 hónapos leány- 
gyerm eke egészséges. M ásodik  te rhessége 1903. feb ruárban  abortussal 
végző dö tt a II. hónapban.

1902 k a rácso n y k o r k ezdő dö tt m ostan i ba ja. E k k o r  id eges panaszai 
tá m a d ta k : valam i d ag an ato t ére/.e tt hasában, m ely innen „felm ent a 
szívéhez, m ajd a fe jébe .“ Igen erő s szívdobogásai vo ltak , s á ll ító lag  
p á r n ap ig  beszéln i sem tu d o tt. Ezen rosszú llé te  k é t h é tig  ta r to tt, s 
azó ta tö b b szö r (5-ször) ism étlő dö tt. 1903. feb ruár óta, a m ik o r abortá lt, 
ba jához m ég gö rcsök  is csa tlakoz tak , a m e lyekben keze lába rángatód- 
zo tt, m in t m ondja inkább  a ba l o ldala, de eszm éle tét nem veszíte tte  el. 
Már e k k o r  nem tu d o tt já rn i, ső t lába ira  fe lá llan i sem, m ert, ha já rn i 
p róbá lt, bal alsó v ég tag ja  té rdben  összecsuk lo tt. 1903. m árczius 19-d ikó ig, 
m ik o r az id egk lin ik án  fe lvéte lre  je len tk ezett, ha tszo r vo lt ilyen  görcse. 
K öhög, é tv ág y a  gyenge, széke rendes.

A  jó l fe jle tt, k issé  lesoványodo tt be teg  bő rszíne ha lvány . T üdő k  
fe le tt k o p o g ta tás i e lté rés n incsen, de a jo b b  csúcs fe le tt érdes belégzés 
hallha tó. Szív  és hasi szervek  épek. Bal o ldalon ren m igrans. V izelet 
rendes.

A z izom - és ideg rendszer v iz sgá la táná l azt ta lá ltu k, hogy  a bal 
alsó v ég tag  fekvő  he ly zetb en  jó l m ozog, de já rá s  közben '.gyengébb, 
té rdben  m indun ta lan  becsuk lik , az ab zá r, a láb ü gyetlen , szabály ta lan  
m ozgásokat végeznek , s ezért csak  k é t o lda lt m eg támasz tva tu d  já rn i. 
P assiv  m ozgatásko r a bal alsó vég tag  szabad s az izom erő  is egyenlő  
a k é t o ldalon. É rzésben e lté rés n incsen. A z ínreflexek é lénkek  s k iv á l
tásu k k o r  a vá llak  is m egrezdülnek . A  szem héjak, ha  szem ét becsuk ja , 
rem egnek , kezek reszketn ek , lá tó té rszü k ü le t nincsen. A z ovarium -tá jak  
nyom ásra  érzékenyek .

K eze lés: te jd iae ta , e lk ü lön ítés spanyolfa lla l, g y ako r la to k  fennálló  
he lyzetben .

E zen a betegen is a kezelés csak h am ar ered m én y re  vezetett. 

A negyed ik  napon m ár seg itség  nélkü l tu d o tt já rn i ,  s a  heted ik  
napon g y ó g y u ltan  távozo tt a k lin ik á ró l.

(F o ly ta tása  követk ez ik .)

A  napfürdöknek a szervezet ném ely functiojára 
gyakoro lt hatása.

I r ta :  L en ke i V ilm os D a n i dr., fü rdő orvos B .-A lm ád iban .

(F o ly ta tás.)

Az egyes esetek  össszeh aso n lítása  k e d v é é rt a  táb láza to k - 
I ban  a  d á tu m o k n ak  kü lön  ro v a to t szán tam ; ezenk ívül k é t kü lön  ro v a t 

j  ban jegyez tem  fel a szabad  s iitte tés és bep ó ly ázo tt s iitte tés ide jé t 

perczekben  k ife jezve. K ülön  ro v a tb a n  jeg y ez tem  fel a hő m érő  

in g ad o zásá t is, a m elyet az a nap fiirdö  ideje  a la t t a napon  m u
ta to t t  és kü lön tü n te tte m  fel a B alaton  v izének hő foká t is. A 

nap fény  in te n s itá sá t -— sa jnos — csak  a nap sü tés höm érsékével 
j m értem , jo b b  le tt  vo lna a fény e re jé t m ég pho to m eterre l is meg- 
! h a tá ro zn i, m ert a  hő m érsék re a lég áram lás n a g y  befo lyással b ir, 

j  a fé n y h a tá s t azonban  nem zav arja . A tab e llák o n  fe ltü n te te tt ezen 

\ m e llékada to kbó l is lá th a t ju k  m ár, m ilyen  nehéz az egyes ese te

k e t egym ással abso lu t é r té k ek b en  eg ybevetn i, m ert mindezen  

m ellék tényező k  úgyszólván m inden egyes esetben  k issé  e lté rő k . 
M ily  kü lönböző  példáu l a hő m érsék  a napon . L á tu n k  31° C .-t 
és 51° C .-t fe ljegyezve. Jó nap fü rd ő n ek  á lta lá b a n  az t ta r t ju k , a 
m elynél a hő m érsék  a napon 4 6 °  C .-nál m agasabb . 4 6° C .-nál 
a lacso n y ab b  höm érséknél csak  g y en g e nap fü rdö rö l szólunk ; ha  

meg épen 40° C. a la t t  áll a hő m érő , a k k o r  m ár rossz nap ftird ö - 

n ek  jelezzük az t, m ert n y á r i  idő ben délfelé csak  a kk o r  m u ta t a 

hő m érő  a  napon ily en  alacsony  foko t, h a  v ag y  szél hü ti le a leve

gő t vagy  h a  r i tk a  felhő zet g y en g ít i  a n a p su g a ra k  h atá sá t. Az 

á tlag o s hő fok a napon az idei n y áro n  (a n ap fü rd ő k  ideje a la tt) 
45° C és n éh án y  tized  vo lt, te h á t n ap fü rdő nk  á lta láb a n  gyenge 

(c irru so k  á lta l fén y h a tásáb a n  is z a v a rt)  vo lt.
Az esetek  ö sszehason lításáná l a r ra  is  kell gondo lnunk , 

hogy  h a  k é t egyén egy délelö ttön  is  h asz n á lta  a n apf iird ö t, m ég
sem  te tté k  az t o kvetlenü l egy fo rm a v iszonyok  közö tt, m ert —  el 

te k in tv e  a nap fü rd ö  ta r ta m á tó l és a fekvő helyek  kü lönböző ségé
tő l — a fellépő  szellő  vagy  a n ap o t id ő nkén t e lborító  fe lhő zet az 

eg y ik n ek  n ap fü rd ő jé t jo b b an  za v a rta , m in t a m ásikét, a k i az t 

n éh á n y  perczcze l elő bb vagy u tóbb kezd te meg.
Észleléseim et o lyképen  végeztem , hogy  m inden  esetben , első  

so rban  közvetlen  a nap fü rd ö  e lő tt m utatkozó  á llap o to t h a tá ro z 
tam  meg. A m ásod ik  v izsg á lást közvetlenül a  szabad sü tte tés  
végén, a  h a rm a d ik a t rö g tö n  a  bepó lyázo tt sü tte tés  befejeztével és 

a  n eg y e d ik e t 5 — 15 perczcze l a fü rdés u tá n  végeztem  D e nem 

m inden  ese tben ju to tta m  hozzá, hogy  m indezen négy  alka lom m al 

végezzek  v izsg á lást, de m ind ig  lega lább  k é t Ízben te ttem  azt, 
ú gy  hogy  m inden esetben  összehason lításu l a nap fü rdö  e lő tti á l la 

po thoz lega lább  m ég egy a d a t álljon  ren d e lk ezésre .
A ta lá l t  ad a to k  a táb láz a tb an  négy ro v a tb a  v an n a k  be

osztva : az első  ro v a t m in d en ü tt a  napfürdö elő tt ta lá l t  é r té k e k e t 

tü n te t i  fel, a I I -d ik  a szabad süttetés végén, a II 1-dik a bepólyá
zott süttetés után sze rze tt a d a to k a t, a IV -d ik  ped ig  a fürdés után 
n y e r t  szám okat ta rta lm azza . E sz e r in t az I. ro v a t a nap fü rd ő  
e lő tt, a IV. a  nap fü rd ö  u tán  m utatkozó  á llap o to t tün te ti  fe l, a 
II. és I I í .  ped ig  az t, a m ely a  tu la jd o n k ép en i nap fü rdö  a la t t  és 
közvetlenü l u tán a  m u ta tk o zo tt. A m ely ro v a tb a n  a d a t n incsen , ez 
azt je le n ti, hogy az il le tő t a k k o r  nem v izsgáltam  meg ; a hol 

ped ig  a h iányzó a d a t helyén  „ — “ h ián y je l van , ez azt je le n t i , 

hogy  a nap fiirdö  ezen sza k á t nem h asz n á lta , hogy  teh á t bepó

lyázva nem  sü tte tte  m agát, vagy  hogy  te s té t  a  nap fürdő  u tán  
vízzel v ag y  fü rdéssel nem h ü tö tte  le.

A tes t h ö m érsék ét m indig egy -ugyanazon  m ax. hő m érő vel 
m értem  a hónaljban , egy  esetben m ég e llenő rzésü l a  végbé lben is 
( lásd  a II. táb lá t) .

A testsú lym érésné l m indig a te ljesen , m eztelen, jó l m eg tö rö lt 

te s te t m értem  m eg (a  nő ket m ind ig  ugyanazon száraz  köpenyegbe 

bu rko lva) és m ind ig  ugyanazon  m érleget használtam , a  m ely 15 
gm . p o n tosság ig  k i le t t  p róbá lva .

A n ap f iirdö t m ind ig  ü re s  gyom orra l szokás venni (azon 
idő közben , a  m ely 1J/2 — 2 ó ráv a l a reggeli és az ebéd közö tt 

van ), a v izsg á lást te h á t m indenko r o ly egyéneken  végeztem , a 
k ik n e k  gyom ra ü res vo lt.

A v é rse jtszám lá lást Thom a-Z eiss-féle  se jtszám lá ló  készü lék 
kel eszközöltem . A se jtszám lá lásra  csak  a k k o r  haszná ltam  fel a 
beszú rás á lta l n y e r t  v é r t, h a  az t a b eszú rás  he ly é tő l 2 — 3 cen ti
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m éte rn y ire  g y a k o ro lt en y h e nyo m ásra  elég bő ven nyertem , m ert 

m egelő ző  szám lá lásoknál a r ró l győ ző dtem  meg, hogy  az erő sebb  

n y o m ásra  k ip rése lt vércseppben  a rá n y la g  sokka l több a savó. 

E zen ta p a sz ta la to t egy helyen  (I I I  táb la ) szám okkal is  il lu sz

trá lo m  (lásd 2 9 . eset IX . 2 -d ik án ). H a a beszú rás ilyen fo rm án  

e lég te lennek  b izonyu lt, a k k o r  m ás he lyen  m élyebben szú rtam  be. 

K ü lönösen  a ta rk ó n á l és a po rtio n á l k e l le tt m élyebb b eszú rást 

tennem  ( lándzsa a la k ú  tű vel), hogy  nagyobb nyom ás né lkü l elég- 

nagy  csepp v é r t n y e r je k . S zerettem  vo lna a  h asfa l és az a lszá r 
bő rébő l is v é r t  venn i, de ezen h e ly ek en  nem b ír tam  b e sz ú rá sra  

n ag y  ny om ás né lk ü l elég v é r t k a p n i, te h á t az t nem  is használ- ' 
tam  fel. A v érse jtszám lá láshoz csak  cap il la r is  v é r t használtam , 

csak  k é t Ízben ese tt m eg, hogy  (sö té t) venosus v é r t nyertem , de 

ezt nem vettem  v izsgá lás a lá . A vörös v é rse jte k  szám lá lásáná l 1 

köbm m . v é r t  kevertem  a m elangeurb en  1 00  köbm ra. physio log ikus 

só -o ldatta l, alapos keverés u tán  az 5 — 6. cseppet e resz te ttem  a 

szám lá ló k am aráb a , m elyet rö g tö n  lefedtem  és fo rd ítv a  kem ény  

a lapon  ita tó s  p a p ír ra  nyom tam  add ig , a  míg N ew ton-féle g y ű rű k  

nem  m u ta tk o z tak . A fehér v é rse jtek  szám lá lásáná l a b esz ú rás t és a 

nyom ást illető leg- sz in túgy  já r ta m  el, csakhogy  i lyen k o r még 

m élyebb b eszú rást k e l le tt tennem , m e rt a fehér v é rse jt szá m lá lá s
hoz tízszer an n y i v é r re  van szükség. M eg is ese tt, hogy  csak  5  
köbm m . v é rre l k e l le tt m egelégednem . A v é r t  0 -Ü0/o jégeczet-o lda t- 
ta l  k ev ertem  a hozzávaló k ev erő  edénykében . A szám láláshoz 

m ind ig  egyugyanazon  vörös i l le tv e  fe h é r v érse jt m e lan g eu rt és 

ugyanazon  szám láló k a m rá t h aszná ltam . A p ip e ttá k a t (és k am rá t)  

m inden h asz n á la t u tán  vízzel, alk oho llal és a e th e rre l k im ostam  és 

légbesz ívássa l száríto ttam .
A vörös v é rse jtek  szám lá lásáná l m indig 8 0  négyzetben  

szám lá ltam  a vörös v é rse jtek e t. A ta lá l t  m en n y iség et te h á t

I. táb lázat.

u -
-t-s<Dtn
o
ÍS3 s f-s

G

F og la lk ozás B etegség
H ányad ik

nap fü rdö

M elyik 
táb lázat-  
tan  fo rdul 

elő
c w

1
„

no 40 arth r. u rica 3. 6. IV.
2 f. 36 tan ító neurasth ., lues 4. 15. II. IV.
3 29 tan ár neurasth ., anaem ia 3. II. IV.
4 28 >t 55 55 1. II. IV.
5 60 ügyvéd cat. la ryng . ehr. 5. IV.
6 nő 28 postam est.-nö neurasth en ia 10. IV.

7 f. 30 fő hadnagy n e u ra s th , anaem ia
5 .6 .1 3 .1 8 .1 9 . 
20. 22. 29. 30.II. III. IV.

8 nő 16 — hy ste ria 7. IV.
9 f. 49 to rn a tan á r neu rasth en ia 2. 17. 11. 111.

10 ?? 45 keresk edő köszvény 4. I l i
11 35 tan á r neurasth . .neuror. ehr.10. III.
12 53 min. tanács. ad ipositas 7. III.
13 49 tan ító a tax ia  1. 9. 10. 111.
14 27 tan ár neurasthen ia 5. II.
15 »i 45 fö ld b ir to kos asthm a 5. 11.
16 43 tan á r rheum , m use. 4. 111.
17 „ 32 százados neu rasth en ia 1. 2. III.
18 37 szállodás „ . 2. III.
19 41 ig azgató rheum , art. e t m. 6. 111.
20 „ 35 tan ár ad ipositas, cor adip. 10. 11. 15. III.
21 45 fő m érnök 8. 12. III.
22 „ 57 erdő fe lügy. ad ip ositas 2. 3. 5. 6. 11. Il i
23 i’ 45 képv ise lő rheum a m use. 3. 5. 9. II. 111. IV.
24 51 48 ügyvéd d iabetes mell. 6. 9. III.
25 54 tan ár a tax ia 5. III.
26 n 42 százados ad ip ositas 8. III.
27 „ 48 szerkesz tő . ph leb itis 13. 23. III.
28 56 V egy. tan á r sino m orbo 2. 111.
29 36 orvos 1. 2. 3. 4. 5. 11. III. IV.
30 4'/4 — 1. 2. 11. I l i  IV.
31 nő 50? — rheum a art. 7. IV.
32 f. 36 gyógyszerész 

m ű sz. tanács.
rheum a muse. 1. 2. 3. II. I I I .IV .

33 49 arth r it is  urica 2. 11.
34 45 bérlő anaem ia, neurasth .3. 7. II III. IV.
35 51 körjegyző neurasth . 2. 3. II. III.
36 no 29 — sine m orbo 1. 3. 4. 11. III. IV.
37 f. 41 ispán neurasthen ia 2. 11. III.
38 „ 62 já rásb iró im p. coöiind. 5. II. III.
39 nő 60? — rheum a m. 9. 11. III.
40 50? — neu rasth en ia 3. II. 111.
41 f. 75 esperes pl. asthm a, ad ip ositas4. 11. III.

5 0 0 0 -re l  szoroztam . A fehér vé rse jtek n é l az egész négyzetm il li- 
m etern y i te rü le te n  szám lá ltam  össze a le u k o cy tá k a t és ezeknek 

szám át 1 0 0 -z a l szoroztam .

A  v é r t az egy  nap fü rd ő höz ta rto zó  v izsgá lásokná l m inden 

esetben a tes t ugyanazon  részébő l vettem , de éltem  azzal az elö- 

v ig y á z a tta l, hogy az egym ásu tán  a lk a lm azo tt b eszú ráso k a t, k ü lö 

nösen , h a  a  m egelő ző  szú rás kö rü l h y p eraera ia  m u ta tk o zo tt, eg y 

m ástó l kellő  táv o lságban  tegyem .

Ezen I-sö táb láz a t csak  á lta lán o s tá jé k o z ta tó n a k  való ; ebben 
az ész le lt esetek  nem e, k o ra , fo g la lkozása, a  betegség  és a 6. 
ro v a tb a n  egyes szám ok v an n ak  fe ltü n te tv e , a  m elyek az t m u ta t

já k ,  hogy az il le tő nek  h án y ad ik  napfU rdöjénél te ttem  az ész le lést. 

A k inél ezen ro v a tb a n  több szám  szerepe l, ezekné l a szám oka t a 

táb láz a to k b an  szerep lő  dátum ok  so rren d je  szerin t kell a lk a lm azn i. 

(P l. a 2. szám únál a 6. ro v a tb a n  4  és 15  áll. A tábláz a to k b an  

a 2. szám ú eset k é t datum  a la t t  sz e re p e l:  V I. 8. és V II . 12 . 

a la tt , te h á t a VI. 8 -d ik án  v e tt nap fü rd ő  az i l le tő nek  4 ., a V II. 

12-d ikén  ve tt ped ig  a 15-d ik  nap fü rd ö je  vo lt.)  M inden ese te t 

sorszám m al je lez tem , az il le tő  eset ad a ta i va lam enny i táb láza to n  

ezen szám  a la t t  sze repe ln ek .

Az I. táb l.-bó l k itű n ik , hog y  a m egv izsgá ltak  közö tt 7 nő
és 3 4  férfi vo lt. Az é le tk o r t tek in tv e  a  leg fia ta labb  4 1/4 éves, a
leg idő sebb  75  éves vo lt. Van k ö zö ttük  te h á t k is  gyerm ek , se r
dülő , fe ln ő tt és agg . A  fo g la lkozást tek in tv e  a legtöbb  szellem i 

m u n k ás, de sok közü lük  a szabadban  fog la la toskodó  (gazdálkodó, 

erdész, k a to n a  stb .) is. A betegségek  közül fő leg az idegbajok ,

rh eum a, köszvény  és elh ízás szerepel, de észlelés alá  vettem  4
egészségese t is.

Az ér lö k és vá lto zásá t 31 esetben  figyeltem  m eg. Ezeknél 
azt lá tju k , hogy  a pu lsusnak  a  nap fü rdö  e lő tt és u tán  ta lá l t  

szám ai kö zö tt n incsen  vagy  a lig  van  e ltérés. H a az ér lö k és egyik  

v ag y  m ásik  ese tben  (pl. a 9. esetben) a nap fü rd ő  e lő tt jó v a l 

szapo rább , az onnan  ered , hogy ezek  a nap fü rdö  e lő tt g y o rsan  

já r ta k  vagy  k ap k o d v a  vetk ő z tek . O ly an o k n á l, a k ik  a nap fü rd ö  
e lő tt keveset p ih en tek , nem  m utatkoz ik  e lté rés. A fü rdés u tán  
közvetlenü l szám ítva sz in tén  nagyobb  szám oka t n y ertem , m ert az 
il le tő k  a B ala to n b an  úsztak . H ogy ezen a m ozgástól eredő  e lté ré 
sek e t lehető leg- m ellő zzem, csak  k ö rü lbe lü l 5  perczczel a  fü rdés u tán  
szok tam  a p u lsu s t szám láln i, de m ég i ly e n k o r is nagyobb  szám okat 
n yertem  (4 — 5), m in th a  alka lm am  volt hosszabb p ihenés u tán  

szám lá ln i az é r lö k ést. Szám os esetben  az ér lö kés a szabad  sü t- 

te tés  és a b epó lyázo tt sü tte tés  u tán  n éh án y  lökéssel szapo

ráb b  vo lt. 6 ese tb en  az ér lö k és a  nap fü rd ö  e lő tt 6 —8 lökéssel 

szapo rább  vo lt m int a nap fü rdö  a la tt . 11 esetben  nem  v á ltozo tt 
az érlö k ések  szám a, a  több iben  a nap fü rd ö  a la t t  szaporább  vo lt, 

m in t elő tte  (6, m axim um  10 lökéssel). Ha va lam enny i esetbő l a 

középszám okat szám ítjuk  k i, az t ta lá l ju k , hogy  á tlag o s 3 5  percz- 
ny i szabad  sü tte té s  4- 1 8 '5  perczn y i b ep ó ly ázo tt sütte tés  u tán  

42° C. á tlagos höm érsék  m elle tt a  négy  ro v a tb an  7 8 '3  — 7 8 '5 —- 
— 7 9 '5 — 7 9 '5  szám okat n y e r jü k  Tehát átlagban a napfürdö 
alatt a pulsus 1 lökéssel szaporább volt.

E zen  e re d m é n y  m e g íté lé sn é l te k in te tb e  k e l l  v e n n i azt, h o g y  

az i l le tő k  a  n a p fü rd ö  a la t t  hosszú  id e ig  ú g y sz ó lv á n m o z d u la tla n u l 

fe k ü d te k , a  I I . és  I I I .  ro v a t  sz á m a it  te h á t  n y u g v á s u tá n  n y e r te m , 

az  I. és IV . ro v a té i t  p e d ig  m ozgás u tá n  szám lá ltam . H a  m in d  a 

n é g y  ese tb e n  eg y en lő  v iszo n y o k  k ö z ö tt  sz á m lá lh a tta m v o ln a  az 

é r lö k é s t , a k k o r  b iz o n y á ra  v a lam iv e l n a g y o b b  e m e lk e dé s t ta lá l ta m  

v o ln a  a  n a p fü rd ö  a la t t .  E sz e r in t  az t m o n d h a tju k , ho g y  a nap
fürdö alatt az érlökés kevéssel szaporább lesz.

A pu lsus m inő sége is a lig  vá ltozo tt. E g y  esetben  a szabad 
sü tte tés u tán  sza b á ly ta lan  vo lt az érlö kés. A  több i ese tb en  a 
pu lsus je l leg e  egy fo rm a m arad t vagy  k issé te lteb b  le tt. Még az 
ideges szívdobogásban, vagy  k isebb  fokú ütő ére lm eszesedésben vagy  
sz íve lhá jasodásban  szenvedő knél sem m u ta to tt az ér lö kés szapora- 

ság áb an  vagy  m inő ségében lényegesebb  e lté rést. B izonyos em el

kedő  a rán y o sság  a n apsü tés in ten s itá sa  és a pu lsus szám a kö zö tt 

ese te in k b en  nem m u ta tkozo tt.
M egk ísérte ttem  a vérn y o m ásv á lto zást is m érn i és néhán y  

esetben  a K riess-fé le  e ljá rássa l n ég y szögcen tim eterny i te rü le ten  
m érve 1 5 — 2 0  g ram m al nagyobb  vérn y o m ást ta lá ltam  a nap fü rd ö  

u tán . D e a n n y ira  az ö n kényes, sub jectiv  be lá tástó l fü ggő nek 

ta lá ltam  a n n a k  a m eg ítélését, hogy m ely sú ly  a la tt  h a lv án y o d o tt
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II. táb láza t. É rlö kés és testh öm érsékvá ltozások .

D atum

Az

ese t

szám a

A napfény  
ta rtam a

H öm érsék
A z érlö kések  

szám a
A z érlö kés m inő sége

A tes t hő m érséke
A  höem el

kedés

szabad
sü tte tés

bep.
siitt.

a napon
B a la 
ton

i. II. III. IV. I. i i . III. IV.
II.

a la tt
III.
a la tt

V I/28. 2 30 30 43—45 22 76 78 78 egyfo rm án te lt 36 6 37-0 37 3 36-5 0 4 0 -3
V II/4 . 4 30 30 41—45 21-5 78 76 76 egy fo rm a, k is  hu llám ú
V II/4. 14 30 30 4 1 - 4 5 21-5 36 7 37 25 37-4 36-5 0 -55 0 1 5
VII/4. 15 30 30 4 1 - 4 5 21-5 36 7 37-25 36-4 0 55
V II,6. 2 30 30 3 7 - 4 5 21 72 72 72 egy fo rm a 3 6 '6 37 0 3 6 -5 0 -4
VII 6. 3 30 — 37— 45 21 80 80 80 m ind ig röv id

V II/12. 2 30 30 45— 49 23 72 72 72 egy fo rm án te lt
V II /12 9 40 20 45—49 23 100 84 84 82 „ 37-2 37-9 36 2 0 7
V II/19. 7 30 30 35—41 22 74 72 rög tö n  az úszás u tán  108 36-5 37 337-8 37 2 0 8 0 -5
V II/20. 7 30 30 42 22 36-3 37-4 37-8 36 9 T I 0 -4
VIII 1. 7 30 30 41—43 21 5 68 74 72 72 m ind ig  egy fo rm a 36-2 3 7 3 37-3 3 5 9 T I 0
VIII 8. 41 30 20 4 4 —46 21 68 68 68 68 36 ■  6 3 7 0 3 7 -4 36 4 0 -4 0 4
VIII 9. 23 40 20 46—48 23 82 78 78 80 36 8 37-2 37-55 3 6 9 0 -4 0-35

VIII 10. 7 40 10 39—40 23 68 72 74 72
VIII 12. 22 30 30 44 2 4 5 78 76 78 82
VIII,/23. 7 50 10 51 23-5 72 72 76 76 36 * 6 37 6 37*7 36 8 1 -0 0 1
V I11/25. 23 40 20 45 23-5 82 78 78 80 bepó lyázás végén  te ltebb
V III/28. 29 35 35—41 22 80 76 — 80 sü tte tés végén te ltebb 36 4 37-2 — 36 2 0 -8

IX /2. 32 30 20 45— 48-5 21-5 74 74 80 84 bepó lyázás végén te ltebb 36 • 5 36 7 36 9 0 20 -2
IX  2. 29 30 — 45—48-5 21-5 78 76 ,- 80 m ind ig  egyfo rm a 36 + 36-7 — 36 4 0 -3
IX /2. 30 30 — 45— 48'5 21-5 84 84 — 86 3 6 '8 37-25 — 36 7 0 45
IX /3. 23 40 20 4 6 - 4 8 21-7 84 76 84 82 bepó lyázás u tán  te ltebb
IX /3. 33 30 30 4 6 - 4 8 21-7 80 72 76 84 36 05 37 05 37 35 36-02 TO 0 -3
IX/4. 34 40 — 4 7 - 4 9 21-5 72 70 — 72 m ind ig egy fo rm a
IX /4. 35 30 15 47—49 21-5 84 84 82 84
IX/4. 38 30 15 47—49 21-5 84 84 84 88 ,  , 36 7 36-9 3 7 0 36 5 0 -2 0 1
IX /4. 32 30 30 4 7 - 4 9 21-5 70 72 80 80 bepó lyázás ritán te ltebb 36-3 36 • 6 37 -2 36 2 0 3 0 -6
IX /4. 29 4 0 + 1 0 — 47—49 21-5 80 84 — 72 „ 36 ‘ 6 37 0 — 36-5 0 4
IX  4. 27 30 30 47—49 21-5 108 108 108 108 sü tte tés  u tán  szabá ly ta lan
IX/4. 37 30 — 47— 49 21-5 66 72 — 70 m indig  egy fo rm a 36 7 37-0 --  ■ 0 -3
IX /5. 32 30 20 4 6 - 4 9 22 84 84 82 36-3 36 4 36-7 0 1 0 3
IX 5. 29 30 30 46—49 22 78 78 88 — bepó ly ázás u tán  te ltebb 36*5 37-35 37 4 _* 0 -85 0 0 5
1X/6. 36 30 30 49-5 22 3 6 1 37-3 37-6 37-0 1-2 0 3
IX/6. 39 30 30 49-5 22 35-9 37-3 35-9 1-04
IX/9. 34 40 15 1 45—46 24-5 68 70 76 m ind ig  egy fo rm a 36 ■  4 36 9 37-3 36-2 0 5 0 4
IX /9. 36 30 30 1 45—46 24-5 76 •78 80 80

* Ez a vógbélben m ért höm érsék, a hóna ljban  az I. szakaszban  3G-2, a  III. szakaszban  3 7 4  vo lt, te h á t a d ifferen tia  egyenlő .

el a  b ő r te ljesen , hogy ezen v izsg á lást, m in t nem  megb izható t, 
ab b an h ag y tam .

Á te s t  h ő m érsékvá ltozásá t 2 5  esetben  figyeltem  m eg. A liö- 
m érsék  a  n ap fü rd ő  a la tt  va lam enny i esetben  em elkedett. A leg 

k isebb  em elkedés a szabad  s iitte tés a la tt  0 '1 °  C., a  legnagyobb 

1 '2 °  C. vo lt. A b ep ó ly ázo tt s iitte tés a la tt  a  leg k iseb b  tovább i 

em elkedés 0 , a legnagyobb  0 '5 n C. vo lt. A szabad  sütte tés  - j-  b e 

p ó ly ázo tt s i itte tés a la t t  az összes höem elkedés m inium a 0 '4 °  C., 
m ax im um a 1 '5 °  C. vo lt.

A  höem elkedés kö zép ér téke  á tlagos 3 0  p e r e z  sza b a d  sü tte tés 

- j -  3 2  b ep ó lyá zo tt sü tte tés a la tt — 4 5 '7 °  C. kö zep es na p sü tés  m e lle tt 

—  a  sz a b a d  sü tte tés a la t t  0 ’5 5 8 °  C. a  bepó lyázo tt sü tte tés a la t t 

0 ‘3 9 4 °  C. teh á t a z  összes höem elkedés á tla g  0  9 8 3 , a z a z  1° C. 

vo lt. E  sz e r in t a  szabad  sü tte tés a la tt  a rá n y la g  nagyobb  a hö- 

em elkedés, m in t a b epó lyázo tt s i itte tés a la tt , va lószínű leg  az é rt, 
m ert a szabad  sü tte tés  a la t t  a höm érsék  m ár közel a m ax im um ig  
fe ls z á l l ; egy esetben  az u tó bb i a la t t  a höm érsék  m ár nem is 

em elkedett sem m it. E llen ö rzésk ép en  egy  esetben  (2 9 -d ik  eset, 

IX /5 -d ik én ) a hónaljban  és a végbélben  m értem  rög tön  egym ás
u tán  a höm érséket, az é r té k ek  a h ó na ljban  3 6 ' 2° és 3 7 4 ° ,  a 

végbé lben  3 6  5° és 3 7 '4 °  C. v o l t ; a  kü lönbség  te h á t m ind a k é t 
m érésné l ug yanaz volt. A  testhöm ersék  a  legtöbb esetben a  n a p 

sü tés fo k á v a l a rá n y o sa n  növekede tt (lásd  p l. a 4 1 ., 2 3 . és 36 . 
ese te t V II1 /8 ., V II I /9 ., V 1II/23 , és IX /6 -d ik án  jó nap fü rdö  u tán  

és a  2 . ese te t V I/2 8 ., és V II /6 -d ik án , a m iko r a napsü tés 
g y en g e volt.)

Ö sszesen 5 5  nap fü rd ö  a lka lm áva l m értem  a  testsú ly  vá l
to zása it. A szabad  s iitte tés u tán  2 9  esetb en  m értem ú jra  a te s t 
sú ly t. A s iitte tés leg rö v idebb  ideje  3 0  perez, a leghosszabb  6 0  
p erez vo lt (m in im um  höm érsék  a napon 3 9  5° C., m axim um  4 9 '5 °  C. 

vo lt), m in t legk isebb  fogyás 2 0  gm ., m in t legnagyobb  8 5 0  gm. 

m u ta tk o zo tt. K ö z ép szám ítássa l: 3 4  p e r e z n y i  sza b a d  sü tte tés u tá n ,

a  m ik o r  a  n a p o n  a  h öm érsék á tla g  4 60 C. vo lt, 3 8 7  g m .-n y i 

fo g yá s á llo tt be.

2 0  esetben  m értem  az t a fo g y ást, a m ely csak  a b ep óly á 
zo tt s iitte tés a la t t  m u ta tk o zo tt, ezeknél a legk isebb  sú lyveszteség  

5 0  gm ., a legnagyobb  8 0 0  gm. volt. Á tla g b a n  3 5 '5  p e r e z n y i 

bepó lyázo tt sü tte tés u tá n  4 6 '3 °  C. h ö m érsékn é l (a  n a p o n )  3 3 8  g m . 

sú lyveszteség  m u ta tk o z o tt . T e h á t a szabad  sü tte té s  a la t t  á t la g  
nagyobb  fogyás m u ta tk o zo tt, m in t a  bepó lyázo tt sü tte tés  a la tt.

4 7  esetb en  m értem  a sú lyvesz teséget a szabad +  bepólyázo tt 
sü tte tés  u tán . A leg röv idebb  s iitte tés összesen  4 0  perez , a  leg 

hosszabb  9 0  perez vo lt, a hő m érő  a  napon m inim um 3 9'5 °  C .-t, 
m axim um  4 9 '5 °  C .-t m u ta to t t ; a  legcseké lyebb  fogyás 5 0  gm ., a 

legnagyobb  130 0  gm . vo lt. Á t la g  3 3 '7  p e r e z n y i  sza b a d  sü tte tés +  

3 3 '8  p e r e z n y i  b epó lyázo tt sü tte tés  u tá n , 4 5 '6 °  C. közepes n a p sü té s 

m elle tt, 4 8 5  g m . sú lyveszteség  m u ta tk o z o tt .

H a az t szám ítjuk  k i á tlag o san , hogy a  fogyás a te s tsú ly n ak  
h án y ad részé t te tte  k i, a k k o r  azoknál, a k ik n é l a sza b a d 

sü tte tés u tá n m értem  a kü lö n b ség et, az t ta lá l ju k , hogy  m indenk i 

te s tsú ly á n a k  á t la g  l/ m -át (p on tosan  Viw), a z a z  0  5  sz á za lé k á t 

vesz te tte .

A  4 7  esetben , a  m e lyben  a z  i l le tő k  sza b a d o n  és p ó lyá b a n 

ve tték  a  n a p fü r d ö t, a  sú lyveszteség  á tla g  a  te s ts ú ly n a k  i/w i-ed 

részé t, a z a z  0 '7 5  szá za lé k o t te tt k i .

A tes tsú ly v esz tesé g re  n ag y  befo lyással b ir t  az egyéni s a já 

tosság  is. K ezdő k  pl. á l ta lá b a n  véve kevesebbet fo gy tak , m in t az 

o lyanok , a  k ik  elő ző leg m ár tö bb  n ap fü rd ö t v e tte k  ; p l. a 36 . 
ese t ugyanazon  ide ig  ta r tó  nap fü rdő  u tán  IX . 6  d ik án  első  nap - 
fü rdö je  a la t t  4 9 '5 °  C. nap sü tés m elle tt összesen  2 00  g ram m ot 
v esz te tt sú lyábó l, IX . 9 -d ik én  h arm ad ik  nap fü rd ö  a la t t  47 ° C. 

m elle tt ( teh á t valam ivel csekélyebb  nap sü tés m ellett) 3 0 0  gm .-ot. 
B izony ítja  ezt a  több i eset is (2 9 ., 3 2 .) , a  m elyekné l az első  és 

késő bb i n ap fü rd ö k  a d a ta i ren d e lk ezésre  á l la n a k . U gyanezt tap asz -

*
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ta ltam , m in t m ár elő bb em lítetnem , az izza d ásra  és a bő r h y p er- 

ae m iá já ra  v o natkozó lag  is.

III. táb láza t. T estsú ly  változások .

D
a

tu
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B
a
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to
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I. II.

1

III. IV.

aug. I a fiirdöb.
8. 10 30 30 44—46 21 8 2 '7 82 35 82-15 állít, nem

vize lt
8. n 30 20 14— 46 21 47-8 47 65 47 7
8. :41 30 20 4 4 - 4 6 21 71-7 71 2 71-2
8. 13 30 10 4 4 - 4 6 21 84 3 84' 83 -8 a f. á. n. v.
8. 16 30 30 44—46 21 5 9 8 59-3 59-3 a f. á. n. v.
8. 17 30 30 4 4 - 4 6 21 81-4 80-8 80 8
8. 18 30 30 4 4 - 4 6 21 62 4 62 0 62 03
8. 7 30 30 4 4 - 4 6 21 60 1 59-5 5 9 '6
8. 19 30 30 1 4 - 4 6 21 73 4 72 9 72 9
8. 20 60 30 4 4 - 4 6 21 67-75 66-9 66-83 a f. á. n. v.
9. 2 r 40 20 4 6 - 4 8 23 65 0 64-6 64-5 64-3 fürd. viz.
9. 7 40 15 :4 6 - 4 8 23 60 0 59-6 59-3 59-4
9. 21 30 30 46—48 23 74-8 74-55 74 3 74 25 a f. á. n. v.
9. 22 30 30 46— 48 23 102 2 102 0 101-8 101 ■  t. 7 a f. á. n. v.
9. 17 30 30 4 6 - 4 8 23 81-5 80-9 80-9
9. 13! 30 10 4 6 - 4 8 23 84 3 84-25 84 2
9. 18 40 20 46—48 23 62 4 61-8 61-9
9. 20 60 30 4 6 - 4 8 23 67 7 66-95 66-4 6 6 4
9. 24 30 — 46—48 23 92-0 91-75 — 91 - 6 fíird. viz.
9. 12 30 — 4 6 - 4 8 23 76 7 76-35 — 76-35

10. 9 40 2.) 3 9 - 4 0 23 57 0 56-3 56 3
10. 7 40 10 3 9 - 4 0 23 60-2 59-35 5 9 3 59 3
10. 11 30 20 39—40 23 47 85 47-4 47-35
10. 2 2 30 30 3 9 - 4 0 23 101-8 101-3 101-2 101-2
12. 1 0 30 30 44 24-5 83-6 -83-1
12. 2 2 30 30 44 24-5 101 3 100-95 100-67 100-78
12. 7 40 10 44 24-5 60 4 59 64 59 64
12. 25 30 25 44 2 4 '5 68 2 68-0 67-8 67-68 a f. á. n. v.
12. 26 40 25 44 24-5 79-0 78-0 77-8 a f. á. n. v.
12. 24 . 30 — 44 24-5 91-22 91-2 — 91 2
13. 21 25 15 46 25 74-5 74-3
13. 20 60 30 46 25 67 3 66 * 6 6 6 1 66-2 jól letörö l.
13. 2f 30 20 46 25 79-0 78-29
13. 2 7 30 30 46 25 88-1 87 45 87-47

vizesen

13. 22 30 30 46 25 101-4 100 6 100 6
0  Í 'OZ

13. 28 30 30 46 25 74-4 73-98 73 7 v ize lt
13. 29 £0 — 46 25 62-73 62 52 — 62-54 nem iv o tt
28. 29 35 — 3 5 - 4 1 2 2 62-85 62-66 62 66

szept.
2. 32 30 20 45—4821-5 69 6 69 • 5 69-45 69-3 v izelt
4. 34 40 — 4 7 — 49 21-5 54-55 54-35 — 5 4 3 a f. á. n. v.
4. 35 30 15 4 7 —4921-5 78-0 77-55
4. 38 30 15 4 7 - 4 9 21-5 63-2 63 1 62 9
4. 3 2 30 30 47—4921-5 70-3 70-1 69 85 69 - 85
4. 29 40 +  10 — 47—49 21-5 62-91 62-6 6 2 '5 5 62-55
4. 27 I 30 30 47— 4921-5 87-51 87-32 87-0 87 0
4. 3 7 30 — 4 7 -4 9 21-5 7 0 - 0 69 68 — 69 6 fürd. viz.
5. 3 0 30 — 46—49 22 18-65 18-55 — 18-5
5. 32 30 20 16—49 2 2 69-55 69-5 69 3
5. 35 30 15 46—49 2 2 78-37 78-3 78-0
0 . 2 9 30 30 4 6 - 4 91 2 2 62-91 62 • 55 62-29 _

6 . 36 30 30 49-5 2 2 64-3 64-2 64 1 ; 64-1
6. 39 30 30 49‘5 22 77-73 77-53 77-4 77-38
9. 34 40 15 4 5 - 4 6 24 í 54-25 53-9 53 7 53-67
9. 36 30 30 4 5 —4624 5 64-5 64-4 64-2
9. 1( 30 30 45—46 24*5 81-6 81-7 61 • 5

Az ad a to k  az t is m u ta tjá k , hogy soványak könnyebben 

pótolják az elvesztett súlymennyiséget, ső t a legtöbb esetben a pót
lás még meghaladja a veszteséget, úgy  hogy  ezek végeredm ényben 

ném ileg  g y a ra p o d n a k , h acsak  a bep ó ly ázo tt s i i tte té st nem  n y ú jt
ju k  n á lu k  tú lság o s hosszúra . Az elhízottak kevésbbé pótolják a 
súlyveszteséget és állandóan fogynak. A so v án y ak  g y a ra p o d á sá ra  
p é ld a  a 7. eset eg y m ásu tán  következő  6 0 '1 ,  6 0 '0 ,  6 0"2 és 6 0 '4  
nap fü rd ö  e lő tti sú ly áv a l, a k ö v érek  á llandó  fo g y ására  pé lda a 2 2 . 

ese t, a m elynél a  nap fü rd ö  elő tti sú lyok  eg y m ásu tán a k ö v e t
k e z ő k : 1 0 2 '2 , 101 '8 , 101 3, 101 '4 . Van m ég szám os eset, a m ely 

ezen  lá tszó lag  e llen tm ondó e red m én y t i l lu s trá l ja , de ezeknél

a  sú ly t csak  a  fe lvételnél és az elbocsátásnál m értem  m eg ; i ly e 

n ek  pl. egy eset G l'O  kezdő  és 6 2 '6  v ég sú ly ly a l (körü lbe lü l 15 

nap fü rd ö  u tán ), egy  m ásik  5 1 '1  és 5 7 '2  (k ö rü lb e lü l 2 0  nap fü rd ő  

u tán ), egy h a rm ad ik  4 7 '2  és 5 0 '2  kgm . sú ly lya l (k ö rü lb e lü l 30  

nap fü rd ö  u tán ), v iszon t meg k ö v é rek  8 9 '3  kezdő  és 85  0  v ég 
sú ly ly a l, egy m ásik  1 0 5 0  és 9 8 T  kgm . sú ly ly a l (m indketten  
2 0 — 2 5  nap fü rdö  il lán ). A rra , hogy so v án y ab b ak  nem  fo g y n ak , 

példa a  2 9 . és 3 4 . eset is. A 13. és 17. ese tben a tes tsú ly , 

d a c zá ra  an n a k , hogy  8 0  kgm . fe le tt van , nem  m agas, m ert ezek 

csak  m agas te rm e tü k  m ia tt sú lyosak . E zek  nem is fo gy tak , m íg 

pl. a 12. eset 76  kgm .-m ai el vo lt há jasodva, m ert k is  term etű  
vo lt és ez végeredm ényben 3 kgm .-n y i sú lyveszteséget szenvedett.

E llen tm ondó  a d a 'o k a t ta lá ltu n k  a fü rdés u tán  m utatkozó 
sú lyv iszonyokban  is. N ém ely iknek  a sú lya a fü rdés után  az e lő tte 

valóval egyen lő , ném ely iké kevesebb (21 ese tben 2 0 —3 0 0  gm .- 

m al), m ásé m eg több  (8 ese tben 2 0 — 120  gm .-m al). M ivel a 
m érleg  15 gm. pon tosság ig  k i le t t  p ró b á lv a , k i van z á rv a , hogy 

ezen kü lönbség  a  m érleg  vagy  a m érés h ibá jából e re d t vo lna. 
A fü rd és u tán  m utatkozó  k i-eb b  súly  vesz teséget esetleg  azza l 

leh etn e  m ag y arázn i, hogy a v ízben a v e re jték b ő l k icsapódo tt sók, 

a m elyek  a  fü rd és elő tt a  le tö rlés d ac zá ra  is a bő rön tap ad v a  

m a ra d ta k , leo ldódnak . De ez csak n éh án y  gram m ny i különbséget 

okozha tn a , va lószínű bb, hogy  a  k is sú lyvesz teség ek n ek  is u gyanaz 

az oka, m int a n a g y o k é n ak , t. i. az , hogy az il le tők  — b á r  közü 

lük  csak  2 —3 v a llo tta  a z t be — fü rdés közben v ize ltek .
A  fü rdő ben  tö rtén ő  sú ly g y a ra p o d ásn ak  az o k á t m ár n eh e 

zebb m egm agyarázn i, m ert a  kü lönbség  a szá raz  és nedves (abso

lu te  le  nem  tö rö lt)  te s t sú lyai közö tt (m in t az t a 2 7 . ese tné l 
fel is jegyez tem ), leg fe ljebb  5 0  gm .-o t tesz k i. L eh e t, hogy 

azok, a k ik  a fürdő bő l sú lyosabban  k e rü lte k  k i, az ért v o ltak  n eh e

zebbek , m ert a fü rd és közben a k a ra t la n u l is i t ta k  a B ala tonbó l, 
vagy  az sem leh ete tlen  —  b á r  5 — 10 perezn y i fü rdés ehhez 
rö v id n ek  lá tsz ik  —, hogy a  bő rön  á t fo lyadék  szívódo tt fel a 

szervezetbe. Ez a z é r t h ihető , m ert h isz a nap fü rd ö  u tán  a  szöve t

nedvek  a bő  izzadás kö v etk ez téb en  okvetlen  sű rű b b ek.

(F o ly ta tása  köv e tk ez ik .)

A morbus Basedow i organotherapiai kezelésérő l.

I r t a : L a x  E rn ő dr.

A m a tö b b é -k ev ésb b é  szép e re d m é n y e k , m e ly e k e t az  o rvo s- 

tu d o m á n y  ú ja b b k o r i  v ív m á n y á v a l, az  o rg a n o th e ra p iá v al  e lé r t ,  

jo g g a l a r r a  a  g o n d o la tra  j u t t a t t a  a  k u ta tó k a t,  h o g y a  B ased o w - 

k ó r  g y ó g y ítá s a  te ré n  is  k ís é r le te k e t  te g y e n . A k á r  az  in to x ic a t ió s  

th e o r iá b ó l  in d u lu n k  k i, m ely  s z e r in t  a  k ó ro sa n  e lv álto z o tt t  th y r e o i 

d ea  p ro d u k á l ta  m éreg  fe r tő z i az  o rg a n ism u s t, a k á r  ar r a  az á l lá s 

p o n tra  h e ly e z k e d ü n k , h o g y  a  n y ú ltv e lö b e n  le fo ly ó , ed d ig  m ég 

ism e re t le n , d e g e n e ra t iv  fo ly a m a t kép ez i a la p já t  a  be te g sé g n e k , 

b izo n y o s, h o g y  a  g la n d u la  th y re o id e á n a k  fo n to s sz e re p  j u t  a  

k ó rk é p b e n .

A z első  k ísé r le te z ő k  f ia ta l b á rá n y o k  th y re o id e á já t  a d a g o ltá k  
(m áso k  a th y m u s t)  s ré s z in t  fén y es  e re d m é n y rő l, ré sz in t  ro ssz a b b o d á s 

ró l r e f e r á l t a k ; m a jd  B a l le t és E n r iq u e z  o ly  k u ty á k  v é rs a v ó já t  fecs

k e n d e z té k  b e te g e ik  b ő re  a lá , m e ly ek  th y re o id á ja  k i v o l t  v á g v a  

és m eg fe le lő  ja v u lá s t  lá t ta k .

1902-b en  közük Burghardt és Blumenthal (F e s tsc h r if t  fü r 
E. v. L eyden) é rd ek es cz ik k iik e t, m elyben th y reo ec to m izá lt ju h o k  
te jéve l tá p lá lt B asedow -b etege ik  keze lésérő l és az e lé rt e redm é
n y ek rő l szám olnak be. M öbius is felem eli szav á t e th e ra p ia  m ellett 
s jö v ő t jó so l nek i.

K ö rü lbe lü l e k k o r k e rese tt fel eg y  B asedow -kóros. S. V ., 

m érn ök , nő s, 5 0  éves, csa lád jáb an  idegbaj nem fo rdult elő . E gy  
év óta beteg", azó ta  soványod ik , 21 k ilog ram m ot vesz íte tt sú ly á 

ból. O rvosa i ta n á c sá ra  közel ö t hónapo t tö ltö tt m agas fekvésű  
fü rdő kben , ho l a  szokásos fü rd ő k e t v e tte , v i l lam o z ták , fek te tő  

k ú rá k o n  m en t k e resz tü l, de je len tő seb b  ja v u lá s t m indez nem 
eredm ényezett.

A z elő bb  ig en  e rő s  b e te g  m ost le so v á n y o d o tt , g y e n g e, a rc z a  

b e e se tt .  Iz o m re n d sz e re  jó l  fe j le t t , b ő re  n e d v e s , izz a d á s ra  h a jlam o s, 

m á r  ig en  g y en g e  g a lv a n -  és fa ra d o s  á ra m ra  fá jd a lm a t je le z , i l le tv e  

r á n g á s t  m u ta t. D e rm o g ra p h ia  k ife je z e tt . A rcza  ré s z ará n y o s , szem ei
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dü lled tek , m inden irá n y b a n  jó l m ozognak, lefelé nézésnél a  felső  

szem héj e lm arad  (G raefe), co n v e rg á lt szem ek röv id  idő  m ú lva szé t

té rn e k  (M öbius). N y ak a  részarán y o s, strum ás. A go lyva fél 

n a ra n c s  m ek k o raság ú , kemény ta p in ta tó , ra j ta  a  szívcsúcslökéssel 
egy idöben erő s su r ra n á s t lehet érezn i. C aro tis erő sen  pu lzá l. A 
m ellkas és has bő re nagy  ránczokban  fe lem elhe tő , bordaközök  jó l 
lá th a tó k . T ü d ő k  fe le tt sem ha llg a tó zást, sem k o p o g ta tás i e lté rés 
n incs. A szívcsúcslökés punc tum  m axim um a a bal m am milla ris  von a l
ban , honnét fé lten y érn y i te rü le tre  e lte r jed . A bsolut sz ív tom pu la t 

h a tá ra i  : b a lo ld a lt a m am m illa ris  vonalon innen  ; jo b b o ld a lt közel 

a p a ra s te rn a l is  vonalhoz, fent a  IY . bo rd a. Szívhangok  m in d en ü tt 
t isz tá k , az a o r ta  m ásodik  h an g ja  k issé éke lt. A szívösszehúzódá
sok igen ren d e tlen ek , k ih ag y o k , 7— 8 sy sto lé ra  2 — 3 systo lének  

m egfelelő  szünet következ ik . G y a k ra n  kettő zö tt han go t h a llan i. 

G y a k ra n  szenved szívdobogásban , m ely azonban  a sz ívtá jé k ra  

a lk a lm az o tt h ideg  b o ro g a tá sra  csak h am ar enged .

T ö b b szö r vo lt igen erő s d ia rrh o eá ja , mely fen n á llása  a la tt  

m inden kezeléssel daczo lt, m ajd m agátó l engedett. A hasi szervek  
egyéb  re n d e llen esség e t nem m u ta tn ak .

K ezei rem egnek , a re szk e tés  k is hu llám ú, sű rű . T a r tó s  
m u n k á t kezeive l végezni kép te len . P u lzusa feszes, peczkelö , m agas, 
te l t ,  nehezen  elnyom ható , p e rczen k én t 1 2 0 — 1 3 0 , g y a kra n  k i 
hagyó, R h y th m u sa  m egfelel a szívcsúcs lökésének .

L ába i gyengék , m ár röv idebb  ideig ta r tó  já rk á lá s  u tán  is 

fe lm ond ják a szo lgá la to t s reszk e tn ek . P a te l la r is  és A ch il les

reflexe k issé  fokozo tt, egyébb reflexei n o rm álisak . E ffondrem ent 

des jam b es- ja  egyszer vo lt egy sé ta  u tán , ez azonban m assag e ra  
és v il lam o zásra  3 n ap  a la t t  e ltű n t és azó ta  nem té rt  v issza. A 
c ru ra l is  ép úgy , m in t a  ca ro tis  és b rach ia lis  erő sen  lü k te t, hason ló 
kép  m in t az a o r ta  insuffic ien tiáná l. V izelete sö té t-sárg a, fa jsú lya  

1 0 2 0 , fe h érjé t, czu k ro t vagy  idegen  a lake lem eket nem ta r ta lm az , 
v eg y h a tá sa  sav i.

K e d é ly á llap o ta  la b i l is ; m ég könnyebb  szellem i m unka is, p l. 

az ú jság o lv asás, h am ar k ifá ra sz tja , ép a z é rt h iv a talá t sem 
lá t ja  el.

L á tv á n , hogy sú lyosabb  esette l á llok szem ben, m ely a  szo
kásos k eze lésre  nem jav u l, p ró b á t a k a r ta m  tenn i a Bu rghard t-B lum en- 

th a l a já n lo tta  m ódszerre l. E  czélból egy egészséges tejelő  k ec sk é 

nek  te ljesen  k im etszettem  m indkét o ldali g lan d u la  th y reo id e á já t. 
M in thogy  a seb lobos re ac tió t nem  m u ta to tt, az á l lat nem  vo lt 

lázas, a  m ű té t u tán i h a rm ad ik  napon  m egkezdettem  a betegge l 
a te jk ú rá t. N ap o n ta  3A — 1 l i te rre l iv o tt a tejbő l s ezt 7 hétig  

fo ly ta tta . N em so k á ra  m u ta tk o zo tt a v á r t  h a tás . A s tru m a  m eg 

p uhu lt, m egk iseb b ed ett, a  Möbius és G raefe tünetek  v isszafe jlő d 

tek , a szív  m egnyugodo tt, co n trac tio ja  m in d in k áb b  rh y th m u so s le tt, 
az e rek  lü k te té se  a lább  h ag y o tt, tes ti e reje v issz até r t  s m u n k a
kedve ism ét m eg jö tt. Sú lyban g y a rap o d o tt, de eredeti sú ly á t 
edd ig  nem  n y e r te  v issza. Je len leg  te ljesen  egészségesnek  érzi 

m ag át, szellem i és testi m u n k át s állásábó l k ifo lyó elég te rh e s 

ex cu rs ió k a t végez s az ob jectiv  tünetek b ő l is a lig -a lig  m arad t 

v issza  valam i (d iónagyságú , lágy  stru m a). O ly fra p pá n s  vo lt azon
b an  e ja v u lá s , hogy meg vagyok  győ ző dve, hogy  tovább fo ly ta to tt 
k ú rá ra  ez is m egszű nt vo lna. (A k ecske egy idő közben  k iü tö tt  
m arhavész fo ly tán  elhu llo tt.)

Nem a k a ro k  ezen egyetlen  esetem bő l á lta lán o s következ

te tése k e t levonni, több eset m egfigye lésére ped ig  al ig h a  lesz a lk a l

mam. Az o rg an o th e rap iáh o z , tá n  leg inkább  la ik u s  k ö rö k b en , t ú l 

zo tt rem én y ek e t fű ztek, m elyekbő l azonban  sok m egvalósult, igaz, 
hogy m ég több csa ló d ásra  v ezete tt. L esznek  sokan , kik n ek  a lk a l 

m uk vo lna a B ased o w -k ó rn ak  B u rg h ard t-B lu m en th a l- fé le  keze lésé t 
el lenő rizn i és u tán v izsg á ln i s n incs k izá rv a , hogy  ebben ép oly 
é r té k es g y ó g y sze rt n y e rü n k , m in t a jo d o th y r in b en  a m yxoedem a 
ellen. M indenesetre ez ú jabb v ilágo t fog vetn i a B asedow -kór so k a t 
v i ta to tt  ae tio log iá jába .

Törvényszék i orvostan.
Törvényszéki orvosi esetek.

K ö z l i : Fialowski Béla dr., k ir. tö rvényszék i orvos, várm egyei tb. 
fő orvos N agybecsk ereken .

(F o ly ta tás.)

A k é t bonczo la tró l a bonczojjtst végző  M. K. dr. k ir. tö rvény - 
szék i o rvossa l egyetem ben  az a lább iakban  közö lt, közös vélem ényt ad tu k  :

Vélemény.

A  m egv izsgá lt nő  az e lő reha lado tt ro th adás daczára  is a be lső  
i  szervekben  jó l k ivehető , nagy fokú , á lta lános és k ite r jed t vérszegénység , 

a hasü rben  szabadon  ta lá lt vér m ennyisége, fő leg  a m éh á llap o ta  szerin t 
e lvérzés fo ly tán  h a lt el.

A  m egv izsgált no a hasfa lon  lévő  fr iss te rhesség i hegek , az 
em lő k m cgnagyobbodo ttsága és te jta rta lm a, fő leg  a méhnek  tág u lt, 
m egnagyobbodott, n y ito tt és üres vo lta, va lam in t a jo b b  pete fészekben  
ta lá lt valódi sá rg a  testecs szerin t okvetlen  te rhes volt, ső t szü lt, s íg y  
az elvérzési ha lá l a m éh üressége szerin t a szülés u tán  á llo tt be.

Az elvérzés oka nem a p lacen ta  (m éhlepény) rende llenes e lhe lyezett-  
sége volt, m ert a p lacen ta  a boncz jegyző könyv  23.cG p o n tja  a la tt le ir t le le t 
szerin t a rendestő l a lig  vo lt eltérő  helyen, de ha vo lt is egy igen 

I csekély , a lig  szám ba vehető  e lté rés a p lacenta e lh e ly ezettségében , ezen 
} cseké ly  e lté rés nem nevezhető  azon á llap o tn ak , m elye t p lacen ta  p raev ia  

névvel szokás nevezni, de m ég kevésbbé volt az p lacen ta  p raev ia  cen tra lis , 
így , m iután a p lacen tán ak  rendellenes c lhe lyezettségórö l szó nem  lehet,

! az e lvérzésn ek  ennek fo ly tán  való lé tre jö vete lé röl sem le h e t beszéln i.
A  m éh lepény h ibás fekvésérő l, azaz elő fekvő  lepény rő l — placen ta  

p raev iá ró l — csak ak k o r  lehet szó, ha a lepény tén yleg  a m éh alsó 
szakaszában  van elhelyezve, vagy is  a m éhlepény a méh azon részében  
van, moly a  szülés a lka lm ával tágu ln i kény te len , s így lehet a p lacen ta  
a m éh belső  o ld a lán  közel a m éhszájhoz s ak k o r nevezzük p lacen ta  
p raev ia  la te ra lis-nak , vagy  ped ig  a m éhlepény a m éh szá já t te ljesen  

i  elfed i s ek k o r  nevezzük p la c e n ti p raev ia  centra lis -nak.
T erm észetes do log , hogy a szülés fo ly am ata  a la tt foly to n  tágu ló  

m éhszáj és a m éh alsó része az o tt h ibásan  e lh e ly ezett m éh lepény rő l 
levá lik  s ezen levá lás nagy , é le tv eszé ly es vérzések kú tfo rrása  lehet, m ely  

I vérzések köve tk ez tében  kellő  szaksegély  h iányában a sziilönő  ha lá la  is 
b eköve tk ezhetik , ső t a szülő nő  m ég a szülés befe jezte  e lő tt is e lha lhat 
e lvérzés fo ly tán .

I tt  azonban sem p lacen ta  p raev ia  la te rá lisró l, m ég kevésbbé p lacen ta  
p raev ia  cen trá lisró l szó sem lehet, m ert a  boncz jegyző könyv  sze r in t a 
m éhlepény  e lh e ly ezettsége ad o tt esetben a rendestő l a lig  vo lt elté rő , 
m ert az a boncz jegyző könyv  23. a) p on tja  a la tt le ir t le le t szerin t jo b b 
o ld a lt há tu l fen t ta lá lta to tt, ezek  szerin t a m éhlepény rendellenes fe k 
vése nem volt az elvérzés oka, m ert a m éhlepény  nem is fek ü d t 
ren d e llen e-on.

A z  elvérzés az á lta l tám ad t, hogy  a m éh a boncz jegyző könyv  
21. pont a la tt le ir t le le t szerin t nem vo lt összehúzódva ós a 22. pon t 
a la tt le ir t le le t szerin t 14 cm. hosszban  a hasű rbe liató lag te ljesen  á t vo lt 
szak ítva . E zek  köve tk ez tében  jö t t  lé tre  a boncz jegyző könyv  15. pon tja  
a la tt le ir t hasű ri vérzés és az á lta lános vérszegénység, va lam in t a k ö v e t
kezm ény i elvérzés.

I ly  m éhszakadás, kü lönösen, ha a m éh szövete — ú gy  m int az 
ad o tt ese tb en  — te ljesen  ép, fe lté tlenü l nehéz szü lésre m utat.

A nehéz szülés oka vagy  a sziilő nöben, v ag y  a m agzatban , vagy 
a k e ttő n e k  egym áshoz való v iszonyában  re jlik .

A d o tt esetben a bonczo la t sem m inem ű  ada to t a rra  nem szo lg á l
ta to tt, a m i a szülés n eh ez íte tt vo ltá t in d o k o lttá  te tte  volna, a nő  elég- 
e rő te ljes, elég  jó l  táp lá lt vo lt, a méh szövete ép vo lt, a szü lö u tak  tág ak , 
a m edencze m érete i rendesek  vo ltak , a m egv izsgá lt nő  e lő ző leg 14-szer 
akad á ly ta lan u l szü lt ép, egészséges m agzato t.

S íg y , m iu tán  a nö h u llá jának  bonczolata  a szülés nehez íte tt 
vo ltá t nem de ríte tte  k i, a m agzato t is m eg k e lle tt v izsg áln i, m ert 
a nehéz szü lések  m ásodik  oka a m agzatban  lehet s nevezetesen ennek 
a szü löu tak  hoz, fő leg  a nő  m edenczéjéhez a rán y íto tt túl nagy volta 
lehet oka a nehéz szü lésnek.

A m egv izsgá lt fiúm agzat sem súly (3000 gram m ), sein egyéb 
m érete i tek in te téb en  a rendesen k ife jle tt m agzattó l e lté rést nem m u ta to tt 

[ s íg y  nem volt nagyobb  a rendes m agzatn á l. Ső t e llenkező leg , b á r 
j rendes nag y ság ú  vo lt a  m agzat, de igen rosszul volt táp lá lv a , m e rt a 
! m agzat bonczolási jegyző k ö n y v e  4. p o n tja  a la tt leir t le le t szerin t a m ag- 
j zat bő re száraz, zsír ra l a lá  nem párnázo tt s íg y  tu la jd onkópen  a m ag- 
! zat sovány  vo lt s ennélfogva nem  hogy  nagyobb, de rossz táp láltság- 

fo ly tán  a rendesnél inkább  va lam ive l k isebb volt.
A  m agzat a bonczola ti le le t szerin t bár é re tt és é le tk épes volt, 

m égis ha lva s z ü le te t t ; ha lá la  pedig-, tek in tv e , hogy te ljesen  é re t t  vo lt a 
m agzat s így  a te rhesség  rendes ide jén át, azaz tíz ho ldhónapon (280 
napon) á t é lt és e m elle tt a m acera tionak  semm i tü ne té t nem m uta tta ,

! úgy  ha lá la  csak is  a szülés e lő tt közvetlenü l á llha to tt be, azaz m ég 
I p raec isebben  k ife jezve, a szülés a la tt h a lt el, mit az is b izony ít, ho g y  a 

m agzat a tü dő k  lele te szerin t a méhen k ívü l nem  élt.
A  m agzat a  szülés u tán  m ég szabályszerííleg  el le t t lá tva, m ert 

k ö ld ö kzsin ó rja  le vo lt vágva és alá  vo lt kötve.
A  m agzatn ak  a szülés a la tt való elha lása rendszerint nehéz szü lé 

sek következm énye.
Szóval a m agza t bonczo la ta  is be ig azo lta  a szülés neh ez íte tt 

vo ltá t, de arra  a m agzat bonczolata  sem n y ú jto tt m agyarázato t, ho g y  
m ié rt vo lt m egnehezítve ado tt ese tb en  a szülés.

E zek  szerin t sem  a nö, sem a m agzat bo nczo la ta  a szülés m eg
n ehezíte tt vo ltának  oka te k in te téb en  fe lv ilágosítást nem  n y ú jto tt , de 

I m in degy ik  bonczolat k ii lön-k iilön be ig azo lja  azt, hogy  a szülés meg- 
\ nehezített volt.

E zek szerin t a szülés m egnehezíte tt vo lta  a m agzat és a sziilönő  
egym áshoz való v iszonyában lehete tt, azaz a m agzat az anyam éhben  
nem  vo lt o ly  e lh e ly ezettségü , m int a m inő  az rendesen  szo k o tt lenni.

A  m agzat hossz tengelye rendesen az anya ho ssztengely ével pár- 
- huzam osan feksz ik  az anyam éhben és pedig- le g tö b bszö r ezen irán y b an
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fe jje l lefe lé van fo rd ítva  s ez a leg g y ak o rib b  eset. De lehet fe jje l fe l
felé fo rd ítv a  is. Ezen ese tek  m indegy ikében az összekupo rodo tt m agzat 
hossz tenge ly e  párhuzam os az anya hossztenge lyéve l.

A  m int az anyam éhben levő  m agzat hossz tenge ly e  nem p á rh u za 
m os az anya hossztenge lyével, hanem  azzal k isebb-nagyobb  szöget 
képez, á g y  a m agzat fekvése  nem rendes s ek k o r a szülés is nehezeb
ben fo ly ik  le s ig y  é rth e tő , hogy ha az anyam éhben levő  m agzat 
hossz tenge ly e  te ljesen  k eresz tező d ik  az anya hossztengelyével, ek k o r 
m ár a m agzat ezen fekvése  elő re je lz i, ho g y  a szülés igen  nehezen 
fog le fo lyn i, ső t csak is  kü lső  szaksegé ly  m elle tt.

A zon  eseteket, m idő n a m éhben levő  m agzat hossztengelye 
k eresz tező d ik  az anya hossztenge lyével, nevezzük harán tfekvésnek , 
vag y is  népiesen m ondva „keresz tb e fek sz ik  a g y e rek .“

I ly en  h arán tfek v ések  elég  g y ak ran  fo rdu ln ak  elő  m ár többször 
szü lt nő kné l, ho l m ár úgy' a h asfa lak  az elő ző  számos szülés fo ly tán  
k itág u ltak , p e ty h ü d tek  s ugyanez áll a tö b b szö r szültek  m éhére is. 
íg y  az ad o tt esetben a sziilő nö m ár m in tegy p raed isponá lv a  vo lt a 
h arán tfekvésre , m elye t kü lönben, m in t azt a nyom ozati ira to k  többször 
is fe lem lítik , m ár a szülés e lő tt a „b áb ák “ fe lism ertek , m ert tény leg  
ilyen tö bbszö r szü lt nő knél az igen  p e ty h ü d t hasfa l m elle tt tö bb -keve
sebb po n to ság g a l a m agzat rendellenes fekvésé t a hasfa lon  k eresz tü l 
k i lehet tap in tan i s erre  a b ábák  is képesek .

A z ily  rende llenes fekvések , ha  az e lté rés a m éhben levő  m agzat 
és az any'a hossz tenge ly e  k ö zö tt nem nagy', m aguk tól szok tak  k iigazodn i, 
m ert a m agzat az ilyen k issé  ferde á llásb ó l a m éh álta l az egyenesbe 
te re lte t ik  s tö bb  kevesebb akadá ly ly a l e löbb-u tóbb term észetes ú to n  m eg- 
szü le thetik .

H a a m éhben levő  m agzat hossz tenge ly e  az anyam éh hossz
ten g e ly év e l keresz tező d ik , úgy' a szülés m indig  igen  nehéz s m egfelelő  
szaksegé ly  n é lk ü l csak  k iv éte lesen  fo ly ha t le, m ert keresz tező dés 
esetén az anyam éh a m agza to t az egyenes fekvésbe hozni leg fe ljebb  
a szülés kezde tén, a m agzatv iz  e lfo lyása  e lő tt képes.

Ig en  r itk án , k ivéte lesen azonban m eg tö rténhetik  az, hogy  a 
m agzat az összehúzódó m éh á lta l a derekben  k é tré t ha jlítv a  úg y  szü le tik  
m eg, hogy  d erekáva l jő  a v ilág ra  s u tán a  a fej a k in y ú jto tt v ég tag o k 
ka l. E zen rende llenes és m égis szerencsés k im enetelű , k ivéte les szü lési 
ese tek e t szakszerű en „cum  corpore d u p lica to “ szülésnek nevezzük. Ezen 
k im enete l csak ak k o r á llha t be, ha tá g  szü lő u tak  m ellett, teh á t többször 
szü lt nő nél, a m agzat igen  k icsiny . E zen u tó bb i kö rü lm ény t p ed ig  a 
szülés a la t t  pon to san  m egá llap ítan i nem lehet s épen  ezért szakem ber 
ezen vé le tlen, szerencsés k im enete lre  szám ítan i nem fog.

A z  ily  te ljesen  keresz tező dő  fekvésekné l a szülés késő bb i szaká
ban a m agzatv íz  e lfo lyása  u tán  az összehúzódó m éh erő sen k ö rü lfog ja  
a h a rán tu l fekvő  m agzato t, azt összepréseli, de v iszon t a m agzat is 
k ife lé  szo rítja  a szülés m echan ism usa fo ly tán  m egvékonyodo tt m éh 
alsó részét s ha ke llő  idő ben  m egfelelő  szaksegély ' közbe nem  lép, a 
m éh alsó része ezen szülés fo ly tán  á tszakad . így' jö h e te tt  lé tre  az ad o tt 
ese tben  is ezen rendk ív ü l nagyr és ha lá los vérzéshez vezető  méh- 
szakadás is.

A  fen tiek  szerin t a m egv izsgált nő  k ivá lóan  p raed isponá lv a  vo lt 
a barán tfekvésre , ső t ném i tám pon to t, ha nem is a te ljes harán t, de 
legalább  is a ferde fekvésre  a m agzat bonczo la ta  is n y ú jto tt. A  rendes 
fekvésű  m agzato kná l az elő l, azaz a m éhszáj fe lé  fekvő  testrész  (akár 
a fe j, ak á r a far) a szülés fo ly tán  tám adó nyom ás kö vetk ez tében  vér
öm leny t m utat, m ely  véröm lenyt, m iu tán  rendesen a fej a legelő i fekvő  
testrész  s enné lfogva a véröm leny o tt a leggyako ribb , a rég iek  u tán  
fej v érdaganatn ak  (capu t succedaneum ) nevezünk.

E zen fe jv é rd ag an at m u ta tja  a fen tiek  szerin t azt, hogy' m ely ik  
testrész  feküd t „e lö l“ . A d o tt esetben is v o lt fe jv érd ag an a t a fejen, de 
ez o ly  cseké ly  vo lt, hog y  alig vo lt észrevehető , s e szerin t a fej valam i 
n ag y  nyom ásn ak  k itéve nem is le h e te tt s íg y  „e lö l“ , azaz a m éhszá j
n ak  fekve nem is leh e te tt, s így , ha a m agzat ta lán nem is v o lt teljes 
harán tfekvésben , de lega lább  is a rendestő l nagyon e lté rö leg  fek ü d t 
a m agzat a m éhben s ig y  a nyom ozati ira to k b an  elő forduló  azon á llítás, 
hogy  a „m agzat keresz tb e fe k ü d t“, ezzel be igazo lást nyert.

E zek  szerin t a m agzat o ly  he ly zetb en  vo lt az anyam éhben, hogy  
azon he ly zetb ő l te rm észetes úton m eg nem szü le th etett, hanem  m egfelelő  
szakb eav a tk o zásra  vo lt szükség.

A  ke llő  idő ben ig énybe  v e tt szaksegé ly  ily  ese tekben  rendszerin t 
abban áll, hogy  a m agzat rendellenes fekvésébő l a rendesbe h özatik , 
azaz fo rd itta t ik  és ped ig  úg y , hogy  a m éhbe be lenyúló  k a r m eg ragad ja  
a m agzat fe jé t s azt húzza le a m éhszáj felé, v ag y  pedig, a m i g y a k 
rabban  tö rtén ik , a m agzat ú g y  fo rd itta tik , hog y  lábba l legyen  a m éh
száj felé, s e szerin t ezen k é t m ű té te t fe jre , il letv e  láb ra  fo rd ításnak  
h ív ják . Term észetes, hogy  az ilyen, a m éhbe való belenyú lás ú tján  
m eg fo rd íto tt m agzat ak k o r m ár nyom ban k i is lesz húzva.

(F o ly ta tása  k ö v e tk ez ik .)

Tárcza.

Szünidei orvosi cursus,

A  IX. szün ide i o rvosi cu rsus rendező sége 1904 ja n u ár  21-d ikére 
h iv ta  össze az orvosi k a r összes e lő adó it, ho g y  beszám o ljon  a le fo ly t 
cursusró l.

M egjelentek : Á n g y án  Béla, B aum garten  E gm ont, E liscber G yula, 
G o ldzieher V ilm os, G rósz Em il, H aberern  Pál, H avas A dolf, K rom pecher 
Ödön, Mohr M ihály, M oravcsik Em il, Ónodi A dolf , R óná Sám uel, Sarbó 
A rth u r, T em esv áry  R ezső , T ó th  István.

Moravcsik Emil e ln ök  m eg ny itó ja  u tán  je len ti, hogy  a IX. szün
idei orvosi cu rsus pénzkezelésének  leszám olásá t m egv izsgá lta tta  s azt 
rendben ta lá lták . M ajd m egköszönve az elő adók  buzgalm át, m aga részé 
rő l a jö vő ben k é t eszm ét vet fel, nevezetesen 1-ször nem volna-e czél- 
szeríí, ha a spec ia lis  tá rg y ak b ó l a fő tá rg y ak tó l különálló  cu rsu so k  ren- 
dez te tn ének  V 2 szór, nem lehetne-e a cu rsusok  h a llg a tó it ingyenes la k á 
sokban  (isko lák , k lin ik ák ) elhelyezn i s o lcsóbb e llá tást b iz to sítan i, hogy' 
így a kevésbbé jó  anyag i he ly zetb en  levő  co llegák  rész tv é te le  is lehe tő vé  
té tessék  ?

E zu tán  Tóth István t i tk á r  te r jesz ti elő  je le n té sé t:
A  IX. szün idei orvosi cu rsu s vég reha jtó  b izo ttság a  1903 m árcz ius 

5-d ikén ta r to t t  ü lésén  á l lap íto tta  m eg, hogy a IX . szünidei orvosi cur- 
su st ju n iu s  2 - 1 3 -d ik a  köz t ta r t ja  m eg, s m iu tán  váz la tb an  m egállap í
to tta  úgy  az e lő adáso k  kere té t, m int az elő adók szem ély iségét, m eg
b íz ta  a t isz tik a r t a cursus elő készítésével.

A z egyetem i k lin ik ák  m elle tt a szt. R ókus- és szt. Is tv án -kó rház , 
va lam in t a po lik l in ik a  v o lt az e lő adáso k  he lyéül tervbe  véve, m ié rt is 
e h a tó ság o k a t fe lk é rtü k  a he ly iségeknek , a b e teg an yag n ak , az eszkö 
zöknek  stb. a cu rsu s ezélja ira való átengedésére.

A  legu tó bb i cu rsus tap asz ta la ta in  oku lva , m ár elő re 2 te ljesen  
kü lönálló  párhuzam os cn rsu st á ll íto ttu n k  össze, lehető leg  úgy, hogy  a 
rész tv evő knek  m inél kevesebb u ta t kelljen  m eg tenn iük az egy'es e lő 
adások  k ö z ö tt :  m in dkét csopo rtb a b e v e ttü k : a be lg y óg y ásza to t, seb é 
szete t, szü lészete t, szem észetet s g y e rm e k o rv o s lá s t; m íg a spec iá lisabb  
tá rg y a k  v ag y  egy ik , vagy  m ásik  cso portb an  szerepe ltek .

Összesen 22 e lő adót k é rtü n k  fel, 11 — 11-et m in degy ik  csoportban .
A cursus p ro g ram m já t M agyaro rszág összes orvosa in ak m egkiil- 

dö tt iik , g egyszersm ind  m egkeresésünk re  a nagyin, be li igym in istc rium  
átira tb an  h iv ta  fel a ható ság o k a t, hogy' a cu rsu sb an  résztvenn i szándé
kozó ható ság i o rvosokat erkö lcs ileg  s lehető leg an yag ilag  is tám ogassák .

Összesen 36 résztvevő  je len tk eze tt, a k ik  sa já t k íván ság u k  sze
r in t ira tk o z tak  az A) vagy  B) csoportba, vé letlenü l épen úgy, hogy 
m in dkét cso portb a 18—18 ha llga tó  kerü lt, a m i m u ta tja , hogy  m in d 
eg y ik  csopo rt összeá ll ítása  m eg ta lá lta  a m aga em berét.

A k é t cso port te ljesen  k ii lön-külön ha llg a to tt, k ivéve a szülésze
te t és nöorvoslást, m ivel csekélységem  betegsége foly tán  B ársony  tan á r 
vo lt szíves elválla ln i m in dkét csoportn ak  eg y ü ttes tan ításá t, a m iért o 
he ly en  is kü lön  köszöneté t ke ll m ondanom .

Á lta lános a m eggyő ző dés, hogy  ig y  ig en  k o r lá to lt szám ú h a llga 
tó ságga l a tan ítás eredm ényes ; b e lá tták  az elő adók s érez ték  a h a llg a 
tók , a k ik  u tó lagosan  is a leghálásabb  e lism erés hang ján  beszé ltek  az 
igazán eredm ényes ok ta tásró l.

A  cu rsus ha llg a tó ság a  az o rszág  m inden részébő l jö tt  össze, 
fa lusi kö ro rvosok tó l kezdve, nagyobb  kó rházak  ig azgató i is resz tv e ttek , 
m ég p ed ig  pé ldás szorgalom m al a tanu lásb an .

A  m iko r á lta lában  az elő adók  önzetlen buzga lm át k iem elem , nem 
lehet a legnagyobb  elism erés s tisz te le t h an g ja  né lk ü l fe lem líten i a 
ha llg a tó k  fá radhatlan  m unkakedvét, sz o rg a lm á t!

A  V III. szünide i orvosi cu rsu s t i tk á ra , G rósz Em il tanár, széles
k ö rű  tanu lm ányban  összefog la lta  az eddig i cu rsusok  tap asz ta la ta in ak  
a lap ján  azon elveket, m ódokat, hogyan és m int já r jun k  el a  jö v ő 
ben a cu rsusok  ren d ezéséb en ; a lig  tu d o k  ehhez va lamit hozzátenni s 
jó  részben csak ism éte lnem  ke ll  az e lm o n d o ttak a t :

1. R endezzünk  m inden évben szünide i o rvosi c n rs u s t ; jó  prog ram ra 
m ellett, he lyesen ö sszeá ll íto tt e lő adások ra  m indig  fog je len tk ezn i kellő  
szánni h a l lg a tó sá g !

2. A z egyes c lirsusokon, az egyes cso p o rto k b an  m indenkor k o r
lá to lt szám ú h a llga tó ság  legy'en, leg fe ljebb  25, csak  íg y  eredm ényes a 
tan ítás.

3. Még inkább  red u k á lju k  a ta n tá rg y a k  szám át, de az e lő ado t
ta k k a l k im erítő bben fog la lkozzunk , 3 —4 órás co lleg iu m okka l czélt nem 
érünk , errő l úgy az e lő adók, m in t a h a llga tó k  m eggyő ző dhettek .

4. L ehető leg  m ind ig párhuzam os cu rsu so k a t rendezzünk , a fő tá r
g y ak  m elle tt te ljesen  kü lön  spec ia lis  szakm ákka l, av ag y  az egym ásu tán  
követk ező  években vá ltakozzanak  a spec ia lis  tá rg y ak.

5. A z elő adók  m egválasz tásáná l m inden  szem ély i tek in te te t 
teg y ü n k  félre, csak  a czélt tek in tsü k . Csak o lyan  elő adó ta rtso n  e lő 
adást, a  k in ek  m egfelelő  he ly iség , b e teganyag  á ll  rende lkezésére . E lső  
s legszen tebb  érdek , hogy' az az o rvoscollega, a k i anny i anyag i á ld o 
zat árán  o tth ag y ja  tű zhe ly é t, orvosi g y ak o rla tá t, ez á ld oza t fejében  
bő séges k á rp ó tlás t nyerjen  ; a szünide i orvosi cu rsu so k  czélja nem  lehet 
egyes egyén i, ta lán  jo g o sn ak  lá tszó am b it io nak  k ie lég ítése  !

6. F e lté tlen ü l rendezendő  az anyag i ké rdés és ped ig a rész t
vevő knek  m inél k isebb anyag i ineg te rhe lte téséve l, még azon az áron  is, 
ha az elő adók fá radozása anyag i e lism erés n é lk ü l m ara d .

A  le fo ly t cu rsus tan ú ság a  m u ta tja , hogy a h a llga tó ság  legna
gyobb részét jo b b  á llásban, jo b b  anyag i he lyzetben levő  co llegá in k  
te tték  k i, s épen  azok h ián y o z tak , a k ik  tudom ányos to v áb b k ép zésü k re  
leg in k áb b  rászo ru ltak . S ennek egy ik  oka a készpénzben lefizetendő  50 
korona  cnrsus-díj i s ! Ez igen  is sok, h iszen nem  egy  co llegánknak  
csaknem  1 havi fizetése ! M ásrészt k o r lá to lt h a llg ató ság  m elle tt ezen 
összegbő l az e lő adókat d íjazn i nem le h e t;  m ert csak nem tek in th e tő  
d íjazásn ak , a m ik o r egy  elő adó pl. a V III. szünide i cu rsu sb an  20—24 
óra i e lő adásért 100 ko rona  honoráriu m ot k a p o tt ? !

M indaddig, a m íg  k i nem v ihető  az, a m ire rem ény is a lig  van, 
hogy  az állam  gondoskod jék  az elő adók  d íjazásáró l, ne szed jü nk  e 
czélra d íjak a t, a cursus be ira tási d ija  csak  anny i legyen, a m ennyi az 
adm in is tra tio  kö ltsége in ek  fedezésére szükséges.

A  m in t a m ú ltban  vo ltak , lesznek a jö vő ben  is le lk es e lő adók , 
a  k ik  a cursus ta rtásáv a l já ró  nem cseké ly  fá radságtó l, á ldoza ttó l sem
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r iadnak  v issza ak k o r, a m ikor azon k a rtá rsa in k  szellem i érdekérő l, 
tan ításá ró l van szó, a k ik tő l m eg tag ad ta  a  sors azt, a m it n ek ü n k  m eg
ad o tt, ho g y  nagyobb  tudom ányos közpon tb an , a leg tö bben  kevesebb 
any ag i g o ndok  k ö zö tt m ű velh etjük  tovább  m agunkat.

M inden d isz egyszersm in t kö te lességekke l is já r , leg ideá lisabban  
g y a k o ro lh a t ju k  ezt épen  co llegá in kka l szem ben.

Nem hiszem , hog y  az ú gynevezett anyag i ju ta lo m  e lm aradása  
eg y  sz ik rán y ira  is csökken tené  az elő adók  készségét, buzga lm át.

A d m in is tra tio ra  te ljesen  elég  20 korona b e ira tás i díj !
S a m int h  szün idei cursusok  első  rendező i te tték , kezd jü k  m eg 

ez elv  g j  ak o rlásá t m ost, a m ikor a IX. szünide i orvosi cu rsu s fenn
m arad t d íja in ak  e losz tásáró l van  szó, s ad ju k  át az összeget a ja v a s 
la tb an  levő  orvosi in tézm ényeknek , A  k a rtá rsak tó l beg y ü lt összeg  ju s 
son v issza szükségben  levő  k a r tá rsa k  s csa lád ja ik  segélyezésére.

Je len tésem et bezárva, hálás köszönetem et ke ll k ifejeznem  azon 
h a tó ság o k n ak , k ik  a cu rsnst tám o g a tták , lehető vé tetté k  : a  nagym élt. 
k ö zo k ta tásü g y i m in is te riu m nak , a nagym . be lügym in iste riu m nak , az 
o rv o sk ari tan á rtestü le tn ek , a szt. R ókus- és sz t Istv án -kó rház , a b u d a
pesti p o lik l in ík a -eg y esü le t és S te fán ia -gyerm ekkó rház ig azg a tó ság án ak .

E g y szersm in t köszöneti in ket fe jezzük k i az „Orvosi C lub" veze
tő ség én ek  azért, hogy  a cu rsu s ta rtan ia  a la tt a club he ly iségének  á t
engedésével kedé ly es o tthon t, szó rakozó-hely et n y ú jto ttak  a cursus 
rész tv evő in ek .

A IX . szünidei orvosi cursus be fo ly t d íja ibó l a k ö ltségek  lev o n á
sával m arad t 800 ko rona és 7 fillér.

E rre  vo natk ozó lag  javasolom , hogy ez összeget a követk ező leg  
oszszuk  fel :

200— 200 k o ro n á t :
1. a S em m elw e is -szobo ra lap ra ;
2. az O rszágos O rvos-Szövetség n yugd íj in tézete  ja v ár a ;
3. az „Orvosi K ö r“ országos orvosi segé ly egyesü le te részé re ;
4. a b udapesti k ir . o rvosegyesü le t kezelése a la t t  álló  Ivánch ich-

a lap ra.
A  V III. szün idei orvosi cu rsus 34 kor. 44 fillér, s e cu rsus 7 

fillér p én z tá r i m aradéká t csa to ljuk  a m eglevő  200 ko rona ta rta lék - 
alaphoz.

A z é rtek ez le t a je len tést tudom ásu l v e tte  s a titk árn ak  buzgó 
m ű ködéséért köszöneté t szavazo tt.

E lischer és Ónodi tan á ro k  párto ló  hozzászólása u tán az értekez le t 
e g y h an g ú lag  e lfo g ad ta  t i tk á r  azon jav as la tá t, hogy  a X. szün idei orvosi 
cu rsu s d ija  20 ko rona  legyen.

E gyszersm in d  e lfogad ta  a 800 korona fe losz tási ja v as la tá t is, 
E lischer tan á r in d ítv án y ára  azon m eg jegyzéssel, hogy az O rszágos 
O rvos-Szövetség nyu g d íja lap ján ak  s az o rszágos orvosi seg é ly eg y esü le t
nek ju t ta to t t  200—200 ko ronáva l m int a lap itó  lép jen be a IX. szün ide i 
orvosi cu rsu s e lő adó i kara.

V égül az é rtek ez le t a  követk ező leg  a lak íto tta  m eg a X . szünidei 
orvosi cu rsu s v ég reha jtó  b iz o t ts á g á t :

E ln ö k : Grósz Emil, a le ln ö k : Tóth István, t i t k á r : Temesvárt/ 
Rezső . T a g o k : Bársony János, Erő ss Gyula, Korányi Sándor, Róna 
Sámuel, Szily Adolf.

A  X . szün ide i orvosi cu rsusró l, m elyet ism ét ju n iu s hóban fo g 
n ak  m eg ta rtan i, add ig  is, m íg a rész le tes p rog ram m  e lkészü l, az é rd ek 
lő dő knek  fe lv ilág o sítást n y ú jt Temesváry Rezső dr. egyet. m. tanár, 
t i tk á r  (V II., E rzséb e t-k ö rú t 32).

I R O D A L O M - S Z E M L E .

Összefoglaló szemle.
A B ased o w -k ó r g y ó g y ítása .

I r ta  : K o l la r i ts  Je n ő  dr., az id eg k lin ik a  tanársegéde.

(F o ly ta tás.)

Sympathicus resectio. Symathicotomia. Jaboulay50 1896-ban végezte 
e lő szö r B asedow -kó rban a sy m path icus á tm etszést. Boisson57 2 7 b etege 
kö zü l három  fizette  halálla l a k ísérle te t, 3 gyógyult, 14 javult., 2 v á lto 
za tlan  m aradt.

Combemale és Gandier58 32 éves B asedow -kóros asszony sym path i- 
cu sá t 2 o ld a lt á tm etsze tték , az exophthalm us azonnal csökken t, a sz ív 
verés a m ű té t hetében p e rczenkén t 200-ró l 100-ra szá llo tt alá, a p raecor- 
d ia lis  fájda lom  e ltű n t, a s trum a vá ltozatlan m aradt. Jonnesco00 2 esetben 
a k é t felső  n y ak i sy m path icus g ang lion t ir to tta  k i m ind a k é t o ldalon, 
m ind a k e ttő  m eggyógyu lt, 3 b e tegnek  egész n y ak i sym path icusá t 
v á g ta  k i ké to ld a lt, ezek is m eggyógyu ltak , k i 2 hé t a la tt, k i 20 hónap 
a la tt. Cerkez és Juvara60 egy  csonka B asedow -kór esetb en  a sy m p ath i
cus k im etszés u tán  azonna l, ha nem is te ljes g y ógyulást, de je len tő s 
jav u lást lá to tt. Bermond61 2 esete jav u lt hasonló kezelésre, ha nem is 
g y ó g y u ltak , de  m unkaképesek  le ttek . Tenivin02 eg y  esetében k isebb 
fokú  jav u lás  á l lo tt elő  a m ű té t u tán, de azu tán  ú jbó l rosszabbodo tt a 
be teg  á llap o ta  és 3 hónap a la tt  m eghalt. Abadie1)3 04 3 esetben a n y ak i 
sy m path icus á tm etszéseko r lá to tt kedvező  eredm ény t és ezen m ű té te t 
fö léje he lyez i a sy m path icus resectionak , a m ennyiben  kevésb bé veszedel
m es. Jaboulay65-66 11 ese tb en  m etszette  á t a n y ak i sym path icust, néha 
a felső  n y ak i gang lio n t k im etszette , egy  betege m eghalt ugyan , de e 
s ik e rre l m eg van elégedve. Jeunet07 4 ese tb en  resecá lta  a nyak i sy m 
pa th icu st, ö m eg vo lt elégedve, a ké to ld a li  resectió t 2 illésben végzi.

Pengnie,z68 fé lo ld a lt m etszette  á t a sym path icust, a b e teg  a m ű té t u tán  
2 hétte l ja v u lt és „ te ljes g y ó g y u lást h e ly ezett k i lá tásb a “, 3 hónap m ú lva 
azonban belehalt B asedow -kórjába . B ár m inden ehhez hason ló  ese t k ö z 
lés tá rg y a  volna ! Gérard-Marchant89 7 esetben resecá lta  a sym path icust,
2 ese t gyógyu lt, 2 jav u lt, 2 s ik erte len  vo lt, 1 m eghalt, a m ivel m eg 
van  elégedve  és sz id ja  a  th y ro id ec to m iá t. Schwartz70 2 ese tben  „bátorító“ 
e redm ényeket kap o tt, ellenben Achard71 esetében a be teg  a m ű té t u tán
3 h étte l ja v u l t ,  de azu tán  ú jra  rosszabbodo tt á llapota. Rehn fen t em líte tt 
m unkájában  a sy m path icus á tm etszés és 'reseetio  s ta tis t ik á já t összeállítja . 
32 ily en  m ű té te t h a jto tta k  végbe külön fé le sebészek, 9 ezek kö zü l á l l í
tó lag  gyóg y u lássa l végző dött, 16 jav u lt, 4 vá ltozatlan  m arad t, 3 
m eghalt.

N álunk Donáth73 v ég ez te te tt egy  ily  m ű té te t, m ely u tán  az 
exoph thalm us gyo rs csökkenését ész le lte , a s trum a kiseb b ed é it és törnöd 
rebb  le tt. G yógyu ltnak  nem ta r t ja  esetét, de lényegesen ja v u ltn ak , m ert 
a be teg  a m ű té t ó ta  m unkab író . A  m ű té t k é t részben tö rtén t. Hilltl  
e lő ször a jo b b  nyak i sy m path icus gang lion m éd ium át és 4 cm. hosszú 
összekö tő  da rab já t m etszette  k i, 6 h étte l késő bb a ba l gang lio n  m édium ot 
és felső  összekö tő  kö tegébő l 2 cm .-F táv o líto tt el.

Az orr- és méhoperatiók. Szakorvoso k  több do lg ozato t közö ltek, 
m elyekben azt b izony íto tták , hogy orr- és m éhopera tiók  után a B asedow - 
kó r jav u lt vagy  g y ó g y u lt és íg y  az o rrbó l és m éhböl re flectoros úton  
e lő id ézett B asedow -kórró l is beszé ltek . T erm észetes, hogy ilyen  össze
függés nincs, de érth ető , hogy  az a  beteg , a k in ek  ké t be tegsége : 
B asedow -kó rja  és o rrb a ja  v ag y  m éhdaganata  van, jo b ban  érzi m agát, 
ha ezek közü l egy tő l m egszabadni.

Összefoglalva a mondottakat, a Basedow-kór minden sebészeti keze
lését hatástalannak, ső t veszedelmesnek kell mondanunk. Azon szerző k, a 
kik javult esetekrő l beszélnek, nem ismerik a Basedow-kór rendes, gyak
ran kedvező  lefolyását, nem veszik tekintetbe, hogy a sebészeti kezelés 
hetekig tartó ágyban fekvéssel, tehát nyugalommal jár. Több évvel a mű tétet 
követő  gyógyulás pedig nem a mű tét eredménye.

Belső  kezelés.
Paizsmirigyétő l megfosztott állat seruma és teje. Lanz~3 75 1894-ben 

Schörges vegyészszel m egnagyobbodo tt pa jzsm ir ig y ek e t és c retinek  p a jzs
m ir ig yé t k inyom atta , a k inyom ott vá lad ék o t vacuum ban sz á r it ta tta  azon 
ezélból, ho g y  a s trum a ellen és a g o ly va  ellen szert kész ítsen  ; 1895. 
m áju sb an  a 3 -d ik  nem zetközi é le ttan i congressuson serum th erap iás 
czé lo k ra pa izsm ir ig y ü k tö l m eg fo sz to tt k ecsk ék e t m u ta to tt be.

Ballet és Enriquez76 77 ugyanazon  idő ben fo g la lk o z tak  e k é rd és
sel. T heo ria i k iindu lásp o n tju k  az vo lt, h o g y  egészséges em beren  a sz e r 
vezetben m éreg fe jlő d ik , m elyet a pa jzsm ir ig y  vá ladéka közöm bösít, a 
pa jzsm ir ig y  e ltávo lításak o r a szervezetben összegyűl, a né lkü l, hogy 
közöm bösítve volna. Ballet és Enriquez az t h isz ik , hogy  a B asedow - 
kó rban  a pa jzsm ir ig y  tú lságosan  m ű köd ik  és tú lsó k  közöm bösítő  vá la 
d ék o t term el. E nnek  a fe leslegnek  m ost n incs m it közöm bösíteni. E z t 
a közöm bösítésre váró  m érget ad ja  be a szervezetbe, m iá lta l a kö zöm 
bösítő  m éreg h a tásá t e lron tja . E zen e lm éle tnek  vannak  hívei, a k ik n ek  
fel nem tű n ik , m ennyire b izo n y íték  n é lk ü l áll e fe lfogás m inden szava. 
Sem m i b izony íték  sem hozha tó  fel arra , hog y  a pa jzsm ir ig y  k iv é te lek o r, 
vagy  a m yxoedem ában valam i m éreg halm ozódnék fel a  szervezetben, 
te ljesen  önkényes az a fe lfogás is, hogy a pa jzsm irig y  ezt az ism e
retlen , sz in tén  csak  önkényesen  e lk épze lt m érget közöm bösítené  és 
végü l a rra  sincs kom oly  adat, m int ezt m ár m a a B asedow -kór pa jzs- 
m ir ig yerede té t v ita to k  is elism erik , hogy  a nagyobb pa jzsm ir ig y  több  
vá lad ék o t adna. A zonban eg y  gyó g y szer g y ak o r la ti é rték én ek  m egb irá- 
lásak o r m ellékesek  az elm életek, fő  az, hogy a szer használjon . L ás
su k  az eredm ényeket. Ballet és Enriquez pa jzsm ir ig y ü k tő l m eg fosz to tt 
k u ty á k  serum át 9 B asedow -kóros be teg  bő re  alá  fecskendezte  és a 
beteg  á llap o ta  jav u lt, a m ennyiben a reszketés g yengü lt, az exoph th a l
m us,’ ső t néha a s trum a is k isebb le tt. Sajnos, a kísé rle tek rő l p o n to 
sabb adato k  b ir to kában  nem vagyunk .

Lanz az ő  eredm ényeit csak  4 évvel késő bb  közölte. U gyancsak  
1899-ben je len t m eg Burghardt idevágó cz ik ke is. Burghardt78 m yx- 
oedem ás betegtő l venaesectio val 200 cm 3 v é r t v e tt el, az t ugyananny i 
é le ttan i konyhasó  o ld a tta l fe lh ig ito tta , ch loroform hozzáté te léve l 24 
ó rá ig  jé g szek rén y b e  helyezte, azu tán  vásznon á t szűrte  és ú jabb  ch lo ro 
form  hozzátevés u tán  jégszek rén y b en  ta rto tta . A z így n y e rt p iros fo ly a
dék  ste ril  m arad t. E gy  15 éves B asedow -kóros leány  25 cm 3-ny i ad a
to k b an  8 hé t a la tt 247 cm 3-t k ap o tt su bcu tan . 4 hót a la tt sú ly a  g y a ra 
podo tt és a B asedow -kóros tü n e tek  je len ték en y en  csök k en tek , a keze
lés fé lbehagyásáva l a tü n e tek  ism ét rosszabbodtak. K ísérle tezett e szerző  
azonk ív ü l pa jzsm irigyó tö i m eg fosz to tt k u ty a  vérével is, m in th ogy  
azonban  a subcu tan  in jec tiók  fá jd a lm asak  vo ltak , a vérnek a lk oho lla l 
k icsap o tt részé t po rrá  szárítva  be lső leg  ad ták . E bbő l 1— 1 5  gm .-ot 
ado tt. A  serum m al 1, a vé rpo rra l 2 B asedow -kóros b eteg e t kezelt, a 
betegek  m eghíz tak , m unkaképesek  le ttek , a B asedow -kóros tü n e tek  
jav u ltak . Ezen esetben sem vagyunk  b ir to k áb an  pon tosan  sze rk esz te tt 
k o rtö rtén e tn ek , a m ié rt is b írá la to t nem m on dhatu nk e kezelés fe le tt. 
Mert pl. ha a betegek  a k lin ik á ra  való felvéte l u tán  azonnal k e rü ltek  
vo lna kezelés alá, úgy  az ágyban  fekvés is m ár m eghozta vo lna g y ü 
m ölcsét.

Möbius70 1901 ó ta  a Aiercfc-féle g y árra l an tith v reo id in  nevű  serum ot 
k ész ítte t pa jzsm ir ig yétő l m eg fosz to tt bá rány  véréből és ugyanazon  év 
ben 3 B asedow -kóros beteg  jav u lásá t lá t ta  e szertő l. U gyanezen szerre l 
Schultes81 (1902.) jó  eredm ény t lá to tt egy  esetben, a  szer k ih agyásáva l 
a  n y ak  k ö rfo g a ta  ú jból nő tt, az érverések  szám a is szaporodo tt. Goebel81 
(1902.) arsennel egy  idő ben ad ja  a pa jzsm ir ig yétő l m eg fosz to tt kecske 
te jé t 1 esetben, m elyet e lég kedvező nek  ta r t,
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Nem vezete tt s ik e rre  Sorgo k ísérle te , a k i ugyanazon évben 
B asedow -kóros be teg é t p a jzsm ir ig y k iir tás  k ö v e tk ez tében  te tan iáb an  m eg
d ög lö tt k u ty a  húsporáva l e te tte .

(F o ly ta tása  követk ez ik .)

Könyvism ertetés.
L e h rb u c h  d e r  k l in is c h e n  U n te rsu c h u n g sm e th o d e n . H erausgegeben  
von E u le n b u rg , K o lle  und W e in tra u d . Berlin und W ien, U rban und

Schw arzenberg .

Jónevlí m u n k a tá rsak  közrem ű ködéséve l, E u lenburg , K olle és 
W e in traud  tan á ro k  szerkesz tésében  új m unka első  része h ag y ta  el nem 
régiben a sa jtó t. C zélja a k lin ik a i v izsgá ló m ódokat m ai á llásu k n ak  
m egfe le lő en ism erte tn i, m ég ped ig  első  so rban a g y ak o rló  o rvosok  ig é 
nye it ta r tv a  szem  elő tt, de azért a k lin ik a i d iagnostika  tisz tán  tu d o 
m ányos o ldalát, nem különben  a csupán  labo ra tó riu m okban  és k lin i
kákon  végezhető  v iz sg á la to k a t is a tá rg y a lás  kö rébe vonva. T ek in te tte l 
a m unka g y ak o r la ti czé lja ira, csupán  többszörösen kip ró b á lt és hasz 
n á lh a tó k n ak  b izonyu lt d iagnostika i m ódszerek  vannak benne ism erte tve, 
bő  iroda lm i és tö r tén e ti ada to k , va lam in t v itás kérd ések  m ellő zésével.

Nem ak a ru n k  je len leg  azon kérdés fe jtege tésébe  bocsá tkozn i, 
vá jjon  az ilynem ű  m u n k ák n ak  m egvan-e a jo g o su ltság uk  ; vá jjon azon 
e lő nyöket, m ely eket az egyes fe jeze teknek  különböző szerző k á lta l k i 
do lg o z ta tása  nyú jt, nem ellensú lyozza-e nagyon  azon kö rü lm ény , hogy 
a m unka egységes vo lta  ezzel so k a t szenved, a m unka egyes részeiben 
e llen tm ondáso k  k e le tk ezn ek  stb. M indezek kü lönben a gondos sze rk esz 
tés á lta l jói-észt e lk erü lh ető k  s rem élhető , hog y  e m unkában  is — tek in tv e  
a szerkesz tő k  jó  nevét — el lesznek kerü lve. V égleges íté le te t azonban 
csak a m unka te ljes  e lkészü lte  u tán  m ondhatunk  : edd ig  csak azt m ond 
h a tju k , hogy  a m unka beosz tása  nagyon  ügyes, és hogy  az edd ig  m eg
je len t rész leg több  fejezete igazán  jó , a m unka intenció inak a legnagyobb  
m értékben  m egfelelő .

A m unka ké t k ö te tre  van tervezve és á lta lános és rész le tes részre 
oszlik . A z á lta lános rész ö t fő fejezetben  a chem iai, m ik roskopi, b ak te 
rio lóg iai, phys ik á lis  v izsgáló  m ódoka t, va lam in t a k o p o g ta tás t és hall- 
ga tó d zást ism erte ti. A  rész le tes rész 14 fe jezetre  osz tv a  az egyes szer
vek  v iz sgá la tako r tek in te tb e  jö vő  e ljá ráso k a t fog ja ta rta lm azni. A  
m unka k iá ll ítása, úgy  a nyom ás, m int a szövegközti áb rák  és a kü lön  
táb lák  k iv ite le  tek in te téb en , a legkényesebb  ig ényeke t is k ie lég íthe ti.

B u d a p e s t szék es fő város k ö z k ó rh á z a in a k  évkönyve. 1902.

A z ism ert évkönyvet a székes fő város tö rv én y h a tó sága  m eg
bízásábó l a D una bal- és jo b b p a rt i  közkó rházak  igazgató i ez évben is 
k iad ták .

A D una ba lp a rti közkó rházakban  1902. évben 38,797 beteget 
áp o ltak , az ápolási n apok  szám a 844,938. A  b a lp a rti k ö zkó rházak  bud- 
getje  m eghalad ja  a k é t m illió ko ronát. A  D una jo b b pa rti  k ö zkó rházak 
ban 9600 b e teg e t ápo ltak , az ápolási napok  szám a 309,714 ; a k iadások  
833,599 k o roná t te ttek . A  k ö zkó rházak  óriási be teg fo rga lm ához v iszo
n y ítv a  úgy  a fő o rvosi, de m ég inkább  a segédorvosi szem élyzet e lég
telen. A z 1903. év fo lyam án a he ly zet ugyan ném ileg jav u lt, a m eny
ny iben  néhány  segédo rvosi á llást ren dszeresíte ttek , de a b e teg ek  érdeke 
az orvosi szem élyzet tovább i szap o rításá t okve te tlen ü l m egk ív án ja . A z 
valóban nagyon szerény' k ív ánság , hog y  m inden 50 b eteg re  ju sson  egy 
orvos, ped ig  e ttő l m ég nagyon  távo l vagyunk .

Ä tudom ányos részben Fertile Ottó, Farkas László, Elischer Gyula, 
Gerlóczy Zsigmond, Genersich Antal, Goldzieher Vilmos, Haberent J. Púi, 
Donáth Gyula, Krepuska Géza, Hollós József, Stein Adolf, Várkonyi 
Jenő , Koeh Béla, Pólya Jenő , Jassniger Károly, Böke Gyula, Bécsi Ká
roly, Ringer Jenő , Sipő cz Géza, Pétzy-Popov its Uros Í r tak  köz léseket.

G. E.

Uj k önyvek . Mann: E lek tro d iag n o stik  und  E lek tro th erap ie . 
W ien, A . Holder. — T u b erk u lo se -A rb e iten  aus dein k aiserlichen  G e
su ndheitsam te . I. H eft. B erlin, J . S p rin ger. — Hochsinger: S tu d ien  über 
d ie h ered itä re  Syph ilis. 11. Theil. Le ipzig, F. D euticke. — Lipowski: 
L e itfaden  der T herap ie  der inneren K rankhe iten , II. A uflage. B erlin , J . 
Springer. — Kornfeld: G onorrhoe und Ehe. L e ipz ig , F . D euticke. — 
Nortroin : L a  m igraine. P aris , B ail liö re  e t tils. — Vedére: Les rayons 
de R ön tg en  et le d iagnostic  des m aladies in ternes. P a r is , B ailliöre e t 
fils. — Bour: R ap p o rts  de la tu bercu lo se e t de la p ara ly s ie  générale. 
P aris , R ousset. — Goulard: C ontribu tion á l ’é tu de clin ique et patho- 
gén ique de l ’a th é to se  double. P aris , Jouve. — Olli vier ; D e la vag in a li te  
aigue b lennorrhag iq ue. P aris , Jo uve. — Guiraud: M anuel p ra tique 
d ’hygióne. T ro is iém e édition. P aris , G. S teinheil. — J. Cunning: A id s 
to  su rgery . London, B ailiiere, T in d a ll and Cox.

Lapszemle.

B elgyógyászat.

A te rm é sz e te s  g y o m o rn ed v e t, m elyet Hepp P a r isb an  á llít elő  
o lyan m ódon, hogy  d isznókon Pawlow m ódszere szerin t k ész íte tt gyom or
sipo lyon  á t g y ű jti össze a gyom ornedvet, Noorden tan á r osz tá ly án  is 
k ip ró b á lták . A z e redm ényeket Mayer ass is tens tesz i m ost közzé. M in
d en eke lő tt közli a  dyspep tine  névvel fo rgalom ba kerü lő  te rm észetes d isznó- 
gyom ornedv  analysisét, a  m elybő l lá th ató , hogy  az az em beri gyom or- 
nedvhez nagyon közel áll. A dysp ep tine  te ljesen  tisz ta , nem ke llem et
len szagú  és ízű , úgy  hog y  csak  nagyon kényes b e tegeknek  ke ll kevés 
pzitrom nedvvel vagy  sö rre l eg y ü tt adni. A  szer h id eg  helyen ta r tv a  hóna

pokon á t eláll, ső t jégen  ta rtv a  m ég évek m úlva is vá ltozatlan h a té 
konyságú . A  d yspep tine  haszná la ta  jav a it m indenekelő tt ak k o r, ha  a 
gyom orac id itás h iányz ik  avagy  te tem esen  csökken t. 5—7 hé ten  á t dvs- 
pep tine-ve l keze lt ilyen be tegek  k iv é te l n é lk ü l m eggyógyu ltak . Meg
jegyzendő , hogy a szer nem csupán sym ptom atice h a t a h iányzó  g yo 
m ornedv p ó tlása ú tján , hanem  d irec te  gyógy itó lag  is, a m enny iben a 
gyom ro t nedve lv á lasz tásra  se rken ti. K iem elendő  to v áb b i  a dy sp ep tine  
é tv ág y g erjesz tő  hatása , íg y  ch lo rosisban, anaem iában. fő leg ped ig  elő 
h a lad t tü d ő g ü m ö k ó rb an ; u tó bb i ba jban  az étv ágy  jav ulása  és ennek 
köve tk ez tében  a fo k o zo tt táp anyag fe lv é te l m ia tt a be teg  rem énye fenn
ta rth a tó . A  mi végül az adago lást i l l e t i : id ü lt gyom orhu ru tb an  te ljesen  
h iányzó  szabad sósavval, továbbá gyom ortágu lásban  leg jobb  n ap onkén t
3-szor evés közben és evés u tán  is 1 5 —15 cm 3 dysp eptin e t adni. A 
m iko r m ár jav u lás  m u ta tk oz ik , az evés u tán i adagok  e lhagyható k . Ha 
é tv ág y jav ító  h a tás t ak a ru n k  elérn i, */> ó rával m inden étkezés e lő tt 
vé te tü n k  be 10 —15 cm 3-t. (T herap ie  der G egenw art, 1903. 12. füzet.)

„ P o s tu ra l  a lb u m in u r ia “ elnevezéssel ille ti  IF. H. Vroadbent azon 
fehérjev ize lést, a m ely regge l az ág y  e lh agyása  után je len tk ez ik , a nap 
fo lyam án ped ig  m egszű nik . I ly en  ese tek  e lég g y ak ran e lő fo rdulnak, fő leg 
fiúknál és fiatal em bereknél, a k ik  v izsgára  készü lnek . A fehérje  je len 
lé te független  a táp lá lék tó l. V a lószínű leg  card io vascu laris  zavarokka l 
fü g g  össze, a m elyek m ia tt az é jje li fekvés u tán  álló  he ly zetb e ju tá s 
k o r a vesében zavarok  ke le tkeznek . A  fehérje  m ennyisége többny ire  
csekély , néha azonban  e lég  tetem es. Az á llapo t he lyes fe lism erése a 
th e rap ia  szem pon tjábó l nagyon fon tos, m ert a kezelés épen  ellenkező je 
annak , a m it veselob oko z ta  fehérjev ize lés esete ib en  k ö ve tn ünk  kell. 
Ez u tó bb i esetben ugyan is  te jd iae ta , m egfázástó l óvás, tes ti  nyugalom  
okvetlenü l m egk ív án ta in ak , m íg  ..postura l a lb u m in u ria “ ese te iben bő  
táp lá lk ozás, fr iss levegő  és sok  testm ozgás aján landó . A p rognosis  k ed 
vező  ; szerző  eg y  ese te t sem lá to tt, a m elyben  vesebajba m ent vo lna á t 
ezen á llapo t. T on icum ok  (vas, arsen, s trychnin , ch in in) sok  ese tb en  
jó  eredinénynyel adható k . E se tleges constip a tio  m egszüntetésére  nagy  
gond fo rd ítandó. E nyhe hashajtó  bevéte le u tán  (pil. h y d ra rgy r. c. colo- 
cyntli. e t hyoscyam o) m ásnap regge l a  fehérje  h ián yo zh a tik  a v ize le t
bő l. A  kóre lő zm ény i adato k  közö tt n eu ro tikus te rh e ltség  rendesen 
ta lá lh a tó . C ard io-vascularis in stab il itás je lenségei rendesen k im u ta th a tó k . 
A p u lsusnak  ú gy  szaporasága, m int feszültsége nagyon  ingadozó, néha 
m ár a v izsg á la t ideje a la tt is, he ly ze tv á lto z ta tás á lta l könnyen  befo lyá- 
so lta tik . E llen té t a gyenge  sz ivcsúcslökés és az erő te ljes jo b b  sziv- 
gyom rocsi im pu lsus, nem kü lönben  a jo b b  és a ba l szív  hang ja in ak  erő s
sége k ö zö tt szerző  eseteiben m indig  je len  vo lt. Je len tő ség g e l b írhat 
to vábbá  az is, hogy  a m áso d ik  sz ivhang  a be teg  fekvő  he ly zetében  
rendszerin t ke ttő zö tt. (B ritish m edical jo u rn a l, 1904. jan u á r 2 )

Sebészet.
K éto ld a li  e z o m b a m p u ta t io  e m b o lik u s  g a n g ra e n á n á l. Miihsam 

e lső  esete egy  48 éves fé rf ira  vonatk oz ik , a k i 21 napi észlelés u tán  
m ű té t né lkü l m egha lt s a k inél bonczo lat szerin t a  m in dkét o ldali alsó 
v ég tag  gan g raen á ján ak  o k a  egy  az ao rta  b ifu rca tio ján  ü lő  em bolikus 
th rom bus volt, m ely  innét m in dkét art. fem ora lisra  á tte r jed t. B etegnek  
sú lyos m yocard itise  vo lt s az em bolus eg y  a bal gyoin rocs aneurysm ájá- 
ban  ülő  th rom busb ó l szárm azott.

A m ásodik  esetben az em bolia egy  influenzás endocard itish ez 
tá rsu lt. 10 nap i ész le lés után, m idő n a dem arcatio  m in dkét o lda lon  k i
fe jeze tt vo lt, bár 5 kém . vérbő l 128 colonia stap h , alb. vo lt k iten y ész t
hető , a jo b b  ezom bot am pu tá lták . M ásnap a bal ezom b am pu ta tio ja  az 
alsó és középső  harm ad h a tá rá n ; 5 kcm . vérben  csak  7 co lonia  staph , 
alb. A  csonko t nem lá tták  el, hanem  a k ö tést napon ta  v á lto tták  ; be teg  
eröbeli á llapo ta  napró l n ap ra  ja v u l ; 3 hé t m úlva sebfe lü le t m indkét 
o ld a lt szépen sarjadz ik  ; 3 hónap m ú lva b e teg  g y ó g yu ltan  táv o z ik , a 
né lkü l, hogy ream p u ta tio ra  szükség  le tt vo lna.

A  k é t ese tb ő l a követk ező  k ö v e tk ez te tések e t vonja  le :
1. A  lassú k ezdet nem szól a gan g raen a  em bo likus term é

szete  ellen.
2. A z em bo likus gan g raen a  m inden esetében m egk ísértendő  a 

ké to ld a li ezom bam puta tio , m ihe ly t a dem arcatio  a térd  a la tt k ife jlő d ö tt.
3. A  cso nkok  e llá tása  h e ly e tt azo k a t tam ponáln i kell.
4. B ak té riu m oknak  a vérben való je len lé te  nem con tra in d ik ú lja  a 

m ű té te t. (D outsche Z eitsch rif t fü r C hirurg ie , 70. kö te t, 3— 4. füzet.)
Pauns Sándor dr.

A fu n c t io n a l is  v e se d ia g n o s t ic á ró l  ir  Barth tanár. V izsgá la ta it 2 év 
ó ta  36 esetben m indké t o lda li u re te r-ka th ete rezéssel végezte Casper- 
R ich te r szerin t a C asper m ű szerével narcosis né lkü l. Ism erte ti  az e 
czé lra haszná lt eszközöket. E se te ib ő l 12 k e rü lt m ű té t a lá . M egfigyeléseit 
követk ező kben  ö sszeg ez i: A  m eg b eteg ed ett vese  v ize le tén ek  k isebb  a 
fagyáspon tcsökkenése, m in t a m ásik  ép, v ag y  kevésb bé be teg  vese 
v izeletéé. M indkét o lda li v ize le t nagyon  különböző  fag yáspon tjábó l 
a kü lönbözet n ag y ság a  szerin t lehet köv e tk ez te tés t vonn i a bán ta lom  
nagyságára . M egfordítva  csekély  fagyáspon t kü lönbözetböl csak ak k o r 
szabad  a  fo ly am at csekély  k ite r jedésére  k ö v e tk ez te tn i, ha m indké t 
o lda lon a fag y ásp o n to k  re la tive  m agasak. A  ph lo r id zin -p ró b a  a b e teg  
o lda lon  m indig  k isebb  eredm ényű , m int az é p e n ; azonban h an g sú ly o 
zandó, hogy a k iv á lasz to tt ezukor m ennyisége  nem irányadó  a vese  
á llapo tá ra. F e ljegyzésre érdem es, hog y  2 esetben pyelonephrosisn ál eg y 
szeri u re te r-ka th ete rezés u tán  ja v u lt  az állapot. Nagyon fontos a v izs
g á la t vesekő  és in te rs tit ia lis  nep h rit is  m eg k ü lö n b öz te tésén é l: első  eset
ben  a fagyáspon tcsökkenés te tem esebb . Ezek  után a 36 ész le lt ese t 
k o rtö rtén e té t közli. (A rch iv  fü r  k lin ische C h irurg ie, 71. kö te t, 3. füzet.)

Remenár dr.
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K isebb  köz lem ények  az o rv o sg y ak o rla tra .

A e th e r  és m o rp h iu m  e g y ü tte s  h a s z n á la ta  Auberl szerin t nagyon 
a ján lh ató , ha  a m orphium  depress iv  h a tása  elkerü lendő . Ezen czélra 
nagyon  jó  az aetherbon  o ld o tt m orph ium  bő r alá fecskendezése. M int
ho g y  azonban  csak  a fr issen  p raec ip itá lt m orphium  oldód ik  aetherben , 
a közönségesen  haszná lt k ris tá ly os m orphium  e llenben nem : az o ldat 
e lk ész ítéseko r kö vetk ező képen  kell e ljárn i : 0 1 0  g ram m  m orphium  
hyd roch lo ricum o t fe lo ldunk  víz és 90% -os a lkoho l egyen lő  m ennyiségé
bő l készü lt keverék  1 köbcen tim ete rében  és ehhez azu tán  9 köbcen ti
m éter ae th e rt adunk . A z ig y  k ész íte tt, te ljesen  tisz ta  o ld a t m inden köb- 
cen tim etere 1 cen tig ram m  m orphium ot ta rta lm az. E se tleg  m ég egy 
kevés kám fo r is tehető  az o ldathoz az aeth er és alkohol stim u lá ló  
h a tásán ak  öregbítésére . Ezen  hozzáté te lek  a m orphium  m egnyug ta tó  
h a tásá t sem m iképen  sem zavarják . (K lin .-therap . W ochenschrift 1903. 
40. szám .)

A R ic h te r- fé le  to n o g e n  s u p ra re n a le  haszná la tá ró l a fogászatb an  
é rtek ez ik  Könnöcsi Zoltán az „O rvosok la p ja “ eg y ik  u tóbb i szám ában. 
F o g h ú zásk o r be fecsk endés a lak jában  haszná lja  e s z e rt ;  m ég ped ig  
tropacoca in na l e g y ü t t ;  ilyenko r a foghúzás fá jd a lm atlan  és nem já r  
vérzéssel. B evá lt e szer foghúsvérzésekné l, úgysz intén  foghúsm ííté teknó l ; 
i lyenko r sokszo r elegendő  az egyszerű  beecsete lés. P ti lp akeze lésko r is 
sokszo r jó  hasznát ve tte  a tonogcnnek . M egem lítjük m ég i t t , hogy a 
R ich te r-fé le  to nogen a Schleieh-féle érzéste lenítő  o ldathoz  is adható  : 
100 köbcen tim éte rhez 5—6 csepp tonogen.

F o ly ó i r a to k  á tn é z e te .

G yógyásza t, 1904. 4. szám . Aczél Károly: O rvosi első  segély  
m érgezésekné l. Hajós Lajos: A to n iás em észtési és vérkerin gési zav a 
ro k k a l já ró  acu t és gy ó g y íth a tó  idegbán ta lo m .

O rvosok  la p ja , 1904. 3. szám . Rottenbiller Ödön: A sp ir in  m int 
a ná th a  spec ificum a. Weisz Ferencs: A z ondóhó lyagró l.

B u d a p e s t i  o rv o s i ú jsá g , 19G4. 3. szám . Schütz Aladár : A da to k  
az ú jszü lö ttek  és csecsem ő k term észetes im m unitásához. Böke Gyula : 
1. R itk áb b an  e lő fo rdu ló  sérü léses fü lb án ta lm ak . 2. A  fü l ep ithe liom ája  
és a rad iu m keze lés. Szenes Zsigmond: A z o ti t is  ex te rna secundaria  
th e rap ia i je len tő ségérő l. Halász Henrik : E lső d leges m asto idealis  cson t
lob és csontszú .

W ien e r k l in is c h e  W o ch en sch r if t , 1904. 3. szám . Landsteiner és 
Jagic : A  co llo ida lis  kovasav  h a tásán ak  analó g iá ja  az im m untestek  ha
tásával. Weinberger: A  vena cava in ferio r th rom bosisa  sú lyos ch ioro- 
sisban. Stutzer: A z a. pop litea  traum ás aneurysm ája . Spieler: H eveny 
sk o lik o id it is  és p e r ity p h lit is  a gyerm ekkorban .

W ien e r m e d iz in isc h e  W o ch en sch r if t , 1904. 4. szám . Finger: 
L ichen ru b e r pem ph igo ides. Kassowitz : A z orvos és az alkohol. Corne
lius : A  fá jd a lm as p on to k  je len tő sége functioúa lis  idegbajo kban .

B e r l in e r  k l in isc h e  W o ch en sch r if t, 1904. 4. szám. Hirschberg : 
A d a to k  a rossz in du la tú  é rh árty ad ag an ato k  prognosisához . Shiga: E m be
rek  activ  im m un izálása ty p h u s ellen. Lesser: A  tabes aetio lo g iá ja  és 
pa th o lo g iá ja  és v iszonya a syph ilishez. E rb : S yph ilis és tabes. Bor- 
chardt: A  p an k reas lövési sérü lése és heveny haem orrhag iás pank rea- 
titis. Behring: A  güm ökór genesise em berekben és á lla to kban .

D e u tsc h e  m e d iz in isc h e  W o c h e n sc h r i f t , ’ 1904. 4. szám. Loewy: 
A  m agasla ti  és a tengeri k iim a ha tása  az em berre. Gaupp: A  p ara ly 
sis p rog ress iv a. Schultze: A d a to k  a parano ia  kérdéséhez. Niedrer: S ta 
phy lococcus-sepsis esete. Busse: V e leszü le te tt cystás vesék . Axenfeld: 
A z ú jszü lö ttek  szem lobja és a gonococcus. Mohr: A  szénaláz kezelése 
és m egelő zése. Joseph: E uguform um  solubile.

C e n t ra lb la t t  f ü r  C h iru rg ie , 1904. 1. szám . Rydygier: In tra 
capsu la ris  p rosta ta -resectio . Geissle,-: H um erus-tö rések  kezelése lebegö- 
n y ú jtó kö tésben . 2. szám . Reiner: A da to k  a ve leszü le te tt csípő izü leti 
ficzam gyógy ításához. Vulliet: A  sectio  vagy  resectio  u tán  ö sszeva ir t 
vas de ferens á tjá rh a tó ság a

N eu ro lo g isch es C e n tra lb la t t ,  1904. 1. szám . Friedlaender és 
Kempner: A d a to k  a hem ianopiás pup iliam erevség  ism eretéhez. Alter: 
Nénm ly k a ta to n iás  tü n e t genesise. Sölder: A  corneo-m and ibu laris reflex. 
Fuchs: Uj arczreflex. Mc Carthy: Uj sp inom uscu laris tü n e t norm ális 
egyéneknél.

Z e i ts c h r i f t  fü r  T u b e rk u lo se  u n d  H e i ls tä tte n w e se n , 5. k ö te t, 1. fű z. 
Baradat: A fény  szerepe a güm ökór g y ó g y tan áb an . Moeller: E m b ertő l 
szárm azó gü m ő bacil lu s-tö rzsek  v iru len tiá ján ak  összehason lítása. Nien
haus : K ám fo r-o la j-be fecskendezések  haszná la ta  tü dő g iim ő kórban. Stern : 
T raum a és tüdögüm ökór. Plehn: A  güm ökór k lim ato th erap iá ja  E gyp- 
tom ban.

Z e i ts c h r i f t  fü r  d iä te t is c h e  u n d  p h y s ik a l isc h e  T h e rap ie , 7. kö te t,
7. füzet. Kaufmann: A  fehérjeh iz la lás tan án ak  m ai állása. Fr.tnken- 
hüuser: A  sugárzó  hő  ha tása  az em beri testre . Diehl: A z a lszárfeké- 
lyek  kezelése. Blanch: A phy siká lis chem ia ú jabb m ódszere inek  g y a k o r
la ti é rték esítése  az o rvostanban . Juergensohn : A z epekő be tegség  p hysi
ká lis  orvoslása. Strauss: Ivógyógym ódok  befo lyása  a vér összeté te lére.

L a se m a in e  m éd ica le , 1904. 3. szám . Chauftard: A  chole lith iasis 
in fec tiosa g y ó g y ítása .

A rch iv es  g é n é ra le s  de  m éd ec in e , 1903. ö l .  szám . Babonneix: 
H eveny  fe lszá lló  ilüdések k ísé rle tes d iph theriában . Maurat: In te rm ittens 
o lastikus d ila ta tio . Hébert: E gyolda li nephritis. Boix: A z inflneza 
kezelése. 1904. 1. szám. Robin és Binet: A resp ira to r iu s Chemismus

! m egvá ltozása  a g iim ökórra l an tag o n is ta  á llapo to kban , liánon és Flourens : 
S yph ilises gum m ák  a m. sarto riu sban . Sergen t: F ertő ző  e red e tű  id ü lt 

! m ellékveselobok . Noé: A  gen is ta  ható anyaga i.

T he la n c e t, 1904. I. 2. szám. Isambard Owen : Az e lek tro th erap ia  
jövő je . P . Horrocks: A s te ril itás. J. B. Hellier: C sászárm etszés hét 
esete. Th. Wilson : A K elly-fé le cysto sk o p ia  nő knél. J. W. Byers: 
M irigy láz. D. Chalmers Watson : A középfü l se le rosisának  pathogene- 
sise. R. Campbell: A  g y erm ek k o ri sé rv ek  m ű tevése 114 ese t kapcsán.
L. Kingsford: T onsilla -güm ökór gyerm ekekben . G. Cavazzani: A z 
allium  sativum  p ro p h y lac tik u s ha tása  güm ökór ellen. II. B. A. Pearson : 
H aem orrhag iás d ia th esis  okozta  haem atu ria . J. II. Tanking: A gyotnor- 
fek é ly á tfú ró d ás opera tiv  kezelése. G. Papakosta: U rticaria  és m alaria  
eg y ü ttes e lő fo rdu lása . C. W. Mansell Moullin: G yom orm ű té t 23 esete. 
E. A. R. Laing: K ettő s am pu ta tio  g y ó g y u lt esete.

B r i t is h  m e d ic a l jo u rn a l ,  1904. jan u á r Hi. IF. R. Gowers: A 
lum bago, IF. Osier: Id ii lt  cyano ti lu is  po ly cy th aem ia  lépm egnagyobbo - 
dással. R. T. Williamson: G erinczvelő  e lv á ltozáso k  d iabe tesben. IF. 
Mitchell Stevens: A z ínrefL 'x uraem iában. Howard Distiti: B rach ia lis  
neu ra lg ia . R. Fullerton: R e sp ira tio s spasm uS ú jszü lö ttben . F. Smith: 
H yste riás p a rap leg ia  férfiban . IF. H. Lewis: E p ilepsia  szoka tlan  esete. 
G. C. R. Harrison: R aynaud -kó rra l és A dd ison -p ig m en ta tiova l kapcso 
la to s scleroderm a. IF. Thorburn: C astra tio  új m ódja. Stanley Boyd: 
Pneum ococcus okozta  in trap erito n ea lis  tá ly og . E. Smith: A  kanyaró  
invasiós szaka. W.'C. Watson Glenny : H yp erpy rex ia  esete. F. E. Tyle- 
cote: S ta tu s ep ilep ticus végzetes k im enetelle l. R. Campbell: T etanus 
g y ökeres sérvm ű té t u tán . J. Crawford Renton : Idü lt fac ia lis -hű dés m ű 
té tte l m eg g y ó g y íto tt esete. A. J. Crawford: A ntistrep to coccus-se rum m al 
m eg g y ó g y íto tt pe lv eoperiton it is . E. A. R. Laing : H y p erp y rex iá tó l köve
te tt  alkoho lism us, com a, ha lál.

T he p ra c t i t io n e r ,  1904. jan u ár. W. Broadbent: A  ty p h u s abdo
m inalis. F. M. Sandivith: T yphus E gyp to m ban . Andrew Duncan : T yph u s 
Ind iában . J. Cantlie: T y p h u s C h inában. H. H. Tooth: A ty p h u s-fe itö - 
zés háborúban. G. Newman : A ty phus-fertö zés útja i L ondonban. II E. 
Leigh Canney: A ty p h u s ae tio lo g iá ja  és p rophy lax isa . Ch. Boltin: R ázó
h id egek  typhusban . A. E. Wright: Typhus-e llenes védő o ltás. ./. W. 
Moore: A ty p h u s kezelése. II. P. Hawkins: U gyanaz. II. Mackenzie: A 
ty phusos b é lá tfú ródás jó k o r i fe lism erésének  je len tőség e . Th. Mc Crae: 
A ty p h u s kezelése  a Jo h n s H opkins-kórházban. R. Tanner Hewlett: 
P ara ty p h u s.

Hetiszem le és vegyesek .
Budapest, 1904. ja n u á r  29.

— A fő v á ro s eg észség e  a székesfő városi s ta tis t ik a i h iva ta l k i
m u ta tása szerin t az 1904-dik év 2. hetében (1904. jan u á r 10-dikétöI 
jan u á r 16.-ig) követk ező  v o l t :  I .  N épesedési m ozga lo m . A z 1904-dik 
év közepére k iszám íto tt n é p e ssé g : po lg ári lakos 796,915, k a to na^ l6 ,4 81 , 
összesen 813,399. E lvesz th ete tt 392 gyerm ek, e lh a lt 269 egykén, a szüle
tések  tehát 146-al m ú lták  felü l a ha lá lo záso kat. — Születések  arány- 
szám a: 1000 la k o s ra : 25'4. — H alá lo záso k  a rá n y sz á m a: 1000 lakosra  
16 5, az egy  éven felü li la k o ssá g n á l: 13 9, az ö t éven felü li la k o sság 
n á l :  124 . — N evezetesebb h a lá lo kok  v o lta k : agykérlob  8, g i im ö sag y - 
kórlob 1, ag y g u ta  6, ránggö rcs 5, te rjedő  hű dés 6, bá tg erin ezso rvadás
0, szívbaj 24, hörg lob 0, tüdő lob 14, hu ru to s tüdő lo b  5, m ellhártya lob
1, tüdő vész 44, tiidő légdag  6, bé lh u ru t 9, m ájb a jo k 0, hashárty a lo b  5, 
k izá rt sérv 1, B r ig b tk ó r 0, ve leszü le te tt gyengeség 14, gyerm ekaszály  
0, aggaszá ly  6, rák  3, m éhrák 4, egyéb á lk óp le t 5, g iim ő s ba jo k  i ,  
kanyaró  5, vörheny  11, álh. gégelob 2, roncsoló to rok lo b  9, h ö k h u ru t 2, 
g y e rm ek ág y i láz 0, hagym áz 2, influenza 2, h im lő  0, ve leszü le te tt b u ja 
k o r 2, szerzett b u jak ó r 0, vérhas 0, orbáncz 1, lépfene 0, ebdüh  0, 
genyvór 1, g y ilkosság  1, ö n gy ilkosság  1, ba leset 1, erő szakos, ké tes 1. 
fi. B eteg ed és. a) B eteg fo rgalom  a község i közkó rházakban . A  m ú lt 
hót végén vo lt 3603 beteg, szaporodás 867, csökkenés 859, m arad t e 
hét végén 3533 beteg , b) H eveny ragályos kó ro k b an  e lő fo rdu lt be tege- 
dések  vo ltak  1904. évi ja n u á r 10-d ikétö i ja n u á r 16 -d iká ig te rjedő  2. 
héten a t isz ti fő orvosi h iv a ta l köz lem énye i szerin t (a zárje lben levő  
szám ok a m ú lt heti á llást tü n te t ik  f e l ) : kanyaró  127 (175), vörheny 43 
(57/, álh gége- és roncsoló torok  lob 41 (44), h ö k hu ru t 26 (20), gy erm ek 
ágy i láz 1 ( í) , hasi hagym áz 0 (7), h im lő  0 (0), álh im lő  0 (0), bá rány- 
him lő  36 (38), vérhas 0 (0), o rbáncz 16 (21), já rv . agy -gerin czagykérlo b  
0 (0), já rv . fü ltő m ir ig y lo b  7 (10), trachom a 2 (7), lépfene 0 (0), ebdüh 
0 (0), tak o n y k o r 0 (0).

x E gyetem i a lk a lm a z á s  és se g é ly d íja k  o d a íté lése . A z orvoskari 
tan á rtes tü le t legu tó  bb i ü lésén m egvá lasz to tta  S ipőcz G éza d r -t az 

j  e lm ekórtan i tanszék  III. tanársegédévé. U gyanazon ülésben a következő  
i o rv o stan h a llg a tó k  n y e rtek  se g é ly d í ja k a t: A  Schordann-féle  a lapból 

egy en k én t 40 ko ronás se g é ly d i ja t : Szem es Sándor, P otu csek  E rnő , 
E rdé ly i Géza, W eisz Á rm in , B ass E rnő  és K lein Zsigmond o rvostan 
h a llg a tó k . A  Capdebo-féle alapból eg y en k én t 100 ko ronás se g é ly d i ja t : 
G oldner H erm ann, B alázs Á rm in  és G o ldberger M árk. A Csausz-féle 
a lapbó l egyen k én t 200 ko ronás se g é ly d ija t: Löw y Jó zse f, W urm fe ld  
Zoltán, Zem ann Dezső , Jan k u lo w  Sándor, G arai Lajos, K ovács R ichard, 
Mezey János, Schönheim  Lajos és S chu lho f Sándo r o rvostanha llga tó k .

I K i tü n te té s . Haraszti Bernolák József dr. vezértö rzso rvosnak , 
a m agyar honvédelm i m in is te r iu m  V. ügyosz tá ly án ak  a vezető jének  és 
a honvéd orvosi t isz t ik a r  fő n ö k én ek , je len legi,, szo lgá la ti a lk a lm azásá
ban te l je s íte tt s ik e res  szo lg á la ta i e lism eréséül () fe lsége a 3. osz tá lyú 
vasko rona-rendet adom ányozta.
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X  K in evezések . Polák József dr. devecseri já ráso rv o st V esz
prém  m egye fő ispán ja  tb. m egyei fő o rvossá nevezte ki. Fodor Odón 
dr. arad i g y erm eko rvost a be lü g y m in is te r k inevezte  az arad i gyerm ek- 
inenhely  m ásod-, il le tve a kö rn y ék i te lep ek  fe lügyelő  orvosává.

+  S c h u le k  p ro fe sso r  m egrongá lt egészségére való tekin te tte l egy  J 
fél évre szab ad ság ra  m ent. A z e lő adások  és sz ig o rlato k  m eg ta rtásáv a l j 
he ly e tte  Grósz Emil tan á r  b íza to tt m eg.

oo A b u d a p e s t i  o rv o s ta n h a l lg a tó k  segé lyző  és önképző  egye
s ü le té n e k  m ost m eg je lent évi je len tése  szerin t az 1902— 1903. ta n 
évben 35 dísz-, 40 alap itó -, és 193 rendes ta g ja  volt, v agyona  ped ig  a 
tanév  végén 106,107 ko rona 59 fillé rre rág o tt.

X  Az o rszág o s k ö zeg észség i ta n á c s  fo lyó hó 7-d ikén ta r to tt  
ü lésében tá rg y a lta  á llandó g y ó g yszerkönyv i b iz o ttság án ak  je len tésé t a 
m ag y ar g y ó g yszerkönyv  ú jabb , III. k iadásának  szerkesz tési a lape lv e irő l 
és m ó d o za ta iró l; vé lem ény t ad o tt to v áb b á  a bánffyhnnyad i kórház 
te rvérő l, egy  m esterséges légző készü lék rő l és nyo lcz lo lyam odónak 
gyógyszerkü lö n legességérő l.

A  21 -d ikén  ta r to tt  ü lésében a tanács je g y ző je  b em u ta tta  évi 
je len tésé t a tanács 1903-diki m ű ködésérő l. T á rg y a lás alá ju to tta k  azon
k ívü l nyolcz fo lyam odó gyárosnak  és gyógyszerésznek kü lö n legességei, 
m elyek  kö zü l a m egfelelő k  e lfo g ad ta ttak , a fennálló szab á ly za to knak  
m eg nem  fe le lő k  ped ig  e lv e tte ttek .

— Az o rv o so k  és gy ó g y sze részek  a  ré g i  o rsz á g h á z áb a n. A z
orvosok és gyógyszerészek  á rvaházának  e hónap 20-dikán Papp Samu 
dr. elnök lésével ta r to tt  b izo ttság i ü lésén Budai Emil dr. az árvaház 
m egterem tő je  azt az in d ítv án y t te tte , hogy  a b udapesti k irá ly i o rvos
egyesü le t és a m agyaro rszág i gyógyszerész-egyesü le t vá llve tv e  arra  
tö reked jenek , hogy  a parlam en t rég i ép ü le té t eg y ü ttes he ly isége ik nek  és 
az á rv ák  o tthonának  m éltányos fe lté te lek  m elle tt m egszerezhessék . A 
k irá ly i o rvos-egyesü le t m ostani he ly iségei e lég te lenek  és nem  m egfe le lő k , 
az országos gyógyszerész-egyesü le t ped ig  bérházában kény te len  m eg-' 
húzódn i. A  há lá t és elism erést, m ely lye l a közönség és a fő város az 
o rv osoknak  és g yógyszerészeknek  ta rto z ik , e kérdés m ego ldásával 
könnyen  leróhatná.

+  A m a g y a r  o rv o so k  és gy ó g y szerészek  á rv á in a k  o t th on a  
ja v á ra  a d a k o z ta k :

Segítő  tag o k  : A ndrics S vetozár orvos, P eriász , A rgay  István 
orvos, G yő r, B árány  S ándor gyógysz ., K is-Ü jszál 1 ás, B ayer G yörgy 
gyógysz., K is-Jenő , B arber & R osn er gyógysz., Bécs, B rády  K áro ly  
gy ógysz ., Bécs, B erke Jó zse f  gy ó g3*sz., H ajdú-N ánás, Bene La jo s gyógysz ., 
U ngvár, P . B ayersdo rf & Comp, gyáros, H am burg , B lau Sándor orvos, 
B udapest, B loch Izsák  gyáros, H artm acz, B orcha Jen ő gyógysz ., Szalárd , 
B o já rszky  B éla orvo3, Lő cse, B runner L a jos orvos, Debreczen, B ük 
G éza urad . orvos, Lébény-Szt.-M ik lós, B ü rg l Jó zse f  gyógysz ., T .-Sz t.-  
A nd rás, C z ibulka Ján o s gyógysz., Szt.-Endre, D eutsch E rnő  orvos, 
B udapest, Dezső  A n ta l orvos, K ondoros, E lek  L ip ó t nyom da t., B uda
pest, E ibach Ödön gyógysz ., B udapest, E m ber E lek  gyógysz ., N agy- 
B ánya, Özv. E liaschi Im réné gyógysz.-né, Péczel, E lek  K áro ly  orvos, 
S z irák, Enge l B ódog orvos, K is-M árton, E n te r B éla orvos, B udapest, 
E rd é ly i Ja k a b  B udapest, Fáczány i István  gyógysz., Budapest, F e ige l 
K áro ly  gyógysz ., M .-Sziget, F r ied  L ip ó t orvos, T isza-Ú jlak, Fö ldes 
K elem en gy ógysz ., A rad , F ried rich  A la jo s orvos, Ü j-A rad , G áger Em il 
ig azgató , B udapest, G ám án B éla orvos, K o lozsvár, G enersich K áro ly  
gy ógysz ., K ésm árk , Gerő  A do lf  orvos, F eketeváros, Go ttl ieb  H errm an 
gyáros, B udapest, Göbel K álm án gyógysz., Pécs, G rósz Jó zse f  és test. 
Pécs, G ruby  R ezső  orvos, Ú jv idék, G schw indt gy áro s, B udapest, Har- 
lingos Sándor B udapest, H ain iss Géza orvos, B udapest, H ám orszky  
O szkár orvos, Zernest, H alm ágyi T ib o r gyógysz ., E rzsébetváros, Hat- 
lanek F r ig y es  gyógysz ., F acse t, H egedű s Rezső  gyógysz ., N agyvárad , 
H ensch G éza orvos, Jo lsva , H irn M árton orvos, H olländer A do lf  orvos, 
Jan k o v ácz , Im rédy B éla orvos, B udapest, K arsay  Z okán urad . o rvos, 
N agy -B oksány, K ie lhauser gyáros, G rácz, K erékgyártó L oránd  orvos, 
Jász-K ara-Jenö , K lein F ü lö p  orvos, B udapest, K ozm a Jenő  orvos, M.- 
V ásárlie ly , K repuska Géza e. m. t ,  B udapest, K irchner M ihály gyógysz ., 
K om árom , K ubiny i K álm ánná gyógysz.-né, K ugel G yula, K u th y  Dezső  
fő orvos, K risch  Mór gyógysz , Bács, K rivány Ján o s  gyógysz ., V ilágos, 
L ázár A lf réd  orvos, B udapest, Lám  S ándor gyógysz ., U ngvár, Lev ins 
K áro ly  gyógysz ., B udaörs, Lencsó Ján o s orvos, Mosócz, L eho tszky  
Im re orvos, N agy-L áng, L oeflund  & Comp. gyáros, S tuttg a r t, M arkovits 
E rzséb e t gyógysz.-né, C'sepreg, M egay és G effeit g yó g y sz , K assa, 
M eisels L a jo s gyógysz ., B eregszász, M ihalov its Jen ő gyógysz ., D ebreczen, 
M árer Jó zse f  orvos, N agy-S zécsény, Mende Lajos orvos, Pécs, M unkácsy 
P á l orvos, N agy-B ocskó , N elle r Jó zse f  d rogu is ta , T riest, Neum an 
Jó n ás orvos, Szobráncz, N essel O ttó orvos, S teyerlak , N eudorfer orvos, 
Tapo lcza, N eusser egye t, tanár, W ien, Opiltz & Sohn gyáros, Tep litz , 
O ttóra Sándor orvos, B udapest, P ap p  Sándor gyógysz., P etrozsény , 
Pa lócz Ignácz orvos, B udapest, P ro h ászk a  E de gyógysz ., G yő r, R ad n a i 
M iksa orvos, B udapest, R adó L ip ó t orvos, B udapest, R ád i L a jos 
gyógysz ., Ecseg, R adó M iksa gyógysz ., V áezin, R ácz Jenő  gyógysz., 
M iskolcz, R ingenbach  Dezső  orvos, K alocsa , R o tho ltz & Comp. gyáros, j 
B erlin , R dder Fü löp  d rogu is ta , W ien, S ajle r G yu la  orvos, K irá ly hegy , ! 
S ándor Sam u B udapest, Sachs H enrik  gyáros, F riedenau-B erlin , Schaffer 
K áro ly  B udapest, Szennyes K álm án orvos, Solym ár, S te in hard t S ándor 
orvos, Tasnád, S tern  Ignácz B udapest, Szegő  Károly* orvos, A bbázia , 
S erava llo  orvos, T riest, Szerényi G yula orvos, B udapest, S to h r F erencz j 
orvos, W ien, Schönfeld Mór orvos, K is-T erenne , Szilli Jó zse f  orvos, I 
B udapest, S ch itte r K áro ly  orvos, B udapest, S tr icher P é te r  orvos, Ó- ! 
Szíván, Szüts B erta lan  orvos, T .-Fü red , Schönfeld László orvos, Pencz,

S tu ch lik  T iv ad ar orvos, R é th á t, So ltész V ilm os, ig azga tó , B udapest, 
T akácsy  Ignácz gyógysz,, B udapest, T ra jtle r  Is tv án , gyógysz., B udapest, 
T eszényi orvos, Torzsa, T ih any i Mór orvos, B udapest, W agner Dániel 
orvos, Bókés-Csaba, W id der S ándor gyógysz ., M unkács, V erebély i T. 
egyet. m. tanár,B udapest, Zeller E lem ér gyógysz ., Vágselye, M üller Fülöp 
gyógysz ., K aránsebes, Z uha tty  Jó zse f  gy ógysz ., B udapest, Schulhof 
R ezső , K arlovszky  Géza szerkesz tő . Összesen 1285 korona.

A  G rácz v á ro sa  a  tü d ő b a ja so k  s a n a to r iu m a  e llen . O lasz
o rszágban m ár régó ta  nagy an tipa th ia  van a lakosság körében a k ü l
fö ld rő l odak ii ld ö tt tiidöbajo so k  ellen, s a m ik o r Behring tan á r  azzal a 
te rvve l lép e tt fel, hogy  K apri-sz igetén  nagy  sanatoriu m ot ép ítte t a 
tüdő ba jo soknak , a sz ig e t lak o sság a  va ló ságga l fe llázad t a te rv  ellen. 
H asonló do log  tö r tén t m ost G ráczban, a hol a vá ros k épv ise lő testü le te  
t i l ta k o zo tt az ellen, hogy a város közelében sanatoriu m o t ép ítsenek .

<  L a b o ra tó r iu m i p e s t is -e se t fo rd u lt elő  S zen t-P éte rváro tt, ho l 
a k ísérle ti  kó rtan i tanszék  vezető je  pestisbac il lu sokka l fe rtő z te  m agát 
s e hó 20-d ikán m eghalt.

®  T u d o m ásu l. A néha^ Dózsa Pál dr. részére b eg y ü lt adom á
n y o k a t tudva levő leg  Fauser Árpád dr. keze lte  s s z o lg á l ta t ta . á t az el
h u n y tn ak , il le tő leg  u to ljá ra  özvegyének . Fauser dr. m ost a begy ü lt 
adom ányokró l K lug  N ándor és B ókay  Ján o s p ro fesso rok e lő tt beszá
m olt, k ik  szám adásá t k ifogásta lanu l rendben  levő nek ta lá lták .

A  H ögyes ta n á r  P asteu r- in tézetében  1903. évi deczem ber havá
ban  233 veszett vagy  vesze ttség re  gyanús á l la t m arta  egyén  (219 
m agyaro rszág i, 11 h o rv á t és sz lavónia i, 2 bosznia i és herczegov inai és 
1 galicziai) n y e rt an tirab ik u s védo ltást. 214 egy ént eb, 11-et m acska,
5-öt sertés, 3-at ló in tíc iá lt. É v i fo lyó  s z á m : 2891, egyetem es fo lyó 
szám  : 22,558. H alá lese t e hóban nem fo rd u lt elő .

[— T au ffe r ta n á r  sz ü lé sz e t i  p o l ik l in ik u m á n a k  seg ítségé t 
1903. évben 1352 esetben v e tték  igénybe , 842 m ű té tte l. A z elm ú lt év 
ben eszközö lt gyerm ekágyas lá to g a táso k  szám a 1533.

□  M eg je len t. Feleki. B udapest egészségügye é rdekében  a lk o to tt 
rende le tek  és hatá rozato k . 1904. — Grósz Menyhért. A nyom orékká  válás 
m int m inő síte tt sú ly os te sti sé rtés. N agyvárad . 1904.

„ F a so r -  (Dr. H erczel-fó le) s a n a to r iu m .“ Ú jonnan é p ü lt m ag án 
gyó g y in téze t s e b é s z e t i ,  n ő g y ó g y á s z a t i  é s  b e lb e t e g e k  részére , 
B u d a p e s t ,  VII., V áros lig e ti faso r 9. sz. — Á llan d ó  o rvosi fe lü gye le t.
— Gondos ápo lás. — K itű nő  e llá tás . — T ele fon . — Mérsékelt árak.
— K ív ánatra  p ro sp ek tu s.

T éli lü rdő kúra

a S z t .-L u k á c s fü r d ó b e n
T e r m é s z e t e s  f o r r ó -m e le g '  k é n e s  f o r r á s o k .  I s z a p f ü r d ők ,  i s  z a p b  ( i r o g a tá s o k ,
m in d e n n e m ű  th e rm á l is  fü r d ő k ,  h y d r o th e r a p ia ,  m a ss a g e. O lc só  és  g o n d o s  e l lá tá s .  C sú z 
k ö s z v é n y ,  id eg '-, b ö r b a jo k  és a  té l i  f ü r d ö k ú r a  fe lö l  k im e r í tő  p ro s p e c tu s t  k ü ld ing -y en  a  

S z t . - L u k á c s f i i r d ö  I g a z g a t ó s á g a  B u d a p e s t - B u d á n .

D r .  D o c t o r  K . v. egyetem i tanársegéd  o r v o s i  l a b o r a t ó 
r i u m a  IV ., K o s s u t h  l . í i j o s - u t o z a  3 .  Tele fon 697.

M e c h a i i i k a i  Z a i i d e i * > g y 0 i | y i i i t e K e t
B u d a p e s t ,  V I I I . ,  M i iz e u m -K ö r ú t  2 .,  1. e m e le t .  (L i f t . )

T eljes b e re n d e z ésű  m e c h a n ik a i és m a n u a l is  g y ó g y g y m nas tik a . Orvosi 
m assage. T e s teg y en esítés . V illam os fény- és fo rró lev eg ő -fü rd ö k  (egész 
tes t és ogyes testrészek  szám ára). S zén sav as fü rd ő k. V ízgyógym ód . 
V illam ozás. — Orvosi fe lügyele t. — P ro sp e k tu s . — Telefon 5 4 —20 . 

Igazgató -o rvos : D r .  R e i c h  M i k l ó s .

D i  K O P I T S  J E N Ő
testegyenesítő  in tézetét

VII. kér., K e r e p e s i - ú t  ( 8 .  sz., I. em ele tére  he lyezte  á t.
(Bejárat: Kazinczy-utcza 2. szám.)

„ F a s o r “  (Dr. H erczel-féle) s a n a t o r i u m  t ú g y ó g y i n t é z et e .
B udapesten , VII., V ároslige ti  faso r 9. E gész éven át n y itv a  b e j á r ó  é s 
b e n n l a k ó  b e t e g e k  s z á m á r a .  V í z g y ó g y k e z e l é s ,  m a s s a g e , 
e l e k t r o t e r á p i a ,  v i l l a n y o s  f é n y f i i r d ő k ,  s z é n s a v a s  f ür d ő k .
Á llandó  orvosi fe lü g y e le t. — M érsékelt á rak . — K ív ána tra  p rospek tu s. 
— Telefon. — R endelő  o rvos : D r .  .J a k a b  L á s z l ó .

D r . H u b e r  A l f r é d  F in s e n -  é s  R ö n t g e n - in t é z e t e ,  B udapesten  
V III., Jó zse f-k ö rú t 26. sz., I. em. G yógykezelés az e redeti F insen-fó le 
concen trá to rokka l, fő leg lupus ellen. — R ad io th erapia . — Á tv ilág ítás. — 
R ön tgen-fe lvé te l. — M érsékelt á rak . — K ív ánatra  bő vebb értesítés.
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T U D O M Á N Y O S  T Á R S U L A T O K  É S  E G Y E S Ü L E T E K .

T a rta lo m : Budapesti kir. Orvosegyesület. (III. rendes tudományos ülés 1904. évi január hó 23-dikáu.) 72. 1. — Közkórházi orvostársulat. (XIII. bemutató ülés 
1903. évi november hó 25-dikén.) 73. 1.

Budapesti kir. O rvosegyesület,

(111. ren d es tudom ányos ü lés 1904 . ja n u á r  2 3 -d ik án .)

E ln ö k : T au ífe r  V ilm os. Jeg y ző  : B en ed ic t V ilm os.

E ln ö k  az ü lést m egny itja . Je len ti, ho g y  Reich Miklós a lap itó  
tag u l lép e tt be, a mi örvendetes tudom ásu l szolgál. Je len ti, hogy  m int 
vendég je len  van  Tau f f  er Emil.

K ét h e te s  csecsem ő  a p p e n d ic i t isse l szövő dő  k iz á r t  sérve.

M a n n in g e r V i lm o s : A ppend ic it is  sérv töm lő ben, kü lönösen ped ig  
k izá ró d o tt sé rvekben  nem ta rto z ik  a r i tk aság o k  közé. B ajard i m ár 
1895-ben 47 ese te t g y ű jtö tt az irodalom ból. E ciles 1896-ban ú jabb 
29 ese trő l szám ol be. A zó ta  m inden évben egész so rozat hasonló eset 
k e rü l köz lésre. A  mi a ma bem u ta to tt ese tnek  é rdeket kö lcsönöz, a 
be teg  k o ra  és ama bonczo lástani e lv á ltozáso k , m ely eket a m ű té t k i
deríte tt.

A  k is  be teg e t 1903. deczem ber 17-dikén azzal a panaszszal hoz ta  
be az any ja , ho g y  a gyerm eknek  h arm adnap ja  széke n incs, azó ta 
fo ly to n  hány,' nem  szop ik . A  jo b b  lágyékha jlásban  a herezacskóba 
fo ly ta tó d ó  ho sszúkás, kem ény duzzanat, m ely fe le tt a bő r p iros, lobos. 
A  has puffadt, kü lönösen jo b b o ld a lt igen  érzékeny . A  csecsemő  
fo ly to n  hány , a h ányadék  barnás, k issé  bű zös fo lyadék .

Diagnosis: H ern jp in gu ina lis  incarcerata .

Rögtön mű tét: A sérvtöm lő  szabaddá tevése és m egny itása  u tán  
vékonybé lk acs tű n ik  elő , m elynek  együk szára  erő sen tág u lt, m íg az 
e lvezető  kacs összelapult. Fe ltű nő , hogy  a h ash ártya  vérbő ségén  kívü l, 
a bélen p an g ásra  u ta ló  je lek  n incsenek . A  bé lk acso t a sérv  ny ak á ig  
követv e, bab n ag y ság ú  tá ly o g ra  b u k k an u n k , m ely a bé lkacs és egy 
czeruzavastagságú  k ö teg  k ö zö tt fog la l he lyet. E  k i/teg  a proc. verm i- 
fo rm isnak  b iz o n y u l t ; végéve l a heréhez ta p a d t és egész hosszában 
erő sen belövelt. A  tá ly o g  he lyén ra jta  k is á tfú ródás lá tsz ik . A  sérv- 
n y ak  tá g ítá sa  u tán  a vékony bé lk acso t k ö v e tjü k  a hasü reg  fe lé ; egy ik  
száron  sincs fő zési barázda. A bél v isszahelyezése u tán  elő húzva a v ak 
belet, az egész hosszában a sérvtöm löhöz le tap ad t fé rcg n y ú lv án y t 
resek á lju k . R endes csonke llá tás. Jo do fo rm gaze-tam pon  a hasü reg  felé.

A  bő rseb  egy esítése  a d ra in ny ilás k ivételével. A  m űté t nap ján  
b eön tésre  első  szék le té t. M ásnap tem p. 38'8°, azó ta lázta lan . A seb a 
d ra in ny ilás k ivé te léve l p. pr. egyesü lt, ja n u á r 4 dikén  p ed ig  te ljesen  
b eg y ógyu lt.

A  k i i r to t t  fé regnyú lv ány  fr iss á llapo tb an  kö rü lb e lül 7 cm. hosszú, 
a lap ja  fe lé  á tfú ró d ás lá th a tó  ra jta . V ége bunkószerű leg  tág u lt, gen y e t 
ta rta lm az . E  he lyen a n y á lk ah árty a  te ljesen  elhalt.

T ek in tte l arra, hogy  a k izá ró d o tt bé lk acson  füzödési b a rázd á t 
nem ta lá ltu n k , dy nam ik us k izáródásra  k e ll  k ö v e tk ez te tn i és az appen- 
d ic it is t ke ll  p rim aernek  ta rtan i. A z irodalom ban csak  egy  hason ló eset 
van em lítve , m elyben a hat hetes csecsem ő nél jo bb o ld a li lág y ék sé rv 
ben a gyulladt append ix  ta lá lta to tt, m ely  azonban  nem  fú ródo tt át, 
geny  nem vo lt k im u ta th a tó . E gyéb  bélk acs a sérvben nem  vo lt.

Pólya Jenő : U tóbbi idő ben k é t hasonló ap pend ic it is  ese te t operá lt, 
a m elyekben az append ix  a sérv töm lő ben volt. Ez k lin ik a i és pa th o  
lo g ia i szem pon tbó l nagyon  fontos. A z egy ik  be teg  e lő ad ta , ho g y  egy  
évvel eze lő tt ty p u so s append ic itis roham a vo lt, azután  sérve kezdő dött. 
E m ia tt jö t t  H erezel tan á r  osztá lyára . O kölnyi sérv. A  sérv töm lő ben 
levő  b e lek e t könnyen  le h e te tt reponá ln i, csak  a tömlő  nyakához vo lt 
odanő ve a cseplesz, m ely elő huzat.ván, benne bepakolv a  je len t m eg a 
p rbe . verm ifo rm is. T á g íto tta  a ny ílást, e lő húz ta  a coecum ot és ak k o r 
leh e te tt lá tn i az appendixet. Ez azért fon tos, m ert a  hern io to m ia  g y ak o r i 
m ű té t és ha jlandó  az em ber egyszerű en lekö tn i a sé rv tö m lö t a belső  
ingu ina lis  csa to rna  tá ján  és ha ezt m egcsiná ljuk , ak k o r  a vongá lta tás 
á lta l append ic it is  léphe t fel, a m int a rra  vo lt is m ár eset.

A  m áso d ik  esete t szóló négy  nap  e lő tt operá lta . A z egyénnek 
9 éves k o ráb an  k ém iá ja  tám ad t, mely négy  év ig  á l lo tt i'enn. 13 éves 
k o ra  ó ta  a hern ia  e ltű n t. A zó ta  2 —3 hónaponkén t rosszu llé t, hány7ás, 
láz  lép e tt fel, a m it a kém iára  veze te tt v issza. E gy  év ó ta  m inden 
2 —3 hét. n, te h á t 20—25-ször egym ás után  sú lyos append ic it is  roham ai 
vo ltak . K o rány i S ándor id ü lt ap pend ic it is t co n sta tált és H erczel o sz tá 
ly á ra  té te tte  át. A z app end ix  tá já n  res is tens k ö teg van, m ely m ellfelé 
hú zód ik . H ern ia  nem  m u ta th ató  ki.

A  v ak b é ltá ji pam at elő huzatván , a  perit, parie ta le , cseplesz és 
vakbé l össze v o lt nő ve, ennek  alsó lap ján  sarjfe lü le t, obso le t- tá ly og  
volt, m e ly nek  m ellső  fa lán  feküd t a proc. verm iformis. E z t köve tve, be
ju to t t  szóló a canalis ingu ina lisba , m elybe 2 cm .-re benyú lt a proc. 
verm ifo rm is, szóló e lő húzta  és am pu tá lta .

T eh á t a proc. verm ifo rm is gyu ladása  v eze te tt a lá tszó lagos g y ó 
gyu lásához a sérvnek . A  coecum on vo lt a perfo ratio , m ely az obsoiet- 
tá ly o g o t ok ozta . A na lo g  ez az ese t azzal, a m ikor a L ittré-fé le  hern ia  
tövén  k épző d ik  perfo ratio .

K o p o n y a -e lto rzu lás  és v ak ság .

G o ld z ieh er V i lm o s : E g y  d iscussio a lk a lm ával, m ely mú lt év 
novem ber 28-d ikán e he lyen  fo ly t, em líte tte  szóló, hogy vannak  esetek , 
ho l a  koponya e lto rzu lása v akságga l van  összekapcsolva és hogy  m int 
a v akok  országos in tézetének  orvosa, m indenkor abban a he lyzetben 
van, hogy  ilyen  ese tek e t az egyesü le tn ek  bem utasson. Je len  esetben 
igen  é rdekes k ó rk ép rő l van szó, a m ilyen a m agyar orvosi irodalom ban 
m ég nem fo rd u lt elő . A  dem onstratio  tá rg y á t képező  kó rkép  k é t fő jelen- 
séggel b ir  és p e d ig : I . sa já tságos, m ár a la ik usnak is fe ltű nő  k o p o n y a
e lto rzu lás, 2. a szem tü kö rre l lá th a tó  lá tó id egso rvadás s ennek  köve t
kez tében  te tem esen csö k k en t lá tóé lesség, m ely sok esetben te ljes v ak 
ság g á  fe jlő dö tt.

I. A  mi a  koponya-e lto rzu lást illeti, igaz, hogy  az ese tek  eg y 
m ással nem egyeznek  m eg tö k é le te se n ; az irodalom ban kü lön fé le  nevek 
a la tt  szerepelnek , kü lön fé le  h ason la to sságok  fo ly tán  és p e d ig : torony- 
koponya, sa jk ás koponya, ezukorsüvegfe j stb . M indenesetre áll az, hogy  
a m agasság i átm érő  a rány ta lanu l nagyobb  a sag ittá lis  és fron tá lis  á t 
m érő nél, úgy, hogy  a koponya kereksége  h iányos és annak  o lyan  a 
k inézése, m intha lágy  á llapo tb an , m ellű irő l hál felé és jo b b ró l ba lra 
összenyom va és egy id e jű leg  felfelé to lv a  volna. T ovábbá ta lá lu n k  h á tra 
felé húzódó hom loko t és erő sen prom ináló szem tekét. Ilyen  koponyák  
tü zetes v izsg á la ta  k id erít i, hogy az összes v arra tok  el vannak  cson tosodva 
és hogy  az elcson tosodási fo ly am at hata lm as csonttúltengés>el já r . B i
zony íték a  annak  az, hogy  az e lcson to sodo tt v a rra to ko n  csontk idudo ro- 
d áso k a t tap in th a tu n k , m elyek  léczek  a lak jáb an  em elkednek  k i, kü lö 
nösen a ny ilvarra to n , mi á lta l egy  ilyen  koponya hason la to sságga l b ir 
sa jkához és ennek  k ö vetk ez tében  Virchow-tó i is skaphocepha lu sn ak  
(sa jk a fe jn ek ) n evez te te tt . Mas p ro tu bo ran tiák  is erő s hyperostosisb an  
lehetnek , úgym in t a  p ro tu b eran tia  occ ip ita lis  vagy  az a he ly  is, a hol 
a hom lokcso n t a  ha lán ték cso n tta l érin tk ez ik . F e ltű nő  to vábbá  a nagyon  
a lacsony  o rb ita , úgy  hogy  a bu lb us úgy  szólván  nem ta lá l benne helyet 
és m ellfelé szo r itta tik , o lyanny ira , hogy  so kszo r feltű nő  exoph thalm us 
van je len .

II. A  mi a m ásod ik  fö tünem éuy t illeti, a lá tó idegbaj igen  tág  
hatá ro k  kö z t ingadozik . N ém ely ese tb en  a lá tó id egsorvadás o lyan  c se 
ké ly  fokú , hogy a be teg  m ég ném ileg  m unkaképes, m ig az ese tek  tú l
nyom ó többségében  a lá tászavar igen  te tem es, ső t teljes vak ság ig  is 
fokozód ik . A  szem tü kör m uta tja , hogy lobos fo lyam atból eredő  lá tó id eg 
so rvadás van je len  a leg több  esetben. Szóló m egjegyz i, hogy lá to tt 
azonban o ly  eseteket, m elyekben egyszerű , nem  lobos a tro p h ia  vo lt 
je len , de je len leg  i ly eneke t dem onstrá ln i mó íjában n incsen. A mi a 
k ó rkép  k lin ik a i je l leg é t illeti, k é tség e t nem  szenved, hogy  a baj a 
b e teg  legko rább i é le tszakában  fe jlő d ik  és a k o p o n y av arra to k  tú lk o ra i 
(p raem atu rus) e lcson tosodásáva l kezdő dik . Ha ném elyko r egyes rachi- 
t ik u s  je le k  is ész le lte in ek , m in t pé ld áu l rach itik us fe jek , a  szerző k 
m égis, élükön  V irchow -val m egegyeznek  abban, hogy  a be tegségnek  
rachitisse l semm i köze sincsen, m ivel a racbitisnól épen  az e llenkező  je l 
legzetes, nem a tú lk o ra i synostosis, hanem  a tú lh osszú  ny itvam aradása a 
vai ra to k n ak .

Más igen  fontos tü nem énye ennek  a k ó rképnek , a gö rcsö k  g y a 
ko ri fellépése a kora i gyerm ekko rban , mi b iz tos je le  annak , hogy  a 
rendellenes e lc -on to so dás ag y zav a ío k k a l van összekötve. Egy  esetben, 
m elyet szerző  k ezde ttő l fogva  sok  éven k eresz tü l észle lt, a gö rcsö k  
ep ilep tikus je lleg g e l b ír tak . A görcsö k  a késő bb i éle tk o rban  m egszű n
tek , legalább  a vakok  in tézetének  növendéke inél, k ik  éveken á t szóló 
észle lése a la tt á llanak , nem fo rdu ln ak  elő .

A  koponya tú lk o ra i e lcson tosodása  a le ir t agy tü nem ényekke l 
k apcso la tb an  V irchow -t a rra  a fe ltevésre vezette , hogy a rendellenes 
synostosissa l párhuzam osan m en ing itis van je len , m ely ta lán  m egelő zi 
az e lcson tosodási. M indenesetre igen lappangó , enyhe és id ü lten lefolyó 
m en ing itis lehet, m ely  sem halálhoz, sem súlyos p sych ik a i vagy  m oto
r ik u s  je lenségekhez nem  vezet. A z is tény , hogy  a be tegek  ebbő l a 
kórfo ly am atb ó l m egvaku lv a bár, de ép in te ll ig en tiáva l kerü ln ek  k i, úgy 
hogy  vannak  egyének , k ik  é le tükben  eléggé figyelem re m éltó eredm é
n y e k e t é r tek  el.

A z t is fel ke ll  em líten i, hogy  az anam nesis a szü lők re  nézve 
épenségge l neg a tív  a d a to k a t n y ú jt, m in thogy  sem m érvadó dy sk ras ia , 
sem ö rö k ö lt degenera tio , sem vérrokonság  szerepe t nem  já tsz ik . J ó l 
lehet egyes esetekben  sy ph ilis az a ty a  részérő l előfo rdult, rendesen 
azonban  feltű nő  degenora tiv  m om entum ok nem  fo rdu lnak elő . Egy 
exqu is it esetben, m elyet sok éven á t kezdettő l fogva ész le lt szó ló, az 
a ty a  ép  és szellem ileg igen  m agasan álló  férfiú , egy  fivér gen iá lis  iró 
és a több i te stv é r k ivéte l né lkü l feltű nő  szép és ép em ber, a beteg  
m aga nagyon  in te lligens, fő leg zenei tek in te tb en .

A  mi a lá tó id egso rvadás fe jlő dését illeti, nagyon  közel feküdnék , 
ha az t a V irhow -tó l supponá lt m en in g it isse i oki összefüggésbe ho znék , 
h iszen a lá tó id eg  hüve lye i az ag y b u rk o k  fo ly ta tása i, úg y  hogy  a lobo- 
sodás m ár az anatóm ia i con tiuu itás révén a szem tekébe  is fo ly ta tó d h a t
nék, e ltek in tv e  ezen táp lá lk ozási zavartó l, mely  az agynyom ás ingado
zásánál a pap illában  lé tre jönne. A  kó rboneztan  azonban azt tan ítja , 
hogy  m ég egy  aetio log ia i m om entum  fo rog  fenn, m elynek  ellenében
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m ég a m eningitis fon to ssága is h á tté rb e  szoru l. B iztos ugyan is , hogy  
cson tk inövések  nem csak a kü lső  k oponyavarra to kon , hanem  a koponya- 
basison  is vannak  je len , íg y  a canalis op ticusb an  is, m iá ltal ez a 
csa to rna szű kü lt és a lá tó id eg  össze lesz szorítva. Ennek a boncztan i 
tén y n ek  m egfelel azon k lin ik a i tény, hogy  a baj ko ra i stád iu m ában  
p angásos p ap il la  van jelen.

E zután á tté r  szóló az iroda lom ban re fe rá lt bonczolások  eredm é
nyeire , m elyekre azonban igen  r i tk á n  van alka lom , min thogy  a rég i 
V irchow -féle  ad a to k tó l e ltek in tv e , ú jabb idő ben csak  három  van és 
p e d ig :  Michel, Manz, Ponfick-tó i. A bban  m egegyeznek , hogy  igen  te 
tem es hyperosto sisok  v o ltak  je len, nem csak  a kü lső  v arra to kon , hanem 
a koponyába sison is és hogy  a canalis op ticus szű kü lt vo lt. Ponfick 
bonczo lási le le té t röv iden em líti, m ert a je len levő rh in o lo gusoka t ren d 
k ívü l fog ja  érdekeln i. E gy  vak  13 éves fiú t bonczo lt, k i genyes m enin- 
g it isben  m eghalt. A  m en ing itis genyes o rrca ta rrhus á lta l o k o z ta to tt, 
m ert a cavum  nasa le  abnorm  tág  ny ilas á lla l a m ellső  k o p o n y aáro k k a l 
összefüggésben á llo tt. A  v ak ság  azon a lapu lt, hogy  a fo ram ina op tica 
nagyon  szű k  és m egvastagodo tt cson tszé ltő l k ö rn y ezett vo lt, mi á lta l 
lá tó id egso rvadás jö t t  lé tre . A vakság , úgy  m in t a genyes m ening itis, 
egy és ugyanazon  o k ra  vo ltak  v isszav eze th ető k : a koponyaa lapnak  a 
legko rább i é le tszakban  lé tre jö tt fe jlő dési rende llenességére .

A  le ir t k ó rk ép e t a bem uta tandó  k é t egyén  igen szépen illns- 
trá lja . A z egy ik  K. V., 12 éves, á llító lag  2 éves ko rában  v ak u lt m eg. 
A  bal szem en abso lu te vak , a jo b b  szemen o lvas u j jak a t fél m éte rny ire , 
h a tá ro zo tt skaphocephalus. S zem tü k ri kép  : te ljes a tro p h ia  n. optic i, 
reczehárty a i edények rendk ívü l szű kek , a  pap illa  körü l a tropb iás udvar. 
A  m ásik  B. B. k ife jeze tt to ronykoponya  ; panaszkod ik , hogy régebben  
fe jfá jásban  szenvedett. N égy éves ko ráb an  v ak u lt m eg á llító lag . A  n y íl
v a rra to n  eg y  erő sen k iem elkedő  csontlécz. E rő sen fej le tt p ro tu b eran tia  
occip italis. B al szem e te ljesen  vak ,' jo b b  szem en kézm ozgásokat lát. 
A  jo b b  szem en lobos eredetű  a troph ia  n. optic i, a ba l szem en a 
p ap il la  helyén p ig m en tte l ha tá ro lt rendetlen  a lakú  a troph iás fehér fo lt, 
m elyben az edények  e ltű nnek  (lobos lá tó id eg  coloboma).

R i tu á l is  c irc u m c is io n á l tö r té n t  tu b e rc u lo s is -b e o ltás  ese te .

R ó n a  S á m u e l : A  napirenden lévő  tubercu losis- fertözés kérdésé
hez m u ta tja  be a követk ező  e s e te t :

K. Z., 6Ve hónapos csecsem ő t f. hó 11-d ikén hozták  Jassn ig er 
a ján la tá ra  bem uta tóhoz. A k ic s in y t 1903. ju l iu s  1-jén m eté lték  kö rü l 
egy  fe lső m agyaro rszág i városb an . A  kö rü lm eté lés u tán  k é t hé tre  a 
circum cisio  sebje  m ég egy  köröm ny i te rü le ten  a m ony alsó felü le tén 
nem  g y ó g y u lt be, ső t a  harm adik  héten ezen g y ó g y u latlan  m arad t 
hely' kö rü l vö rös, id ő n k én t oedem ás csom ócskák k e letk ez tek  a fityrna- 
csonk  szélén. Ezen id ő tá jt a jo b b  lág y ék h a jla tb an  egy  fo ly to n  nag y o b 
bodó  kem ény  m ir ig yet is é rezett szü lő je. E  m irigy  lassankén t d ió ny ira  
nő tt, szé tese tt és m últ év szep tem berben  m eg n y itta to tt és csak  a n ap o k 
ban  heg ed t be. C irca k é t k is kan á ln y i geny  ü rü lt k i. A z anya, k in ek  
nyolez évi házasság  u tán  ez vo lt első  gyerm eke, aggódva  tanácsk o zo tt 
m in d já rt az első  h e tekben  ház i orvosával, k i á llítólag  a körü lm eté lésnél 
tö r té n t könnyű , baná lis  fe rtő zésnek  m ondta a laesiót. A  nő  egy id e jű leg  
a kö rii lm eté lő nek is szem rehányást te t t ,  h o g y  a fiát rosszul m etélte 
kö rü l. A  kö rü lm eté lés á llí tó lag  o rthodox  r i tu s  szerin t (m ezizával), a 
sebnek  vércsi llap itás szem pon tjából k iszopásáva l történ t.

K érdéseire az anya  m ég a  k ö v e tk ező k e t ad ta  elő  : a kö rü lm eté lő  
egészségesnek lá tsz ik , nem tu d ja , hogy  köhögne, azonb in m eg jegyz i, 
hogy  nem  csupán az ő  gyerm ekét é rte  az ugyanazon körii lm eté lő tő l 
végzett c ircum cisionál szerencsé tlenség, hanem  m ég m ásik  h árm at is. 
M egannyinak pen isén sebek k e le tk ez tek  és egy  kö rü lbe lü l h é t hónapos 
ko rában  be le  is ha lt. A z anya csa lád jában  á llító lag n incsen  tuberculo
sus egyén.

Status praesens. A  kö rü lm eté lt li tym ábó l c irca 2 — 4 m illim eterny i 
csonk  m egm arad t. E nnek  hegjében ba lo ld a lt egy  n ag y  babny i, laposan 
k iem elkedő , k issé  tö m ö tt beszürő dés van, m ely k é t kis borsóny i, sá r
gásán  á ttünö  subep id erm alis tá ly o g o csk á t r e j t ;  az alsó fe lü le ten  egy 
borsóny i, barnás, hyperaem iás, középen heges és kö ld ökszerű en  be- 
m ély ed t beszürő dés lá th ató . A  m akk  bal o lda lán is vo lt egy  kender- 
m agny i subep iderm ális  tá ly ogocska. A  jo b b  in gu iu á lis tá jo n  egy  m o
g y o róny i tö m ö tt m irig ycsonkka l összenő tt ű rm enete t képező  heg  lá th ató  
és tap in th a tó . A ba l in gu iu á lis tá jo n  norm ális  v iszonyok. A  k öz takaró  
tö bb i részei, a be lszervek abnorm is v iszonyokat nem tü n te tn ek  fel. 
A  k icsiny  igen jó l táp lá lt, v irgoncz, jó l alsz ik  és jó l  szop ik . A z  anam- 
nesis t figye lem be véve, ké tség te lenné vá lt szóló e lő tt, hogy  a gen itá lis 
laesio  a  circ im cis ioná l e j te tt  seb in fectio jábó l ered t. P rim a v is ta  m eg
á llap íth a tó  vo lt egy fe rtő zéses g ranu lom a je len lé te, ső t pon to sabb  v izs
gá la tn á l a szóba  jö h e tő  k é t granu lom a, a lues és tubercu lo sis  közü l is 
ez első  k izá rha tó  vo lt. E s íg y  k izárás útján  m ár k lin ice a tubercu losis- 
inoculatio  v é te te tt fel. Ezen fe lvé te l k ifo ly ásaképen  m ásnap, fo lyó  hó 
12-d ikén k i i r ta t ta k  az összes beszürödések  és a seb v a rra to k k a l egye- 
s itte te tt. Ez h a t nap a la tt per prim am  g y ó g y u lt. A  k im etsze tt darabok  
közül k e ttő t v izsgá lt m eg edd ig  elő adó h is to lo g ia ilag  és bakterio lo g ia i-  
lag  és e v izsg á la t kétségtelen tuberculosis jelenlétét deríti ki. A  m etszetek  
va lam ennyiében  ty pusos m ik roskopos güm ök, he ly enként számos 
ó r iásse jtte l vo ltak  lá th a tó k , to vábbá  bacillus, azonban o ly  gyéren, 
hogy rendk ív ü l fá radságos és hosszas keresés u tán  2—3 m etszet
ben  (23 között); ta lá lt 1— 1 bac illus t. A z e lő ado ttak  u tán  szóló 
jo g o san  h iszi fe lté te lezn i, m iszerin t a bem uta tó  t  esetben a tuberculosis 
a rituális circurpcisióval e jte tt sebbe o lta to tt be. A  k érd és csak  az,

■ hogy  m iképen tö r té n t a v irus beo ltása , m ert három lehető ség  fo rog  
fe n n : 1. a kö rü lm eté lő  bac illus t ta rta lm azó  szá ja  ál ta l ;  2. ak ö rü lm e té lö  
kése  á lta l közb ev e te tt m ó d o n ; 3. a csecsem ő nek ese tleg  tu bercu lo su s 
kö rnyezete  által.

T agad h ata tlan u l legközelebb  áll az első  lehető ség  fe lvéte l ■ , te 
k in tv e  az anam nesisben  fe lhozo tt és az irodalom ban  edd ig  közö lt ada
to k a t, m ert úgy  az o roszországi ese tekben , a hol egy  fa luban  egy 
negyed  év a la tt tíz csecsemő  in fec tio já t ész le lték, va lam int N eum annak 
1900-ban közö lt négy esetében a köriilm eté lő nek tubercu lo siso s vo lta 
derü lt k i. É s je len  esetben szó lónak  is ez a  m eggyőző dése. Fel 
fo g ja  hívn i a com petens közegtí fak to ro k  f igye lm ét is a rra , hogy  
ú jó lag  sz ig o rittassék  m eg a circum cisio  ke llő  fe lügye le té re  és ellen- 

I ő rzésére szo lgáló  rendele t, m ert e ltek in tv e  a ttó l, hogy  szám os család 
! legszebb  és legszen tebb  öröm eitő l és rem énye itő l t'osztatik  m eg az ilyen 

szerencsétlen  inc idens fo ly tán  (pl. a je len csecsemő  is nyolez évi steril 
házasság  u tán  jö t t  szüleinek k ivá ló  bo ld ogságára  a v ilág ra). És e lte 
k in tv e  a ttó l, h o g y  a leg tö bb  ily m ódon fertő zö tt röv id ebb-hosszabb  idő  
le te ltéve l nyom oru ltu l e lp usz tu l (az o roszország i 10 ese t közül m eg
ha lt 7, a N eum ann 4 esete közül m egha lt 2), ezen m ódja  a tuberculos is- 
fe rtö zésnek  jó va l g y ak o r ib b  lehet, m in t az k iderü l és közö lte tik , és ezen 
ind iv iduum ok igen re jté ly es és nehezen fe lism erhető b a ju k  fo ly tán  ú jabb 
és ú jabb fertő zés fo rrása iv á  lesznek. Teszi ez t m ár azon okbó l is, m ert 
ú g y  lá tsz ik , hogy  N eum ann bécsi tan á r 4 esete is M agyarországbó l 
e re d t;  eg y ik ü k  ugyan is  a pozsonyi kó rházban  á p o lta to tt és ha lt meg. 
Szóló nem véli fe leslegesnek  a fertő zés ezen m ódjára irán y ítan i ^ 
figyelm et. T erm észetes, hogy  a bő rön á t tö rténő  g iim ökóros fertő zések  
k ö zö tt ez a m ód csak  k is rész t fog la l el.

(F o ly ta tása  kö vetk ez ik .)

Közkórházi orvostársu lat,

(X III. bem utató  ü lés 1 9 0 3 . novem bái' 2 5 -d ik é n .)

E lnök  : S c h ro d t A n ta l : jeg y ző  ; J u b a  Adolf.

Elnök az ü lést m egny itja . A m ai ü lés jeg y ző k ö n y v én ek  h ite lesí
tésére  fe lkéri H ilf  K álm án és P o lg ár Zsigm ond tag társak a t.

C a rd io p to s is  ese te .

F ir ic z k y  J á n o s  : C ard iop tosis a la tt é r t jü k  azon á llapo to t, m elynél 
a  szív  a rendesné l m élyebben feksz ik , s a m elle tt a szív  n ag y ság a  ren 
desen norm ális . A  nevet e lő ször R um m o hoz ta  b e  ; szerin te  a ca rd io 
p to sis  nem fü g g  össze a v iscera lp to sissa l, bár e g y ütt  is lehetn ek  je len. 
D isponálva vannak  reá hosszú, g rac il is  m ellkasú egyének. A  baj vele- 

! szü le te tt. Tünete i szorongás érzete , légszom j, szívdobogás, ang in a pac- 
j to ris  s id eges panaszok .

A z á llapo t pa th o lo g ik u s v o ltá t B raun á ll íto tta  elő ször, m ig  az 
ú g yneveze tt m ozgó v ag y  vándor szív, m elynél a  kü lönböző  he ly ze t
vá ltozásokná l a szívcsúcs és a sz ív to m pu la t b izonyos távo lság ra  k ité r, 
szerin te  nem  m ondható  b e tegségnek . Ezen á llí tá sá t legu tóbb  Silbergleit 

' ig y ek sz ik  m egczáfo ln i, a k in ek  esetében a sz ívcsúcs jo bb - és ba lo lda li 
i fekvésnél 8 cm. locom otió t végzett.

Ú jabban E inhorn  közö lt 22 card io p to sis-ese te t, s ezek a lap ján  
eg y b eá llíto tta  a b e tegség re  vonatk ozó  ad a to ka t. A  card io p to sis h a tá ro 
zo ttan  betegség, daczára annak , hogy  sokszo r tü n e t né lkü l áll fenn , 
h iszen a vele analog  G lénard-fé le  k ó r  néha szin tén nem já r  tü n e tek k e l, 
s m ég sincs senk i, a k i ez á llapo t p a tho lo g ik us vo ltá t tagadná,

E inhorn ese te iben  a férf iak  szerepelnek  nagyobb  szám m al, daczára 
annak , hogy az en te rop to sis  nő knél gyako rib b . Oka ennek szerin te  a 
fű ző , m ely a sz ivet m in tegy  m eg tám asztv a ta r t ja . A etio lo g ia i m om en
tu m ok , lesoványodás, en te rop to sis  és c lö reha jlo tt tes tta r tás  szerepelnek .

S ub jectiv  tü n e tek , m elyek  az ese tek több  m int felénél ta lá lh a tó k  : 
sz ívdobogás, szédü lési ro h am o k ; a  betegek  nem tu d n ak  bal o lda lon 

i feküdn i. O bjectiv tü n e te k : a sz ív tom pu la t le jebb  kezdő d ik , a  szív  n incs 
j m egnagyobbodva, a hangok  tisz ták .

A z ese tek  nagyobb  részében a s z í v  lo com otio ja  o ld a lfekvésekben  
a rendesnél nagyobb.

E n terop tosis m ajdnem  50° ó ban van, s csaknem  m inden esetb en  
ész le lhe tő  b izonyos fokú  hepato p to sis . U tóbbi abban leli m agyarázatá t, 
hogy a szív  m élyebb fekvésénél a rekesz is m élyebben áll, s ez m aga 
u tán  von ja a m áj p to s isá t A  do lo g  fo rd ítva  is e lő fordu lh at, íg y  ha a 
m ájp to sis  az első , ez m aga u tán  vonja a card iop tosist.

A beteg, k it  H ochhalt tan á r engedelm ével m u ta t be, L. I., 
64 éves, napszám os nő . G yerm ekkori be tegsége i közül csak  vá ltó lázra  
em léksz ik , m ely orvosi kezelésre negyed  év a la tt gyógyu lt. Havi b a já t 

í  18 éves ko rában  k a p ta  m eg elő ször, mely azóta rendes idő közökben 
2 —3 nap i idő ta rtam m al 45 éves ko rá ig  je len tk eze tt. 18 éves korában 
férjhez m ent, 19 éves korában első  szülés. Összesen 13-szor szü lt, u to l
jára, 45 éves k o rá b a n ; gyerm ekei közül k e ttő  ha lv a  szü le te tt, ke ttő  
m eghalt, a több i él és egészséges. Szülései nehezek vo ltak. Szü lés után 
röv id  ide ig  feküd t, néha 24 ó rá ig  sem.

Je len  ba ja  k é t évvel eze lő tt k ezdő dö tt sz ívdobogással ; fé l év ó ta  
! nehéz a lélegzete, feje szédül, á ju lás kö rnyékez i, já rá sk o r  fu lad, fe jé t 

nehéznek  érz i, széke  r i tk án  van.
Je len  á l la p o t : K özépterm etű , e lég jó l  fe jle tt, k issé  leso ványodo tt 

be teg. Szem eken kezdő  cata rac ta . A jk ak , orrcsúcs cyano tikusak . N yak
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röv id , m ellkas dom ború. Jo b b o ld a lt a tü dő k  fe le tt t. é. n. d. kopog 
ta tás t hang , m ely a  ps. vonalban a VII. bo rda alsó, mám. vonalban  
a VIII. bo rda felső , m ellső  kóu a ljvona lb an  a V il i . bo rda alsó szé léig ! 
ér, a hol a m á jtom pu la t kezdő dik .

Máj alsó íz é le  a jo b b  cs ip ö ta ré jig  ér : bal lebenye egész szaba
don m ozgath ató , bal vége a ba l ps. vonala t m eghaladja . S zív tom pu la t 
a proe. x ip ho ideus ta p ad ási he lyének színvonalán, I. örül belü l a V I. bo rda 
m agasságában  kezdő d ik , s a scrob icu lu s co rd ist k itöltve , h a rán tu l a jo bb  
ps. és a bal mám. vonalig  ér. B alo lda li fekvésnél a to m p u la t csekély  
k ité rés t végez ba l felé. Sz ivcsúcslökés a m ellkason nem tap in th a tó , 
e llenben az angu lu s p raecord ialisban  jó l érezhető  és lá th ató . Sz ívhangok  i 
tisz tá i;, néha k is a rhy tb m ia  ta p asz ta lh a tó , m eg jegyzendő , hogy  leg tisz
tábban  a rendesn él eg y  bordaközzel le jebb  ha llha tó k.

B al tüdő  fe le tt t. é. n . d. a k o p o g ta tás i hang. H átu l m in dkét 
o lda lon a XI. bo rdáig  te r jed  a léghang. L ég to m pu la t a IX. bo rda alsó ] 
szélén k e z d ő d ik : bo rdaszél a la tt nem tap in th a tó .

H as pety h ü d t, szétterü lő , a k é t rec tu s közö tt 12 cm.-ny i darabon 
d iastasis . F e lfú v ásk o r a gyom or nagy  gö rbü le te  a köld ök  a la tt három  í 
h a rán tu j jn y ira , k is  g ö rb ü le t a kö ldök  fe lett, egy  hiiv e ly ku jjny ira  van. ; 
V esék nem tap in th a tó k . K örny i ü te rek  k issé  kan y a ru la to sak , kém é- | 
nyék  ; pu lsus kem ény . A lszárakon  k ite r jed t varicositás.

V izelet m ennyisége 1000, fs. 1015, vegyhatása sav i, kevés g en y e t | 
és 3°/o feh é rjé t tártaim : z ; ü ledék  fehér, közép tö mött, gó rcső  a la tt  
sok  geny-sejt, hya lin -cy linder, tisz tán  és hám- és g en yse jtekke l, vala- i 
m in t só k k a l fedve.

H ogy  ez esetben card iop tosissa l van do lgunk , az egészen v ilágos, ! 
daczára  annak , hogy a betegné l a rte rio sc le rosis  és neph rit is  fo ly tán  bal 
sz ív h y p ertro p h ia  is van je le n ; a  sz ív to m pu la t ugyanis  sok k a l m élyeb- i 
ben kezdő d ik , szivcsúcslökés a rány ta lanu l le jebb  áll. Sz ivhangok  re n 
desnél le jebb  ha llha tó k . E  m elle tt azonban je len téken y en  hepato - és i 
e n te ro p to s is t is lá tunk .

M ost el k e ll  dön tenünk , hog y  vá jjon  a card io p to sis t, av ag y  az | 
en tero - és h ep a to p to s is t ta r tsu k  e első d legesnek V

A z anam nesisben az en te rop to sis, ille tő leg  hepato p to s is  k ó ro k tan i 
m o tív um ainak  több  ad a tá t ta lá lju k , íg y  a sokszori te rhességet, az igen  j  
e lh an y ag o lt g y e rm ekágya t, a fű ző  nem hordásá t. A  falak  rendk ív ü li  
lazasága és pety hüd tsége, a rec tu sok  k ö zö tti je len ték en y  d iastasis. | 
M indez az en tero - és hepato p to sis  első dleges vo lta  m elle tt szól, m íg a 
dom ború m ellkas széles és jó l fe jle tt vo lta  épen az e llenkező je azon 
th o rax fo rm án ak , m elyet R um m o a p rim aer ca rd io p to sisra  je l leg ze tes
nek ta r t.

V aló sz ín ű nek  ke ll  ta rtan i, hogy  ez esetben a máj a hasfa lak  
lazasága fo ly tán  o lvesztvén tám aszát, le jebb  szállott, mi á lta l egy rész t 
a lig . susp. h ep a tis t n y ú jto tta  m eg, m ásrész t az egész d iap h rag m át is 
m aga után vonta.

A z eset ily  m agyarázata ellene m ond Rum m o nézetének, mely 
szerin t a baj ve leszü le te tt.

A  tü n e te k  m agyarázatába  nem lehet bocsá tkozn i, bár ezek  na
gyon  m eg fe le lnének  azoknak , m ely eket az edd ig i v izsg áló k  ta lá ltak . 
D e a hol ilyen arte rio sc le rosis  és neph rit is  van, ott azu tán  ba jos vo lna I 
m egá llap ítan i, m ennyi esik  a tü n e tek b ő l a  card iop tosisra, m ennyi 
ezekre.

A  card io p to sis  p rognosisa  nem rossz, s a ke llem etlen  tü n e tek  
th e rap ián k k a l be fo ly áso lh ató k . Ez abban  áll, b o g y  a be tege t jó l  tá p 
lá ljuk , ideg rendszerét e rő sít jü k , s e ltáv o lít ju k  m indazon m om entum o
k a t, m ely ek  az á llap o to t rosszabbá tesz ik , s m elyek az aetio log ia  tá r 
g y a lásán á l m ár fe lem lítte ttek .

Angiján Béla: K étségte len , hogy  a rekesz  le jebb  áll, e m elle tt 
szó l a sz ív to m pu la t lo jebb (VI. borda) kezdödése és a m á jto m pu la tn ak  
le jebb á llása . A  sz ív to m pu la t k itö lt i a scrobicu lus cord ist, úgy  hogy  a 
card io p to sis  ké tség te len .

A zonban  a rekesz  le jebb  á llásának  egyéb ok a  is lehet, n e 
vezetesen  a ti id ö tágul.it. E  m e lle tt szól a máj le jebb á llásán  k iv iil fő k én t 
a  m e llkas dom ború vo lta , a bo rdaközök  sző kék , a bo rdaív eknek  a 
szeg y cso n tta l való  egyesü lése a derékszöghöz közeled ik  ; egy  szóval a 
m ellk as o lyan , m inő t em physem ánál szo k tu n k  ta láln i. Ilyen kö rü lm é
nyek  k ö zö tt nem  okvetlenü l ke ll, hogy  a máj függesztő  sza laga m eg
lazu lt legyen  és lehúzta legyen a rekesz t. K érdés az is, m ozgó máj-e 
ez, m ert a máj töm öttebb  és érzékenyebb  és a lig  nyom ható  ielfelé és ! 
ez épen  az em physem a fo ly tán  b eá llo tt vérkerin gési zava rokbó l á l
lo t t  elő .

A  card io p to sis  azonban ké tség te len , bár a szív le jebb  szá llása  az 
cm physem ábó l is m agyarázható .

T u b e rc u l id e  p ap u lo -n e c ro tiq u e .

T ó th  G y u la : M. I). 25 éves gyógyszerész  csa lád jában tubercu lo - I 
t ik u s  te rh e ltség  n incs. A  beteg  tíz  éves ko ra  óta köhög , de v é rt so ha
sem k ö p ö tt. B ö rbánta lm a 1897. jan u árb an  lép e tt fel, tav asz ig  fennállo tt, 
nyáron  szünete lt, s azó ta  m inden öszszel fellépett.

A b e teg n é l k is fokú  scoliosis, s a ba l m ellkasfé l erő sebb k ifej- j  
lödése van je len . A  jo b b  fossa sup rac lav .-ban és sup rascapu la rB ban  to m 
p u lt k o p o g ta tás i hang, s hatá rozatlan , szö rcszö re jek tő l k isért érdes lég- j  
zés ha llha tó . A  spu tu m ban  tu b  rcu losis-bac illus m u ta th a tó  k i. A z i s ti  ■ 
tem p era tu ra  fek v ésk o r íi74i—37 ‘6° C.

A  k ézháto n , fő leg az Ízü letek  fe le tt, a köny ö k ö k ö n , a karok  
u lnaris  o lda lán szám os Iencsényi, kékesv örös, m élyen a bő rben  ülő  
papu la , m elyek egy ik e-m ásikának  cen trum ában egy  m illim eter átm érő jű  
sá rg ás-feh ér pö rk  ü l, m elynek  levá lasz tása  u tán  egy csepp serosus anyag  i

ürül. E te rü le tek en  is, de fő leg n ateseken  szám os kö lesn y i fehéres heg, 
m e ly eke t liv id  p igm en ta tio  kö rnyez.

A  fo ly am at a tu bercu lid ek  csopo rtjába  ta rto z ik , m ely fo ly am ato 
k a t H allopeau szerin t nenr d irec t a  K och-fóle bac illusok, hanem  azok 
tox in ja i idéznek  elő , m ert az eff lo resceu tiákban a K och-féle b ac il ln st 
k im u ta tn i nem lehet, vagy  azok á to ltásáva l tubercu lo sis t elő idézni n rn s ik e 
rü lt, s végü l m ert t  ib ercu lin -in jectio ra  reactio  nem lép fel. Ú jabb k ísé r
le tek  p o sit iv  eredm énynye l já r ta k , s íg y  D arie r s máso k  azt hangoz
ta tjá k , hogy  a v iru len tiá jo kban  csö k k en t K och-féle bac illusok  idéz ik  elő  
ezen fo ly am ato kat.

R ég ib b  au to rok , B eck, B rocq, B artho lém y a v eritékm ir ig yek  gyula- 
dásáu ak  ta r to ttá k  a fo ly am ato t, m íg  ú jabbak  (Ph ilipson, T örök) a 
corium  m élyében székelő  vénák endo th e ljénak  bu rjánzására  (endoph le - 
b it is  ob literans) s követk ezm ényes necrosis ra  vezetik  az t v issza.

T herap iáu l robo rá ló  szerek, fő leg  a csukam ájo la j a ján lhatók.

A lo pec ia  a r e a ta  u n iv e rsa lis .

T ó th  G y u la : I. I., 20 éves, techn ik us. G yerm ekko ra  ó ta  van egy 
fo iin tn y i kopasz te rü le t a  ta rk ó  jo b b  o ldalán, m ely hol nö v ek ed e tt, hol 
m ajdnem  teljesen  e ltű n t. 1901. nyarán  ha ja , szakála, ba jusza, szem 
öldöke, pilla-, hónalj s fansző re i p á r hé t a la tt teljesen k ih u llo ttak . Je le n 
leg te ljesen  kopasz , csak  it t-o tt van pár lanugo. A kopasz  te rü le tek  
bő re  te ljesen  norm ális , nem heges, nem atroph iás, sem  nem gyu lad t, 
így  a kopaszság  alopecia areata.

E b e tegsége t ró k án  paras itae rn ek  ta r t já k , m íg  m ások ang ioneu- 
ro tik u s  eredetű nek . E se tü nkben  sem m i ideg rendszerbeli  e lté rést k im u 
ta tn i nem sikerü lt.

T herap iáu l a sab lonos hajszesz h e ly e tt m agas feszü ltségű , nagy  
frequen tiá jú , ú g yneveze tt osc illa tiós áram ot a lk a lmazunk  az úgyn evezett 
d ’A rsonval-O uid in készü lék  segélyével, a m ely alopecia a rea ta  circum - 
sc rip táná l igen  jó  e redm ényeket ado tt.

Havas Adolf: T ény , hogy  az alopecia  a rea ta  ke le tk ezésére  nézve 
kétfé le  th eo ria  d ivatos. E gy ik  a neu ro tikus, m ásik  a  bak té riu m os th eoria . 
A  bak té riu m os th eo riának  fő k én t B esnier a hive, m íg a n eu ro tikus 
th eo r iá t a tö b b iek , k ö z tü k  szóló is képviseli, a ki a m elle tt tö r t  lán d 
zsá t a D rasche-féle  gyű jtő m u n k a  szám ára ir t cz ik kóben  is. G yu ladás, 
ko rpázás, elszínező dés nem lá th ató  és a lig  já r  va lam ilyen sub jec tiv  
tü ne tte l a fo lyam at.

U nna és R o b inso n  az ta lá lták , hogy  a felü lo tes bö rvéredény - 
há ló zatb an  és az ez t a m ély lye l összekö tő  edényágakban  th rom bosis 
van  és oedem ák is vannak . Szóló is lá to tt  eg y  esetében egy  20—24 
éves leányná l, k iné l az alopecia három szor m ár m eggy ó g y u lt és m ost 
negyedszer áll fenn, a fe llépés he lyén oedem át és érzékenységet.

Ez ang io neu ro tikus fo ly am at m e lle tt szól. A  neurit ises th eo ria  
úgy fogandó fel, hogy  a véredénym ozgató id egek  a betegek . Szóló 
a lopec ia  a rea ta  esete ib en  m indig keresi a k ó ro k o t és rendesen m eg
ta lá lja  valam ely nagy le lk i em otioban. íg y  ez a hö lg y  első  roham át 
ak k o r  k ap ta , m ik o r a m enyasszonysága m egszű nt. Szóló m aga nagy  
le lk i aggoda lm ak  a lk a lm áva l állán ké to ld a lt alopec iás sző rhu llást tap asz 
ta l, m ely  m eggyógyu l az izga lm ak  elm últával.

A  th e rap iá t ille tő leg  eg y e té rt szó ló elő adóva l, gyeDgén izgató  
és enyhe an tisep tik u s kezelés követendő . Prognosis legnagyobb  rész t jó , 
m ert 3 0 —35 óv ó ta  fennálló  ese tek is m eggyógyu ln ak .

É rd e k e se b b  sy p h i l is -ese tek .

T ó th  G y u la : a) B. J.-né, 36 éves, m osónő . T izenö t évet élt 
m atr im on ium ban, hé t élő , rendesen k iv ise lt gyerm eke van. In fec tió t 
tagad . B a ja  fo lyó év i o k tó b e r hó elején kezdő dö tt. S t. pr. A z egész 
testen  szám os Iencsény i—fillérnyi, kerek , sá rgás, lam elláris v astag  pörk, 
m elyet egy  m il lim ete r széles sonkavörös in filtra tum övez. A  pö rkök  
levá lasz tása u tán  fe lü le tes excoriatio .

b) F . M. In fec tió t tagad . 1894 ó ta  él m atrim onium ban s négy  élő  
gyerm eke van, 1896 ó ta  hátán , m ellén, arczán, k a rjain  Iencsényi, so n k a
vörös, fehéres p ik k e ly ek k e l fede tt, a szé leken c ircinaer vagy  serp ig i
nosus e lrendező dést fe ltü n te tő  papu lák . A  v isszafe jlő dö tt efflorescen tiák 
he lyén  p ig m en ta tio  s atroph ia .

e) N. J ., 26 éves, kocsis. In fectio  fo lyó  évi szep tember hóban. 
A z egész testen  szám os kö lesny i, élénkvörös, fo llicu láris elrendezödéstt 
papu la , cen trum ukban  k is pustu la , mely barnás-sá rga p ö rk k é  a laku l át.

d) Sch. J ., 23 éves, ügynök . In fectio  1903. m áiusban, edd ig  60-at 
kent. A z a lszárakon, a köny ökön , k issé p e ty h ü d t heg, m ely nek  peri- 
pheriá ján  szám os bo rsó ny i, k e rek  fe lü le tes gum m a ül, a há to n  több 
fillé rny i k e rek  heg, m elyoket finom an p ig m en tá lt gyű rű  övez.

e) B , 26 éves, vasúti m unkás. 1900-ban p rim aer sclerosis, id á ig  
kö rü lb e lü l százat kent. A  lágyszájp adon  fillérny i, rendetlen szélű , sza- 
lonnás alapú  perfo ra tio .

U lcus m olle serp ig inosum . 1902 végén feké ly  a peniseu. K ét
o ldali b u b o ; a jo b b  p á r hét a la tt begyógyu lt, m íg  a ba lo lda li cen trum á
ban gyógyu lv a , a p erip herián  fo ly to n  te rjed t.

Je len leg  a bal ingu iná lis  tá jo n  ten y érn y i heges te rü le t, m elye t egy  
k é t u jjn y i széles, s egy  u jjny i mély, genyes necro tikus alapú, exulc-erált 
zóna övez. A  genyben k im u ta th a tó k  a D ucrey-baclllusok, s a be teg  
k a r já ra  á to ltva  typusos ulc. m olle-k  lép tek  fel.

D ucrey-U nna-féle bac illusok  k im u ta th a tó ság a  s az á to lth a tó ság  
m egdön ti azon nézetet, a m ely a fo ly am ato t exu lcerált gum m áknak  
vagy  scropbu lás exu lcera tionak  ta r to tta .
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R h in o sc le ro m a  k ó rb o n c z ta n i  k ész ítm én y e .

F e ld m a n n  Ig n ácz  : Egy R óna tan ár á lta l m ég 1899, jan u á r 21-d ikén 
az o rvusegyesü le tb en  bem u ta to tt 4(1 éves szabó rh inosc lerom ás szerve it 
dem onstrá lja . A baj 28 év ó ta  á llo tt fenn. A  bonczolásnál á lta lános 
e lsoványodáson és vérszegénységen , cm physem án és bronocbpneum on ián 
kívü l követk ező  fő bb e lté rések et ta lá lt.

A  bő r az o rr porezos részén, az a jk akon , a po fának  m indkét 
szájzoghoz közeleső  részén porczkem ény , éleson ha táro lt beszü rő dést 
m u ta t és nagyobbára  k ifeké ly esedett. A kem ény zsugorodó  in fil tra tio  
az o rriireg  m ellső  harm adának  n y á lk ah árty á já ra  is kite r jed t (a hátsó 
rész és felső  gara tíír  ép), az a jk ak ró l a nagyon szű k ü lt szá jn y íláso n  át 
a pofa, a fogm eder, a kem ény- és lágy szá jp ad  n y á lk ah á rty á já ra  fo ly ta 
tó d ik , m ajd a nyelv  tö v é t és a gégefedő t, va lam in t a gége egész te rü 
le té t is ellep i, m iközben a g a ra tg y ű rű t és a gégefír t nagy  m értékben  
szű k ít i, m íg végre  a harm ad ik  légcsöporcz tá ján  te ljesen  m egszű nik . 
K tiliinös figye lm et érdem el a ny iro k m ir ig y ek  m egbetegedése, a m elyre 
épen ezen esetbő l k ifo ly ó lag  R óna irán y íto tta  e lő ször a szakem berek  
figyelm ét. A nyakon  t. i. lega lább is 50 m egduzzadt n y iro k m itig y  vo lt 
lá th a tó . A  m egnagyobbodás úgyszólván  nyom on követi a  bő r és n y á k 
h á rty ák  m egbetegedését.

(Vége követk ez ik .)

P Á  L Y Á Z  AT OK.
512/904. k i. sz.

A lem ondás foly tán m egüresedett ér-en d réd i k örorvosi á llásra  ezennel 
pályázato t h irdetek  s felh ívom  m indazokat, k ik  ezen á llást elnyern i ó h a jt já k , hogy 
m inő sítésüke t (187P. évi X IV . t.-cz. 143. §.), életkorukat, esetleg eddig i alkalm az
ta tásu k a t igazoló okm án yo kk al felszerelt pályázati kérv ényüket hozzám fo lyó  év i 
m ározius h ó  1-sején  d é li 12 órá ig ann y ival is  inkább  ad ják  be, m ert a késő bben 
beérkező  ké rvények figyelembe vétetn i nem  fognak.

Az orvosi k ö r székhelye É r E ndréd s ezen községen kívü l a körhöz ta r 
toznak m ég Dengeleg, Ir in y , Portelek, Vezend, E r-K örtvélyes és M ező -Petri községek.

A köro rvosi álláshoz következő  jav ad a lm azás, jo g  és kötelesség van kö tve :
1. É v i fizetés úti á ta lány ny al együtt 1200 ko r., m ely összeg évnegyeden

k én t esedékes s a várm egyei pénztárból fizettetik.
2. K öru tazások a lk a lm áva l a lá to gatás i díj 1 kor.
3. K örutazáson k ív ü l m ag án hívásokra.

a) É r-E ndrén  nap pa l . . 1 k o r . ; éjje l . 2 kor.
b) D engeleg „ 2 n n . 4 n
c) Ir in y  „ . 3 n 5 n
d) P orte lek „ . 3 » n 5 n
e) Vezend „ . 3 n rt 6 n
f )  E r-K ö rtvé ly es „ . 4 n n . 6 V
g) M ező -Petri „ . 4 H 6

díj illeti a körorvost.
4. K örorvos a kö r székhelyén köteles lakn i s o tt halo ttkém i teendő ket 

esetenként 1 ko r. díj ért ellátn i.
5. K öro rvos kö te les az elö ljá róságok  á lta l igazolt vag yon ta lan  betegeket 

díj nélkü l gyógyítan i.
A kő rorvosválaszlás a körhöz tartozó  községek képviselő testü letei által 

É r-E nd réd  község községházánál f. év i m árczius hó 5-d ik  nap ján  fog m eg tarta tn i 
s a m egválasztandó kö ro rvos á llásá t 1904. évi áp rilis hó 1-se jén leend köteles 
elfog lalni.

N  a g y -K  á r  o 1 y, 1904. évi ja n u á r  hó 26-dikán.
Jeszenszky Béla, fő szolgab író.

220/904. kig. sz.
A bácskulai já rásb an  bekebelezett K iskér községben lem ondás következ

tében m egüresedett k özség i o rvosi á llásra  ezennel pá lyázato t h irdetek. Felhívom  
az ezen á llást elnyern i óhajtóka t, hogy az 1883. évi I. t.-cz. 9. §-a és az 1876. évi 
X IV . t.-cz. 143. §-ában m eghatározott képesítésük et igazoló okm ányokkal fel
szerelendő  fo lyam odvány ukat hozzám 1904. év i feb ruár hó 29. nap já ig  an nál is 
inkább  n y ú jtsák  be, m ert az azon túl érkező ket figyelembe nem fogom venni.

Ezen állás javad a lm azása a következő  :
1. 800 korona, azaz nyolezszáz korona  évi fizetés.
2. E se tenk én t 80 fillér lá to gatás i d íj.
3. I la  sok a beteg, vag y  rossz az idő járás, a  községi elő fogatos az o rv os

n ak  rendelkezésére áll, vagyonos betegek lá to g a tására  is.
Ezen jav ad a lm azásn ak  a lá togatás i d íjra  vonatkozó része a  m ú lt évi 

deczem ber hó 19-dikén hozott községi képviselő testüle ti h a tá ro zatn ak  a várm egyei 
tö rv ényható sá g  által leendő  jó v áh ag y á sa  u tán  lép hatá lyba.

A m egválasztandó orvos köteles lesz a kézi gyógy szertár jo g áé r t fo lyam odni.
A vá lasztás 1904. évi m árczius hó 14. nap ján  d. e. 10 ó rako r fog K iskér 

küzségh ázán ál m eg tarta tn i.
B á c s-K  u 1 a, 1904. jan u ár 26-dikán.

3_ i  Széchényi Tamás fő szolgab író.

E gyéb  ü resed ésb en  lev ő  á llások .

Lej árat Á llás Hely F izetés C z í m

febr. 1. m ag án  o. N agyszom bat F ix  fizetés is Szabó László,N.-Szom b.

— bányao. B ag lyasalja 2800 k., lakás B ányagondnokság, u. p. 
Sa lgó -Tarján.

* 5. közs. orv. Zsidve 1600 k., nyugd., szab .la 
kás, 400 k. vasú ti orvos

G yárfás fő szolgabíró, 
Hosszúaszó.

„ 6. körorv. K ap n ik bánya llÓ O k., 416 k. pótlék, 
400 k. fuvar

K ovács Sándor szolga- 
bíró, N ag ybánya.

„ 15. já r .  orv. Técső 1200 k., 600 k. úti által.Szabó Sándor alispán, 
M áram arossziget.

„ 28. körorv. Radosócz 1200 k., 400 k. fuvar Frideezky B éla fő szg b , 
Holies.

H I R D E T É S E K .

S Y R . F E R R .

P0LYBR0M
CUM . A R S E N .  S E C .  RADITZ.

(100 g m . ta r ta lm a z  2 '0  g m . v a s a t ,  6 ‘0 g m . K . N a . a mo n . b ro m . és  0 ‘005 a rs e n t) .

K e l l e m e s  í z é n é l  l o i | v ; t

fe lü lm úl m inden edd ig i fo rga lom ban levő  hasonló kész ítm ény t. 

• V a .v a l v a  v a n :
Á l t a l á n o s  i d c g b c t e s s é g e l m é l ,  á l t a l á n o s  s v e n g e s é g i
á l l a p o t o k n á l  m int t o n i c i i i n  és fertő ző  betegségek  után a 

r o c o n v a l e s c  j n t i a  szakában . Á l t a l á n o s  a n a o m i á k n á l 
és c h l o r o s i s  esete iné l nem csak  a v érszegénységet gyó g y ítja , 

hanem az anny ira  g y ak o ri ideges zav a ro k ra  is hat.

K é s z í t i  *-«■ » k a p h a t ó  :

„ M f e l a . é » » l í e * * e s a B t . " - f | y Ó 5 0y s a B « a ® i t á « » a

Budapest, 10. kerület, 3Fövám-!ér 6. szám
a központi vásárcsarn o k k a l szem ben, 

v a l a m i n t  m i n d e n  g y é g y t á r  It a  n.

F ő r a k t á r a k : Török József, Dr. Egger, Thallmayer és Seitz, Budapest.

E ls ő r a n g ú  a r s e n t a r t a lm ú  v a s a s 
v íz , semmiféle hasonló ásványvíz álfal 
arsen-vastartalm át illető leg el nem 
éretik. Vízben, sörben, vörös borban 
10-szeresen híg ítva, k lin ikus tek in té lyek 
egyhangú vélem énye szerint, kiváló  
hatású és m ivel m in im ális adagokban 
alkalm azható, gyerm ek ek , g y en g ék  és 
d isp ep tik u so k  álta l nagyon fél töretik .

K a p h a tó  m in ő én  g y ó g y s z e r tá rb a n  és á s v á n y v íz - r a k tá r ba n .

K iz á r ó la g o s  f ő -  é s  e g y e d ü l i  r a k tá r :

Cs. és kir. A & i udv. szállító 

és ásvá n y v íz - nagykereskedés

WIEN, I., Jaso m irg o tts tra sse  4.S. l l l í l l l  jr.

D M
Q r v o s i  k önyv tá r  e la d ó .

C z ím  a  „ P e t ő f i ^ ^ . k i i i d ó v á l l i t l a t n á l  

Budapest, III. kerü le t, Zsigm ond-utcza 70. szám.
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