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(E ls ő  k ö z le m é n y .)

A  seb észet e g y ik  legn eh ezeb b  fe je z e té t a  v a s ta g ­
b é ld a g a n a to k  m ű té t i  keze lése képezi. Á l ta lá b a n  a  g yö ­
k e re s  k i i r tá s  az  e l fo g a d o tt  m ű té t i  b e a v a tk o z á s , s a p a l ­
l i a t i v  m ű té t  (co lo s to m ia , e n te ro s to m ia , k irek e sz tés) , 
csa k  m in t  e lő k ész ítő  m ű té t k e rü l  szóba, p l. i le u s n ál  v a g y  
o ly a n k o r , h a  a  d a g a n a t  ö ssz e k a p a sz k o d o ttsá g a  m ia t t  
n em  tá v o l í th a tó  el. E ze n  á l ta lá n o s  e lv ek en  b e lü l n in c s  
t is z tá z v a  az, h o g y  a  k ü lö n b ö ző  m ű té t i  e l já rá s o k  kö zü l 
m e ly ik n e k  a d ju k  az e lső b b ség e t ú g y  a  b e a v a tk o z á s  
n a g y s á g a , m in t  a  késő i k iú ju lá s  sz e m p o n tjá b ó l. Á l talá ­
b a n  m e g á l la p í th a tó , h o g y  a  v a s ta g b é le n  v é g z e tt  v a r ra ­
to k  so k k a l ro ssz a b b  e re d m é n y t a d n a k  a  v é k o n y b é le n  
v a g y  a  g y o m ro n  v é g z e tte k n é l. Körte 1900—1913-ból 757 
e se te t g y ű j tö t t  össze, s a  h a lá lo z á s t a  v a s ta g b é ld ag a n a ­
to k  g y ö k e re s  m ű té té in é l  32'2% -nak ta lá l ta .  Ö m a g a  
1890-tő l 1900-ig 19 b e teg e t o p e rá l t  g y ö k e re se n , ezek kö zü l 
7 h a l t  m eg, a m i 36'8% h a lá lo z á s n a k  fe le l m eg. 1900— 
1912-ben o p e rá l t  64 v a s ta g b é l re s e c t ió já n a k  h a lá lo zá s a  
m á r  so k k a l kevesebb , m e r t  c su p á n  17 b e teg e  h a l t  m eg, 
a m i 26’5% -nak  fe le l m eg ; a  ja v u lá s  te h á t  csa k n em  10%. 
Haberer 1913-ban 60 e se te t közö l, 26*75% h a lá lo z á s s a l  és 
K üttner h a lá lo z á s i  a rá n y s z á m a  1914-ben 25% -ot t e t t  k i. 
A  m ű té t i  h a lá lo z á s  te h á t, b á r  az  e re d m é n y e k  ja v u l tak ,  
m é g  m in d ig  n a g y , kb. 25—30%. E n n é l  jo b b  e re d m é ­
n y e k  re n d e se n  k is  sz á m ú  e se tre  v o n a tk o z n a k , i ly e n k or  
az  eg y es sebészek  szem é ly es ü g y e ssé g é n  és a  b e teg ek 
s z ig o rú  m e g v á lo g a tá s á n  k ív ü l  a  v é le t le n  is  n a g y  szere ­
p e t já ts z ik . K é tsé g te le n , h o g y  a  m ű té t i  te c h n ik a  h ala ­
d á s á v a l  a  csö k k e n t h a lá lo z á s  m e l le t t  is  a  v a s ta g b é l-  
re se c t io  m a  is  n a g y  és v eszé ly es b e a v a tk o z á s , m e r t  e g y ­
ré s z t  a  v a s ta g b é lv a r ra to k a t  k ísé rő  sz ö v ő d m én y e k e t nem  
s ik e rü l t  k ik ü szö b ö ln i, le g fö l je b b  csa k  csö k k e n te n i, és

m á s ré s z t a  m ű té te t  re n d e se n  id ő seb b  k o rb a n  végezzük, 
s az id ő s  b e teg ek  ez t ro ssz u l tű r ik ,  s e z en k ív ü l k öz tu d o ­
m á s ú  a  rá k o s  sze rv ez e t k ü lö n ö se n  csö k k e n t e l le n á lló­
képesség e.

A z okok, a m e ly e k  a  v a s ta g b é lv a r ra to k  e re d m é ­
n y e i t  v e sz é ly ez te tik , a  b o n c ta n i  v isz o n y o k  m e l le t t  e lső ­
so rb a n  a  v a s ta g b é l ta r ta lo m  ig e n  fe r tő z ő  v o l tá b a n  k ere ­
sendő k . A  v a s ta g b é l  a  v a k b é ltő l  a  f le x u r a  h e p a t ic á ig  
és a  f le x u ra  l ie n a l is tó l  a  s ig m á ig  a  h á ts ó  h a s fa lh oz  v a n  
rö g z ítv e  és k ö r le té n e k  csak  eg y  ré sze  v a n  h a s h á r ty áv a l  
b o r í tv a . A z e h e ly e n  v é g z e tt  re se c t io  csa k  a  bé l lefe j ­
tése  u tá n  v á l ik  leh e tség essé , s a  sa v ó s  h á r ty á v a l  be n em  
f  ede jir fF á ts ó bél ré sz le t so k k a l k ev ésb b é  a lk a lm as  a  v a r -  

" zésépe'-^gs n eh ezeb b en  is  ta p a d  össze, m in t  a  
á r ty á v a l  b o r í to t t  v é k o n y b é l v a g y  

k ö n n y e n  v a r ra te lé g te le n s é g h e z  v e ­
zet. A  ^h 'á ran tv aB fáS b é l m o zg ék o n y  és sa v ó s  h á r ty á va l  
is  be v a n  .b o r ítv a , <|e i t t  is  n e h é z sé g e t okoz a  v ar r á s n á l  

\  a  csépleSz és a  l ig a m e n tu m  g a s tro c o l ic u m  ta p a d á s a. 
\A  s ig m a  a lsó  ré sz le te  m á r  ig e n  n eh ezen  m o z g a th a tó , 

m ié r t  te h e ly e n  q n a g y  m é ly sé g  m ia t t  is  a  v a r r a t  e lv é g ­
z é se 'n e h é z . Ar v a s ta g b é le n  lév ő  ap p e n d ic e s  e p ip lo ica e k  
is  so k szo r a k a d á ly o z z á k  a  v a r r a t  e lv ég zésé t, b á r  m ás ­
ré s z t jó l  fe lh a s z n á lh a tó  a  v a r r a t  b iz to s í tá s á ra .

E zek h ez  j á r u l  m é g  az  is , h o g y  a  v a s ta g b é l  v e r re l  
v a ló  e l lá tá s a  n em  o ly a n  bő , m in t  a  v ék o n y b é lé , m ié rt  is  
a  m eso co lo n  k i te r je d t  re s e c t ió já n á l  k ö n n y e n  lép  fö l 
k e r in g é s i  z a v a r  és szé li e lh a lá s , a m i a z u tá n  v a r r a te lé g ­
te le n sé g  és h a s h á r ty a g y u l la d á s h o z  vezet. I l y e n  k i ter je d t  
m eso co lo n -resec tio  a k k o r  v á l ik  szü k ség essé, h a  a  n a­
g y o b b  e re k  m e n té n  fek v ő  rá k o s á n  e l f a ju l t  m ir ig y e k e t 
v a g y u n k  k é n y te le n e k  e l tá v o l í ta n i .  Á l ta lá b a n  a  v a s tag ­
b é l fa l  re n d e s  v isz o n y o k  m e l le t t  is  v é k o n y a b b  a  v é k on y ­
bél v a g y  g y o m o r fa lá n á l ,  s a  v a r r a t  e lv ég z ésé t ez a 
k ö rü lm é n y  is  neh ezeb b é tesz i. H a  p e d ig  a  b é l v a la m ely  
sz ű k ü le te t  okozó e lv á lto z á s  m ia t t  az  a k a d á ly  fe le t t k i ­
tá g u l ,  a  b é l fa l  v izen y ő s, tö ré k e n y  lesz, ú g y h o g y  a  v a r ­
ra to k  á tv á g n a k , k éső bb  p e d ig  a n n y i r a  e lv é k o n y o d h a - 
t ik , h o g y  a  Lembert-ya r r a t  e lv ég zése sz in te  le h e te tle n n é  
v á l ik .

A  b o n c ta n i  v isz o n y o k n á l so k k a l tö b b  z a v a r t  okoz 
a  re n d e s  v isz o n y o k  k ö z t is  re n d k ív ü l  ta p a d ó  és fe rtő ző
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v a s ta g b é l ta r ta lo m . E ze n  ta p a d ó s s á g  m ia t t  a  b é l m ű té­
te k  e lő t t  so k szo r k e l lő k ép e n  k i  n em  t is z t í th a tó .  D ag a n a ­
to k n á l  e z e n fö lü l a  b é l ta r ta lo m  to v a h a la d á s a  re n d e sen  
a k a d á ly o z o tt ,  a  b é l ta r ta lo m  a  d a g a n a t  fe le t t  p a n g , b o m ­
lik , a  s z ű k ü le t m ia t t  a  b e le t n em  le h e t jó l  k i t is z tí ta n i .  
A  p a n g ó  b é ls á r  ré sz b e n  m e c h a n ik u sa n , a  b é l fa l  fe sz í­
té se  á l ta l  ré sz b e n  ig e n  fe r tő z ő  v o l tá n á l  fo g v a  a k a dá ­
ly o zza  a  b é lv a r r a t  g y ó g y u lá s á t  s ez v a r ra te lé g te le ns é g ­
h ez  v ez e th e t.

A  sebészek  m á r  ré g ó ta  ig y e k e z te k  ezen o k o k a t 
m e g s z ű n te tn i  és e lső so rb a n  a  b é le g y e s íté s  tö k é le te sí té ­
sé re  tö re k e d te k . M e g k ísé re lté k  a  b e le t fé m g y ű rű v e l  
v a g y  fe lsz ív ó d ó  a n y a g o k  se g ítsé g é v e l e g y e s íte n i  (m ak a ­
ró n i té s z ta , s á rg a ré p a , m a g n e z iu m g y ű rű ) , de m in d e n  
k ís é r le t  fö lö t t  a  v a r r a t  g y ő ze d e lm esk ed e tt. M a á l talá ­
b a n  k é t-h á ro m  ré te g b e n  v a r r j á k  a  b e le t, m in t  a z t  Körte, 
Haberer, Hartert, Moszkovicz és m á so k  m u n k á já b ó l  is  
k i tű n ik .

Ig e n  n eh éz  k é rd é s  a  b é l ta r ta lo m  m e c h a n ik u s  és 
fe r tő z ő  h a tá s á n a k  tá v o l ta r tá s a ,  i l le tv e  csö k k en tése. I t t  
e lső so rb a n  a  b e te g  e lő k ész íté se  és u tó k eze lése  jö n  te k in ­
te tb e . A  m ű té t  e lő t t  a lk a lm a z o tt  h a s h a j tó v a l ,  b e ö n té s ­
se l a z o n b a n  sz ű k ü le t  e se té n  n em  m in d ig  tu d ju k  k e l lő­
k é p e n  k i t is z t í ta n i  a  be le t. A  b é ls á r  f e lp u h í tá s á ra  so k a n  
Pendl e l já r á s á t  a lk a lm a z z á k , a k i  a  m ű té t  u tá n i  n a p o n  
1—Vá  e v ő k a n á l r i c in u s t  és a z u tá n  11 n a p ig  % k a n á l la l
ad . A  m ű té t  u tá n i  3—4. n a p o n  m e g in d u l a z  ig e n  h íg  
szé k le t és a  b é ls á r  n e m  s ű rű s ö d ik  be. Reicht a  m ű té t  
u tá n  e g y  n a p ig  n em  a d  e n n i a  b e teg n ek , s b ő ra la t t i  
k o n y h a s ó s  in fu s ió v a l  és 150—200 g -os v é g b é lb e ö n té sse l 
fed ez i a  b e te g  v íz sz ü k sé g le té t. A  3—4. n a p o n  o la jo s b e­
ö n té s t ad . Pauchet h a s h a j tó n a k  p a r a f f in o la ja t  a já n l .  
E z e n k ív ü l  m ég , az  eg y es sebészek  sz e r in t, a  b e teg ek 
u tó k eze lésén e k  s z á m ta la n  v á l to z á s a  ism e re te s . K l in i­
k á n k o n  a  b e teg ek , h a  n e m  v o l ta k  e la l ta tv a ,  p á r  ó rá va l  
a  m ű té t  u tá n ,  a l ta tá s n á l  m á sn a p , k o r ty o n k in t  h id e g  
te á t  k a p n a k  in n i  a  k o n y h a só s  in fu s ió  m e lle tt . A  v é g­
b é len  á t  c se p p en tő  k ész ü lé k k e l v iz e t csa k  a k k o r  v isz ü n k  
be, h a  a  v a r r a t  m a g a s a n  fek sz ik , n e h o g y  az  ese tle g  
ö sszeg y ű lő  v íz  a  v a r r a to k a t  szé tfesz ítse . B e ö n té s t csu ­
p á n  48 ó ra  m ú lv a  a lk a lm a z u n k  és p e d ig  5—10 cm 3 g lyce- 
r in t ,  e se tle g  2—3-szor is , m íg  a  sze lek  m e g in d u ln a k, am i 
a  3—4. n a p o n  leg tö b b sz ö r b ek ö v e tk ez ik . E z u tá n  o la jos  
b eö n tés  és r i c in u s r a  a  szék le t re n d e s e n  k ö n n y e n  m eg­
in d u l.

A  b é ls á r  m e c h a n ik u s  h a tá s a  m e l le t t  so k k a l v eszé­
ly eseb b  en n ek  ig e n  fe r tő z ő  v o lta . M íg  u g y a n is  a  g y o­
m o r és a  v é k o n y b é l a r á n y la g  k ev és b a k té r iu m o t  t a r t al ­
m az, a  v a s ta g b é l  ezek b en  re n d k ív ü l  g a z d a g . A  g y o m o r­
n e d v  só sa v  ta r ta lm á n á l  fo g v a  e rő se n  b a k te r ic id  h a tás ú . 
A  v é k o n y b é lta r ta lo m , a z  i le u m  a lsó  ré s z le té t  k iv év e, 
c sa k n e m  c s ira m e n te sn e k  m o n d h a tó , a m ib e n  n a g y  sze re ­
p e t já ts z ik  a  b é ln y á lk a h á r ty á n a k  azo n  tu la jd o n s á g a , 
h o g y  a  v e le  é r in tk e z ő  m ik ro o rg a n is m u s o k a t  m eg ö li, 
m in t  a z t  Schütz, Roily, Liebermeister v iz s g á la ta i  b izo ­
n y í t já k .  A  v é k o n y b é l ezen b a k te r iu m e lp u sz tí tó k é p e s - 
ség e a z o n b a n  ig e n  k ö n n y e n  m e g sz ü n h e tik . H a  p l. a  bél 
k iü rü lé s e  a k a d á ly o z o tt ,  s a  b é l ta r ta lo m  p a n g , ú g y  ez 
c s a k h a m a r  te lv e  v a n  b a k té r iu m o k k a l,  m e ly ek  a z u tá n , 
h a  a  k iü rü lé s  re n d e ssé  v á l ik , ism é t h a m a ro s a n  e lp u sz ­
tu ln a k  (Ad. Schm idt). A z i le u m  a lsó  részéb en , a m in t  
a  v a k b é lh e z  k ö ze led ü n k , m in d in k á b b  sz a p o ro d n a k  a  
b a k té r iu m o k , s szá m u k  a  v a s ta g b é lb e n  m ég  n ö v ek sz ik . 
A  b a k té r iu m o k  sz á m a  re n d k ív ü l  n a g y . í g y  Strassbur- 
ger s z e r in t  k ö n n y e n  em ész th e tő  tá p lá lé k  m e l le t t  a  b é l­
s á r  b e s z á r í th a tó  a n y a g á n a k  csa k n em  Vs-a b a k té r iu m o k­
b ó l á l l , a m i Lucksdorf s z á m ítá s a  a la p já n  kb . 128 b i l l ió ­
n a k  fe le l m eg, azaz  A m i l l ió n a k  k ö b m é te re n k é n t. Klein 
u g y a n  a  b a k té r iu m o k  99%-á t tá p ta la jo n  m á r  n em  tu d ta

te n y é sz te n i, de e g y ré sz t ez n em  b iz o n y í t ja  a z t, h o gy  
ezek az  élő  sze rv ez e tb en  is  é le tk é p te le n ek , m á s ré s zt  a  
m e g m a ra d ó  1% is  o ly  n a g y  m e n n y isé g , h o g y  ez a  v a s ­
ta g b é l ta r ta lo m  fe r tő z ő  v o l tá t  k e l lő en  m e g m a g y a rá z z a. 
A  v a s ta g b é lb a k te r iu m  f ló r á ja  fü g g  a  tá p lá lk o z á s  m inő ­
ség é tő l. Í g y  csecsem ő k n é l a  b a k té r iu m f ló r a  m ás, m int  
fe ln ő tte k n é l. L eg tö m eg e seb b en  a  co li b a c i l lu s  fo rd ul  elő , 
de k ó ro s  ese tek b en , p l. i le u s n á l  v a g y  rá k o s  fe k é ly né l 
s ta p h y lo -  és s tre p to c o c c u so k  is  n a g y o b b  sz á m b a n  je le n ­
n ek  m eg. E b b ő l m a g y a rá z h a tó , az ev es se b v á la d é k o k o n 
és a  p a n g á s  k ö v e tk ez téb en  k e le tk ező  ro th a d á s i  te rm é­
k ek e n  k ív ü l,  a  p a n g ó  b é l ta r ta lo m  re n d k ív ü l  fe r tő ző  
v o lta , a m i az  i leu so s  b e teg e k n ek  fe r tő z é s  i r á n t  eg yé b ­
k é n t is  n a g y fo k ú  é rzék e n y ség e  m e l le t t  fö l té t le n ü l  ho zzá­
já r u l  a  fe r tő z é s  (p l. h a s h á r ty a g y u l la d á s )  k i fe j lő d és é ­
hez. D e m a g a  a  coli b a c i l lu s  is  b izo n y o s k ö rü lm é n y ek  
k ö z ö tt  k ép es g y u l la d á s t  okozn i, ú g y  a  k ö rn y e z e tb e n  
(h a s h á r ty a ,  h a s fa l ) ,  m in t  tá v o l i  sze rv ek b e n  (m e l lh ár ty a , 
m e n in x ) , ső t á l ta lá n o s  fe r tő z é s t is  o k o z h a t (Lexer). H a  
a  h a s h á r ty a  a  b é l ta r ta lo m  k i ju tá s a  k ö v e tk ez téb en  f er tő ­
ző d ik  e lső d leg es fe r tő z é s rő l b eszé lü n k . R ég eb b en , a m a i 
m ű té t i  te c h n ik a  k i fe j lő d é se  e lő tt, le g in k á b b  az i ly m ó ­
don  k e le tk e z e tt  h a s h á r ty a g y u l la d á s  v o l t  a  h a lá l  oka. 
M a, m ió ta  a  h a s ü re g  iz o lá lá s a  és a  h e ly e s  v a r r á s i  mó d  
á l ta lá n o s a n  e l te r je d t,  ez m á r  k iv é te le sn e k  m o n d h a tó. 
M ió ta  a  v a r r á s i  te c h n ik a  tö k é le te se d e tt, a  v a r r a te lé g ­
te le n sé g  o k o z ta  m á so d la g o s  h a s h á r ty a g y u l la d á s  is, 
m e ly  ré g e b b e n  ig en  g y a k o r i  v o lt, sz in té n  r i tk á n a k  
m o n d h a tó .

D e jó l  a lk a lm a z o tt  v a r r a to k  m e l le t t  is  k e le tk e z ­
h e tik  a  m ű té t  u tá n  h a s h á r ty a g y u l la d á s  a n é lk ü l, h o g y 
a  h a s ü r e g  m ű té t  közben  fe r tő z ő d ö tt  v o ln a . E n n e k  o k a 
a  v a r r a to k  fe rtő ző d ésé b en  k e resen d ő , a m e ly e k  fe r tő ­
ző d h e tn e k  a k á r  m ű té t közben, a k á r  m ű té t  u tá n  a  bé l 
fe lő l, a m ik o r  id eg en  te s tk é n t  sze rep e lv e  g y u l la d á s t és 
v a r ra te lé g te le n s é g e t  o k o zn ak  és k i lö k ő d n ek , a m in t  er re  
a  f ig y e lm e t Schloffcr fe lh ív ta .  H e ly b e li  k ö r ü l í r t  h a s ­
h á r ty a g y u l la d á s  is  r e á te r je d h e t  a  v a r r a t  h e ly é re , s a  
v a r r a t  m e g la z u lh a t. O k o zó ja  le h e t a  v a r ra te lé g te le n­
ség n ek  a bé l ro ssz  tá p lá l ts á g a  is, a m ik o r  a  tá p lá lko z á s i  
z a v a r  k ö v e tk e z té b e n  szé li e lh a lá s  lép  fö l és a  seb széle 

e m ia t t  n em  ta p a d  össze. E n n e k  e lk e rü lé sé re  a  m eso- 
co lo n t köze l e bé lhez v á g ju k  á t ,  h o g y  az  e rek  k ö z t lévő  
ö ssz e k ö tte té se k  n e sé rü l je n e k  m eg. A  szé li e lh a lá s  k ü lö ­
n ö se n  a  fe lh á g ó  v a s ta g b é l s a  f le x u ra  h e p a t ic a  resec- 
t ió ja  u tá n  g y a k o r i ,  m ié r t  is  en n ek  e lk e rü lé se  v é g e tt  cé l­
sze rű b b , m in t  a z t  tö b b ek  k ö z t Körte, Cavaillon, Rotter, 
Haberer, H artert is  h a n g o z ta t já k , az  egész  v a s ta g b e le t  
a  v a k b é ltő l  a  h a r á n t  v a s ta g b é l  k ö zep é ig  e l tá v o l í ta ni  és 
i le o tra n s v e rs o s to m iá t  k é sz íte n i. A  v a s ta g b é ln é l ,  m in t 
á l ta lá b a n  eg y éb  g y o m o r-  és b é lm ű té te k n é l is, a  v a r ra t ­
á tv á g á s  k i lö k ő d és a  3—5. n a p o n  k ö v e tk ez ik  be, ú g y h og y  
a  h a s h á r ty a g y u l la d á s  sz e m p o n tjá b ó l re n d e se n  az  5—6. 
n a p  a  k r i t ik u s . A  h a s i  m ű té te k  u tá n  k e le tk ező  tü d ő ­
fo ly a m a to k  a  fe rtő ző  b é l ta r ta lo m n a k  m eg fe le lő en  g y a­
k o r ib b a k  és s ú ly o sa b b a k  a  v a s ta g b é lm ű té te k  u tá n , m in t  
a  g y o m o r-  v a g y  a  v ék o n y b é le n  v é g z e tt  m ű té te k  
k a p c sá n .

A z I .  sz. seb észe ti k l in ik á n  11 év  a l a t t  99 b e te g e t 
o p e rá l tu n k  v a s ta g b é ld a g a n a t  m ia t t .  E zek  k ö zü l fé r f i 59 
és nő  40 v o lt. K o r  s z e r in t  a  b e te g sé g  a  k ö v e tk ező k ép en  

o sz lo tt  m eg :

2 -3 0  30—40 40—50 50—60 60—70 70—83 
6 14 17 30 20 12

L e g g y a k o r ib b  v o l t  te h á t  a  b e te g sé g  50 és 60 év 
k ö zö tt, a m i kb . m eg eg y e z ik  m áso k  ta p a s z ta la tá v a l  is 
(Engelsmann, W alther, Hartert), b á r  W illm s és Miller  
40 és 60 év  k ö z ö tt  ép p o ly  g y a k r a n  l á t tá k  a  b e teg sé ge t,
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m e ly  fé r f ia k n á l  g y a k o r ib b  v o lt, m in t  n ő k n é l. A  d a g an a t  
h e ly e  s a  k o r  k ö z ö tt ö ssze fü g g és  n em  v o l t  k im u ta th ató ,  
m e r t  p l. v ak b é l, s ig m a  v a g y  eg yéb  rá k o s  b e teg ek  á t la ­
g o s k o ra  kb. u g y a n a z  v o lt.

E lh e ly e z k e d é sü k  s z e r in t  le g g y a k o r ib b  v o l t  a  
s ig m a rá k , 53 e se tte l, a  tö b b i ré s z le t  s o r re n d b e n  a  f le x u ra  
l ie n a l is  13, a  v a k b é l  12, a  h a r á n t  v a s ta g b é l  és leszá lló  
v a s ta g b é l  7—7, a  f le x u r a  h e p a t ic a  4, a  fe lh á g ó  v a s ta g ­
bél 3 e se tte l  sze rep e l. A  leg tö b b en  u g y a n e z t  ta lá l já k ,  
c s u p á n  Miller  ta lá l  e g y fo rm a  a r á n y b a n  s ig m a - és v a k ­
b é lrá k o t. H a  e l fo g a d ju k  a  d a g a n a to k n a k  jo b b  és b a l 
v a s ta g b é l fé l  s z e r in t  v a ló  fe lo sz tá sá t, a m i azon  ta pa s z ­
ta la to n  a la p sz ik , h o g y  a  k é t  v a s ta g b é l fé le n  v é g z e tt m ű ­
té te k  e re d m é n y e i k ü lö n b ö ző ek , a  jo b b  c o lo n fé lre  28, a  
b a l r a  71 m eg b e te g ed és  esik . S z ö v e t ta n i la g  3 s a rk o m át 
k iv é v e  a  tö b b i r á k  v o lt  és p e d ig  a d e n o c a rc in o m a , hege- 
sedő , v e lő s v a g y  n y á k o s  fo rm á b a n ;  1 ese tb e n  tö b b szörö s  
r á k k a l  v o lt  d o lg u n k .

A  b e teg ek  k ö zü l 47-nél (47*3%) d u d o ro s  p o rc ­
k em én y , n y o m á s ra  k issé  fá jd a lm a s , so k szo r ö k ö ln é l 
n a g y o b b  daganat v o l t  ta p in th a tó ,  m e ly  a  k ö rn y e z e tte l  
e rő se n  össze v o l t  k a p a sz k o d v a , ső t k é t  ese tb e n  a  h as ­
fa lb a n  o k o zo tt tá ly o g o t. A  d a g a n a to t  Pauchet 30%, 
H artert 25% -ban, Miller  p e d ig  m in d e n  5. b e teg é n é l 
ta p in to t ta ,  a m i a z t b iz o n y ít ja , h o g y  n á lu n k  a  b e tegek  
e g y ré s z t b e te g sé g ü k  ig en  e lő re h a la d o t t  á l la p o tá b a n  k e ­
re s ik  fe l az  o rv o s t, m á sré sz t, sa jn o s , m é g  m in d ig  gy a k ­
r a n  e lő fo rd u l, h o g y  b o ro g a tá s , fe k te té s  és eg y éb  m ód o n  
k eze lik  a  b e teg e t, s n em  k ü ld ik  id e jé b e n  o ly  h e ly re, 
a h o l a  m eg fe le lő  v iz s g á la to k  e lv ég ezh e tő k . A zo n  b e te ­
g ek n é l, a h o l a  d a g a n a t  n em  v o l t  ta p in th a tó ,  szék e lés i 
z a v a ro k , szék rek ed és, h a sm e n é s , v é re s  szék, to m p a  ny o ­
m á s i és s p o n tá n  fá jd a lo m  m ia t t  v é g z e tt  R ö n tg e n -v iz s­
g á la t ta l  v o l t  a  k ó r ism e  fe lá l l í th a tó . K é t  ese tb e n  sig m a - 
r á k n á l  v a k b é lk i ly u k a d á s t  és h a s h á r ty a g y u l la d á s t  l á t­
tu n k , 6 b e te g ü n k n é l k ü lö n b ö ző  h e ly e n  lév ő  rá k  k ö v e t­
k ez té b en  h a s v íz k ó r  és c a rc in o s is  p e r i to n e i t  ta lá l tun k .

R e n d k ív ü l  sú ly o s  szö v ő d m én y e  a  v a s ta g b é ld a g a ­
n a to k n a k  az  i leu s . A z i ro d a lo m b ó l ö s s z e g y ű jtö t t  926 ese t 
k ö z ü l 38'1% -ban v o l t  i le u s , a m i a z t  m u ta t ja ,  h o g y  lh-n 
az  ese te k n ek  b é le lz á ró d á ssa l  k e rü l  a  sebészhez. H artert 
m ég  e n n é l so k k a l n a g y o b b  sz á m ú  sz á z a lé k b a n  lá to t t  
i le u s t, m e r t  73 b e teg e  k ö z ü l 47-nek v o l t  i le u sa , s ezek 
k ö z ü l 30-nak az  e lz á ró d á s a  te l je s  v o lt. A  47 b e te g en  k ív ü l  
m é g  7 b e teg n é l v o l ta k  sz ű k ü le t  tü n e te i  ész le lh e tő k , ú g y ­
h o g y  csak  26% -ban n em  v o l t  se m m in e m ű  b é lsz ű k ü le t ész­
le lh e tő . Burgess 175 ese t k ö zü l c su p á n  10'98% -ban, Miller  
129 b e te g  k ö z ü l 19-ben lá to t t  h e v e n y  i le u s t, és 45%-ban 
id ü l t  i le u s t  k i fe j lő d v e . Mikulicz, Rotter, Berg, Körte 
s tb . kb . 30—-39% -ra te sz ik  az  i le u s s a l  o p e rá l t  b e teg ek  

szá m á t.

A  k ü lö n b ö ző  sze rző k  ö ssz e á l l í tá sá b ó l az  d e rü l t  k i, 
h o g y  az  i le u s  le g g y a k o r ib b  s ig m a rá k n á l  (M ikulicz, Rot­
ter, Eiseisberg, Körte s tb .) , s in n e n  a  v a k b é l fe lé  h a ­
la d v a  szá m u k  csö k k en t. K l in ik á n k  ö ssz e á l l í tá sa  u g y an ­
ez t m u ta t ja .  22 i leu so s  b e te g ü n k  k ö z ü l 12-nek s ig m a- 
r á k ja ,  5-nek co lo n  d escen d en s, i l le tv e  f le x u ra  l ie na l is  
r á k ja  v o lt, 2 ese tb e n  f le x u r a  h e p a tic a , 1—1 ese tb e n v a k ­
bél, fe lh ág ó -, s h a r á n tv a s ta g b é ld a g a n a t  o k o z ta  az  ile u s t. 
E s e te in k  is  b iz o n y ít já k , h o g y  az  i le u s  so k k a l g y a k o­
r ib b  b a lo ld a l i , m in t  jo b b o ld a l i  d a g a n a tn á l .  Körte c sa k ­
n em  h á ro m s z o r  a n n y i  i le u s t  t a lá l t  b a lo ld a l in á l ,  m int  
jo b b o ld a l in á l, Burgess jo b b o ld a l i  d a g a n a tn á l  13*29%-ban , 
b a lo ld a l in á l  86'7% -ban lá to t t  i le u s t. E n n e k  o k a  a b ba n  
k e resen d ő , h o g y  a  v a k b é lb e n  m é g  eg észen  h íg  b é l ta r ta ­
lo m  a  s ig m a  fe lé  m in d in k á b b  b e sz á ra d , s i ly e n k o r  m ár  
n eh ezeb b en  h a to l  á t  a  szű k ü le te n . A  leg tö b b en , íg y  
M ikulicz, Körte s tb ., a z t  ta lá l tá k ,  h o g y  o t t  is  é rv é n y e ­
sü l a  ré g i  sza b á ly , h o g y  m in é l m a g a s a b b a n  v a n  az  e l­

z á ró d á s , a n n á l  n a g y o b b  a  v eszé ly , íg y  m a g a s a n  ü lő  
v a s ta g b é l rá k  k ö v e tk ez téb en  fö l lé p e tt  i le u s n á l  M ikulicz 
70% h a lá lo z á s t  ta lá l t ,  s a  m é ly e n  ü lő k n é l c su p á n  30% -ot. 
Körténél jo b b o ld a l i  d a g a n a t  o k o z ta  i le u s n á l  69%, b a l ­
o ld a l in á l  39*7% a  h a lá lo z á s , W aldenströmnél ez az 
a r á n y  85, i l le tv e  47%. K l in ik á n k o n  a  m ű té t i  h a lá lo zá s  
a  d a g a n a t  h e ly e  s z e r in t  i le u s n á l  a  k ö v e tk ező : az  5 jo b b ­
o ld a l i  d a g a n a t  k ö zü l m e g h a lt  2, a  b a lo ld a l i  17 k ö zül 5.

M in t e m lí te t tü k , a  v a s ta g b é l rá k  gyógyítására m a  
a  g y ö k e re s  m ű té t  az  e l fo g a d o tt  és e c é lr a  s z á m ta la n e l­
j á r á s s a l  re n d e lk e z ü n k . R ég eb b en  á l ta lá b a n  m é g  i le u s­
n á l  is  az  e g y sz ak asz o s  re s e c t ió t  a lk a lm a z tá k . K éső bb  
a z o n b a n  Mikulicz, Körte, Schloffer a j á n la tá r a  a  m á r  
Gussenbauer, Heinecke, Volkmann, Schede á l ta l  is  v é g ­
z e tt tö b b sz a k a sz o s  e l já rá s o k  v a la m e ly ik e  n y o m u l t  e lő ­
té rb e . A z i le u s n á l  is  m e g k ísé re l t  e g y sz a k a sz o s  re sec t io  
e re d m é n y e i u g y a n is  o ly  le s u j tó a k  v o lta k , h o g y  a  sebé­
szek  m á s  e l já r á s o k a t  v o l ta k  k é n y te le n e k  m e g k ísé re lni. 
H o g y  az  eg y sz ak asz o s  re se c t io  i le u s n á l  i ly  ro ssz  e re d ­
m é n n y e l já r ,  a n n a k  o k a  e lső so rb a n  a  le ro m lo t t  sz e rve ­
ze tb en  k e resen d ő , m e ly  a  n a g y  m ű té t i  b e a v a tk o z á ssa l 
n em  tu d  m e g b irk ó z n i. A  sz ív  e re je  g y e n g ü l t ,  fő k ép  a 
p a n g ó  b é lsá rb ó l fe lsz ív ó d ó  to x in o k  k ö v e tk ez téb en , am it  
a  k i n em  e lé g ítő  tá p lá lk o z á s  m ég  csa k  fokoz. A  re n d­
k ív ü l  te l t  b e lek  ig e n  m e g n e h e z ít ik  a  v a r r a t  k iv i te lé t ,  
a  p a n g á s  k ö v e tk ez téb en  fo k o z o tta n  fe rtő ző  b é l ta r ta lo m , 
v a la m in t  a  b é lfa l  v izen y ő s  g y u l la d á s a  m ia t t  a  b é lsebek  
g y ó g y u lá s a  z a v a r t ,  a  v a r r a to k  k ö n n y e n  á tv á g n a k , s a 
h a s h á r ty a  fe r tő ző d ik . A z ú j  m ű té t i  e l já r á s n a k  a r r a  k e l­
le t t  tö re k e d n ie , h o g y  e lő szö r m e g sz ü n te tv e  az  i le u st, a  
n o rm á l is  b é lm ű k ö d é s t h e ly re á l l í ts a , s a z u tá n  k e llő kép en  
e lő k ész ítv e  a  b e teg e t, s k i t is z t í tv a  a  b e lek e t, a  da g a n a ­
to t  e l tá v o l í ts a .

A  le ro m lo t t  b e te g  é le té t  leg k ev é sb b é  v esz é ly ez te tő  
e l já r á s  k é tsé g te le n ü l  a  co lo s to m ia . H a  a  d a g a n a t  h ely e  
a k á r  a  k l in ik a i  tü n e te k , a k á r  a  R ö n tg e n -v iz s g á la t  ala p ­

já n  ism e re te s , a  d a g a n a t  fe le tt, e t tő l  le h e tő le g  o ly  táv o l, 
h o g y  a  d a g a n a t  késő b b i e l tá v o l í tá s a k o r  a k a d á ly u l  n e 
sz o lg á ljo n , a  c o lo s to m ia  h e ly b e l i  é rz é s te le n íté sb e n 
k ö n n y e n  e lv ég ezh ető . O ly  ese tek b en , a h o l a  d a g a n a t  
h e ly e  b iz to sa n  k i n em  m u ta th a tó ,  leg cé lsze rű b b  coeco- 
s to m iá t  vég ezn i, m e r t  i ly e n k o r  fö l té t le n ü l  az a k a d ály  
fe le t t  k é s z íte ttü k  a  n y í lá s t .  H á t r á n y a  a  co eco sto m iá - 
n ak , h o g y  a  h íg a b b  b é l ta r ta lo m  m ia t t  a  b e te g re  n ézve  
k e llem e tlen , s n em  m in d ig  tu d ju k  e ld ö n te n i a  jo b b o ld a l i  
fe rd e , v a g y  p a r a re c ta l is  m etszésb ő l, h o g y  ese tle g  a h a s  
b a l fe léb en  h e ly e tfo g la ló  d a g a n a t  e l tá v o l í th a tó -e  má s o ­
d ik  m ű té t te l  v a g y  n em . O ly  ese tek b en , a h o l  s ig m a rá k 
k ó r is m é jé v e l  a  b a l o ld a lo n  h a to l tu n k  be, s ú g y  ta lál ju k ,  
h o g y  a  d a g a n a t  a  s ig m a  fe le t t  fek sz ik , leg cé lsze rű bb  a 
seb e t z á rn i ,  s a  d a g a n a t  fe le t t,  v a g y  h a  en n e k  h e lye  
p o n to s a n  m eg  n em  á l la p í th a tó ,  a  v a k b é le n  k é sz íte n i 
n y í lá s t .  O ly  ese tek b en , a h o l az  i le u s  o k a  p o n to s a n  n em  
k ó r ism é z h e tő  és n em  d ö n th e tő  el, v á j jo n  a  v é k o n y  v ag y  
v a s ta g b é le n  v a n -e  az  a k a d á ly ,  a  k ö z é p v o n a lb a  h a to lun k  
be. H a  a  d a g a n a t  a  v a s ta g b é le n  v a n , a k k o r  s ig m a , le­
h á g ó  v a s ta g b é l  és f le x u ra  l ie n a l is  r á k n á l  ebbő l a  me t­
szésbő l a  h a r á n tv a s ta g b e le t  k iv a r r h a t ju k .  H a  a z o n b an  
a  d a g a n a t  a  v ak b é l, fe lh á g ó  v a s ta g b é l,  v a g y  a  f le x ur a  
h e p a t ic á n  fek sz ik , le g cé lsze rű b b  a  h a s -se b e t z á rn i , s a  
m eg fe le lő  h e ly e n  b e h a to lv a  e lk é sz íte n i a  c o lo s to m iát. 
A b b ó l az  a la p e lv b ő l k i in d u lv a , h o g y  i le u so s  b e teg e kn é l 
a  leh e tő  leg k iseb b  b e a v a tk o z á s  vég zen d ő , m á s ré s z t  te k in ­
te tb e  v é v e  a  co lo s to m ia  h á t r á n y a i t ,  eg y e sek  a  eo losto - 
m ia  e lk e rü lé sé re  m e g k ísé re l té k  i le u s n á l  a  d a g a n a tn ak  
b é l ö ssz e k ö tte té s  ú t j á n  v a ló  k ire k e sz té sé t. Körte s m á ­
sok  is  a z o n b a n  á l lá s t  fo g la ln a k  ez e llen . A  b e a v a tko z á s  
a  b e te g  á l la p o tá t  te k in tv e  n a g y , a  v a r r a t  e lv ég zése a  
tá g u l t  b e lek en  nehéz, a  v a r r a t  ta r tó s s á g a  b iz o n y ta la n ,



454 O R V O S I H E T IL A P 1926. 18. sz.

ú g y h o g y  m i sem  a lk a lm a z z u k  az e l já r á s t .  A  co losto - 
m iá t  az ez t k ö v e tő  d a g a n a te l tá v o l í tá s  n é lk ü l csu p á n 
a k k o r  vég ezzü k , h a  a  d a g a n a t  in o p e ra b i l is .  E g y é b k é nt 
az i le u s  o ld ó d á sa  és a  b e te g  e rő b e li  á l la p o tá n a k  j av u ­
lá s a  u tá n  a  d a g a n a to t  re s e c á l ju k . M ikulicz u tá n  e lső ­
so rb a n  Schloffer v o lt  az, a k i  a  tö b b szak a szo s  re se c t io  
v ég z ésé t a já n lo t ta .  Schloffer i le u s n á l  a  d a g a n a t  fe le t t  
m a g a s a n  c o lo s to m iá t k ész ít, a z u tá n , h a  az i le u s  m e g­
sz ű n t és a  b e teg  m e g e rő sö d ö tt, a  d a g a n a to t  e l tá v o l ít ja  
és 3. ü lésb en  k éső bb  z á r ja  a  c o lo s to m ia  n y í lá s á t .  A colo- 
s to m ia  h e ly é ü l a  h a r á n tv a s ta g b e le t  a já n l ja .  M ások , 
m in t  Harter, Romanis, Burgess, Crille c o e c o s to m iá t k é ­
sz íten ek . K l in ik á n k o n  m in d k é t e l já r á s t  a lk a lm a z z u k . 
S ig m a -, le h á g ó  v a s ta g b é l-  és f le x u ra  l ie n a l is - rá k n ál  
te h á t  b a lo ld a l i  v a s ta g b é ld a g a n a to k n á l  c o lo s to m iá t, 
eg y éb  h e ly e n  fekvő , te h á t  jo b b o ld a l i  r á k n á l  p e d ig  coe­
c o s to m iá t k é sz ítü n k . A  c o lo s to m ia  e lv ég zésén é l fo n to s  
a  h a s f a l  fe r tő z é s tő l  v a ló  m e g ó v á sa , m in e k  e lk e rü lé sé re  
s z á m ta la n  e l já r á s t  a já n lo t ta k .  í g y  Hartert a  b e le t a 
h a s h á r ty á n  k ív ü l  a  b ő rh ö z  is  rö g z ít i  to v a fu tó  v a r r at t a l  
és a  seb e t g u m isz ö v e tte l  r a g a s z t ja  be, h o g y  a  b é ls ár ­
n a k  a  sebbe v a ló  b e ju tá s á t  m eg a k a d á ly o z z a . M áso k  a 
M oynihán-féle csö v e t, ese tle g  a  Bő it á l ta l  a já n lo t t  szívó- 
k ész ü lé k k e l fö lsz e re lv e  h a s z n á l já k  a  bé l k iü r í té s é re . 
Löckhart-M ummery i le u s n á l  K á d e r -s ip o ly t  k é s z ít  a  v a k ­
b é len , a z u tá n  p á r  n a p  m ú lv a  v ég z i e l a  d a g a n a t  k i i rt á ­
sá t. K l in ik á n k o n  a  b e le t a  h a s h á r ty á h o z  rö g z í t jü k  cso ­
m ó s v a r ra to k k a l ,  a z u tá n  u g y a n c s a k  csom ós v a r r a to k ­
k a l  a  b ő rh ö z  ö lt jü k . A  bé l m e g n y i tá s á v a l,  h a  leh e t,
2—3 n a p ig  v á ru n k , ig e n  feszes h a s  ese téb en  le g fö l jeb b  
p u n c t ió v a l  a  g á z o k a t b o c s á tju k  k i. O ly  ese tek b en , ah o l 
a  b e le t rö g tö n  m eg  k e l l  n y i tn u n k , jó  e re d m é n n y e l a lk a l ­
m a z tu k  a  Paul—M ixter-iéle csöve t. E zek k e l az  e l j á r á ­
so k k a l a l ig  lá t tu n k  h a s f a l i  fe r tő z é s t.

A  h á ro m  sz a k a sz b a n  v é g z e tt  m ű té te t  eg y esek  ig y e ­
k ez tek  m e g rö v id í te n i  a z á l ta l ,  h o g y  az  e lső  és m á so dik  
s z a k a sz t e g y sz e rre , te h á t  a  c o lo s to m iá t és a  re s e c tió t  
e g y  ü lé sb e n  v ég ez ték . M áso k  a  re s e c t ió v a l  eg y id ő b en 
z á r tá k  a  c o lo s to m iá t. M in d k é t e l já r á s  i l lo g ik u s n a k  l á t ­
sz ik , m e r t  e g y ré s z t i le u s n á l  a  c o lo s to m ia  és re se c tio  
v ég zése tú l  n a g y  b e a v a tk o z á s , m á s ré s z t  a  co lo s to m ia- 
z á rá s , a z o n n a l a  re se c t io  u tá n  n em  e lő n y ö s, m e r t  a  
c o lo s to m ia  b iz to s ító  sze le p k én t sze rep e l a  re se c t io v a r ­
r a ta in a k  b iz to s í tá s á ra .

M ás ik  tö b b szak a szo s  e l já r á s  a  M ikulicz a já n lo t ta  
e lő h e ly ezés, m e ly h ez  lén y eg é b en  h a s o n ló t  m á r  e lő tte 
Gussenbauer és Heinecke is  v ég ez tek . A  m ű té t  lén y eg e  
az, h o g y  a  d a g a n a to t  k i fe j tv e , a z t  a  h a s h á r ty a  e lő tt  
r ö g z í t jü k  és a  h a s ü re g e t  te l je se n  z á r ju k . E z u tá n  a  d a g a ­
n a to t  m essze az ép b en  k iv á g ju k , s az  o d av eze tő  k a c sb a  
e se tle g  v a s ta g  g u m m ic sö v e t k ö tü n k  v a g y  v a r r u n k  be, 
h o g y  a  b é ls á rn a k  sebbe v a ló  b e fo ly á s á t  m e g a k a d á ly o z­
zuk . A  d a g a n a t  e l tá v o l í tá s á t  Bloch és M ikulicz is  a  
k iv a r r á s  u tá n  p á r  n a p  m ú lv a  a já n l já k .  Körte a  d a g a ­
n a t  i ly  k éső i e l tá v o l í tá s á t  fe le s le g esn ek  és v e sz é ly e s ­
n e k  t a r t j a ,  m e r t  a  d a g a n a tb ó l  ezen  id ő  a l a t t  is  b e ju t ­
h a tn a k  rá k o s  ré sz le te k  a  k e r in g é sb e  és e m e l le t t  a  c sa k ­
h a m a r  ü szk ö ssé  v á ló  b é lb ő l ro th a d á s i  te rm é k e k  is  fel­
s z ív ó d h a tn a k . K éső b b  M ikulicz is  rö g tö n  e l tá v o l í to t ta  
a  d a g a n a to t ,  a z u tá n  D u p u y tre n - fé le  v a g y  v a la m e ly  
m á s  sze rk e z e tű  b é lzú z ó v a l a  10—12. n a p tó l  k ezd v e  az 
a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s t  a h a s h á r ty á n  k ív ü l  fek v ő  b é l­
s ip o l ly á  a la k í to t ta  á t ,  m e ly n e k  z á rá s a  k ö n n y eb b  fe l­
a d a t.  L e g tö b b e n , íg y  Rotter, Krause, Körte, u g y a n a z o n  
e l já r á s t  a lk a lm a z tá k , le g fö l je b b  a  h a s z n á l t  bé lzúzók  
v o l ta k  kü lö n b ö ző ek . A z e lő h e ly e zés i e l já r á s  e lő nye, 
h o g y  a  d a g a n a t  k im e tsz é sé t a  h a s h á r ty á n  k ív ü l  v ég ez­
zük , s a  k é t  sz a k a sz b a n  v a ló  o p e rá lá s  a  m ű té t i  b e a va t­
k o zás v e sz é ly é t c sö k k e n ti. H á t r á n y a ,  h o g y  h o s s z a d a l­

m as, a  zúzó a lk a lm a z á s a  k e llem e tlen , fá jd a lm a s , s a 
z á rá s , h a  az e lő h e ly ezésh ez  n em  á l lo t t  e lég  bé l re nd e l­
k ez ésü n k re , n é h a  nehéz, a  b e teg  b é ls ip o ly t v a g y  s z űk ü ­
le te t  k a p h a t,  m e ly  u tá n  ese tle g  i le u s  is  fe llé p h e t. A  zúzó 
a lk a lm a z á s á n a k  a  fá jd a lo m  m e l le t t  az a  h á t r á n y a  is  
v a n , h o g y  m e g z ú z h a t ja  a  m e s e n te r iu m o t is , s i ly e n k or  
az  eb ben  fu tó  e re k  z ú z á sa  k ö v e tk e z té b e n  a  bé l e lh a lh a t. 
M oskovitz a  m e se n te r iu m  ezen ese tle g es m eg zú z ása  
m ia t t  n em  a  m esoco lon , de az  e llenkező  o ld a l fe lé  eg y e ­
s í t i  a  b e le t és i t t  k é sz ít i  a  s a r k a n ty ú t .  Hochenegg a  
z á rá s t  n em  zúzó a lk a lm a z á s a , de re se c t io  és k ö rk ö rös  
v a r r a t t a l  v égz i. U g y a n íg y  j á r  e l Schm idt is, s  m in d ­
k e tte n  jó  e re d m é n y e k rő l sz á m o ln a k  be. Anschütz a  
M ikulicz á l ta l  v é g z e tt  e lő h e ly ezésn é l 12% -ban á l la p í t ja  
m eg  a  h a lá lo z á s t. E ze n  kedvező  e re d m é n y  m ia t t  az el 
j á r á s t  leg m e leg eb b en  a já n l ja .  Körte a  h a lá lo z á s t  az 
e lő h e ly ezésn é l e n n é l m a g a s a b b n a k  ta lá l ja ,  de m e g á l la ­
p í t j a  a z t  is , h o g y  a  M ikulicz e g y sz a k a so s  re s e c t ió já n á l  
e lé r t  46%-os h a lá lo z á s  a  te c h n ik a  h a la d á s á v a l  lé n y eg e ­
sen  csö k k en t.

K l in ik á n k o n  22 i leu so s  b e te g ü n k  k ö zü l te l je s  és 
m á r  tö b b  n a p ja  fe n n á l ló  b é le lz á ró d á sn á l 12 ese tb en  
c o lo s to m iá t v ég e z tü n k . 10 b e teg n é l, k ik n e k  i le u s a  csak
24—48 ó rá s  v o lt, v a g y  az  e lz á ró d á s  n em  v o l t  te l jes , 
a m e n n y ib e n  h a  szék le t n em  is, de sze lek  n é h a  tá v o z ta k , 
e lő h e ly e zés t v ég e z tü n k . 12 b e te g ü n k  k ö zü l m e g h a l t  4, 
a  10 e lő h e ly ezésse l o p e rá l t  k ö z ü l 3. A  h a lá lo z á s  teh á t  
i le u so s  b e te g e in k n é l ö sszesen  7, az az  31'8%. E zek en 
k ív ü l  m ég  k ü lö n b ö ző  h e ly e n  lévő  d a g a n a to k n á l  24 e set­
b en  v é g e z tü n k  e lő h e ly e zést 5 h a lá lo z á ssa l ,  a m i 
20'83% -nak fe le l  m eg. A z  e lő h e ly ezésn é l a d a g a n a to t 
k i fe j tv e , a la t ta  g a z e c s ík o t v ez e tü n k  á t ,  a z u tá n  a  bé l­
k a c so t e g y m á s  m e llé  fe k te tv e , cso m ó s v a r ra to k k a l  
k ö rü lb e lü l  h á ro m  u j jn y i  d a ra b o n  e g y m ásh o z  rö g z í t ­
jü k , m a jd  k ö rk ö rö se n  h o z z á ö lt jü k  a  h a s h á r ty á h o z , 
a z u tá n  a  b ő rhöz . H a  az  i le u s  sú ly o s , v a g y  a z o n n a l me g ­
n y i t ju k  a  b e le t s a  d a g a n a to t  e l tá v o l í t ju k ,  v a g y  leg ­
a lá b b  v a s ta g  tű v e l  a  g á z o k a t k ib o c s á j t ju k ,  s a  sz ú rá s  
h e ly é t eg y  ö ltésse l z á r ju k . H a  a  b e te g  á l la p o ta  m e g­
en g e d i, a  b e le t c sa k  2—3 n a p  m ú lv a  n y i t ju k  m eg  s táv o -  
l í t j u k  e l a  d a g a n a to t .  M oskovitz a  d a g a n a to t  a z o n n a l 
e l tá v o l í t ja ,  de az  e l tá v o l í tá s  e lő t t  a  d a g a n a t  a l a tt  és 
fe le t t  zú zó v a l le s z o r í t ja  a  b e le t s ez t csa k  n é h á n y n a p  
m ú lv a  tá v o l í t j a  el.

A z a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  z á rá s á t  re n d e se n  2—3 
h ó n a p  m ú lv a  v é g e z tü k . A  sebészek  eg y  n a g y  ré sze  a  
bél e g y m ásh o z  v a r r á s a  á l ta l  k e le tk e z e tt  s a r k a n ty ú t  
zúzok  se g ítsé g é v e l t á v o l í t j a  el, a z u tá n  z á r ja  a  be le t. 
A  zú zó n ak  m á r  elő bb e m lí te t t  fá jd a lm a s s á g a  és egyéb 
v eszé ly e  m ia t t  a  zúzó h a s z n á la tá t  m á r  so k a n  m ellő z ik  
(Hochenegg, Schm idt) és v a g y  re se c t io  v a g y  eg y sz e­
rű e n  a  b é lv ég ek  fe lk é sz íté se  és ö s s z e v a r rá s a  ú t já n  
á l l í t j á k  h e ly re  a  b é lö ssz e k ö tte té s t. Ö ssz e v a rrá sk o r a  bél 

b e sz ű k ü lh e t és en n ek  e lk e rü lé sé re  eg y esek  az  e lő ­
h e ly ezés e lv ég z ések o r m in d já r t  b é lö ssz e k ö tte té s t is 
k é sz íte tte k  a  d a g a n a t  a la t t i  b é lré sz le te k  k ö zö tt. Kl in i ­
k á n k o n  b é lzú zó t csak  n é h á n y  ese tb e n  a lk a lm a z tu n k . 
H a  a  b o n c ta n i  v isz o n y o k  m e g en g e d ik , a  b é lv ég e k e t 
k ö rk ö rö se n  v a r r j u k  össze, m iu tá n  e lő ze tesen  fe lk é szí­
te t tü k , h a  ez n em  leh e tsé g es , re se c t io  ú t j á n  vég ezzü k  
a  b é le g y e s íté s t. N é h á n y  ese tb e n  a  bél az ö s s z e v a r rás  
u tá n  b e sz ű k ü lt, i ly e n k o r  a  sz ű k ü le t  fe le t t i  és a la tt i  b é l­
k ac so k  k ö z ö tt u tó la g  ö sz e k ö tte té s t k é s z íte ttü n k . A z ese­
te k  le g tö b b jé b e n  az  a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  z á rá s á t  úg y  
v ég e z tü k , h o g y  a  b é lv é g e k e t e lő h ú zv a , e g y m á s  m ellé  
fe k te t tü k  s le h e tő le g  e x t ra p e r i to n e a l is a n  e lő l és há tu l  
L e m b e r t -v a r ra to k k a l  ö s s z e v a r r tu k . E z u tá n  a  v a r r a to k 
k ö z t a  b e le t á tv á g v a , a  n y á lk a h á r ty á t  v a r r tu k  el, s 
u tá n a  k é t  ré te g b e n  ö s s z v a r r tu k  a  b e le t. H á ro m  ese tben
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az  e lh e ly e z é s s e l  e g y id e jű le g ’ v é g e z tü k  a  b é lö ssze k ötte ­
té s t, a m i a z o n b a n  csak  i le u sm e n te s  ese te k b en  a já n lato s , 
m e r t  a  le ro m lo tt  i leu so s  b e te g e k n é l ez a  v a r r a t  a  mű ­
té t i  b e a v a tk o z á s  v e sz é ly é t m eg n ö v e li.

A  tö b b szak a szo s  re se c t io  re n d k ív ü l  h o ssz a d a lm a s  
v o l ta  a r r a  k é sz te tte  a  seb észek e t, h o g y  e lső so rb a n  a 
n em  i le u so s  b e teg e k n é l m o s t m á r  bő  ta p a s z ta la to k k a l 
s te c h n ik a i  k é sz ü ltsé g g e l fe lsz e re lv e , ú jb ó l  m e g k ísé ­
re l jé k  az  e g y sz a k a sz o s  re se c t ió t.  A r r a  nézve, h o g y  a 
s z ű k ü le t m i ly  fo k á n á l, s v á j jo n  i le u s n á l  is  re s e c t ió t  
vég ezzü n k -e , eg y sé g es  v é le m é n y  m ég  n em  a la k u l t  k i, 
ú g y s z in té n  az is  v i ta  tá r g y á t  képezi, h o g y  a  b é lb ő l 
m i ly  n a g y  d a ra b o t  re s e k á l ju n k . A z i ro d a lm a t  á t ­
te k in tv e , a z t  ta lá l ju k ,  h o g y  e lső so rb a n  a  h e ly b e l i  é rz é s ­
te le n í té s  v o l t  az, a m e ly  ú jb ó l  az e g y sz a k a so s  re se ct io  
fe lé  f o r d í to t ta  a  f ig y e lm e t. Ú ja b b a n  Bakes 10 ese tb en  
v é g z e tt  s ik e r re l  re se c t ió t,  b á r  b e teg e i k ö zü l n é h á ny n a k  
sz ű k ü le te  is  v o l t ;  i le u s n á l  a z o n b a n  Schloffer e l já r á s á t  
a já n l ja .  Raichl i le u s n á l  s z in té n  a  tö b b szak a szo s  re se c t io  
h ív e , de e g y é b k é n t eg y  sz a k a sz b a n  re s e k á l ;  jó l  e lő ­
k é sz ítv e  s m e g v á lo g a tv a  a  b e teg e t, 13 ese tb e n  a  m ű té te t  
h a lá lo z á s  n é lk ü l  v ég ez te . Haberer 10 b e te g rő l tesz  em ­
l í té s t ,  a k ik n é l, b á r  ö t b e teg n e k  id i i l t  i le u s a  v o lt, re se c ­
t ió t  v ég z e tt. E ze k  k ö zü l e g y  b e te g  h a l t  m eg . Haberer 
fe le m lít i ,  h o g y  re s e c t ió v a l  n é h a  m ég  o ly  b e teg e k e t is  
g y ö k e re se n  o p e rá ln i  leh e t, a k ik n é l az  e lő h e ly ezés te c h ­
n ik a i la g  el n em  v ég ezh ető . Körte, Cavaillon, Perrin 
azo n  á l lá s p o n to n  v a n n a k , h o g y  k ü lö n b sé g e t k e l l  te n ni  
a  szö v ő d m én y es és n em  szö v ő d m én y e s d a g a n a to k  k ö ­
zö tt. O tt, a h o l i leu s , d a g a n a tk ö rü l i  g en y e d és, in v ag i-  
n a t io , szom szédos sze rv ek k e l v a ló  ö sszenövés, v a g y  
szív -, tü d ő -, v ese m e g b e teg e d és v a n  je len , a  m ű té t  több  
sz a k a sz b a n  végzen d ő . O tt, a h o l ezek n em  á l la n a k  fenn , 
az  e g y sz a k a sz o s  re se c t io  e lv ég ezh ető . H artert h á ro m  
ese tb e n  re s e k á l t  i le u sb a n  h a lá lo z á s  n é lk ü l ;  sz e r in te , h a  
a  b e teg  á l ta lá n o s  á l la p o ta  jó , h a  e rő s  b é lp e r is ta l tic a  
v a n  s a  h a s p u f fa d á s  m é rsé k e lt , a  re se c t io  e lv ég ezh ető , 
m ég  i leu so s  b e te g n é l is. E g y é b , n em  k o m p l ik á lt  e se t­
ben  az  e g y sz a k a sz o s  re se c t io  h ív e , s a  m ű té te t  17 be te g ­
n é l 17’7% -os h a lá lo z á s s a l  v ég ezte . Sebrechts, az i le u s t 
k iv év e , sz in té n  az  e g y sz ak asz o s  re se c t io  v ég z ésé t 
a já n l ja ,  s Falkenberg, M iller u g y a n c s a k  en n ek  h ív e i. 
Selaffke i le u s n á l  n em  re se k á l, e g y é b k é n t az  eg y - és k é t ­
sza k aszo s  re se c t io  h a lá lo z á s á t  e g y fo rm á n a k  ta lá l ja . 
Erdmann 42 ese te  a la p já n  az  eg y  sz a k a sz b a n  v é g z e tt  
re se c t io  h ív e . I le u s n á l  v a g y  n a g y fo k ú  b é lsz ű k ü le t ese ­
téb en , a  b é l k i t is z t í tá s a  v é g e tt ,  co e c o s to m iá t végez. 
H a lá lo z á s a  az  e lső  3 év b en  18% v o lt, je le n le g  fe ltűn ő  
jó , 5%, p o n to sa b b  a d a to k a t  az o n b a n  n em  közö l. A  d a ga ­

n a to t ,  h a  sz ű k ü le te t  okoz, m ég  á tté te le k  ese téb en  is  e l­
tá v o l í t ja .  L á t ju k  te h á t ,  h o g y  az  eg y sz ak asz o s  re se ct io  
h ív e i  m e g sz a p o ro d ta k , e re d m é n y e i ja v u l ta k ,  b á r  ig az, 
h o g y  ese te ik e t is  jo b b a n  m e g v á lo g a ttá k . N a g y o b b  
a n y a g g a l  csa k  K örte és Miller  re n d e lk e z n e k  és ő k  a  
re s e c t ió ró l  ta r tó z k o d ó b b a n  is  n y i la tk o z n a k . E re d m é ­
n y e ik  is  ro ssz a b b a k , m e r t  h a lá lo z á s u k  30—35% k ö rü l  

m ozog.

K l in ik á n k o n  36 ese tb e n  v é g e z tü n k  eg y sz ak asz o s  
re se c t ió t.  M in d en  v á lo g a tá s  n é lk ü l  k i te r je d t  rá k o k ná l, 
so k szo r id ü l t  i le u s  m e lle tt . E zek  k ö z ü l m e g h a lt  11 
(30*5%). E re d m é n y e in k  te h á t  k ö rü lb e lü l  m eg fe le ln ek  
Körte e re d m é n y é n e k , v a la m iv e l  jo b b a k  Millerénél, a k i  
70 re se c t io  k ö z ü l 34% -ot v e sz íte tt .  A  h a lá l  o k a  e lső so r­
b a n  h a s h á r ty a g y u l la d á s ,  a z u tá n  k ü lö n b ö ző  tü d ő fo ly a ­
m a to k  és sz ív g y e n g e sé g  v o lta k .

R en d b év ii l  é lén k  v i t á r a  a d o t t  a lk a lm a t  a  re se c t io  
h e ly é n e k  és az e l tá v o l í ta n d ó  bé l n a g y s á g á n a k  k é rd é se  
és a  b é lö ssz e k ö tte té se k  te c h n ik a i  k iv i te le . A  sz e rze tt  

ta p a s z ta la to k o n  o k u lv a , a  b é lm ű k ö d és leh e tő  m e g ta r ­

tá s a  m e l le t t  a  te c h n ik a i la g  k ö n n y eb b , tö k é le tese b b , 
le h e tő le g  a se p tik u s a b b  e l j á r á s r a  tö re k e d te k . Lefebure 
v iz s g á la ta i  a la p já n  a  v a s ta g b e le t  m ű k ö d és  sz e m p o n t já ­
ból h á ro m  ré s z re  o sz t ja . M e g k ü lö n b ö z te tv e  a  B a u c h in-  
b i l le n ty ű t ,  a  jo b b  és a  b a l v a s ta g b é l  fe le tt.  S z e r in te  a  
B a u c h in -b i l le n ty ű  v i s s z a ta r t ja  a  m ég  k e llő e n  m eg  n em  
e m é sz te tt  b é l ta r ta lm a t ,  s e g y ú t ta l  m e g a k a d á ly o z z a  
v is s z a fo ly á s á t .  A  jo b b  v a s ta g b é l fé l  m ű k ö d ése  la ssú , 
eg y e n le tes , le fe lé  h a la d ó  h u l lá m m o z g á sb ó l, s a  co lon  
k ö ze p é tő l a  v a k b é l ig  h ú zó d ó  a n t ip e r is ta l t i k u s  h u l lám ­
b ó l te v ő d ik  össze. A  b a l fé lb e n  ez e n k ív ü l in g a m o z g á­
sok, eg y e s  k iseb b  ré sz le te k  k ü lö n á l ló  m o z g á sa  is  sze­
re p e l. A  jo b b  v a s ta g b é lfé ln e k  m é g  v a n  em ész tő k ép es­
sége, a  b a ln a k  n in c s . A  jo b b  v a s ta g b é l fé l  f e le t t i  bi l le n ­
ty ű t ,  sz e r in te , a  m ű té tn é l  le h e tő le g  k ím é ln ü n k  ke ll. 
A  g y a k o r la t  a z t m u ta t ja ,  h o g y  a  v a s ta g b é l fé l  jobb  
v a g y  b a l  fe lén ek , ső t az  egész v a s ta g b é ln e k  e l tá v o lí ­
tá s a  is  leh e tsé g es , m a ra d a n d ó  p a n a sz o k  n é lk ü l. K i t er ­
je d t  re se c t ió k  u tá n  e g y id e ig  h iá n y o z v á n  a  v a s ta g b é l­
n e k  b é ls á rb e s z á r í tó , b e s ű r ítő  k ép esség e , k ezd e tb en  
g y a k r a n  h a sm e n é s  lé p  fe l, ez a z o n b a n  csa k  á tm e n e ti , s 
p á r  h é t m ú lv a  m eg fe le lő  tá p lá lk o z á s ra , e se tle g  g y ó gy ­
sze res  k ez e lésre  m eg szű n ik . Colmers, Lane, Schlesinger 
tö b b  te l je s  v a s ta g b é lk i i r tá s r ó l  sz á m o lta k  be, m e ly  
u tá n  b e teg e i p a n a sz m e n te se k  v o l ta k . E g y e se k  a  k i ­
i r t o t t  b i l le n ty ű  m ű k ö d é sé t p ó to ln i  ig y ek ez tek . Í g y  
Kellong a  v ék o n y b é ln e k  a  v a s ta g b é lb e  v a ló  b e tü re m í-  
té sé v e l m e s te rsé g e s  b i l le n ty ű t  k ész ít. Cascio a  v a s ta g ­
b é len  h o sszú  ta s a k o t  h a g y , m e ly  á tv e n n é  a  v a k b é l sze­
re p é t, s a  v ék o n y b é le n  s z in té n  v a k  ta s a k o t  k ész ít, m e ly  
s ú ly á n á l  fo g v a  b e tü re m k e d ik  s p ó to l ja  a  b i l le n ty ű t . 
E g y ik  e l já r á s  sem  lá ts z ik  cé lsze rű n ek , ső t Cascioé 
k ü lö n ö se n  a  v a s ta g b é le n  h a g y o t t  ta s a k o t  i l le tő le g  hi ­
b ás, m e r t  a  ta s a k b a n  m eg g y ű lő  s o t t  p a n g ó  b é ls á r  a  
b é lm ű k ö d é sre  z a v a ró la g  h a t ,  s a  fe lsz ív ó d ó  b o m lá s i 
te rm é k e k  a  b e te g re  n ézv e  á r ta lm a s a k .

( F o ly ta t ju k . )

A  b u d a p e s ti  k i r .  m ag y . P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y - 
eg y e te m  I I .  sz. seb észeti k l in ik á já n a k  kö z lem én y e

( ig a z g a tó :  + K u z m ik  P á l  d r . n y . r .  ta n á r .)

A vérsejtsüllyedés klinikai jelentő ségérő l 
sebészi betegségeknél.

í r t a :  Hedry M iklós dr. e g y e te m i ta n á rs e g é d .

A  p a th o h a e m a to lo g ia  ú j  fe je z e tte l  b ő v ü l t  a  
v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i  seb e ssé g én ek  v iz s g á la tá v al .  

Fahraeus a la p v e tő  m u n k á la ta i  ó ta  so ro z a to s  k ö z lem é­
n y e k b e n  s z á m o lta k  b e ú g y  a  h a z a i, m in t  a  k ü l fö ld i  sz e r­
ző k  a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i re a c t ió já n a k  je le n tő ­
ség é rő l és g y a k o r la t i  h a s z n á lh a tó s á g á ró l .  E  je le n ség  
tu la jd o n k é p e n  m á r  a  h u m o ra i  p a th o lo g u so k  á l ta l  is ­
m e r t  „ c ru s ta  p h y s io lo g ic á “-n a k  ú jb ó l i  fe lfed ezése. 

A  m o d e rn  d ia g n o s t ik a  seg éd eszk ö ze in ek  s o rá b a  csak  
Fahraeus fe lfed ez ése i u tá n  k e rü lte k , a k i  k im u ta t ta ,  
h o g y  te rh e s  n ő k  v ö rö s v é rs e j t je i  g y o rs a b b a n  ü lep ed n ek  
és e z é rt te rh e s s é g i re a c t ió n a k  g o n d o lta , m íg  a  to v áb b i 
v iz s g á la to k  a z t  e red m én y ez ték , h o g y  n e m c sa k  a  te rh es ­
ség  a la t t  v a n  g y o rs u l t  sü l ly e d é s , h an e m  k ü lö n b ö ző  
é le t ta n i  és k ó ro s  e lv á lto z á so k n á l. Linzenmcyer, a k i  a  
v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i je le n sé g é t k l in ik a i  és b io ló ­
g ia i  sze m p o n to k b ó l tá r g y a l ja ,  a z t  ta lá l ta ,  h o g y  a  re - 
a c tio  ig e n  é r té k e s  tá m p o n to t  n y ú j th a t ,  k ü lö n ö se n  a  n ő ­
g y ó g y á s z a tb a n , az e lh a tá ro ló  k ó r ism e  fe lá l l í tá s á n á l,  
íg y  p l. a  lobos a d n e x tu m o ro k n a k  a  n em  lo b o sa k tó l v aló  
e lk ü lö n íté sé re .

A  k l in ik u s o k  ez e k u tá n  jo g g a l  re m é lh e tté k , h o g y
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a  sü l ly e d é s i  re a c t io  ré v é n  d ia g n o s t ik a i  seg éd eszk ö zt 
n y e rn e k , m e ly  m in d e n  ese tb e n  a  b e te g á g y n á l  fe lh a sz ­
n á lh a tó  lesz. E z  a  v á ra k o z á s , h o g y  n em  te l je s e d e tt  be, 
b iz o n y í t já k  v iz s g á la ta in k  is.

A  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é se  f inom  b io ló g ia i  f o ly a ­
m a t, m e ly  k ü lö n b ö ző  b e fo ly á so k  a l a t t  á l lh a t  és en n ek  
k ö v e tk e z té b e n  k l in ik a i  sze m p o n to k b ó l v a ló  é r té k e lé se ­
k o r  a  le g sz ig o rú b b  k r i t i k a  m e l le t t  sz a b a d  fe lh a s z n ál­
n u n k . A  re a c t io  le fo ly á sá b a n  k ü lö n b ö ző  tén y ez ő k  j á t­
s z a n a k  kö zre , a m e ly e k  a  s ü l ly e d é s t g y o rs í tó la g  v a g y 
g á t ló la g  b e fo ly á so ljá k . A  leg tö b b  v iz sg á ló  k ís é r le te in e k  
m e g á l la p í tá s a  s z e r in t  a  v é rs e j ts ü l ly e d é s  m e g v á lto z ás á ­
b a n  a  leg fő b b  sze rep e  a  v é rp la s m á n a k  v a n , de ezen ­
k ív ü l  m á s  tén y ez ő k  is  v a n n a k , m e ly ek  a  g y o rs u l t  sü ly -  
ly ed és o k a ik é n t sze rep e lh e tn e k , íg y  p l. a la c so n y a b b 
v ö rö s v é rs e j ts z á m , h a e m o g lo b in ta r ta lo m  csö k k en ése  és 
a  v é r  v is c o s i tá s á n a k  h a tá s a .  E zze l e l le n té tb e n  Szabó 
v iz s g á la ta i  ó ta  tu d ju k , h o g y  a  sü l ly e d é s re  g y o rs í tóla g  
h a tó  tén y ez ő k  és a  sü l ly e d é s  g y o rs a s á g a  k ö z ö tt  p á r ­
h u z a m o t k im u ta tn i  n em  leh e t.

A  seb észe ti m eg b e te g ed ése k n é l v a ló  h a sz n a v e h e - 
tő s é g rő l  m ég  k ev és ta p a s z ta la t ró l  sz á m o lta k  be, ez ért 
a n n á l  in k á b b  jo g o s u l t  az  a  tö re k v é sü n k , h o g y  v á l to ­
z a to s  seb észeti a n y a g u n k o n  e lé r t  e re d m é n y e in k rő l  r ö­
v id e n  b esz ám o lh assu n k .

A  I I .  szá n n i seb észeti k l in ik á n  e g y  év  ó ta  fo g la l ­
k o zu n k  a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i seb esség én ek  m e g­
h a tá ro z á s á v a l  k ü lö n b ö ző  seb észeti m eg b e teg ed ések n é l. 
V iz s g á la ta in k  c é l ja  az v o lt , h o g y  m e g á l la p í ts u k :

1. m i ly e n  seb észe ti m e g b e te g ed ése k n é l fo rd u l  elő  
g y o rs u l t  sü l ly e d é s ;

2. v á j jo n  a  ta lá l t  é r té k e k  le o lv a s á sa  u tá n  m ily e n  

tö rv é n y s z e rű s é g e t  v o n h a tu n k  le  k ü lö n b ö ző  seb észeti 
m eg b e te g ed ése k  d ia g n o s t ik a i  é r té k e lé sé b e n ;

3. m i ly e n  g y a k o r la t i  je le n tő sé g e t tu la jd o n í th a tu n k  
és v á r h a tu n k  a  sü l ly e d é s i  re a c t io  ré v é n .

A  re a c t io  te c h n ik a i  k e re s z tü lv i te lé re  a  h a s z n á la ­
to s  e l já rá s o k  kö zü l Plaut v iz s g á la t i  m e t l io d ik á já t ,  m in t  
a  le g p o n to sa b b n a k  lá tsz ó t, v á la s z to ttu k . A z e l já rá s 

lé n y e g e  rö v id e n  a b b a n  á l l , h o g y  2'5 cm 3 h íg , lT % -o s 
n a t r iu m c i t r a t - o ld a to t  tö l tö t tü n k  10 m m  á tm é r ő jű  és 

'100 m m  m a g a s  ü v e g d u g ó s  rá z ó h e n g e re k b e , am ih ez  
7'5 cm 3 v e n o su s  v é r t  a d tu n k , m a jd  sz o b a h ő m é rsé k le tné l 
30 p e rc e s  id ő k ö zö k b en  m il l im é te re k b e n  o lv a s tu k  le  a 

v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é sé t.

A  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly ed ésén é l le g fo n to sa b b n a k  
ta lá l tu k  a n n a k  m e g á l la p í tá s á t,  h o g y  m e k k o ra  a  s ü l lye ­
dés n a g y s á g a  közvetlenül f é ló ra  u tá n ,  de a z é r t  f igye­
lem b e v e t tü k  az  e lső , m á so d ik  és h a rm a d ik  ó ra  m ú lv a 
és m a jd n e m  m in d e n  e se tü n k b e n  a  24 ó ra  u tá n i  m eg ­
á l la p o d o t t  v é g é rté k e k e t.

A  m i v iz s g á la t i  a n y a g u n k  450 v é rs ü l ly e d é s re  
v o n a tk o z ik , k iz á ró la g  seb ész i m eg b e te g ed ésb e n  szen ­
vedő  fé r f in é l és nő n é l, a  10—70. é le té v e k  k ö zö tt. Viz sg á ­
la tu n k  leg n a g y o b b  a n y a g a  a  seb észe ti tu b e rc u lo s is ra 
és a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k ra  v o n a tk o z ik . A  seb észeti 
g ü m ő s  k ó r f o rm á k ra  v o n a tk o zó  e se te in k e t a  k ö v e tk ező  
c so p o r to k b a  fo g la l ju k  össze:

I . c so p o r t:  A  c so n to k  és Íz ü le tek  g ü m ő s  m e g b e te ­

g ed é se i: 54 eset.
I I .  c s o p o r t:  G ü m ő s n y i ro k m ir ig y e k :  24 ese t, h id e g  

tá ly o g :  8 eset.
I I I .  c s o p o r t:  B ő r tu b e rc u lo s is :  4 ese t.
IV . c so p o r t:  H ú g y - iv a rs z e rv e k  tu b e rc u lo s is a :

8 eset.
V . c so p o r t:  T ü d ő  tu b e rc u lo s is :  12 eset.
V I . c s o p o r t:  H a s ü r e g i  tu b e rc u lo s is :  6 ese t.
A  csontok és ízületek gümő kóros megbetegedé­

seire vonatkozó vizsgálatok azt m utatták, hogy normá­

lis süllyedési értéket (1—3 mm-ig) egy esetben sem 
tudtunk kim utatn i. G üm ő s té rd iz ü le t i  g y u l la d á s  m in ­
d en  e se tü n k b e n  g y o rs u l t  sü l ly e d é s t m u ta to t t  és a  süly -  
ly e d é s  fo k a  m in d ig  a rá n y b a n  á l lo t t  a  k ó r f o ly a m a t  k i­
te r je d é s é v e l  és sú ly o s s á g á v a l. A  té rd iz ü le t  g ü m ő s  el­
v á l to z á s a  m ia t t  h a t  ese tb en  v ég e z tü n k  Helferich a já n ­
lo t ta  m ű té te t ,  m e ly ek  k ö zü l k é t  ese tb e n  a  té rd iz ü lete t  
a lk o tó  cso n to k  n a g y fo k ú  g ü m ő s e lv á l to z á s a  m ia t t  
a m p u ta t ió t  k e l le t t  v ég ezn ü n k . E z  u tó b b i ese te k n é l a 
kezdő  sü l ly e d é s  56—59 m m , a  v é g sü l ly e d é s  71—74 m m  
v o lt, te h á t  p ro g n o s t ik a i  sze m p o n tb ó l a  le g m a g a sa b b  és 
a  le g sú ly o sa b b  sü l ly e d é s i  é r té k e k e t é sz le ltü k . E b b ől 
g y a k o r la t i  ta n u ls á g k é n t  a z t  v o n h a t ju k  le, h o g y  m in él 
n a g y o b b  a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i sebessége, a n n ál 
ro ssz a b  a  p ro g n o s is . Ö ssze h aso n lító  v iz s g á la to k a t  vé ­
g e z tü n k  a r r a  v o n a tk o z ó la g  is , h o g y  v á l to z ik  a  v ö rö s­
v é rs e j te k  sü l ly e d é s i  é r té k e  a  g ü m ő s té rd iz ü le tn e k  mű ­
té t i  g y ó g y u lá s a  u tá n . V iz s g á la ta in k  m eg lep ő  e re d ­
m é n n y e l v ég ző d tek , a m e n n y ib e n  a  v é rs ü l ly e d é s i  seb es­
sé g re  v a ló  csö k k e n tő  h a tá s á t  tu d tu k  k im u ta tn i .

A z a lá b b i  tá b lá z a tb a n  tü n te t jü k  fe l a  seb észeti 
tu b e rc u lo s is o s  m eg b e te g ed ése k n é l t a lá l t  v iz s g á la t i  
e re d m é n y e in k e t :

D i a g n o s i s
N o rm á ­

l is  é r té k  
1—3 

m m - ig

M é rs é k e l t  
s ü l l y e d é s  

4—9 m m -ig

K ö z e p e s
s ü l l y e d é s

10—19
m m - ig

G y o r s a i t  
s ü l l y e d é s  
20 m m -e n  

f e lü l ö
s

s
z

e
- 

f 
s

e
n

 
1

A r th r i t i s  tb c............ —  1 6 3 15 24

C a r ie s  o s s i s............ — 3 7 16 26
S p o n d y l i t is  ......... — — — 4 4

L y m p h o m a  ............ 5 8 5 6 24

A b scessu s f r ig id u s 1 1 4 2 8

S c ro p h u lo d e rm a  . — 3 — 1 4

T bc. r e n i s................. — — — 3 3

E p id id y m it is  tb c . — 1 1 3 5

T bc. p u lm o n u m  . • — — 2 10 12

T bc. c o e c i................. — 1 — — 1

P e r i to n i t i s  tbc. . . — — 1 4 5

6 23 23 64 116

E  tá b lá z a tb ó l  v i lá g o s a n  k i tű n ik ,  h o g y  a  v ö rö s ­
v é rs e j te k  n o rm á l is  sü l ly e d é sé t 6 ese tb en , m é rsé k e l t 
s ü l ly e d é s t 9 m m -ig  23 ese tb en , közepes sü l ly e d é s t 
19 m m -ig  23 ese tb e n  és g y o rs u l t  s ü l ly e d é s t 64 ese tben  
m a x im á l is a n  74 m m -ig  tu d tu n k  k im u ta tn i .  A  tá b lá z a t ­
b a n  fe l tü n te te t t  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é s i é r té k e i  az  
első  f é ló r á ra  v o n a tk o z n a k . K o rb a n  és n em b en  a  v ö rö s­
v é rs e j te k  sü l ly e d é s i seb esség e k ö z ö tt k ü lö n b sé g e t nem  
ész le ltü n k .

E ze n  re a c t io  je le n tő sé g e  k é tsé g te le n ü l a  g iim ő - 
k ó r  k ó r ism é jé b e n  és k ó r le fo ly á s á b a n  é r té k e s íth e tő . 
V iz s g á la ta in k  s z e r in t  g y a k o r la t i  é r té k e  ezen re a c t ió n a k  
tu la jd o n k é p e n  a  c so n tm eg b e te g ed ése k  p a th o lo g iá já b a n 
v a n , m e r t  á l ta lá b a n  a z t ta p a s z ta l tu k ,  h o g y  minél k iter­
jedtebb a csontoknak vagy Ízületeknek gümő s elválto­
zása, annál intensivebb a süllyedési érték. D i f fe re n t ia l-  
d ia g n o s t ik a i  sze m p o n tb ó l a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é se  
eg y es ese tek b en  d ö n tő  fo n to s s á g ú  le h e t p l. iz ü le t i  g ü m ő - 
k ó rn á l  és iz ü le t i  e g é rn é l, v a g y  c o x it is  és P e r th e s -fé le  
k ó rk é p n é l.

A  rosszindidatú daganatoknál végzett süllyedési 
reactio fö lötte nagy eltéréseket m utatott. V iz s g á la ta in k  
n em  fe d ik  te l je s e n  Linzenmeyer, Kovács és Löhr e re d ­
m é n y e it , a k ik  a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k ra  v o n a tk o z ó­
la g  k im u ta t tá k ,  h o g y  ész le lésü k  s z e r in t  g y o rs u l t  s ii ly - 
ly e d é s  v o lt  m e g á l la p í th a tó . Löhr 100 k iv iz s g á l t  c a rc i ­
n o m a  és s a rk o m a  ese téb en , 4 k iv é te lé v e l, g y o rs u l t  sü ly -  
ly e d é s i é r té k e t  ta lá l t .  A  m i v iz s g á la ta in k  s z e r in t  k l in i-
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k a i la g  és k ó rs z ö v e t ta n i la g  is  k ó r is m é z e tt  ese tek b ő l 
69 c a rc in o m á n á l és 8 s a rk o m é n á l  v é g e z tü k  el a  s ü l lye ­
d és i re a c t ió t .

V iz s g á la t i  e re d m é n y e in k e t a  ro s s z in d u la tú  d a g a ­
n a to k ra  v o n a tk o z ó la g  az a lá b b i tá b lá z a t  tü n te t i  fe l:

D i a g n o s i s
N o r m á ­
l is  é r ték  

1 - 3  
mm-ipr

M é r sé k e lt 
's ü l ly e d é s 
1—9 m m - ig

K ö z e p e s
s ü l ly e d é s

10—19
mm-ipr

G y o r su l t  
s ü l ly e d é s 
20 m m -en 

f e lü l ö
s

s
z

e
-l 

s
e

n
 

|

Cc.  m a m m a e.. . . . . . . 3 5 7 5 20

Cc- n a s i. . . . . . . . . . . . . . 3 — 1 — 4

C c. l a b i i. . . . . . . . . . . . . . 6 6 5 2 19

C c. b u c c a e.. . . . . . . . . . — 1 1 — 2

C c. l i n g u a e  . . . . . . . . — — 2 — 2

C c. o e s o p h a g i  — — — — 4 4

C c. c u t i s. . . . . . . . . . . . . . 1 2 1 2 6

C c. r e c t i. . . . . . . . . . . . . . — 1 6 4 11

S t r u m a  m a l i g n a . . 1 — — — 1

Cystocarcinoma ovarii 2 — — — 2

S a r k o m á k. . . . . . . . . . . 3 2 1 2 8

1 9 1 7 24 1 9 7 9

A  fe n t i  tá b lá z a tb ó l  k i tű n ik ,  h o g y  a  k ü lö n b ö ző  
d a g a n a to k n á l  á l ta lá b a n  re n d k ív ü l  v á l to z a to s  s ü l ly e ­
d és i é r té k e k e t é sz le ltü n k , és p e d ig  19 ese tb e n  n o rmá l is  
é r té k e k e t, 17 ese tb e n  m é rsé k e l t  s ü l ly e d é s t, 24 ese tb en  
k ö zepes sü l ly e d é s t és 19 ese tb e n  g y o rs u l t  s ü l ly e d é st 
k a p tu n k . E m lő rá k n á l  á l ta lá b a n  a z t ta p a s z ta l tu k ,  h o gy  
fe l tű n ő e n  a la c so n y  sü l ly e d é s i  é r té k e k e t k a p tu n k , m ely  
é r té k e k  csa k  a  k i fe k é ly e se d e tt  és á t té te le s  g ó co k n ál 
fo k o z ó d ta k . 20 e m lő rá k  ese t k ö zü l 3 Ízben  s u b n o rm a lis  
é r té k e t  k a p tu n k , d a c á ra  a  h ó n a l já ro k b a n  k i te r je d t  át- 
té t i  g ó co k n ak , m íg  ezzel szem b en  g y o rs u l t  sü l ly e d é st 
csa k  5 ese tb e n  ta lá l tu n k .  B izo n y o s  p a th o lo g ia i  la s sú b ­
b o d á s t é sz le l tü n k  k i te r je d t  a ja k r á k n á l  (19 ese t) , bő r  
(6 ese t) és a  p o fa  n y á lk a h á r ty á já n a k  (2 ese t) rá k o s 
m eg b e te g ed ése in é l, to v á b b á  ro s s z in d u la tú  g o ly v a  és  a  
p e te fésze k  ro s s z in d u la tú  d a g a n a ta in á l ,  m e ly ek n e k  theo- 
re t ik u s  m a g y a r á z a tá t  a d n i  n e m  tu d ju k . A  sü l ly e d é s i 
re a c t io  fö lö t te  n a g y  e lté ré se k e t a d o t t  v é g b é lrá k n á l.  
K l in ik a i la g  ig en  szem b e tű n ő  e lv á l to z á so k n á l tö b b sz ör 
k a p tu n k  k ö zepes sü l ly e d é s t, és p e d ig  1 ese tb en  8 m m, 
6 ese tb e n  12—18 m m  k ö z ö tt  és 4 ese tb e n  g y o rs u l t  sü ly -  
ly e d é s t m u ta to t t  m a x im á l is a n  44 m m  é r té k ig . E zen  
u tó b b i ese tek b en , d a c á ra  a  n a g y fo k ú  k a c h e x iá n a k , a 
sü l ly e d é s i  é r té k e k  fe ltű n ő e n  a la c s o n y a k  v o lta k , ezzel 
e l le n té tb e n  v isz o n t fe l tű n ő  v o lt , h o g y  k i te r je d t  n ye lő - 

c ső -c a rc in o m a  4 ese téb en  a  sü l ly e d é s  e rő sen  g y o rs u lt  
v o l t  (35—42 m m -ig ).

A  v é rs ü l ly e d é s i  re a c t io  e re d m é n y e in k  a la p já n  a 
jó - és ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  e lh a tá ro lá s a k o r  n em  
m o n d h a tó  sp ec if ik u sn a k , m e r t  n em  m in d ig  á l la n d ó  é r ­
té k e t  s z o lg á l ta t .  A  k l in ik a i la g  b iz to sa n  m e g á l la p í to t t  
d a g a n a to s  e lv á l to z á so k n á l tö b b  Ízben  c se rb e n  h a g y o tt ,  
ú g y h o g y  a m e g á l la p í to t t  d ia g n o s is u n k n á l  m ég  i r á n y ­
tű k é n t  sem  s z o lg á lh a to t t  a  fo ly a m a t  s ú ly o s s á g á ra  
nézve. A  jó - és ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  e lh a tá ro lá sá ­
n á l, k ü lö n ö sk é p e n  az  e m lő tu m o ro k n á l, a  v ö rö s v é rs e j te k  
sü l ly e d é s i  é r té k e lé s e k o r  le g y ü n k  e lő v ig y á z a to sa k , me r t  
ese te in k  leg n a g y o b b  ré széb e n  n e m  b í r t  d ö n tő  je le n tő­
ség g e l. A  sü l ly e d é s i  re a c t io , f in o m sá g a  d a c á ra , n em 
a lk a lm a s  a r r a ,  h o g y  a  c a rc in o m a  k o ra i  d ia g n o s is á t  el­
d ö n tsü k . V é g e re d m é n y b e n  ez a  re a c t io  sem  k ó r je lz é s re , 
sem  k ó r jó s lá s ra  n em  a lk a lm a s .

V iz s g á la t  tá r g y á v á  te t tü k , h o g y  a gyom orfekély 
és gyom orrák között lehet-e a süllyedési reactiót 
differ entiál-diagnostikai szempontot értékesíteni. E zen  
k é rd é s  t is z tá z á s a  sz e m p o n tjá b ó l m in d e n  ese tb en  k l ini ­

k a i la g  és m ű té t te l  is  ig a z o lt  32 u lc u so s  és 30 c a rcin o m á s  
b e te g n é l v é g e z tü k  e l a  re a c t ió t .  G y o m o rfe k é ly n é l 
(32 ese t) á l ta lá b a n  n o rm á l is  sü l ly e d é s i é r té k e t  k a ptu n k , 
6 ese t k iv é te lé v e l, a m ik o r  g y o rs u l t  v o l t  a  sü l ly ed és , a  
k ö rn y e z ő  sze rv ek  szö v ő d m én y e s g y u l la d á s a  m ia t t  
( p e r ig a s t r i t is ,  a d h a e s io k , k ö r ü l í r t  p e r i to n i t is ) .  Ha so n ló  
é r té k e k e t t a l á l t  Kovács v iz s g á la ta ib a n , a k i  28 u lc u so s  
e se té b en  26 Ízben  n o rm á l is  v a g y  ez a l a t t i  sü l ly e d é si 
é r té k e k e t ta lá l t .  E zze l szem b en  v a la m e n n y i  g y o m o r­
rá k o s  b e te g ü n k n é l, sz á m sz e r in t  30-nál, a  v ö rö s v é rs ej te k  
sü l ly e d é se  9 ese tb e n  közepes és 15 ese tb en  g y o rs u l t v o lt. 
A  m ű té t i le g  is  k ó r ism é z e tt  g y o m o re se te in k rő l  n y e r t  
é r té k e k  az  a lá b b i tá b lá z a tb a n  v a n n a k  ö ssz e á l l í tv a :

D i a g n o s i s
N o rm a ­
l s  é r té k  

1—3 
m m - i s

M é rs é k e l t  
s ü l l y e d é s  

4—9 m m - ig

K ö z e p e s
s ü l l y e d é s

10—19
m m - ig

G y o r s a i t  
s ü l l y e d é s  
20 m m -e n  

í e l ü l

<X> _
CO 0) 
CC OD
O

Cc. ventriculi • • ■  • 2 4 9 15 30

Ulcus ventriculi . . 8 13 5 6 32

A  fe n t i  tá b lá z a tb ó l  a z t  lá t ju k , h o g y  a  sü l ly e d é s  
n a g y s á g a  v á l to z a to s  é r té k e k  k ö z ö tt  m ozog. H o g y  en nek  
m a g y a r á z a tá r a  m in ő  p a th o g e n e t ik u s  tén y ez ő k  sze re ­
p e lh e tn e k , h o g y  eg y es ese tek b en  k iseb b  é r té k e k e t k ap ­
tu n k , m á s u t t  fe ltű n ő  g y o rs u lá s t ,  az  a  k u ta tá s o k  e g yik  
n a g y o n  is  v i t a to t t  k é rd ése . Á l ta lá n o s  m eg f ig y e lé sü nk , 
h o g y  m in é l e lő re h a la d o tta b b  a  k a c h e x ia , a n n á l  n a ­
g y o b b  a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly ed ése , é p p ú g y , m in t  á  
g ü m ő k ó ro s  m eg b e teg ed ések n é l. T e rm é sze te se n , i t t  is  
je le n tő sé g e  v a n  a  m á so d la g o s  v é rsz e g é n y sé g n e k  és a 
m e g k e v e sb e d e tt v ö rö s v é rs e j te k  sz á m á n a k  is , m e ly  a 
g y o rs u lá s i  sü l ly e d é s t e red m én y ez i. V iz s g á la ta in k  a la p ­
já n  b izo n y o s jo g o s u l ts á g g a l  b í r  a n n a k  fe lv é te le , h og y  
a normális süllyedési értékek legnagyobb valószínű ség 
szerint ulcus m ellett szólnak, m íg ezzel ellentétben a 
gyomorrák, észlelésünk szerint, gyorsult süllyedéssel 
jár. T e k in te t te l  a r r a ,  h o g y  u lc u s n á l  is  h a so n ló  m e g ­
f ig y e lé sü n k  v o lt, e z é r t  a  sü l ly e d é s i  re a c t ió t  az  u lc u s  és 
c a rc in o m a  v e n t r ic u l i  k ö z ö tt i  e lk ü lö n ítő  k ó r je lz é s re 
csak  az összes k l in ik a i  tü n e te k  f ig y e le m b e v é te le  m el le t t  
sz a b a d  é r té k e s íte n ü n k , m e r t  Haselhorst v iz s g á la ta i  sze­
r i n t  „m ég  íg y  is  té v e d é se k re  és m e g le p e té se k re  le h e­
tü n k  e lk ész ü lv e “ .

A  m áj és epeutak betegségeinél 20 ese tb en  v iz s ­
g á l tu k  a  sü l ly e d é s i re a c t ió t .  20 ep ek ö v es b e teg n é l 
10 ese tb e n  e rő se n  g y o rs u l t  sü l ly e d é s t ta lá l tu n k ,  7 e s e t­
b en  k ö zepes sü l ly e d é s t és 3 ese tb en  n o rm á l is  v o l t  a 
sü l ly ed és . E z  u tó b b i  3 ese tn é l ik te ru s  á l lo t t  fe n n , am i, 
ú g y lá ts z ik , g á t ló  m o m e n tu m k é n t sze rep e lh e t. E p ek ö v es  
b e te g e in k n é l á l ta lá b a n  e rő sen  g y o rs u l t  s ü l ly e d é s t ta l á l ­
tu n k  (36—56 m m -ig ). Löhr is  fe le m lí t i  m u n k á já b a n , 
h o g y  e p e h ó ly a g g y u l la d á s n á l  je l le g z e te s  a g y o rs u l t  
sü l ly e d é s . Ez a reactio m int therapiás indikátor szere­
pelhet, mert tá jékoztat bennünket némileg a fo lyam at 
súlyosságáról és a gyulladásos terület kiterjedtségérő l.

Féregnyúlvány lobnál 99 ese tb e n  v iz s g á l tu k  a 
sü l ly e d é s i  é r té k e k e t, és p e d ig  30 h ev e n y , 15 izza d má n y o s  
és 54 id ü l t  k ö r fo ly a m a tn á l .  A  h e v e n y  és iz z a d m á n y o s 
fé re g n y ú lv á n y lo b n á l  az ese tek  fe léb en , az  id ü l te k n él  
csa k  12 ese tb en  ta lá l tu n k  20 m m -en  fe lü l i  sü l ly ed ési 
é r té k e k e t, m íg  a  tö b b i e se tü n k  a  m é rsé k e l t  és közepes 
sü l ly e d é s  k ö zö tt o sz lo tt  m eg . T e h á t i t t  is  a z t a  sza b á ly - 
sz e rű sé g e t á l la p í th a t tu k  m eg, h o g y  a  fo ly a m a t k i te rje ­
d ésév e l és s ú ly o s s á g á v a l  a  sü l ly e d é s t a rá n y o s n a k  
ta lá l tu k .

A z endokrin m irigyek zavarán alapidó betegsé­
gek közül 3 B a se d o w -k ó rt, 4 p e te fésze k  c y s tá t  és 
1 p a n k r e a t i t is  h a e m o r rh a g ic á t  v iz s g á l tu n k ;  e g y  e se t­
ben  sem  é sz le l tü n k  a  n o rm á l is tó l  e l té rő  sü l ly e d é s t.
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A heveny és idü lt csontvelő gyulladás (12 ese t), 
v a la m in t  álszár fekélynél m in d e n  ese tb en  g y o rs a i t  
s ü l ly e d é s t ta lá l tu n k .  Furunkülusnál (7 ese t), karbtin- 
kulusnál (5 ese t) , tályogoknál (4 ese t) , a bő ralatti kötő ­
szövet heveny fertő zéses gyulladásainál (3 ese t) , pana­
r itium  m in d e n  n em éb e n  (6 ese t) g y o rs u l t  sü l ly e d é s t 
ta lá l tu n k , m e ly  a  fo ly a m a t k i te r je d ts é g é v e l  eg y en es 
a r á n y b a n  á l lo t t .  Lym phadenitisnél (3 ese t) , lymphan- 
goitisnél (2 ese t) a  sü l ly e d é s  fe ltű n ő e n  m a g a s  é r té k e k e t 
a d o t t  és i t t  is  m e g  v o l t  á l la p í th a tó  b izo n y o s  tö rv én y -  
sz e rű sé g  a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é se  és a  fe rtő ző  fo ly a ­
m a t in te n s i tá s a  k ö zö tt.

E se te in k  k ö zü l v é g ü l fe le m lí t jü k  az o k a t, m e ly e k ­
n é l a  v ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é se  n em  k ö v e tk e z e tt  be 
(g o ly v á k  8 ese t, jó in d u la tú  d a g a n a to k  6 ese t, f ib rom a, 
a n g io m a , a th e ro m a , l ip o m a , e n c h o n d ro m a ).

M in d ezek  a la p já n  v iz s g á la ta in k  e re d m é n y é t a 
k ö v e tk ez ő k b en  f o g la lh a t ju k  össze:

A  vörösvérsejtek süllyedési reactiója a kórisme 
felállításában és a sebészeti megbetegedések megíté­
lésében — m int specifikus próba — az elkülönítő  kór­
ismében nem értékesíthető . V izsgálataink alapján a re- 
actio értékes felvilágosításokat n yú jt a gyulladásos je l­
legű  fo lyam atoknál, m ert a talált értékek alapján tájé­
koztat bennünket annak kiterjedésérő l és súlyosságá­
ról. Különösen fennáll ez a gümő kóros sebészeti meg­
betegedéseknél, ahol a gyorsu lt süllyedés rossz pro- 
gnostikai jelnek tekinthető . Ulcus és carcinoma ventri-  
culi közötti elkülönítő  kórismére e reactio nem értéke­
síthető , mert hozzávető leges következtetések levoná­
sára sem jogosít fel. A  rosszindulatú daganatoknál a 
süllyedési reactio nem alkalmas arra, hogy a rák korai  
diagnosisát eldöntsük, ezért bízvást mellő zhető . Véle­
m ényünk abban összegezhető , hogy a süllyedési reactio 
a sebészeti diagnostikában maradandó helyet nem fog­
lalhat el.

I r o d a lo m : Mensch: D ie  B lu tk ö rp e rc h e n -S e n k u n g s ­
m e th o d e  in  d e r  C h iru rg ie .  M ünch , m ed. W o c h en sch r. 
1924, 40. sz. — Löhr: W e ite re  E rg e b n is s e  b e i A n w e n d u n g  
d e r B lu tk ö rp e rc h e n -S e n k u n g s p ro b e  in  d e r  D ia g n o s t ik  
C h i ru rg is c h e r  E rk ra n k u n g e n . D e u tsc h e  m ed. W o c h e n ­
sch r. 1922, 12. sz. — Pribram u n d  Klein: B e m e rk u n g e n  
z u r  k l in isc h e n  V e rw e r tb a rk e i t  d e r  S e n k u n g sg e sc h w in ­
d ig k e i t  d e r  ro te n  B lu tk ö rp e rc h e n . M ü n ch , m ed. W o c h en ­
sch r. 1924, 17. sz. — P. vom Dahl: Ü b e r d ie  S e n k u n g s ­
g e sc h w in d ig k e i t  d e r  ro te n  B lu tk ö rp e rc h e n  b e i d i f fu se r  
P e r i to n i t is .  Z e n tra lb l .  f. C h i ru rg ie  1924, 11/a. sz. — 
Linzenmeyer: D ie  S e n k u n g sg e sc h w in d ig k e it  d e r  ro te n  
B lu tk ö rp e rc h e n  u n d  ih r e r  p ra k t is c h e  B e d e u tu n g . M ünch , 
m ed. W o c h e n sc h r . 1923, 40. sz. — Sonntag: B lu tk ö rp e r ­
c h e n se n k u n g  in  d e r  C h iru rg ie .  Z e n tra lb l .  f. C h i ru rgie  
1924, 43. sz. — Gerlóczy Géza: O rv o s i A rc h ív u m  24. kö t., 
152. o ld . — Szabó Géza: V ö rö s v é rs e j te k  sü l ly e d é sé rő l 
belső  b e teg ség ek b en . O rv o s i H e t i la p  1925, 48. sz. — Lányi 
Andor: V ö rö s v é rs e j te k  s ü l ly e d é s g y o rs u lá s á n a k  o k a iró l. 
O rv o sk é p zés 1925, 15. év f., k ü lö n  fü ze t. — Plaut: M iinch . 
m ed. W o c h e n sc h r . 1920. 10. sz. — Haselhorst: D e u tsc h e  
m ed. W o c h e n sc h r . 1923, 33. sz.

A  b u d a p e s ti  k i r .  m . P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y e g y e te m  
I I .  sz. n ő i k l in ik á já n a k  k ö z lem é n y e  ( ig a z g a tó : T ó th 

I s tv á n  d r . e g y e te m i n y . r . ta n á r ) .

A méhhátrahajlás mű téti kezelésérő l.
I r ta :  Kovács Ferenc dr., tan á rseg éd .

( M á s o d ik ,  b e f e je z ő  k ö z le m é n y .)

A d a ta in k  e g y ú t ta l  fo n to s  k ö v e tk e z te té s t  e n g e d ­
n ek  v o n n i a r r a  a  s o k a t v i t a to t t  k é rd é s re  v o n a tk o z ó la g  
is, h o g y  a  m é h h á tr a h a j lá s  m i ly  sz e re p e t já ts z ik  a  ste­
rilitás  e lő idézésében . B á rm e n n y ire  te tsz e tő se n  és kö n y - 
n y e n  é r te lm e z h e tő  is  a  m ed d ő ség  a  m é h h á tra h a j lá s  ese­
te ib en  (a p o r t io  h e ly z e tv á l to z á sa , e lem e lő d ése a s pe r ­

m á v a l v a ló  in t im e b b  é r in tk e z é s t  m e g n e h e z ít i ,  a szö gle t­
tö ré s  m ia t t i  p a n g á s o s  z a v a ro k  k ö v e tk e z té b e n  lé tre jöv ő  
m é h n y á lk a h á r ty a - h u ru t  a  n y á lk a h á r ty á t  a  fo g a m z á s ra  
a lk a lm a t la n n á  te sz i;  a  n y a k c s a to rn a  m e g tö re té se  a  
belső  m é h sz á j tá já n  és a  n y á lk a h á r ty a  h u ru to s  d u z z an a ta  
a  sp e rm a  fe lh a to lá s á t  a  m é h ü rb e  p h y s ik a i la g  m e g n e h e­
z í t i ;  a  h u ru to s  m é h v á la d ó k  v e g y i  r e a c t ió ja  m e g v á ltoz ­
v á n , a  sp e rm a  a k t i v  m o zg ó k ép e sség é t b é n í t ja ,  stb .) m ég is  
e te k in te tb e n  e lső so rb a n  a  g y a k o r la t i  ta p a s z ta lá s  az, 
am e ly n e k  a la p já n  az  e lm é le t i  m eg g o n d o lá so k a t k r i t i ka  
tá r g y á v á  k e l l  te n n ü n k . M á r  Schultze és  Olshausen is  
fe lh ív tá k  a f ig y e lm e t a r r a ,  h o g y  ezen  e lm é le t i  okosko ­
d áso k  k ézen fek v ő ség e  d a c á ra  is  ig e n  r i t k á k  az o ly a n 
ese tek , a m e ly e k b en  a s te r i l i tá s  m in d e n  k é tsé g e n  k ívü l  
a  m é h h á t r a h a j lá s ra  v ez e th e tő  v issza . S z e r in tü k  az  ok 
leg tö b b sz ö r a  fü g g e lé k e k  e lv á l to z á sa ib a n  k e resen d ő . 
Hofmeier ta n k ö n y v é b e n  p e d ig  k a te g o r ik u s a n  k i je le n t i ,  
h o g y  „ S te r i l i tä t  w ird  im  a llg em ein en  d u rc h  R etro - 
f le x io  n ic h t  b e d in g t“. (H a n d b u c h  d e r  F ra u e n h e i lk u n de , 
1920; 263. old. 18. sor.) E zz e l szem b en  Küstner, Menge, 
Döderlein és szám o sán  m á so k  a s te r i l i tá s t  a m é h h á tra ­
h a j lá s  je llem ző  tü n e tén ek  tek in tik .

A  n ő i s te r i l i tá s  g y a k o r is á g á n a k  m e g íté lé se  á l ta ­
lá b a n  ig en  n eh é z  fe la d a t  és le g tö b b sz ö r  csu p á n  r e lat ív  
le h e t. M ég h a  te l je s e n  k i  t u d ju k  is  re k e sz te n i  a  férf it, 
m in t  a  m ed d ő ség  e lő id éz ő jé t: k é rd és , m e n n y i id ő  m ú lv a  
n e v e z h e tő  e g y  h á z a ssá g , i l le tv e  s e x u a l is  k a p c so la t 
m ed d ő n ek . Hofmeier m a g á n b e te g e in é l  m a jd n e m  17% 
p r im a e r  s te r i l i tá s t  t a lá l t ;  Brunnenberg p o l ik l in ik a i  
a n y a g o n  8-8% e lső d leg e se n  te rm é k e t le n  h á z a s s á g o t tu­
d o t t  k im u ta tn i .  A  k ü lö n b ö ző  s ta t is z t ik á k  a d a ta i  á l ta lá ­
b a n  8 és 21% k ö zö tt in g ad o zn ak . Ig e n  sze rén y  k ö zép érté ­
ket v á la sz tu n k  te h á t  és in k áb b  a  m érték en  a lu l  m a ra­
d u n k , h a  az t m o n d ju k , h o g y  á l ta lá b a n  a  h á z a ssá g o k n ak  
kb. 10—12% -a e lső d leg esen  m eddő .

H a  m á r  m o st ö ssz e v e tjü k  ezen  szá m o k k a l a  m i 
a d a ta in k a t ,  a k k o r  a z t lá t ju k ,  h o g y  összes n e m  v irg o, 
te h á t  n e m i é le te t  m á r  élő  re tro f le x ió s a in k  k ö zü l c su p á n  
56 ese tb e n  n em  sze rep e l te rh e s s é g  az  a n a m n e s isb e n  
(78 e g y sz e r te rh e s s e l  és 179 tö b b szö r te rh e s s e l  szem ben). 
E z e n  szám b ó l a z o n b an  m ég  le  k e ll v o n n u n k  16 ese te t, 
m in t  a m e ly e k n é l a  h á t r a h a j lá s  m e l le t t  a  fü g g e lé k e k ne k  
m ű té t á l ta l  is  m e g á l la p í to t t  m e g b e te g e d é se  is  sze rep e lt 
(s e m ia t t  azok  re se e tió ja  v á l t  szükségessé), ú g y h og y  
a  fe n n m a ra d ó  40 ese t c su p á n  12‘6% -át k ép v ise l i  az  összes 
m ű té t i  k e z e lé sü n k  a lá  k e rü lő  re tro f le x ió k n a k . H a  m ég  
m e g g o n d o l ju k , h o g y  ezen e se te in k  e g y  része  is  n e m  élt 
re n d e s  h á z a sé le te t,  h a ja d o n  v o lt, s e z é r t v a g y  eg y éb  
okbó l p ro p h y la x is t  h a s z n á lh a to t t  a  fo g a m z á s m eg e lő ­
zésére ; ú g y  a z t k e l l  m o n d a n u n k , h o g y  in é h l iá tra h a j lá s -  
b a n  szenvedő  b e te g a n y a g u n k n á l  n em  fo rd u l t  e lő  g y a k ­
ra b b a n  m eddő ség , m in t  e g y é b k é n t; v a g y is  a  te rm é k e t­
le n sé g e t n em  so ro z h a t ju k  a m é h h á tr a h a j lá s  g y a k o r ib b 
tü n e te i  közé. V a ló sz ín ű le g  e n n e k  tu d h a tó  be ré sz b e n az  
a  k ö rü lm é n y  is , h o g y  56, i l le tv e  a  fü g g e lé k c so n k ítássa l 
o p e rá lta k  le v o n á sa  u tá n  40, m ég  elő ző leg m á sá l la p o t­
b a n  n e m  lev ő  o p e rá l tu n k  k ö zü l a  m ű té t  u tá n ,  te h á t  am i­
d ő n  a  h á t r a h a j lá s t ,  m in t  a  m ed d ő ség  ese tle g es  o k á t, m á r  
m e g s z ü n te ttü k , c su p á n  ö t ese tb e n  k ö v e tk e z e tt  b e t e r­
h esség , a m e ly e k  k ö zü l is  h á ro m  o ly a n  f ia ta lk o rb a n  vo lt 
(21, 23 é s  28 év es), h o g y  a  n e m i é le t  rö v id sé g e  m iat t  
e lső d leges m ed d ő ség rő l m ég  a l ig h a  le h e t n á lu k  szó. 
H aso n ló  e red m én y rő l szám o l be Holders is, a k i  a tü b in -  
g e n i  k l in ik a  a n y a g á n  m u ta t ta  k i, h o g y  a s te r i l i tá s  a  
m é h h á tra h a j lá s  o p e ra t iv  c o r re c t ió já v a l  n em  szű n ik  
m eg ; to v á b b á  Vértes a  k o lo z sv á r i, Teutem a  le id e n i  k l i ­
n ik a  b e te g s ta t is z t ik á já n  j u t  i ly e n  k ö v e tk ez te tésh ez.

H a so n ló  k ö v e tk e z te té sh e z  k e ll  ju tn u n k  a  v e té lé sek  
k é rd é sé v e l k a p c s o la tb a n  is . A z ú ja b b  n a g y o b b  s ta t isz ­
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t ik á k  s z e r in t  á t la g  4—6 re n d e s  sz ü lé sre  es ik  e g y  a bo r tu s  
(Ahfeld, Franz, Keyssener, Küstner: id . S tö c k e l u tá n ) , 
s e v isz o n y  n a g y  v á ro so k b a n  a  b ű n ö s  v e té lé sek  szap o­
ro d á sá v a l az  a b o r tu so k  j a v á r a  m ég  e lto ló d ik  (Stöckel). 
E z  te h á t  á l ta lá b a n  m in te g y  20% v e té lé sn e k  fe le l m eg. 
K im u ta tá s u n k b a n  re tro f le x ió s a in k  te rh e s s é g e in e k  ösz- 
szes szám a 727, ebbő l 076 k iv is e l t  sz ü lé s re  151 a b or tu s  
es ik , am i 20-7%; te h á t  a l ig  tö b b , m in t  a  n em  re tro fle x ió s  
n ő k  v e té lé se in e k  az  a rá n y s z á m a . (A m ily e n  e lto ló d á s t e 
sz á z a lé k b a n  e g y ré sz rő l az e lő ző  a b o r tu s o k  sz á m á n a k  
szá n d ék o s v a g y  jó h isz e m ű  h iá n y o s  b e v a l lá s a  okozna, 
az t m á sré sz rő l b ő v e n  e llen sú ly o zza  a b ű n ö s  v e té lé sek  
szám a , a m it  te rm é sz e te se n  a  re tro f le x ió tó l  fü g g e tlen ü l  
is  te k in te tb e  k e ll v e n n ü n k , m in t  ezen v e té lé se k  jó  részé­
nél fen n fo rg ó  be nem  v a l lo t t  ae tio lo g ik u s  k ö rü lm én yt.)  
I t t  is  a z t k e l l  te h á t  m o n d a n u n k , a m i t  a  s te r i l i tá s sa l  
k a p c so la tb a n  k é n y te le n e k  v o l tu n k  m e g á l la p í ta n i ,  h o gy  
a  ta p a s z ta la t  rá c á fo l  azo n  szám os n ő o rv o s  (Küstner 
s tb .) á l ta l  h a n g o z ta to t t  á l lá s p o n tra , m e ly  s z e r in t  a m éh- 
h á t r a h a j lá s  a  s p o n tá n  v e té lé se k  o k a i k ö zö tt lén y eg eseb b  
sz e re p e t já ts z a n a  a p a n g á s  k ö v e tk ez téb en , m e ly  a d ec i­
d u a  v é rzése ih e z  v eze tv e  a  p e te  e lp u s z tu lá s á t  és  k iürü lé ­
sé t v o n á  m a g a  u tá n . B á rm e n n y ire  lo g ik u s  le g y e n  is  
ezen e lm é le ti  m eg g o n d o lás , a d a ta in k  n em  g y ő zn e k  m eg 
b e n n ü n k e t a r ró l ,  h o g y  e k ö rü lm é n y n e k  n a g y o b b  sz e re pe  
v o ln a  a  v e té lé se k  e lő id ézéséb en . In k á b b  h a j la n d ó k  va ­
g y u n k  Reifferscheid á l lá s p o n t já ra  h e ly e z k e d n i, a m e ly  
s z e r in t  a  re tro f le x ió k n á l  n é h a  fe llép ő  h a b i tu a l is  ab o r ­
tu so k  ese téb en  is  a  v e té lé s  n em  a n n y i ra  m a g á r a  a  h át-  
r a h a j lá s ra ,  m in t  in k á b b  a z  e g y id e jű le g  je le n le v ő  egy éb  
o k o k ra  ( in fa n t i l is m u s , á l ta lá n o s  m eg b e te g ed ése k , stb .) 
v e z e th e tő  v issza . A z ö s s z e á l l í tá s u n k b a n  sze rep lő  szá ­
m ok  m á r  e lég g é  te k in té ly e s e k  ah h o z  h o g y  i ly e n  i r á ­
n y ú  á l lá s fo g la lá s ra  jo g o s í ts a n a k  b e n n ü n k e t. D e m ég  
jo b b a n  m e g e rő sö d ik  ezen á l lá s p o n tu n k  a k k o r , h a  a  m ű­
té t  u tá n i  re v is io  a n y a g á t  v essz ü k  ezen szem p o n tb ó l 
v iz s g á la t  a lá . O p e rá l t ja in k  ö sszesen  34 ízb en  k e rü lte k  
m ű té t je in k  u tá n  m á s á l la p o tb a  (= 2 0 5 % ); ezek k ö zü l a  
te rh e s s é g e t z a v a r ta la n u l  k iv is e l te  ( i l le tv e  a  v iz s gá la t  
a lk a lm á v a l  e lő re h a la d o t t  n o rm á l is  te rh e s s é g  á la p o tá-  
b a n  v o lt) 25, e lv e té lt  9 =  26-5%. V a g y is  a  m ű té t  foly tá n , 
m e ly  a  re tro f le x ió t  k o r r ig á l ta  és  a  m é h e t p h y s io lo giá s  
h e ly z e tb e  h o z ta , a  v e té lé se k  sz á m á n a k  a re n d e s  szü lések  
szá m á h o z  v a ló  v isz o n y a  u g y a n a z o n  a n y a g o n  n em  ja v u l t 
m eg, ső t (v a ló sz ín ű le g  a  g a z d a s á g i v isz o n y o k  k e d v e ­
ző tlen eb b é  v á lá s a  és  e z á l ta l  a  b ű n ö s  v e té lé se k  sz á má n a k  
sz a p o ro d á sa  fo ly tá n )  m ég  ro ssza b b o d o tt.

M ű té te k  sze m p o n tjá b ó l a k ö v e tk ező  tá b lá z a tb a n  
c s o p o r to s í t ju k  e se te in k e t:
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M ű té te in k n é l  a  h a s a t  a  leg tö b b  e se tb e n  h o ssz a n ti  
i r á n y ú  k ö z é p v o n a lú  m e tszésse l n y i to t tu k  m eg , c su p á n 
n y o lc  ese tb e n  k e z d tü k  az  o p e ra t ió t  Pfannenstiel s z e r in t  
h a rá n tm e ts z é s s e l  a m o n s p u b is  fe lső  h a tá rá n á l . .  E zen  
u tó b b i e l já r á s  u g y a n is  az o n  n a g y  h á t r á n n y a l  b ír ,  h og y  
e lő re  n em  lá to t t  szö v ő d m én y ek , k i te r je d te b b  ö sszen öv é­
sek  ese téb en  a  f e l tá rá s  ig en  m e g n e h e z íte t t ;  v isz o n t e lő ­
n y e  a l ig  v a n . K o sm e tik u s  szem p o n tb ó l a  l in e a  a lb a  jó l  
g y ó g y u l t  v o n a la s  h e g je  a l ig  to r z í t  jo b b a n ; h a  p e d ig m á ­

so d lag o s  v a g y  k e lo id o s a  g y ó g y u lá s , a k k o r  a  h a r á n the g  
is  e rő se n  lá th a tó v á  v á l ik . M ű té t i  e l já r á s u n k a t  m á r  rö v i ­

d en  is m e r te t tü k ;  m o s t c sa k  is m é te l te n  h a n g s ú ly o z h a t­
ju k , h o g y  m ó d sz e rü n k  m e g v á la s z tá s á n a k  h e ly e ssé g é t, 
i l le tv e  az t, h o g y  a  m é h h á t r a h a j lá s  sebész i c o r re c t ió já n á l  
a  la p a ra to m iá v a l  já ró  e l já r á s t  g y a k o ro ltu k , ezen u tó b b i  
tá b lá z a tu n k  te l je s  m é r té k b e n  ig a z o l ja . A z t lá t ju k  
u g y a n is  ebbő l, h o g y  a  h a s m e g n y i tá s  a k á r  a  h á t ra h a j ló  
m éh  ö sszen ö v ése in ek  o ld ása , a k á r  eg yéb  m e llé k m ű té tek  
m ia t t  ( fü g g e lé k re se c tio , m y o m a g ó c  e n u c le a t io , ap p en- 
d e k to m ia  stb .) le g tö b b sz ö r szü k sé g es v o lt. A  b e te g  
v é g e re d m é n y b e n  n em  a z é r t  fo rd u l  az  o rv o sh o z , h o g y  
m é h h á t r a h a j lá s á t  sz ü n te ssü k  m eg, h a n e m  h o g y  eg ész ­
sé g é t h e ly re á l l ítsu k . E z t a  cé lt p e d ig  nem  sz o lg á lha tja  
tö k é le te se n  az  o ly a n  e l já rá s ,  m e ly  k ise b b n e k  a l ig  mo n d ­
h a tó  b e a v a tk o z á s  á r á n  a  h e ly z e tv á l to z á s t u g y a n  ta lán  
co rr ig á l ja , de ese tleg  je len levő  m y o m ag ó co t, b eteg  fé- 
re g n y ú lv á n y t ,  k ó ro s  m é h f i ig g e lé k e t b e n th a g y  s íg y  
azok  je len lé te  a betegség  á l la p o tá n a k  to v áb b i fo r rás a  
le h e t.

N ézzü k  m á r  m o st m ű té t je in k  e re d m é n y e it , e g y ­
ré sz t a z  o p e ra t io  e lső d leg es v e sz é ly e in e k , m á s ré s z t az 
e lé r t  o r th o p a e d ik u s  és fu n c t io n a l is  e re d m é n y e k  szem­
p o n tjá b ó l.

Ö sszes o p e rá l t ja in k  kö zü l z a v a r ta la n u l ,  s ím á n  
g y ó g y u l t  302 ese t (955% ). T ö b b ízb en  e lő fo rd u ló , m ú ló , 
e g y -k é t n a p o s  h ő em e lk ed éstő l e l te k in tv e , m e ly  a  g y ó­
g y u lá s  id e jé t  és m e n e té t n em  z a v a r ta ,  k o m o ly ab b  m ű ­
té t i  szö v ő d m én y ek  (nem  s z á m ít ju k  id e  a  m ű té t tő l  f ü g­
g e tle n ü l eg y ízb e n  a  k ilen ced ik  n ap o n  fe llépő  és bak- 
te r io lo g ia i la g  is k im u ta to t t  p a ra ty p h u sb a c i l lu s - in fe c tió t. 
m á s ik  ese tb e n  p e d ig  c y s t i t is  tu b e rc u lo sá t, m e ly  a  gy ó ­
g y u lá s t  39, i l le tn e  33 n a p r a  e ln y ú j to t ta )  a  k ö v e tk ez ő k : 
k iseb b  h a s fa l i  a b se e ssu s t k a p o t t  k i le n c  o p e rá l tu n k  =
2-8%; k e ttő n é l, k ik n é l  f ü g g e lé k k i i r tá s  is  tö r té n t ,  k iseb b  
cso n k izzad m án y  lép e tt fel, m e ly  m e g n y u jto tta  a g y ó ­
g y u lá s t .  M ű té te in k  m o r ta l i tá s a  0%, összes m o rb id i tás a  
p e d ig  4-4%; a z o n b a n  ebbe b e le sz á m íto t tu k  a z  ad n ex - 
m ű té te k  és f ix á l t  re tro f le x ió k  m o rb id i tá sá t is, a m ely e ­
k e t te rm é sz e te se n  c sa k  h a s m e g n y i tá s o s  m ű té t  ú t já n  
leh e te tt c o r r ig á ln i .  H a  a m ű té ti  e l já rá s  következtében  
e lő á l ló t  g y ó g y u lá s i  z a v a ro k a t  t i s z tá n  a  m o b i l is  re tro -  
f le x ió k ra  v o n a tk o z ta t ju k , v a g y is  a m e ly e k n é l co n ser- 
v a t iv  kezelés (v ag y  Alexander-Adarns-m ű  t  é t) is  k eresz­
tü lv ih e tő  le t t  v o ln a , ú g y  m ég  jó v a l  k iseb b  a  m e g b e te ­
g ed é s i száza lék . S  h a  á t te k in t jü k  e g y ó g y u lá s i  z a v aro k  
k ö n n y ű  te rm é sz e tű  v o l tá t ,  a z t  k e l l  m o n d a n u n k , h o g y  
azok  m ég  m in d ig  so k k a l k ed v ező b b ek  a  b e te g re  nézve, 
m in t  re t ro f le x ió já n a k  b e lá th a ta t la n  id ő ta r ta m ú  kezel- 
g e té sé n e k  h á t rá n y a i .

E l le n ő rz ő  v iz s g á la t  cé ljá b ó l 136 e se tb e n  á l l t  re n ­
d e lk e z é sü n k re  o rv o s i  le le t (108 ese tb e n  a v iz s g á la to t  
m a g u n k  végeztük , 28 ese tben  id eg en  o rvos). A kosme­
tikus eredmény id e á l is ;  a  v o n a la s  h a s h e g  a  leg tö b b  
ese tb e n  e g y -k é t év  m ú lv a  m á r  a l ig  lá th a tó . (E z t a  kö rü l ­
m é n y t ré szb en  a n n a k  tu d ju k  be, h o g y  m i a  h a sse b  z á rá ­
sán á l a  p e r ito n e u m , csom ós izom , csom ós, m a jd  k ü lö n 
to v a fu tó  fa s c ia v a r ra to n  k ív ü l  m ég  z s í r v a r ra to k a t  is 
a lk a lm a z u n k , m e ly e k  n e m c sa k  a  b ő r  seb szé le in ek  tö ké ­
le te s  a d a p ta t ió já t  te s z ik  leh e tő v é , d e m eg a k a d á ly o zz á k  
a  f r is s e n  s a r ja d ó  b ő rh e g  sz é th ú z ó d á sá t és  k iszé le sed ésé t 
is.) Sérv a  m ű té t  u tá n  e g y e tle n  ese tb e n  sem  tá m a d t ;  
nem  lá t ju k  te h á t  in d o k o ltn ak  Döderlein-Kronig o p e ra ­
t i v  g y n a e k o lo g iá já b a n  fe lh o zo tt am az  a g g á ly t, m e ly  sze­
r in t  a D o lé ris-fé le  v en tro f ix a tió n a k : „az a  h á t rá n ya  az 
Alexander-Adams-möxté t te l  szem ben, h o g y  a h a sü re g  
so k k a l n a g y o b b  h o ssz ú sá g b a n  n y i t ta t i k  m eg  és e z á ltal  
a  sé rv k ép ző d é s le h e tő sé g e  fe n n á l l “ (4. k iad ., 232. old.,

17—20. so r) . E llenkező leg  Vértes 206 Alexander-Adams- 
m ű té t jé rő l  b esz ám o lv án , fe lh ív ja  a  f ig y e lm e t a r r a ,  h o g y  
a n n a k  k e llem e tlen  k ö v e tk ez m én y e  le h e t a  sé rv , m e ly
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k im u ta tá sb a n  11% -kal sz e re p e l! — H a so n ló k é p en  nem  
fo rd u l  elő  ileus sem , a m i ta lá n  a m a z  e lő v ig y á z a to ssá ­
g u n k n a k  tu d h a tó  be, h o g y  Hofmeier a já n la ta  sz e r in t, 
m in t  m á r  fö n teb b  em líte ttü k , a  m éh -fu n d u s t m in d en  
e se tb e n  n é h á n y  ö lté sse l fe lü le te se n  a  h ó ly a g  p e r ito-  
n e u m á h o z  ö l tö t tü k  és íg y  az  e x c a v a t io  v es ico  u te r ina  
s z á ja d é k á t  a  b e lek  e lő l e lz á r tu k . H o g y  ez m e n n y ire  
fo n to s  tén y ező , a z t ig a z o ln i  lá ts z ik  Fuchs k im u ta tá s a , 
a k i  az u to lsó  20 év  iro d a lm á b ó l 22 ty p u s o s  v e n tro f ix a -  
t iós i leu s t á l l í to t t  össze.

A z eg y e s  seb ész i e l já rá s o k  é r té k e lh e tő sé g e  e lső ­
s o rb a n  azo n  orthopaedikus e re d m é n y tő l  fü g g , a m e ly e t 
á l ta lu k  e lé rn i  ó h a j tu n k . R e c id iv á k  sz e m p o n tjá b ó l az 
eg y e s  sze rző k  k im u ta tá s a  m ég  u g y a n a z o n  ty p u s ú  m ű ­
té te k n é l  is  ig e n  k ü lö n b ö ző  e re d m é n y e k e t tü n te tn e k  fe l, 
s m in é l n a g y o b b a k  a z  e lté ré se k  a  m ű té t  e re d m é n y e ib en , 
a n n á l  in k á b b  m u ta t ja  ez az t, h o g y  a  m ű té t  k iv i te lé ne k  
tech n ik a i k ö rü lm é n y e i m e n n y ire  fon tosak . A z A lexán- 
der-Adams-mütétve v o n a tk o zó lag  e szám o k  m eg lehető s 
n agyok , 5—20% -ig v á ltak o z n ak  (Cohn a  K ü s tn e r-k l in ik a  
a n y a g á n  17'9%-ot, Buciira a  W e r th e im -k lin ik áró l
13-3%-ot m u ta t  k i ;  Vértes 8% -ró l, Zimmermann 5% -ró l 
szám o l be stb .). E zz e l szem b en  a  kü lö n b ö ző , h a s m e g ­
n y i tá s s a l  já ró  v e n tro f lx u rá s  e l já rá s o k k a l  k a p c so la tb a n  
Meissner (ha lle i k l in ik a )  14%, Schäffer (B u m m -k lin ik a ) 
12-4%, Seitz (G iessen) 7-5% re c id iv á t  lá to t t .  A  m i k im u ­
ta tá s u n k  m essze e lm a ra d  e szám o k  m ö g ö tt, a m e n n y ib e n 
a n a tó m ia i  re c id iv á t  e g y á l ta lá b a n  n e m  lá t tu n k .  C su p án  
n é h á n y  ese tb en  á l la p í to t tu k  m eg  az t, h o g y  az  a n te v er-  
s ió b a n  m o b i l isa n  f ix á l t  m éh  re tro f le x ió s  szö g é t m eg­
ta r to t ta .  E z  az o n  in d u ra t ió s  e lv á l to z á s o k ra  v ez e th ető  
v issza , m e ly e k  a  m é h fa l  szö v e téb en  h o sszab b  id ő  ó ta 
fe n n á l ló  h á t r a h a j lá s n á l  p a n g á s  stb . fo ly tá n  jö n n e k  
lé tre .

A  leg jo b b  p ró b a k ö v e  a z o n b an  v a la m e ly  re t r o ­
f lex ió s  o p e ra t io  te l je s í tő k é p e ssé g é n e k  az  u tá n a  le za j lo t t  
te rh e s s é g e k  és  szü lése k  e re d m é n y e . H isz e n  ezen  m ű té­
te k  tú ln y o m ó  n a g y  ré sze  a  g e n i ta l is  é le t v i rá g k o rá ba n , 
20—35 óv  k ö z t tö r té n ik ;  a  jó  e l já r á s tó l  te h á t  n em csa k  
a z t k e l l  m e g k ö v e te ln ü n k , h o g y  az  a n a tó m ia i  h e ly z e tet  
ta r tó s a n  h e ly re á l l í t s a  és a  p a n a s z o k a t m eg szü n te sse, 
h a n e m  h o g y  a  n e m isz e rv e k  é le t ta n i  m ű k ö d é sü k b e n  
sem m i z a v a r t  n e  sze n v ed jen ek . A  166 u tó v iz s g á la t ra  

je le n tk e z e t t ,  i l le tv e  k é rd ő ív ü n k e t  v issz a k ü ld ő  o p e rá l­
tu n k  k ö zü l a  m ű té t  u tá n  m á s á l la p o tb a  ju to t ta k  31-en; 
eb b ő l k e ttő  k é tsze r is  szü lt, e g y  p e d ig  re n d es  szü lésen 
k ív ü l  e g y íz b e n  e lv e té lt . A z  összes 34 te rh e s s é g  közü l 
k i len c  e se tb e n  tö r té n t  v e té lé s  a  te rh e s s é g  e lső  h a rm a ­
d áb a n ; n ég y en  az e l len ő rző v izsg á la tra  nég y -n y o lc  h ó­
n a p o s  m ásáli lap o to sság g a l je len tkeztek . A  m ű té t  u tán  

fe llép ő  a b o r tu s o k  n a g y  szá za lék sz ám a (26-5%) —
a m e n n y ib e n  i ly e n  k is  szám o k b ó l e g y á l ta lá b a n  jo g o su lt  
p e rc e n te k e t m e g á l la p í ta n i  —, a l ig h a  v e z e th e tő  v issza  a 
m ű té t  k ö v e tk e z m é n y e ire ; h isz e n  a  m éh  re n d e s  é le t ta ni  
h e ly z e té t  n y e r te  v issz a . In k á b b  g o n d o lh a tu n k  (h a  a  

v é le t le n t  k i  a k a r ju k  k a p c so ln i) , a  szo m o rú  so c ia l is és 
g a z d a s á g i v isz o n y o k  k ö v e tk e z té b e n  e g y re  szap o ro d ó  
b ű n ö s m ű v i  b eav a tk o záso k ra , i l le tv e  a c o r r ig á l t  re tro - 
f le x ió tó l  fü g g e tle n , eg y éb  á l ta lá n o s  v a g y  h e ly i  o k ok ra . 
M in d  a  25 te rh e s s é g  te l je s e n  z a v a r ta la n u l  f o ly t  le . A  21 
szü lésn ek  tö b b  m in t  fe lé t (11 ese te t)  m i m a g u n k  ész­
le l tü k  k l in ik á n k o n . Ü g y  ezen  szü lések , m in t  az  ész­
le lésü n k ö n  k ív ü l  le z a j lo t ta k  is  — a  b e te g e k  b em o n ­
d á s a  s z e r in t  — te l je s e n  n o rm á l is a k  v o lta k , ú g y  a  
szü lő e rő k , m in t  a  szü lés  id ő ta r ta m a  te k in te té b e n . Az 
á l ta lu n k  ész le lt 11 ese tb e n  a  m a g z a to k  e lh e ly ezk ed ése  a  
n o rm á l is  v isz o n y o k a t tü n te t te  fe l. C o m p lica tio , a m ely  
b e a v a tk o z á s t ig é n y e l t  v o ln a  (n é h á n y  e se tb e n  szü k sé­
g essé  v á ló  e p is io to m iá tó l, i l le tv e  g á tv a r r á s tó l  e l te ­

k in tv e ) , e g y e tle n  e se tb e n  sem  fo rd u l t  elő . A z á l ta lu n k  
ész le lt e se te k b e n  a  g y e rm e k e k  m in d  é lv e  sz ü le tte k , r e n ­
d es fe j le t ts é g ű e k  v o lta k . A  g y e rm e k á g y i  in v o lu t io  is  
te l je se n  re n d e s  v o l t  s  a  m éh  a n a tó m ia i  h e ly z e te  szülés  
u tá n  is  m e g ta r to t ta  la z á n  a  h a s fa lh o z  f ix á l t  an te - 
f le x io  v e rs ió s  h e ly z e té t.

A  m o n d o tta k  a la p já n  h é tév i v en tro f ix a tió s  a n y a ­
g u n k  k r i t i k a i  fe ld o lg o z ásáb ó l leszű rő d ő  ta n u ls á g a ink a t  
rö v id e n  a  k ö v e tk ez ő k b en  fo g la lh a t ju k  össze;

A  p a n a s z o k a t okozó m é h h á tr a h a j lá s  k ó ro k ta n á b a n  
k ev és a  je le n tő sé g e  a  v e le s z ü le te t t  h a j la m o s s á g n a k , 
e l le n b e n  u ra lk o d ó  sze rep e  v a n  a z  elő ző  szü lések n ek .

A  m é h h á tra h a j lá s  a  m eddő ség , v a la m in t  a  v e té lé ­
sek  o k a i k ö z ö tt n em  já ts z ik  o ly  lé n y e g e s  sze rep e t, m in t  
a m e k k o rá t eg y e s  n ő o rv o so k  e tén y ez ő n ek  tu la jd o n í ­
ta n a k .

A  p a n a sz m e n te s  re tro f le x io  k ez e lésre  n em  szo­
r u l ;  a z o n b a n  a  m é h h á tra h a j lá s ,  m ég  a  m o b i l is  is, leg ­
tö b b sz ö r  o ly an  p a n a s z o k a t okoz, m e ly ek  m ia t t  a  g y ó ­
g y ító  b e a v a tk o z á s  in d o k o lt.

A  m ű té t i  te c h n ik a  és a se p s is  m a i fe j le tts é g e  m e l­
le t t  a  m é h h á tra h a j lá s  seb ész i g y ó g y í tá s a  o ly a n  cse ké ly  
v esz é lly e l j á r ,  h o g y  a n n a k  a lk a lm a z á s a  ag g o d a lo m  n él­
k ü l  k i te r je s z th e tő  a  m o b i l is  re tro f le x ió k  m eg fe le lő ese­
te i r e  is.

A  szám o s m ű té t i  m ó d  k ö z ü l le g c é lsz e rű b b e k  a 
h a s ű r  m e g n y i tá s á v a l  já ró  e l já rá s o k . E ze k  k ö z ö tt is  le g ­
jo b b n a k  t a r t j u k  a h o ssz a n ti  i r á n y ú  k ö zé p v o n a lú  h as- 
m e g n y itá ssa l a  m ó d o síto tt Doléris-fé le e l já r á s t  a H of­
meier a já n lo t ta  fu n d u sh o z z á ö lté sse l a  h ó ly a g  p e r ito -  
neum ához. E ze n  e l já r á s  u g y a n is  eg y szerű , k ö n n y ű , 
g y o rs a n  v ég ezh e tő , ú g y sz ó lv á n  v esz é ly te le n , a  l ia s ür  
le g tö k é le te se b b  á t te k in té s é t  en g e d i m e g  a  leg k iseb b 
h asse b  m e l le t t ;  v ég leg e s o r th o p a e d ik u s , v a la m in t  fun c - 
t io n a l is  e re d m é n y e i az  i ro d a lo m b a n  e d d ig  k ö zö ltek h ez  
v isz o n y ítv a  a  legkedvező bbek  s  a n em isze rv ek  é le ttan i 
m ű k ö d é sé t se m m ib e n  sem  z a v a r ja .

I ro d a lo m : Brunnenberg: H iss. In a u g . W ü rz b u rg  
1897 (c it. H o fm e ie r) . — Döderlein-Krönig: O p e ra t iv e  
G y n a ek o lo g ie  1921. — Fuchs: M o n a tsc h r . f. G éb. u . G yn. 
1922, 60. k ö t. (F e s ts c h r i f t) .  — Germann: M o n a tsc h r . f ü r  
Geb. u. G yn. 1918, 48. kö t., 3. fű z. — Guggisberg: M sclir. 
f. Géb. u . G yn. 1919, 50. kö t,, 5. fű z. — Hofmeier: H a n d ­
buch  der F ra u e n h e i lk u n d e  1920. —- Hofmeier: M sch r. f. 
Géb. u. G yn. 1923, 63. köt., 4—5. fíiz. — Küstner: M sch r. f. 
G éb. u . G yn. 1919, 50. kö t., 4. fű z. — Körner: Z e itsc h r . 
f. G yn. 1922, 85. kö t., 1. fű z . — L ittauer: M o n a tsc h r . f. 
Géb. u. G yn. 1918, 48. köt., 6. fiiz. — Meissner: M sch r. f. 
Géb. u. G yn . 1916, 44. kö t., 1. fiiz. — Menc/e: Z e n t ra lb la t t  
f. G yn. 1914, 21. sz. — Reiffér scheid: H a lb a n -S e itz  B io ­
lo g ie  u n d  P a th o l ,  des W e ib es. — Seitz: A rc h iv , f. G yn. 
1920, 114. kö t., 1. fiiz. — Tariff er-Tóth: N ő g y ó g y á sz a t,
1916. — V. Teutem: Z e itsc h r . f ü r  Geb. u n d  G yn. 1915, 
77. kö t,, 2. fiiz. — Vértes: M o n a tsc h r . f. Geb. u . G yn.
1917, 46. kö t., 5. fű z. — Zimmermann: Z e itsch r . f. Géb. 
u . G yn. 1923, 86. kö t., 3. fiiz.

A  b u d a p est i k ir . rnagy. P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y ­
e g y e te m  e lm e- és id eg k ú r ta n i k l in ik á já n a k  k ö z lem én ye 

( ig a z g a tó :  S ch a ffe r  K á ro ly  dr. n y . r. ta n á r ).

Schizoid családban átöröklött izomatrophia. 
(Családfa.)*

I r t a :  Ráth A. Zoltán dr. ta n á rs e g é d .

H e re d o d e g e n e ra t ió s  id e g b a jo k n a k  en d o g en  e lm e­
b e teg sé g g e l v a ló  szövő dése a  d o lo g  te rm é sz e té n é l fog v a  
e g y á l ta lá n  n em  m eg lep ő  je len sé g , m é g is  a r á n y la g  k e ­
v és i ly e n  k ö z lem é n y  lá t  n a p v i lá g o t .  (P é ld á u l  sp in a l-  
n e u ro t ic u s  iz o m a tro p h iá t  m a n ia s -d e p re ss ió s  e lm e­

* B e m u ta t ta  az  o rv o se g y e sü le t  e lm e- és id e g o rv o s i  
sz a k o sz tá ly á b a n , 1925 f e b r u á r  16-án.
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z a v a r r a l  k ö zö lt A. W estphal; v o n  Reckenwald 3 te s t ­
v é rn é l  d e m e n tia  p ra e c o x o t és W e rd n in g -H o f fm a n n -sz e rű  
iz o m a tro p h iá t  t a lá l t ;  Sokolow e lm eb e te g én é l s p in a l is  
a m y o tro p h iá t  í r t  le ; Leiül D u c h en n e -A r á n  ty p u s ú  b e­
te g é n e k  k o m p en zá ló  n a g y s á g i  tév es  esz m é irő l szám o l 
be; T schem ing sc l i iz o p h re n iá t  á l la p í to t t  m eg  3 dys- 
t r o p k iá s  te s tv é r  e g y ik én é l, s tb .)

A lá b b ia k b a n  14 c s a lá d ta g o t  fe l tü n te tő  c s a lá d ­
fá b a n  n em  k ev eseb b , m in t  7 C h a rc o t-M a r ie -T o o tl i- fé le  
s p in a ln e u ro t ic u s  p r . iz o m a tro p h iá t ,  3 k im o n d o tt  e lme­
b e teg e t, 1 sch izo id  p s y c h o p a th á t ,  tö b b  sc h iz o th y m  cha- 
r a c te rű  e g y é n t ta lá lu n k  és 4 ese tb en  lá th a t ju k  az  id e g ­
b e te g sé g e t e lm e b a j ja l  szövő dve.

É. T e réz  b e te g ü n k , k in e k  c s a lá d já ró l  szó lesz, 1924 
o k tó b e ré b e n  v é te te t t  fe l az  e lm e- és id e g k ó r ta n i  k li ­
n ik á ra .

12 év es k o rá ig  ú g y  te s t i le g , m in t  sze lle m ileg  jó l  
fe j lő d ö tt , j á r á s a  k i f o g á s ta la n  v o lt. E z  id ő tő l k ezdve 18 
év es k o rá ig  la s s a n  p r o g r e d iá l t  az  iz o m so rv a d á s , a z óta  
s ta g n á l.  E lső  m en ses  17 év es k o rá b a n . P ra e p s y c h o t iku s  
eg y é n isé g e : zá rk ó z o tt , tú lé rz é k e n y , h ű v ö s . A n y ja  i rá n t  
k ic s i  k o ra  ó ta  k ó ro s  e l len sz en v v e l v ise l te t ik . 23 éves 
k o ra  ó ta  ész le l ik  b e te g sé g é t; v o n a tk o z ta tá so s , iildöz te - 
té s i  tév eseszm e tö re d é k e k e t k e z d e tt h a n g o z ta tn i ;  tek in ­
te te k e t, m e g je g y z é se k e t fo g o tt  fe l, a m ik  az  ő  k ig ú ny o ­
lá s á r a  v o l ta k  szá n v a , o lv a s m á n y a it ,  ú js á g o k  c ik k e it 
m a g á r a  v o n a tk o z ta t ta .  S zü le it, fő k é n t a n y já t  szü n e t 
n é lk ü l  v á d o l ta , h o g y  m ellő z ik , éh ez te tik , n em  en g e dik  
é rv é n y e s ü ln i ;  h ev es in d u la tk i tö ré s e i  a lk a lm á v a l  a n yjá t  
ü t le g e lte , h a já t  tép te . M a jd  sz o b á já t  e l to r la s z o l ta;  á g y -  
ban tfekvési, é tk ez és i n e g a t iv is m u s  je le n tk e z e tt .  K ét  év i 
e lég  jó  re m iss ió  u tá n , 28 év es k o rá b a n  v é te te t t  fe l, fe l ­
v é te le k o r  b a d a r  tév e se sz m é k e t ta k a r g a t ,  íg y , h o g y  ti ­
to k b a n  fé r jh e z  m en t, m á s á l la p o tb a n  v a n , szü lés  e lő tt  
á ll. K ö rn y e z e té b e n  c su p a  e l le n sé g e t lá t ,  eg y es h a l lu c i-  
n a t ió k , i l lu s ió k  té v e s  esz m é it i r á n y í t já k ,  m ó d o s ít já k . 
E lő re m e n t b e te g sé g e k : 1919-ben s p a n y o l- in f lu e n z a . 
L u ese s  a n a m n e s is  n e g a tiv .

T y p u so s  a s th e n iá s  a lk a t. 174 cm  m a g a s , 50 k g  
sú ly ú . N ag y szám éi d e g e n e ra t ió s  s t ig m a . S zem m o zg áso k 
szab ad o k , n y s ta g m u s  n in cs . J o b b  p u p i l la  v a la m iv e l  
tá g a b b , m in t  a  b a l, fé n y re  m in d k e ttő  közepes k i té résse l, 
e lég  é lén k e n  re a g á l .  Gl. th y r .  n o rm á l is . V é g ta g o k  a 
tö rz sh ö z  a r á n y í t v a  h o ssz ú a k , v é k o n y a k , keze i n a g y o k, 
h id eg ek , l iv id e k , lá b a i  p es e q u in o -v a ru s  á l lá sb a n , a l-  
s z á ra k  és lá b a k  h id eg ek , l iv id e k ; c u t is  m a rm o ra ta .  
C a ta r r h u s  ap . 1. d. S u b fe b r i l is .  V ize lés-, v é g b é lz av a r  
n in cs . M in d k é t a lsz á r , lá b  iz o m z a ta  e rő se n  sorvadt, 
ezek  é lén k  e l le n té tb e n  v a n n a k  a  co m b ak  m e g ta r to t t  
iz o m z a tú v a l, a  p e ro n eu so k , m m . ex t d ig i t, long , és a  
láb  k is  iz m a i k é t o ld a lo n  k ö rü lb e lü l  e g y fo rm a  m é r ték ­
b en  s o rv a d ta k . H a  a  láb  n em  é r i  a  fö ld e t, ú g y  a  lá b­
fe je k  ló g n a k ; eg y  k is fo k ú  p la n ta r - i f le x ió ra  képes, lá b á ­
n a k  k ü lső  és belső  szé lé t k é p te le n  em eln i. L á b u j ja k k ez ­
dő dő  k a ro m á l lá s b a n  v a n n a k . N a g y lá b u j jp á rn a  iz o m z a ta 
e rő se n  s o rv a d t. M o zgások  té rd iz ü le tb e n  szab ad o k . K is  
k éz izm o k  ré sz é rő l ép p en  csa k  je lezv e  v a n  k is fo k ú  k ez­
dő dő  té r fo g a tc sö k k e n é s . A ta x ia ,  g ö rc s  n em  ész le lh e tő . 
B e h ú n y t  szem m el és ö ssz e te tt  lá b a k k a l  in o g . J á r á s k or  
e lő szö r a  lá b u j ja k  h á t i  és la te r á l is  fe lsz ín e  é r i  a ta la j t ,  
a  lá b n a k  egészen  la te r a l is  és jó ré s z t  d o rs a l is  o ld alá ra  
lép. L é p é sk o r té rd b e n  m a g a s r a  em e li le ló g ó  lá b á t, la s ­
s a n  te sz i le, m ik ö zb en  k issé  d ö cö g  id e -o d a . P a te l la-  és 
A c h il le s - ín  re f le x  m . o. h iá n y z ik . A  szá j k ö rü l ,  a  h á to n  
az in te rc o s ta le s e k b e n  és a  b a l láb  s o rv a d t  iz m a ib a n 
n é h a  f ib r i l la r is  rá n g á s o k . A  p ro x im a l is  v é g ta g ré sz ek  
és tö rz s  iz o m z a ta  te l je s e n  m e n t a  s o rv a d á s  a ló l. Ide g ­
tö rz se k  n y o m á s ra  n em  é rzék e n y ek . L áb iz m o k  ré sz leg es 
v il i. e l f a ju lá s i  r e a c t ió t  a d n a k . P a n a s z a , h o g y  lá b ai

g y a k r a n  fá jn a k , m a jd n e m  á l la n d ó a n  fá z n a k ; lá b o n  és a l- 
sz á ra k o n  e c s e té r in té s t  b iz o n y ta la n u l  je lez ; eg y é b k én t 
é rző  k ö rb e n  e m lí té s re  m é ltó  e l té ré s  n in cs . B eszéd ének  
a la k i  re n d e l le n e ssé g e  n em  ész le lh e tő . M o d o ro sá n  v ise l­
k ed ik , fé lszeg en , e se tle n ü l m ozog ; á l ta lá b a n  n e g a t iv is t i -  
k u s, m a g á r a  h a g y a tv a  k ö zö n y ö se n  e lfek sz ik , ism é te l t 
p a ra n c s o k ra  m e g k e z d e tt m ű v e le te ib e n  az  e rg o sc h iz isek  
egész s o ro z a tá t  p ro d u k á l ja .  S p o n ta n  m o z g á sa i t  g y a k ra n  
s te re o ty p e n  v égz i. H a n g u la ta  közönyös. S z ó p á ro s  em lé ­
k eze ti v iz s g á la tn á l  20—30% h ib á t  e j t . I je s z tő  lá tá si  h a l-  
lu c in a t ió i  v a n n a k . H e ly re , id ő re  tá jé k o z o tt ,  b e teg sé g i 
b e lá tá s a  n in cs .

É rd e k lő d é se  a  s a já t  so rsa , a  k ü lv i lá g  esem én y e i 
i r á n t  csö k k en t. S zem érem - és u n d o r  é rzése  e lto m p u lt. 
I s m e re tk ö ré b e n  lén y eg e seb b  h é z a g  n em  m u ta tk o z ik . 
K ó r le fo ly á s :  ty p u s o s  sc h iz o p h re n ia . H a t  h ó n a p  u tá n  
j a v u l ta n  tá v o z o tt .

A  p a t ie n s  c s a lá d já ró l  a z  e g y ik  in te l l ig e n s  la ik u s  
(e lég g é e l fo g u la t la n n a k  lá tsz ó )  c s a lá d ta g tó l  o ly a n  t e r ­
je d e lm ű  és m in ő sé g ű  a d a to k a t  k a p tu n k , h o g y  azok  a lap ­
já n  é rd e m e sn e k  m u ta tk o z ik  a  c s a lá d fa  ré sz le teseb b  viz s ­
g á la ta .

A z iz o m s o rv a d á s ró l  a z t  h a l l ju k ,  h o g y  a n n a k  k ez ­
dete, a  le g k ü lö n fé lé b b  k ü lső  k ö rü lm é n y e k  d a c á ra , v ala ­
m e n n y i  b e te g n é l k ö rü lb e lü l  e g y id ő re  esik , a  8—10 éves 
k o r ra . A  b e teg sé g  m in d e n  ese tb e n  a  k is  lá b iz m o k b a n  
je le n tk e z e tt  e lő szö r és le fo ly á sa , p ro g r e s s ió ja  m ind e n  
ese tb e n  sz ig o rú a n  azo n o s v o l t ;  á l ta lá b a n  n a g y o n  jó in ­
d u la tú n a k  m o n d h a tó , csak  a  n e g y v e n e s  év ek  u tá n  kezd 
k i fe je z e t t  le n n i a  k éz izm ok  s o rv a d á s a ;  ú g y  lá tsz ik , a  
s o rv a d á s  s ú ly o s s á g a  g e n e ra t ió n k é n t  v a la m i k ev e se t 
en ged , ta lá n  v a la m iv e l  k éső bb  in d u l  m eg , h a m a rá b b  
m e g á l la p o d ik  a  fo ly a m a t,  a  v é g ta g o k  h o sszab b  id e ig , 
csö k k e n t m é r té k b e n  u g y a n , de fu n c tio k é p e se k  m a ­
ra d n a k .

A z á tö rö k lé s  m en e te  fo ly to n o s , d o m in á n s . S a jn á ­
la to s  k ö rü lm é n y , h o g y  ép p en  az  eg észség es eg y ed ek n ek  
n em  v o l ta k  u tó d a ik . H á ro m  fe ln ő t tk o rú  m a ra d t  m e n ­
tes, ezek a  te s tv é re k  s o rá b a n  ép p e n  a  le g f ia ta la b b ak . A  
d e g e n e ra t ió s  fo ly a m a t  7 ese t k ö zü l 5-ször n ő k ö n  je le n t ­
k eze tt, lá tsz ó la g o s  e l le n té tb e n  azo n  m e g á l la p ítá s s al ,  
h o g y  a  fé r f ib e te g e k  sz á m a  5-ször a n n y i ,  m in t  a  nő ké. A  
h a j la m o s s á g  a  leg tö b b  ese tb e n  n em h ez  k ö tö t t  re c e ss iv  
(L enz), ezen  m en e tn e k  i t t  n y o m a i t  sem  lá th a t ju k .

A  c s a lá d ta g o k  p sy c liés c o n s t i tu t ió já t  e lem ezve, 
e lső so rb a n  fe l tű n h e t, h o g y  k iv é te l  n é lk ü l  sch izo id  ch a- 
ra c te r io lo g ia i  s t ig m á k a t  m u ta tn a k .  E ze k  az eg y én ek  
z á rk ó z o tta k  ( „ b e g u b ó zo ttak “), b iz a lm a t la n o k , r id eg ek , 
k is z á m íth a ta t la n o k , e g y sz e r tú lé rz é k e n y e k , m á sk o r  ér ­

zék e tlen ek , in g e r lé k e n y e k , „ id eg esek “ , p sy c l iés  re ac t ió ju k  
e lő re lá th a ta t la n ,  a b ru p t,  k ü lö n ö s ; k ö z n a p i n y e lv e n  
szó lv a , k ü lö n c ö k  v a la m e n n y ie n .

E lé g  g y a k o r i  le le t, h o g y  a  sch izo id  p s y c h o p a th iá s  
e lem  eg y  c sa lá d b a n  m e g sz a k ítá s  n é lk ü l, sz in te  d o m i­
n á n s  je l le g k é n t k ö v e th e tő  tö b b  g e n e ra t io n  k e re sz tü l;  
e r re  k ü lö n ö se n  Kahn h ív ta  fe l  a  f ig y e lm e t. A  sc h i­
z o p h re n ia  i ly e n  c sa lá d b a n  o t t  je le n tk e z ik  a z u tá n , ah o l 
a  m á s ik  szü lő  ré sz é rő l k ie g é sz ítő  sch izo id  ö rö k le ­
te s  fa k to ro k  já r u ln a k  hozzá a  tö rz s  e d d ig  la p p a n g ó  
sch izo id  i r á n y ú  m e g b e te g ed és i k észségéhez, h a j la m á ho z . 
(H. Hoffmann.) A z a p a i  és a n y a i  ré s z rő l  ö ssze ta lá lk o zó  
p a th o g e n  fa k to ro k , sch izo id  ö rö k lé s i ré sz e g y sé g e k  (T e il­
a n la g e n )  e g y m á s s a l c o m p le m e n tsz e rű e n  v ise lk e d n é n e k  
i ly e n k o r  (Rüdin, Kretschmer).

I . 1 fe lte h e tő e n  sch izo id  p s y c h o p a th a  az  e la g g á s- 
b a n  p a ra n o id  p sy c h o s isb a n  b e te g e d e tt  m eg , i i ld ö z te téses 
tév ese szm é i v o lta k , te l je se n  e lzá rk ó zo tt, eg y  te re mte t t  
le lk e t  sem  e re s z te t t  a  köze lébe, é te le i t  m a g a  k é sz íte tte . 
A r r a  nézve, h o g y  d em en ssé  le t t  v o ln a  és á l la p o tá t  min t  
d e m e n t i la  s e n i l is t  k e l len e  fe lfo g n i, a d a t  n in cs . H. Hoff-
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S ch izo id  p sy c h o p a th a  (?) ö n fe jű ,  e m b erk e rü lő  
k ü lö n c , „e lvek  em b ere “ ; se x u a lis  p e rv e rs . 
h a j la m o s . 75 éves k o rá b a n  se n i l is  p a ra n o id  

p sy ch . (Ü ld ö z te téses, m érg . tév es eszm ék.)

2. $  N ?
I

i i .  i------------ i— “
1. cf 53 éves +  

A k a ra to s , gő gös, r i ­
deg, c in ik u s ; k iv é te ­
les m e m o r ia ; c s a lá d ­
já b a n  tö b b  sch izo id  

p sy c h o p a th a .
I

I I I .  i ------------- i-----------
1. ö* 60 éves 
N e u ra s th e n iá s , 
sz ig o rú , p ed án s.

I
2. •  81 éves 

Ig e n  teh e tsé g es , k i­
ta r tó ,  la b i l is  h a n g u ­
la tú ;  „ id e g g y e n g e “ ; 

szé lső séges.

I I I
2. •  53 éves 

Z á rk ó zo tt, b iz a lm a t­
lan , h id eg , é rzék e t­
len, fé lszeg ; a r is to -  
k ra t ik u s  h a j la m ú  ; 

fö sv é n y  „ id eg es“ .
_______________I

I I

I

I
3. •  79 éves 

K ü lö n c , k ö n y v e in ek  
él. T ehetséges, k i tű n ő  
zenész, k is z á m íth a ­

ta t la n .

_______!__________
l

3. •  46 éves +  tbc.
5 év es h á z a s s á g  u tá n  
e lv á lt . 1’5 é v ig  z á r t  
in téze tb en . D efec- 

tu s s a l  g y ó g y ú l t  
sc h iz o p h re n ia

I__________

I
4. $  40 év es -j- 

G y erm ek te len  
özvegy .

I I
4. $  41 éves 

H a ja d o n . F e s tő n ő . 
„ Id eg es" .

c f  ?

IV . 1------------------------
1. •  29 éves 

S ch iz o p h re n ia

•  =  C h : M. T. f. iz o m a tro p h ia .

I
2 .0  30 éves 

S ch izo id  p sy ch . Á ll­
h a ta t la n  k a la n d o r , 
re n d e tle n , p e rv e rs . 
S zé lső ség es k o m m u ­
n is ta ;  e lvbő l v a d ­

h á z a s s á g b a n  él. 
B iz a lm a tla n , g y ű lö l­

ködő . T eh e tség es.

I
3. $  28 éves (?) 
H a ja d o n . T e h e tsé ­

g e s ; g y e n g e  beteg es. 
K é rő i t  e lu ta s í t ja .

= 1 1 1 1
5- O  O  O  O

? ? ? ?

mann több  c s a lá d fa  v iz s g á la ta  a la p já n  u ta l t  a r r a ,  h o g y  
eg y es se n i l is  p a ra n o id  á l lp o tk é p  (ép p en  a  c s a lá d  t úl ­
n y o m ó a n  sch izo id  te rh e l ts é g e  a la p já n )  a  sch izo id  ö rö k ­
le tes  a la p  (E rb a n la g e )  k éső i é r v é n y re  ju tá s á n a k  k ö ­
sz ö n h e ti lé té t ;  h o g y  a  fo ly a m a t o ly a n  késő n  m a n ife stá -  
ló d ik , a n n a k  m a g y a r á z a tá r a  e lk ép ze li, h o g y  g á t ló  fac - 
to ro k  az  eg ész  é le te n  á t  h a to t ta k  és csa k  az  e lő re  h a la ­
d o t t  s e n iu n ib a n  az  á l ta lá n o s  b io ló g ia i  le é p íté s  ( invo - 
lu t io )  k o rá b a n  e n g e d té k  e lő té rb e  ju tn i  az  á l ta lu k  fe d e tt  
sch izo id  c o n s t i tu t ió s  e lem et. M e g e rő s íth e tn é  ez t a  fe l­
te v é s t, h o g y  I . 1. p ra e p s y c h o t ic u s  eg y é n isé g e  a  schizo id  
fo rm a k ö rb e  ta r to z ik .

I I .  2 és 3 a  le í rá s  sz e r in t sch izo th y m  eg y én iség ek .
I I .  4 -rő l so k k a l k iseb b  m é rté k b e n  je llem ző  a  sch izoid  
v o n ás, a m in t  h o g y  az  iz o m so rv a d á s tó l  m e n te s  3 c s a lád ­
ta g  p sy c h é se n  is  a  le g in k á b b  „ n o rm á l is n a k “ m o n d h a tó. 
Ö n k é n y te le n ü l is  fe lm e rü l  az a  g o n d o la t, h o g y  a  schizo id  
h a j la m o t ( re a c t ió s  ty p u s t )  a  c o n s te l la t ió b a n  re j lő  té ­
nyező k  p o te n t iá ja  te l je s  k i fe j té s é b e n  tá m o g a th a t tá k;  
a  n y o m o ré k sá g - á l la n d ó  érzése  b izo n y o s m é r té k b e n  e lő ­
s e g í te t te  a  h a so n ló  p h a e n o ty p u so k  m eg je len é sé t.

I I .  5 a l a t t  4 k is  k o rb a n , a  k é rd é se s  b e teg ség ek  
m e g je le n é s i id e je  e lő t t  e lh a l t  te s tv é r  k ö v e tk ez ik .

I I .  1 az  a d a to k  s z e r in t  o ly a n  csa lá d b ó l v a ló , a h o l 
tö b b  sch izo id  p s y c h o p a th a  le h e te tt .  Ö t m a g á t  m in t  gő ­
gös, c in ik u s , r id e g , k iv é te le s  jó  m e m o r iá jú  e m b e r t  h a l l ­
ju k  em leg e tn i. F e lte h e tő , h o g y  I . 1. c s a lá d já b a n  m eg lev ő  
sch izo id  p a th o g e n  fa c to r  a  I I .  1-tő l h a so n n e m ű v e l ki ­
eg ész ítv e , p o te n t iá já b a n  n ö v e k e d e tt és a  k ö v e tk ező  ré ­
te g b e n  I I I .  3 d e fe c tu ssa l  g y ó g y u l t  sc h iz o p h re n iá s  me l­
le t t  a  k i fe je z e tte n  sch izo id  I I I .  2-ő t h o z ta  lé tre , m íg
I I I .  4 re la t iv e  eg észség es m a ra d t .

A z e z u tá n  k ö v e tk ező  g e n e ra t ió b a n  m á r  k é t e lm e­
b e teg  v an . I I I .  3 -nak  á l l í tó la g o s á n  eg észséges fé r jé tő l  
eg y  sch izo id  p s y c h o p a th a  fia s z á rm a z o tt,  ez je le n leg  
k ö rü lb e lü l  30 éves, k é t e d d ig  egészség es 3—5 év es gy e r ­
m ek  a p ja . I I I .  2 fé r jé b e n  b iz o n y á ra  k iseb b  e n e rg iá jú , 
de fe l te h e tő le g  s z in té n  h a so n n e m ű  h a j la m o s í tó  ö rö k ­
le tes  ré sz e g y sé g e k k e l ta lá lk o z v a , h o z ta  lé t re  p a t ien s t, 
k i fe je z e tt  sc h iz o p h re n iá já v a l.

A  s o rv a d á s  d o m in á n s  m e n e te  m e l le t t  g e n e ra t ió n -  
k é n t n é m i j a v u lá s t  m u ta to t t ,  m íg  a  p sy c h o t ic u s  m e g ­
n y i lv á n u lá s o k  re c e s s iv i tá s  m e l le t t  fo k o z a to sa n  sú lyo ­
sab b  fo rm á b a n  je le n te k  m eg ; o ly a n  m é rté k b e n , m in t 
a m ily e n b e n  a  k ö rü lm é n y e k  k ed v ező tlen  ö ssz e ta lá lk o z ása

fo ly tá n  a  p s y c h o s is ra  d isp o n á ló  f a c to r  p o te n c iá já b an  
n ő tt.

A  fe n t  v á z o lt c s a lá d fa  a  sc h iz o p h re n iá n a k  és a 
C h.-M .-T .-fé le iz o m s o rv a d á s n a k  közös a e t io lo g iá já r a 
h ív h a t ja  fe l  a  f ig y e lm e t, ez a  közös a e t io lo g ia i  m om en ­
tu m  m in d e n e k  s z e r in t  a heredodegeneratio, az electiv 
külső  csíralevél bántalom.

A  b u d a p est i k i r á ly i  m a g y a r  P á z m á n y  P é te r  T u d om án y - 
eg y e te m  I I I . sz. b e lk l in ik á já n a k  ( ig a z g a tó :  br. K o rá n y i

S án d o r  e g y e te m i n y . r. ta n á r )  k öz lem én ye.

A liquor cerebrospinalisban észlelt nem 
specifikus positiv Wassermann-reactióról.

I r t a :  Nádor-N ikitits István  dr.

K afka és K irschbaum1 ö ssz e h a so n lító  k l in ik a i,  
se ro lo g ia i ,  a n a tó m ia i  és sz ö v e tta n i v iz s g á la ta i  m e ge rő ­
s í te t té k , h o g y  az  a g y -g e r in c v e lő  b u rk a in a k  fo k o z o tt á t ­
já r h a tó s á g á v a l  já r ó  m eg b e te g ed ése k n é l, e lső so rb a n  
p e d ig  az  a c u t  m e n in g i t is e k n é l  e lő fo rd u lh a t  n e m  sp e ci­
f ik u sa n  p o s i t iv  W a s s e rm a n n - re a c t io  a  l iq u o rb a n . E  nem  
sp ec if ik u s  p o s i t iv  W a s s e rm a n n - re a c t ió t  a z o n b a n  csak 
a k k o r  ész le ltek , h a  a  se ru m  W a s s e rm a n n - re a c t ió ra  p o­
s i t iv  v o lt, a m ik o r  is  a  se ru m b ó l j u to t t  á t  a  p o s i t iv  
W a s s e rm a n n - re a c t ió t  ad ó  te s t  a  l iq u o rba a  m e n in x e k en  
k e re sz tü l  ( te rm é sz e te se n  az elő bb je lz e tt  g o n d o sa n  m e g ­
e j te t t  v iz s g á la to k k a l  k iz á r tá k  a  k ö z p o n ti id e g re n d sz e r  
s y p h i l isé n e k  le h e tő sé g é t) . E zze l szem b en  k i je le n t ik v i ­
szo n t, h o g y  n e g a t iv  s e ru m  W a s s e rm a n n - re a c t io  ese té n 
p o s i t iv  W a s s e i 'm a n n - re a c t ió t  a  l iq u o rb a n  n em  sp e c ifik u ­
s a n  n em  lá t ta k  és az n e m  is  fo r d u lh a t  elő . K raem er, 
e l té rő e n  ezen  ta p a s z ta la to k tó l ,  m e n in g i t is  tu b e rc u lo sá -  
n á l +  +  +  +  p o s i t iv  re a c t ió t  k a p o t t  0’2 cm 3 l iq u o r ra l ,  
a m ik o r  a  se ru m  csak  + +  p o s i t iv e n  re a g á l t ,  ső t egy  
ese tb e n  p o s i t iv  W a sse iu n a n n -re a c tió t  ész le lt n e g a t iv  
se i 'u m re a c t io  m e l le t t  m en in g o co c cu s  m e n in g i t isn é l.
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Plaut3, K afka és Kirschbaum fe l f o g á s á v a l  e g y e té r tő é n , 
az u tó b b i ese tb e n  k a p o t t  e re d m é n y t te c h n ik a i  h ib á n ak  
m in ő s ít i .  Lesser4 m e n in g i t is  tu b e rc u lo s á n á l  f ig y e lt  m eg  
ig e n  r i t k á n  ú. n . „p seu d o “ W a s s e rm a n n - re a c t ió t ,  a m ely  
rö v id  in a c t iv á lá s  u tá n  a z o n b a n  m e g sz ű n t k ö tn i  a  
co nap lem en te t.

E zek  e lő re b o c sá tá sa  u tá n  n em  lá ts z ik  é rd e k te le n ­
nek , h o g y  b e sz á m o lja k  a  k l in ik á n k o n  ész le lt o ly  e set­
rő l, a h o l n e g a t iv  se ru m  W a s s e rm a n n - re a c t io  e l le n é re 
a  k ö zp o n ti id e g re n s z e r  m in d e n  lu eses e lv á l to z á s a  n él­
k ü l  e lső ízb en  + + ,  m á so d sz o r +  +  +  +  p o s i t iv  l iq u o r  
W a s s e rm a n n - re a c t ió t  k a p tu n k .

N e v e z e tt b e teg , R. / ., 29 éves, a u a n m e s isé b ő l k i ­
em elen d ő  n é g y  év  e lő t t i  e x s u d a t iv  p le u r i t is e , m e ly et 
tu b e rc u lo t ik u s  e re d e tű n e k  t a r to t ta k  és a m e ly  u tá n  
v é g z e tt  R ö n tg e n -á tv i lá g í tá s  d if fu s  (p le u ra l is )  á rn yé k o t  
je lz e t t  a  jo b b  fe lső  tü d ő le b e n y  a lsó  ré sze  fe le t t.  H ev es 
h a s f á jd a lm a k k a l  s z á l l í to t tá k  be a  k l in ik á n k ra . N e m ­
s o k á ra  fő fá já s o k ró l  p a n a sz k o d o tt. P o s i t iv  K e rn ig -  és 
B a b in sk i- je l  m u ta tk o z o tt .  M á sn a p  m á r  b ő rh y p e ra e s th e-  
s iá t  is  é sz le ltü n k , m a jd  h á n y á s o k a t  so p o ru so s  á l la po t  
m e l le t t  38 C° k ö rü l i  lá z b a n  és ebhez m é r t  b ra d y c a rdiá t .

A  lu m b a lp u n c t ió v a l  n y e r t  l iq u o r  a  k ö v e tk ező  e re d ­
m é n y t  a d ta :  A  l iq u o r  m in im á l is á n  x a n to c h ro m , k issé  
tö r t f é n y ű ,  á l lá sk ö z b e n  f ib r in sz á l v á l ik  k i be lő le . N y o ­
m á s  fek v ő  h e ly z e tb e n  250 m m  HsO  a  p u n c t io  e le jén . 
1 m m 3-ben  167 s e j te t  sz á m o ltu n k  össze, és p e d ig  tú l­
n y o m ó a n  (90%) ly m p h o c y tá k a t. A z ö ssz fe h é r je  =  0’19% 
(Mestrezat e l já r á s a  s z e r in t5), a  g lo b u l in  =  0'03% (s a já t  
m ó d sz e rü n k  s z e r in t6), N o n n e -A p e lt  + ,  R o ss -Jo n e s  + ,  
P á n d y  + + ,  W e ic h b ro d t- re a c t io  + +  p o s i t iv  v o lt. 
A  c u k o r  =  0'026%. A  n o rm o m a s t ix - re a c t io  jo b b ra  te l t 
m e n in g e a l is  ty p u s ú  g ö rb é t  je lz e tt , 1U—Vm h ig í tá s  k ö z ö tt i  
m a x im a l is  k ic s a p á s s a l .  W a s s e rm a n n - re a c t io  a  se ru rn - 
b a n  n e g a tiv ,  a  l iq u o rb a n  0'1 cnv’-re l g y e n g e  k ö té s t, 
0'5 cm 3-re l + +  p o s i t iv , P0 cm 3-re l h a so n ló a n  g y e n g e 
k ö té s t m u ta to t t .

A  h é t n a p  m ú lv a  m e g e j te t t  ú ja b b  p u n c t ió n á l  fe l ­
tű n t ,  h o g y  az  im m á r  k i fe je z e tte n  s á r g á s  l iq u o r , a n na k  
e l len é re , h o g y  a  n y o m á s  240 m m  H2O v o lt, csak  la ssa n , 
cse p p e n k é n t ü rü l t .  A  n a g y  v is c o s i tá s t  m e g m a g y a rá z ta 
az  e rő sen  e m e lk e d e tt ö ssz fe h é r je : 1-44%. A  g lo b u l in 
q u a n t i ta t iv  m e g á l la p í tá s a ,  ek k o r 0-12%-ot e re d m é n y e­
ze tt, (G lo b u lin  q u a l i ta t iv  re a c t ió k :  R o ss -Jo n e s  +  + +  + ,  
N o n n e -A p e lt  +  +  +  + ,  P á n d y  +  +  +  + ,  W e ic h b ro d t 
+  +  +  +  ). W a s s e rm a n n - re a c t io  a  s e ru m b a n  n e g a tív ,  a 
l iq u o rb a n  01  cm 3-tő l P0 cm 3- ig  +  +  +  +  p o s i t iv  v o lt. 
N o rm o m a s t ix - re a c t io  a  m e llé k e lt  ig e n  s a já to s  g ö rb é t 
e re d m én y ez te , ú g y , h o g y  a  jo b b ra  to l t  ty p u s o s  m e n in­
g e a l is  a la k  m e l le t t  az  K —‘/s h ig í tá s  se m m ifé le  k ic sa ­
p á s t  n em  a d o tt ,  m íg  az  e lső  k é t cső b en  k i fe je z e tt  
c o a g u la t io  v o l t  ész le lh e tő , m in t  az  e rő seb b  lu es  n erv o s a  
g ö rb é in é l.

A  k l in ik a i  tü n e te k , v a la m in t  a  r e la t ív e  a la c s o ­
n y a b b  c u k o r  és g lo b u l in  é r té k e k  m á r  e lev e  v a ló s z ín űt­
len n é  te t té k  a  sy p h i l ise s  e re d e tű  m e n in g i t is  d ia g n os i-  
sá t ,  k ü lö n ö se n  p e d ig  az  u tó b b i le le t;  u g y a n is  r i t k án  
b á r , de a  lu e se s  m e n in g i t is  is  fe l lé p h e t a c u t  lá z a s 
a la k b a n , a m i szü k sé g essé  tesz i, h o g y  e r re  a  r i t k a  
e sh e tő sé g re  is  g o n d o l ju n k , i ly e n k o r  a z o n b a n  a  g lo b ul in  
n a g y o b b m é rv ű  m e g sz a p o ro d á sa  (a lb u m in -g lo b u l in  
a r á n y a  1 :1  k ö rü l)  ed d ig i ta p a s z ta la in k  s z e r in t  e llen e  
szó l a  n em  lu e se s  m eg b e teg ed ésn ek .

A  b o n co lás  m e g e rő s íte tte  a  n em  lu e se s  m e n in ­
g i t is  d ia g n o s is n a k  h e ly e ssé g é t, a m e n n y ib e n  ty p u s o s  

m e n in g i t is  b a s i la r is  tu b e rc u lo sa  k ep e  t á r u l t  e lén k  a  

se c tió n á l. U g y a n e z t az  e re d m é n y t a d ta  a  h y s to lo g ia i 
v iz s g á la t  is.

A m ió ta  a  l iq u o r  c e re b ro sp in a l is b a n  k o l lo id  re -

a c t ió k ró l  b ő séges ta p a s z ta la to k a t  s ik e rü l t  g y ű j te n i,  
k id e rü l t  az, h o g y  negativ W a s s e rm a n n - re a c t io  a  l iq u o r ­
b a n  sem  leh e t b iz o n y íté k  a  k ö z p o n ti id e g re n d sz e r  
s y p h i l is e  e llen . S o k szo r u g y a n is  c sa k  a  k o l lo id  re ac t ió k , 
az  ö ssz e fe h é r je  m e n n y isé g e , a  s e jtsz á m  és a  l iq u o r  
n y o m á s é r té k  je lz ik  a  k ó ro s  fo ly a m a to t  fő le g  o tt, 
a h o l a  lu eses fo ly a m a t  k is m é rv ű  (Foster, W eigeldt, 
Kyrie, Brandt, Mras, Lange, Kicke, Esküdten, Fordice, 
Kafka). Positiv i r á n y b a n  ezzel szem ben  a  m en in x ek  
p e rm e a b i l i tá s á n a k  fo k o z o ttsá g a  e se té n  ig a z  u g y a n , 
h o g y  á t j u th a t  a  W a s s e rm a n n - re a g in  a  l iq u o rb a , n eh é z­
ség e t a z o n b a n  a k ö n n y e n  fe l ism e rh e tő  v é rz é se n  k ív ü l 
csa k  azo n  r i t k a  ese tb e n  okoz a  d ia g n o s is  s z e m p o n t já­
ból, h a  a v is c e ra l is  sy p h i l ish e z  tá r s u l  a  m e n in x e k  fo ­
k o z o tt  p e rm e a b i l i tá s a , íg y  p l. v a la m e ly  n em  lu eses 
m e n in g i t is . K id e r ü l t  Heinemann7 v iz s g á la tá b ó l  az  is, 
h o g y  m a la r ia  k ö v e tk ez téb en  a  l iq u o r  W a sse rm a n n -  
re a c t io  p o s i t iv v á  v á lá s a  v a ló sz ín ű e n  s z in té n  ig e n  ri t ­
k á n  fo rd u l  elő  és leg fe l je b b  csa k  k iv é te le se n  idéz

Az első  ízben végzett norm om artix  reactiónál nyert görbe. 
A második ,, ,, ,, ,, ,, ,,

elő  z a v a r t .  Í g y  150 t ró p u s i  m a la r ia  ese te  k ö z ü l eg y sem  
o k o zo tt n em  sp ec if ik u sa n  p o s i t iv  W a s s e rm a n n - re a c t iót  
a  l iq u o rb a n , h a  m in d já r t  k i fe je z e t t  k ö zp o n ti id e g ren d ­
szeri tü n e te k e t is  id éze tt elő  k l in ik a i la g  e k ó r fo rm a . 
L e g u tó b b  Higiernek  ̂ v o l t  a lk a lm a  i ly  k iv é te lese n  
p o s i t iv  W a s s e rm a n n - re a c t ió t  ész le ln i m a la r ia  p e rn i- 
c io sás  b e teg  l iq u o rá b a n  n e g a t iv  s e ru m re a c t io  m elle tt.*  

H o g y  p o s i t iv  re a c t io  n em  je le n t i  m in d ig  m ég  
n e g a t iv  se ru m  m e l le t t  sem  a  k ö z p o n ti id e g re n d sz e r  
s y p h i l is é t,  ebbe li v é le m é n y é t Kraemernek és Higier- 
nek  fe n te b b  is m e r te te t t  e se tü n k  is  m e g e rő s íte n i  l á t­
sz ik . A  l iq u o r  in a c t iv i tá s a  sem  d ö n th e t i  el a  spec if ic i- 
tá s  k é rd ésé t, m é g  a k k o r  sem , h a  b e te g ü n k  l iq u o r  a  il y  
m ó d ra  n e g a t ív v á  v á l t  v o ln a . U g y a n is  K afka8 é s  Lesser4 
azo n  fe l fo g á sá v a l  a z  in a c  t i  v á lá s ró l,  h o g y  a  n e m  sp ec i­
f ikus, i l le tv e  p s e u d o re a c t io  e lk ü lö n íté se  cé ljá b ó l ez  d ia - 
g n o s t ik u s  é r té k ű , tö b b  ta p a s z ta la t  á l l  szem b en . íg y fe n ­
te b b  is m e r te te t t  e se tü n k b e n  az  e lső  + +  p o s i t iv  W a sse r-  
m a n u - re ac tio  u tá n ,  m iv e l ez  a  le le t  n em  v o l t  ö ssz h an g ­
z á sb a n  d ia g n ó z isu n k k a l,  a  l iq u o r  W a sse rm a n n - re a c t io 

Lesser k ö v e te lm é n y é n e k  m eg fe le lő en  15 p e rc n y i  in a c t i -

* Montelone 50 k ü lö n b ö ző  ty p u s ú  m a lá r iá n á l  t a ­
n u lm á n y o z ta  le g u tó b b  a  l iq u o r  c e re b ro sp in a l is  v ise lk e ­
d ésé t. A z a c u t  ese tek b en , szem b en  a  c h ro n ic u so k k a l, 
m in d ig  ta l á l t  k iseb b  e lv á l to z á s t, és p e d ig  le g in k á bb  a 
c u k o r ta r ta lo m  és a  l iq u o rn y o m á s  em e lk ed ésé t. A  fe h ér je -  
ta r ta lo m  csa k  a m a la r ia  p e rn ic io sa  e se te k b en  sz a p o ­
ro d o t t  lén y eg e seb b en . A  W a s s e rm a n n - re a c t io  a z o n b an  
m in d ig  n e g a t ív  m a ra d t ,  m é g  a k k o r  is, h a  a  s e ru m b a n  
p o s i t iv n e k  b iz o n y u lt . (P o lic l. sez. m ed . 1925, 470. lap .)



464 O R V O S I H E T IL A P 1926. 18. sz.

v á lá s  u tá n  tö r té n t  meg-. E l le n e  szó l K afka és  Lesser 
v é le m é n y é n e k  m á s ré s z t  az  a  k ö rü lm é n y  is , h o g y  a  f r is s , 
i l le tv e  e rő se n  k eze lt lu eso k  l iq u o ra  k ö n n y e n  n e g a tív v á  
v á l ik  in a c t iv á lá s  u tá n , ső t Eicke s z e r in t  m ég  azon  p a r a ­
ly s is  p ro g e s s iv a  e s e te k  l iq u o ra  is , a k ik n e k  W a sse r- 
in a n n - re a c t ió ja  a  e e ru m b a n  n e g a t iv  é r té k e t  m u ta t .

M eg  k e l l  je g y e z n ü n k , h o g y  e n em  sp ec if ik u sa n  
p o s i t iv  l iq u o r  W a sse rm a n n - re a c t ió k  n em  c sö k k e n tik  
lé n y e g é b e n  a  W a sse n m a n n -re a c tio  n a g y  fo n to ssá g á t, 
h a  a  sz a b á ly  a ló l  v a ló  kivételek e sh e tő sé g é t is m e r jü k  
és ezen  esh e tő sé g re  g o n d o lu n k . A d ia g n o s is  t is z tá z ás a  
c é ljá b ó l m in d e n  e se tb e n  ezért fe le tte  a já n la to s , h a a 
tö b b i l iq u o rv iz s g á la to k a t  is  m e g e j t jü k  (c o llo id ieactió k , 
ö ssz fe h é r je , g lobu lim m eghatározá®  stb .) és  l ia  ezekn ek , 
v a la m in t  a  k l in ik a i  tü n e te k  összeségébő l ig y e k e z ü n k 
d ia g n ó z is u n k a t fö lá l l í ta n i .

I ro d a lo m : 1 K afka u . Kirschbaum: D e u tsc h e  Zf. 
N e rv e n h k . 1922, 75. k ö t. — 2 Kraemer: M ü n ch , m ed. 
W och. 1918, 41. sz. — 3 Plaut: M ü n ch , m ed. W ocli. 1918, 
45. szám . — 4 Lesser: A rc h , f ü r  D e rm . 1921, 87. 1. — 
5 Mestrezat: C p t. re n d . des séan ces de la  soc. b io log . 
de P a r is .  1921, 8. sz. és B u l le t in  de la  soc. ch im ie- 
b io lo g iq u e  1924, 7. sz. — 6 Nádor-N ikitits: C p t. re n d . 
des séa n ces  de la  soc. b io lo g . de P a r is .  1925,
4. sz. — 7 Higier:  M ü n ch , m ed . W och . 1925, 14. sz. — 
8 Heinemann: A rch , f ü r  S ch iffs- u . T ro p e n h y g . 1924, 
1. és 5. sz. — 9 Kafka: M ed. K lin . 1921, 1035. 1.

A  S á to ra l ja ú jh e ly i  S z t. E g y le t i  K ó rh á z  ( ig a z g a tó : 
Z in n e r  S á n d o r  d r.)  seb é sze ti o s z tá ly á n a k  (o sz tá ly v eze tő  

fő o rv o s : S zék e ly  L ász ló  d r.)  k ö z lem én y e.

Az anus praeternaturalis elzárásának új
módja.

I r t a :  Székely László dr.

B á r  szá m o s e l já r á s  ism e re te s  a  b é ls á rs ip o ly  és az 
a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  e lz á rá s á ra , a d o t t  ese tb en , m in t  
a z t  a  g y a k o r la t  m u ta t ja ,  g y a k r a n  n em  a d n a k  k ie lé g ítő  
e re d m é n y t. A  s ik e r te le n sé g n e k  le g tö b b n y ire  k é t o k a  
v a n ; és p e d ig  v a g y  az, h o g y  h e ly b e l i le g  e rő sen  f e r tő ­
z ö tt  te rü le te n  do lg o zv a , a  p r ím á r a  b e v a r ro t t  seb el- 
g e n y e d  s e m ia t t ,  a v a g y  m á s  okbó l, a  s ip o ly  k iú ju l , 
v a g y  p e d ig  a  l ia s h á r ty a  ü re g e  a  le g n a g y o b b  g o n d o sság  
és e lő v ig y á z a t d a c á ra  b e fe rtő ző d ik , h a s h á r ty a g y u l lad á s  
k e le tk ez ik , a m i a z u tá n  a b e teg  e g y á l ta lá n  v a ló  m e g ­
g y ó g y u lá s á t  tesz i k é tessé . M in d k é t h ib a fo r rá s  le g b iz to ­
sab b  k ik e rü lé sé re  leg jo b b  e l já r á s  te h á t  az, a m ik o r  az 
a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s tó l  tá v o la b b  eső  h e ly e n  p e r  

la p a ra to m ia m  ig y e k sz ü n k  a  fo ly to n o ssá g o t h e ly re á l l í­

ta n i ,  az  a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  h e ly é t  p e d ig  a k á r  u gy a n ­
a k k o r , a k á r  m á so d ik  ü lésb en  z á r ju k  el. T e rm é sze te sen , 
ez csa k  b izo n y o s e se te k re  s fő le g  o ly a n o k ra  á l l , a mik o r  
n em  m e s te rsé g e se n  k é s z íte tt  a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  el­
lá tá s á ró l  v a n  szó, m e ly n e k  e lh e ly ezésén é l és k é sz íté s i 
m ó d já n á l  — h a  az  ese t m a g a  s fő le g  a  b e teg  á l la p o ta 

m e g e n g e d i — m á r  s z á m ítá s b a  v essz ü k  a n n a k  e lz á rá s i 
m ik é n t jé t .  E g y sz ó v a l  n em  isk o la e s e trő l  v a n  szó, h ane m  
o ly a n  ese te k rő l, a m ik o r  n in c s  m ó d u n k b a n  a  h e ly e t 
m e g v á la s z ta n i ,  p l. e lh a n y a g o l t  k iz á r t  sé rv e k  k a p c sán  
e lő á l lo t t  b é ls á rs ip o ly  v a g y  a n u s  p ra e te rn a tu r a l is  
ese tében .

A  b é lsá rs ip o ly o k  és a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  k e le t­
k ezés i m ó d ja i t  v á z la to s a n  ö ssze fo g la lv a , m e g k ü lö n b öz ­
te tü n k

1. mesterséges bélsipolyokat, m e ly e k e t a  sebész 
k é sz ít  és

2. spontan k e le tk e ze ttek e t.
A  mesterséges s ip o ly o k  leh e tn e k  átmenetiek, p l. 

b é le lz á ró d á sn á l, m id ő n  az  e le se tt  b e teg  á l la p o ta  nem

en g e d i m eg  a  g y ö k e re s  m ű té te t ,  v a g y  a  te rv e z e t t  m ű té t 
te c h n ik a i  ok o k b ó l csak  tö b b  ü lé sb e n  v ég ezh e tő  el, min t  
p l. c a rc in o m á n á l, tu b e rc u lo s is n á l,  stb ., és le h e tn ek  ál­
landó jellegű ek, m ik o r  is  a  g y ö k e re s  m ű té t  a  be lek en  
v a g y  a  k is  m ed en céb en  h e ly e t fo g la ló  in o p e ra b i l is  da ­
g a n a t  m ia t t  n em  v ih e tő  k i és csak  a  b é le lz á ró d á s  m eg ­
o ld á s a  jö h e t  szóba.

R i tk á b b a n  fo rd u ln a k  elő  a  .spontán b é lsá rs ip o ly o k  
és a n u s  p ra e te rn a tu r a l is o k ,  m e ly ek  k e le tk e z h e tn e k  az  
idült lobos folyamatoknál, p l. a  b e lek  g iim ő s m e g b e te ­
g ed ésén é l, a m ik o r  is  a  d a g a n a ts z e rű  k é p le t ö ssz e k a pa sz ­
k o d ik  a  h a s fa l la l ,  az t is  e lá r a s z t ja  g ü m ő k k e l, m e lyek  
e lsa j to so d n a k , szé tesn ek  s a  b é ls á rb a k te r iu m o k  h a tás a  
a la t t  b é lsá rp h le g m o n e ra , m a jd  á t f ú r ó d á s r a  veze tn ek . 
M ég  r i tk á b b a k  a  h e v e n y  g y u l la d á s h o z  (a p p e n d ic i t is  
p e r fo ra t iv a )  t á r s u l t  b é ls ip o ly o k .

E lő á l lh a tn a k  b é lsá rs ip o ly o k  s é rü lé s  k a p c s á n  is  
( te h é n sz a rv d ö fé s ) , de le g g y a k o r ia b b a k  a  s p o n ta n  fe llép ő  
b é ls ip o ly o k  k ö zü l azok , m e ly ek  b é lü szk ö sö d é sse l já ró  
e lh a n y a g o l t  k iz á r t  sé rv e k  k a p c s á n  lép n ek  fel.

B á rm ik é p e n  k e le tk e z ik  is  b é ls á rs ip o ly  v a g y  a n u s  
p r a e te r n a tu r a l is ,  k é tsé g te le n ü l  re tte n e te s e n  h a tn a k a 
b e te g re  s k ö rn y e z e té re . A  k e l le m e tle n  b ű z t te r je sz tő  
á l la n d ó  b é ls á r fo ly á s , m e ly  g y a k r a n  a  s ip o ly  e lhe lyező - 
d ése m ia t t  p e l lo tá v a l  sem  sz a b á ly o z h a tó , a  b e teg e k et 
fo g la lk o z á su k b a n , tá r s a d a lm i  é r in tk e z é sü k b e n  g á to l ja ,  
egész id e jü k e t  a n n a k  t i s z tá n ta r tá s á r a  k e l l  szen te lniü k , 
g y a k r a n  erő s, égő  f á jd a lm a k a t ,  v isz k e té s t okoznak , 
a m it  a  k ö rn y é k i, so k szo r m in d e n  k eze lésse l daco ló  
id ü l t ,  m a k a c s  ekzem a id éz  elő . M in d ezen  oko k  e rő sen 
h a tn a k  a  b e te g  le lk ü le té re , sú ly o s  n e u r a s th e n iá ra  ve z e t­
h e tn ek , a m in e k  — h a  h o sszab b  id e ig  á l l  fe n n  — m é g  a 
s ip o ly  e lz á rá s a  u tá n  is  n y o m a i m a ra d h a tn a k .  E h h ez  
j á r u l  m ég  az, h o g y  azon  ese tek b en , m ik o r  a  b é lsá rs ip o ly  
m a g a s a n  v a n , a  b e te g  in a n i t ió s  tü n e te k  k ö z ö tt  v a ló ­
s á g g a l  e lsen y v ed .

M in d ezek b ő l lá th a tó , h o g y  m i ly e n  fo n to s  a  b é lsá r-  
s ip o ly n a k  v a g y  a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s n a k  m ie lő b b i e l­
z á rá sa . A  h a s z n á la to s  e l já rá s o k  k ö zü l le g e g y sz e rű b b a 
sipoly átvarrása, a m ik o r  is  a  h a s h á r ty a  ü re g é t  nem  
n y i t ju k  m eg, a  h a s f a l i  p e r ito n e u m h o z  o d a n ő tt  b é lk a cso t 
n em  v á la s z t ju k  le, h a n e m  a  s ip o ly  f a la i t  k im e tsz ü k , a  

b e le t se ro -se ro su s  v a r r a t t a l  e lz á r ju k  s a  h a s f a la t  
ré te g e se n  b e v a r r ju k .  H a  a  b ő r  ig e n  feszü ln e , ú g y  a  s i ­
p o ly  m e l le tt , a k á r  m in d k é t o ld a lo n  is , fe sz te le n ítő 
seg éd  b ő rm e tsz é se k e t e j tü n k  (Dicffenbacli), E zze l az  e l­
já r á s s a l  csak  egészen  k ic s i  s ip o ly o k  lá th a tó k  el, a k i- 
ú ju lá s  g y a k o r i .

S o k k a l tö k é le tese b b  M oynihan e l já rá s a ,  a k i a 
s ip o ly  k ö rü l i  b ő r ré s z le te t  az ép b en  b a b é r le v é l a la kb a n  
k ö rü lm e tsz i,  az  íg y  k a p o t t  b ő r le b e n y  szé le in ek  össze- 
v a r r á s á v a l  a  s ip o ly  k ü lső  n y í lá s á t  e lz á r ja ,  m a jd  k ö­
v e t i  a  s ip o ly t  egészen  a  b é lig , m e ly b ő l a z t é k a la k ba n  
k im e tsz i. A  b e le t k é t  ré te g b e n  z á r ja ,  e lsü l ly e sz t i  s 

t is z ta  m ű sz e re k k e l f r is s  iso la t io -  és k e s z ty ű v á l tá s m e l­

le t t  a  h a s f a la t  ré te g e se n  z á r ja .  A z  e l já r á s n á l  k ev és a 
k iú ju lá s , de m eg  k e ll  n y i tn i  a  h a s ü re g e t  és k i te r jed t  
ö sszen ö v ések n é l n em  v ég ezh ető , g ü m ő s  s ip o ly o k n á l 
e g y e n esen  v eszé ly es, m e r t  a  s a j to s  szö v e tb ő l á l ló  bé l fa l  
k ö n n y e n  b e sz a k a d  (p e r i to n i t is )  s m ég  több  s ip o ly  
k e le tk ez ik . H a  a  s ip o ly  k ö rü l i  b é lré sz le t az e g y e s íté s re  
n em  a lk a lm a s , ú g y  sz a b á ly sz e rű  b é lre se c t ió t  k e ll 
v ég ezn ü n k .

Braun a  s ip o ly t  k ö rü lm e tsz i, az  oda- és e lvezető  
b é lk ac s  k ö z ö tt  szé les ö ssz e k ö tte té s t k é sz ít  az  á l tal ,  h o g y  
az  e g y m á s  m e l le t t  fe k v ő  b é ls z á ra k a t  n é h á n y  c e n t i ­
m é te rn y i  h o ssz ú sá g b a n  ö s s z e v a r r ja . E ze n  v a r r a t  m e l­
le t t  k é to ld a l t  és ve le  p á rh u z a m o s a n  m in d k é t b é lk a c so t
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í e lh a s í t ja  és a  k é t k ü lső , e g y m á sn a k  m eg fe le lő  le b en y t 
k é t ré te g b e n  e g y e s ít i .

A z a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s t ,  m ie lő tt  e lz á r ju k , bél- 
s á rs ip o l ly á  a la k í t ju k  á t  az  á l ta l ,  h o g y  a  s a r k a n ty út  
ig y e k sz ü n k  e l tá v o l í ta n i .  E z t b é lzú zó n ak  (Dupuytren, 
M ikulicz) a  s a r k a n ty ú r a  v a ló  h e ly ezésév e l és fo k o za to s  
ö ssz e sz o r í tá sá v a l  é r jü k  el, a m ik o r  is  a  zú zóba b e fog o tt 
s a r k a n ty ú  8—10 n a p  a la t t  e lh a l és íg y  szé les ö ssze kö tte ­
té s  k e le tk e z ik  az  o d a- és e lv ezető  k a c s  k ö zö tt. A  mű sz e r  
a lk a lm a z á s a  n a g y  ó v a to s s á g o t ig én y e l, m e r t  m esen te - 
r iu m  v a g y  b ec sú szo tt b é lk ac s  b ec síp é se  n a g y  b a jo k a t 
id ézh e t elő . O ly k o r  a  s a r k a n ty ú  v issz a  is  nő .

E zek  v o ln á n a k  azok  az  e l já rá s o k , m e ly ek k e l a  s i ­
p o ly  h e ly i  e lz á rá s á t  eszk ö zö ljü k .

A  b é l fo ly to n o s s á g n a k  la p a r a to m ia  ú t já n  v a ló  
h e ly re á l l í tá s á t  célzó m ű té t  a  s ip o ly h o z  vezető  k a c s k i ­
i k ta tá s a ,  a m e ly  ab b ó l á ll, h o g y  az  id e ig le n e se n  ö ssze­
v a r r o t t  b é ls á rs ip o ly tó l  tá v o la b b  eső  h e ly e n  fe lk e ressü k  
az  o d a- és e lv ezető  k a c so t, k ö z tü k  szé les „s id e - to -s id e “ 
ö ssz e k ö tte té s t lé te s í tü n k  és az  a n a s to m o s is  és a  s ip o ly ­
n y í lá s  k ö zö tt m in d k é t b é lk a c so t le k ö t jü k . C é lsze rű bb  a 
lek ö té s  h e ly e t t  a  b e le t á tv á g n i ,  m e r t  e g y sz e rű  lek ötés  
u tá n  m á r  ész le ltek  k iú ju lá s t .  E n n é l az  e l já r á s n á l  ug y a n  
h e ly re á l l  a  b é lfo ly to n o ssá g , de a  s ip o ly h o z  veze tő  b é l­
k ac so k  á l la n d ó a n  tö b b -k ev eseb b  n y á lk á t  .v á la sz ta n a k 
el, a m i a  b e te g re  n ézv e  á l la n d ó  k e llem e tlen sé g . E l já r á ­
som  ép p en  ezen n a g y  k e l le m e tle n sé g  v ég leg e s k ik ü sz ö­
b ö lésé t cé lozza, a n n á l  is  in k áb b , m e r t  se m m iv e l sem 
r e j t  n a g y o b b  v e sz é ly t m a g á b a n  az  e g y sz e rű  bél- 
k i ik ta tá s n a l .

1925. é v i jú n iu s  h ó  25-én n a g y o n  e lese tt, g y ö n g e  
n ő b e te g e t s z á l l í to t ta k  be o sz tá ly o m ra , k in e k  co m b sérv e  
n y o lc  n a p p a l  a z e lő t t  z á ró d o t t  k i. A  le so v á n y o d o tt  
60 év es n ő b e te g  n y e lv e , a jk a  szá ra z , h ő m é rsé k e  37’1°, 
é r lö k é se  f i l i fo rm is , ü re s , p e rc e n k é n t 136. H a s  e iő se n  
e lő d o m b o ro d ó , p u f fa d t, k o p o g ta tá s i  h a n g ja  dobos. 
A  v ék o n y  h a s fa lo n  k e re s z tü l  lá tsz ik  az  e rő s  bé lm o zgás. 
A  b a l P o u p a r t  a l a t t  te n y é rn y i  te rü le te n  a  b ő r  fén y es, 
p iro s , lobos, k ö zep én  k is  ö k ö ln y i h u l lá m z ó  te r im e -  
n a g y o b b o d á s .

A  k ö n n y e n  m e g á l la p í th a tó  k ó r ism e  k iz á r t  s é r v ­
bő l e red ő  b é le lz á ró d á slio z  tá r s u l t  b é lsá rp h le g m o n e  v o lt. 
T e k in te t te l  a  b e te g  k o rá ra ,  á l ta lá n o s  á l la p o tá r a  és a r r a .  
h o g y  n y o lc  n a p  ó ta  nem  tá p lá lk o z o tt ,  ú g y  í té l tü k  m eg  
a  h e ly z e te t, h o g y  i t t  g y ö k e re s  m ű té t rő l  le g fe l je b b  csak  
k éső b b i id ő b en  le h e t szó s íg y  csak  a  b é lsá rp h le g m on e  
m e g n y i tá s a  jö h e te t t  te k in te tb e . F e lü le te s  a e th y le h lo r id  
b ó d u la tb a n  a  b é lsá rp h le g m o n e t m e g n y i to tta m , a m ik o r  
is  k i tű n t,  h o g y  e g y  v é k o n y b é l k ö rü lb e lü l  10 cm -n y i 
d a r a b ja  te l je s e n  e l v a n  h a lv a . E z t a  c a fa to k b a n  lógó  
b é ld a ra b o t e l tá v o l í to t ta m  s a  b é lc so n k o k a t n é h á n y  
b iz to s ító ö lté sse l a  P o u p a r th o z  rö g z íte tte m . A  p ro x im a -  
l is  cso n k b ó l tö b b  l i te r n y i  b ű zö s fo ly é k o n y  b é ls á r  ürü l t ,  
m e ly e t s te r i l  k o n y h a s ó -o ld a tta l  k iö b l í tü n k . A  b e teg 
m á s n a p  jó l  é rz i  m a g á t  s n é h á n y  n a p  m ú lv a  m eg k ez d jü k 
a  m . s p h in c te r  a n i  ex t. re n d sz e re s  tá g í tá s á t  s az  el­
vezető  cso n k  ö b líté sé t, n e h o g y  az  összeessék . M in tho g y  
a  b e teg  jó  é tv á g y a  és b ő ség es tá p lá lk o z á s a  d a c á ra  al ig  
e rő sö d ö tt, to v á b b á  m in th o g y  a  n a p o n ta  tö b b sz ö r v é g ­
z e tt  le t is z to g a tá s  és  a  Lauenstein a já n lo t ta  d e rm a to l-  
p a s ta  a lk a lm a z á s a  m e l le t t  a  csa k n em  á l la n d ó a n  fo ly ó, 
m a jd n e m  te l je s e n  fo ly é k o n y  b é lsá r  sú ly o s  ek zem át 
o k o zo tt, a r r a  k ö v e tk e z te t tü n k , h o g y  m a g a s a n  fekvő  
a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s s a l  v a n  d o lg u n k , a z é r t  ig y e k szü n k  
ez t m ih a m a ra b b  e lz á rn i.

1925. é v i jú l iu s  28-án, m iu tá n  a  b é lcso n k o k ra  
g a z é t h e ly e z ü n k  és ra g ta p a s z c s ík o k k a l  te l je se n  e l­
z á r ju k , a e th e r-c h lo ro fo rm -k e v e ré k  b ó d u la tb a n  a  b e te­
g e t a  k ö ld ö k  a l a t t  la p a ra to m iz á l ju k . A z o d a- és e lvezető  
b é lk a c so k a t k ö rü lb e lü l  15 c m -n y ire  az  a n u s  p a e te rn atu -  
r a l i s tó l  á tv á g ju k  s a  n é g y  b é lcso n k o t d o h án y z acsk ó - 
v a r r a t t a l  e lsü l ly e sz t jü k , a  b é l fo ly to n o ssá g o t „s ide-to - 
s id e “ v é g z e tt  szé les n y í lá s s a l  á l l í t j u k  h e ly re . A  ké t 
15 cm -n y i h o sszú  v é k o n y b é ld a ra b o t k e ttő s  lek ö tések  
k ö z ö tt f o d rá tó l  s z a b a d d á  te ssz ü k  és á tv á g o t t  v é g ü k et 
m ég  k é t e g y m á s  fö lé  h e ly e z e tt  d o h á n y z a c s k ó v a r ra t ta l 
in v a g in á l ju k . A  h a s ü re g e t  ré te g e se n  z á r ju k . M o st jön  
a  m ű té t  m á so d ik  szak a . A  ra g ta p a s z c s ík o k a t  e l tá v o ­
l í t ju k ,  a  k é t b é ln y í lá s b a  e g y -eg y  p e a n t  v eze tü n k ,

m e g fo g ju k  az in v a g in a tu m o t  s a  b é ld a ra b o t k e s z ty ű u jj  
m ó d já ra  k i f o r d í tv a  az a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  n y í lá s án  
k e re s z tü l  k ih ú zzu k , ú g y , h o g y  a  k é t b é ld a ra b  a  h asbó l 
n y á lk a h á r ty á já v a l  k i fe lé  fo rd u lv a  ló g  k i. A  k ih ú z o tt  
b é ld a ra b o k  tö v é t m egzúzzuk , a  n y á lk a h á r ty á t  le fe j t jü k  
s e g y -eg y  e rő s  lek ö tés  fö lö t t  le v á g ju k , a  seb e t s a rja d -  
z á ssa l  h a g y ju k  g y ó g y u ln i .  A  b e teg  14 n a p  a la t t  s ím án  
m e g g y ó g y u lt .

E l já rá s o m  te h á t  azo n  ese te k b en  a lk a lm a z a n d ó , 
a m ik o r  az  a n u s  p r a e te r n a tu r a l i s  h e ly b e l i le g  e l n em  z á r ­
h a tó , a k á r  a z é r t, m e r t  a  sú ly o s , m in d e n  h e ly i  k eze lés­
se l d aco ló  ek zem a a  b e v a r r á s t  le h e te tle n n é  tesz i (ma g a ­
s a n  fek v ő  a n u s  p r a e te rn a tu r a l is ) ,  a k á r  a z é r t ,  m e r t  
— m in t  p l. az  a d o t t  ese tb en  (h e rm a  c r u r a l i s  in c .) — 
a  lobos te rü le tb e n  fekvő  b é lc so n k o k n á l v a ló  m in d en  
p ra e p a r á lá s  a k ö ze lfek v ő  s k ö n n y e n  b esz ak ad ó  com b- 
v issz é r  m ia t t  n em  ta n á c so s . A z e l já r á s  a  b e te g re  nézve 
a bél e g y sz e rű  k i i k ta tá s á n á l  n em  r e j t  n a g y o b b  v esz ély t 
m a g á b a n , m e r t  a l ig  h o s s z a b b ít ja  m eg  a  m ű té te t  n é h á ny  
p ercce l, k iú ju lá s  k iz á r t ,  a  h a s ü re g b e n  fe les leg esen 
b e n n m a ra d ó  b é lk acso k  n y á k e lv á la s z tá s a  n em  képez á l ­
lan d ó  n a g y  k e l le m e tle n sé g e t a  b e teg n e k  és m in th o g y  a 
fe r tő z ö t t  te rü le te n  n em  kell a  h a s ü re g e t  m e g n y i tn i , a  
h a s l ió r ty a g y u l la d á s  v eszé ly e  sem  n ag y o b b , m in t  az 
e g y sz e rű  b é lk i ik ta tá s n á l .

T H E R A P I  A
A C h a r i té  P o l ik l in ik a  b ő rg y ó g y á s z a t i  o sz tá ly á n a k  
( fő o rv o s : S e lle i Jó z se f  d r . k i r .  ta n á c so s ) és R ö n tge n -  
la b o ra to r iu á m á n a k  ( fő o rv o s: B á rso n y  T iv a d a r  d r.) 

kö z lem én y e.

Ekzemakezelés 10%-os konyhasó-oldat 
intravénás alkalmazásával.

Í r t á k :  Sellei József dr., Bársony Tivadar dr. és 
Liebner Ernő  dr.

A z in t ra v é n á s á n  a d o t t  10% -os n a t r iu m  b ro m a tu m -  
o ld a t  k i tű n ő  h a tá s á t  az a c u t, ned v ed ző  ek z e m á k n á l 
m in d e n  o ld a lró l  m e g e rő s íte tté k . A  kedvező  e re d m é n y e­
k e t Lebedjew1 n y o m á n  le g tö b b e n  a  b ró m eo m p o n e n s  
s e d a t iv  h a tá s á n a k  tu la jd o n í to t tá k .  Sellei és Liebner2
— a  10%-os n á t r iu m  b ro m a tu m m a l v é g z e tt  k ís é r le te ik  
u tá n  — n em  c s a tla k o z ta k  az  á l ta lá n o s  v é lem én y h ez , 

fő le g  a z é r t  nem , m e r t  a  b ró m  p e r  os m ég  so k k a l n a ­
g y o b b  a d a g o k b a n  sem  a d  h a so n ló  e re d m é n y t. V é le m é­
n y ü k  s z e r in t  az  in t r a v é n á s á n  a d o t t  10%-os n a tr iu m -  
b ro m id  v a ló s z ín ű le g  „a  k o l lo id o k  m e g v á l to z ta tá s á v a l“ 
f e j t i  k i  h a tá s á t .  A  b ró m  a z o n b a n  n e m c sa k  p e r  os a d a­
g o lv a  h a tá s ta la n ,  h a n e m  b izo n y o s só k b a n  in t r a v é n á s án  

is. A  10 és 20%-os s t ro n t iu m b ro m id  n a p o n k é n t tö r té nő  
in t r a v é n á s  b e fecsk en d ezése (5—10 cm 3) a c u t  és su b a cu t 
e k z e m á k ra  ú g y sz ó lv á n  sem m i h a tá s s a l  n em  v o l t  Sellei 
és Liebner k i le n c  ese téb en . M in d k é t e m l í te t t  s o ro z a t­
b a n  h y p e r to n iá s  b ró m o ld a tró l  v o l t  szó és m é g is  — b ár  
az  e g y ik  so ro z a tb a n  a  n á t r iu m o t  a  b io ló g ia i  sz e m p o nt­
b ó l a  c a lc iu m h o z  h a so n ló  h a tá s ú  s t ro n t iu m m a l  h e ly e t­
te s í te t té k  — az  e g y ik  so ro z a tb a n  (n a tr iu m b ro m id )  k i­
tű n ő e k  v o l ta k  az  e re d m én y ek , a  m á s ik  s o ro z a tb a n  
(s t ro n t iu m b ro m id )  a  keze lés csa k n em  h a tá s ta la n  m a ­
ra d t .  A  10%-os n a tr iu m b ro m id -k e z e lé sn é l  ezek  a la p ján
— ú g y lá ts z ik  — n em  a  b ró m eo m p o n e n s  d ö n t i  e l a  th e ra-  
p iá s  e re d m é n y t.

A  10%-os s t ro n t iu m b ro m id  so ro z a t u tá n  Bársony 
Tivadar a já n la tá r a  eg y  év v e l eze lő tt á t té r tü n k  a  10%-os 
k o n y h a s ó o ld a t in t ra v é n á s  a d a g o lá s á ra . A z in je c t ió k at  
(10% -os n a t r iu m c h lo r id -o ld a t,  10 cm 3) n a p o n ta  a d tu k. 
A z e re d m é n y  ig e n  jó  v o lt. 28 ese tb e n  v é g e z tü k  a  keze­
lés t, ezek k ö zü l n y o lc  v o l t  n a g y  k i te r je d é s ű  a c u t  de r m a ­
t i t is ,  h a t  e x a c e rb á l t  ekzem a, ö t d y s h id ro s is  és k i le n c  sub-



466 O R V O S I H E T IL A P 1926. 18. sz.

a c u t  ekzem a. A  v isz k e té s  a  leg tö b b  ese tb en  m é g  az 
in je c t io  n a p já n  c s i l la p o d o tt, p a p u lo s u s  e f f lo re sc e ntiá k  
m á s n a p r a  la p o sa b b a k , h a lv á n y a b b a k  le tte k , a  n ed v ed zés 
csö k k en t, a  g y u l la d á s  sz in te  e g y ik  n a p ró l  a  m á s ik ra 
e n g e d e tt  a c u itá sá b ó l. A c u t  nedv ed ző  d e rm a t i t is e k  és 
ek zem ák  á l ta lá b a n  5—8 n a p  a la t t  ja v u l ta k  (egy  ese tben  
csa k  12 n a p  a la t t ) ,  n e m  nedvedző , n a g y  k i te r je d é s ű  
ek zem ák  és d e rm a t i t is e k  3—7 n a p  a la t t .  B e te g e in k  egy 
ré s z é t lo c a l isa n , k ü lső le g  is  k ez e ltü k  (a q u a  c a lc is—
ol. o l iv a ru m  a a , a q u a  p lu m b ic a , k a m i l la te á s  b o ro g a tá ­
so k ), m áso k  se m ily e n  h e ly i  k eze lésb en  nem  ré szesü ltek .

G. 0.-né, 33 éves. 1925 á p r i l i s  23. M áso d ik  h e te  
p a p u lo su s  ek zem a a  v é g ta g o k o n , a  h a s o n  és a  m e llen . 
H a t  n a tr iu m c h lo r id - in je c t io  u tá n  8 n a p  a la t t  g y ó g y ul t ,  
m in d e n  k ü lső  k eze lés n é lk ü l.

M ás e se te k b en  a  m egelő ző  eg y éb  k ü lső  k eze lés 
e re d m é n y te le n  v o l t  és csa k  a  k o n y h a só - in je c t ió k  u tán  
k ö v e tk e z e tt  be a  ja v u lá s .

B. J., 25 év es sze re lő . 1925 á p r i l i s  7. M áso d ik  h e te  
fe jlő d ő  l iy p e ra e m iá s , d u z z a d t ek zem a s e b o r rh o ic u m  az 
a rc o n , n y a k o n , m e llen  és a  h á t  fe lső  részén . O la jo s 
b o ro g a tá s ra , B u ro w -k e n ő c s re  ro ssz a b b o d o tt, d u zz ad tab b  
le tt . E g y h e t i  k ü lső  k eze lés u tá n  a d o t t  k i le n c  n a t r iu m ­
c h lo r id - in je c t io  u tá n  12 n a p  a la t t  g y ó g y u l t .

28 b e te g ü n k  k ö zü l ö t ese tb en  n em  v o lt  e re d m é n y e  
az  e l já rá s n a k ,  n é g y  s u b a c u t  e k z e m á n á l és eg y  d y sh idro -  
s isn á l. E z ese te k b en  a  tü n e te k  csak n em  v á l to z a t la n ok  
m a ra d ta k  (a v isz k e té s  és n ed v ed zés á tm e n e ti  csö k k e né ­
sé tő l e l te k in tv e ) . A  n é g y  ekzem a k ö zü l k e ttő  fo ly tató ­
la g o s  n a tr iu m b ro m id -k e z e lé sse l  szem b en  is  r e f r a c ta er  
m a ra d t ,  k e ttő  a z o n b a n  ez u tá n  g y ó g y u l t .  H o g y  ez u tób b i 
k é t  ese tb en  a  b ró m c o m p o n e n s  h a to t t -e  — eg yéb  té n y e ­
ző k  m e l le t t  — e lő n y ö sen , v a g y  a  h y p e r to n iá s  o ld a t 
fo ly ta tó la g o s  a d a g o lá sa , e r re  b iz to s fe le le te t a d n i nem  
tu d u n k . M in th o g y  azok  az ese tek  is  m a g y a r á z a t r a  v á r­
n ak , m e ly ek b en  az e lő re m e n t b ró m n a tr iu m -k e z e lé s  v o lt 
h a tá s ta la n  és az  u tó la g o s a n  a d o t t  n a tr iu m c h lo r id -  
in je e t ió k  u tá n  j ö t t  lé t re  ja v u lá s , i l le tő le g  g y ó g y ulá s .

A z a  k ö rü lm é n y , h o g y  eg y es ese tek b en  k ü lső  k e ­
ze lés is  tö r té n t ,  a l ig  n e h e z íte t te  m eg  az  e re d m é n y ek  e l­
b í rá lá s á t .  N é h á n y  e se tü n k b e n  a  k ü lső  keze lés m a jd n em  
h a tá s ta la n  v o l t  egészen  ad d ig , m íg  az  in je c t ió k a t  meg 
n em  k ez d tü k . H a n g sú ly o z z u k , h o g y  a m ik o r  az  in je c t iók  
h a tá s á r a  az a c u t  je le n sé g e k  v issz a fe j lő d te k , m e g szűn t, 
i l le tv e  csö k k e n t az  ek zem ás b ő r i r r i t a b i l i tá s a  is , am i 
a b b a n  á l lo t t ,  h o g y  a m íg  az  e lő bb  ig en  en y h e  h a tá s ú  
k ü lső  k eze lésre  (k a m il la te a , m é sz v íz o la j, h íg  B u ro w- 
v a g y  ó lo m v izes b o ro g a tá s o k ra )  a  g y u l la d á s o s  tü n e te k 
hev eseb b ek  le tte k , a z  in je c t ió k  ta r ta m a  a la t t  ek zemás 
b e teg e in k  n e m c sa k  a  b o ro g a tá so k a t, h a n e m  késő bb  az 
e rő seb b  re so rc in o s - ic h th y o lo s  k en ő csö k e t is  jó l  tű rté k .

K o n y h a só s  in fu s ió k k a l  (n a g y o b b  m e n n y isé g ű  
s u b c u ta u  és in t r a v é n á s á n  a d o t t  p h y s io lo g iá s  k o n y h a só ­
o ld a t ta l  m e g k ísé re l té k  m á r  ré g e b b e n  is  az ekzem ák  
k eze lését. E ze k  az  e l já rá s o k  a z o n b a n  n em  v ez e tn ek  
o ly a n  szem b e tű n ő  e re d m én y h ez , m in t  az im é n t a já n lo tt ,  
k ö n n y e n , k én y e lm e se n  a d a g o lh a tó  10%-os in t ra v é n á s  
in je c t ió k .

A  10%-os n a t r iu m c h lo r id  in t ra v é n á s  in je c t ió já v a l  
eg y  ese tb e n  sem  é sz le l tü n k  sem m ifé le  k e l lem e tlen sé ge t, 
ez e lő n y t b iz to s í t  e l já r á s u n k n a k  a  — b á r  sz ó rv á n y o sa n , 
de m ég is  e lő fo rd u ló  — b ró m n a tr iu m -  s c a lc iu m c h lo r id-  

m e l lé k h a tá s o k k a l  szem ben.
H o g y  az  in t r a v é n á s  10%-os u a t r iu m c h lo r id d a l  el 

é r t  e re d m é n y e k n e k  m i a  h a tá s m e c h a n is m u s a , ez t nem  
tu d ju k ;  a  fo ly a m a tb a  v e t t  k ís é r le te k tő l  v á r ju k  a  fele ­
le te t a r r a ,  h o g y  m e n n y ib e n  h a t, m in t  h y p e r to n iá s  o l­
d a t, m e n n y ib e n , m in t  k o n y h a s ó o ld a t és h o g y  m ily e n  
sz e re p ü k  v a n  ebben  az  io n h a tá so k n a k .

Összefoglalás: 1. 10 cm 3 10%-os n a tr iu m c h lo r id -  
o ld a t n a p o n k é n t tö r té n ő  in t ra v é n á s  b e fecsk en d ezése az

ek zem a és d e r m a t i t is  keze léséb en  jó  e re d m é n y e k e t a d; 
a  leg tö b b  a c u t, nedv ed ző  fo ly a m a t  g y o rs a n  ja v u l ,  i lle ­
tő le g  g y ó g y u l,  la ssú b b  a  h a tá s  a  s u b a c u t  fo ly a m a ­
to k n á l.

2. A z e re d m é n y e k  n a g y já b a n  m e g eg y e zn ek  a  
10%-os n a t r iu m b ro m id d a l  e lé r t  e red m én y ek k e l.

3. A z in je c t ió k  te l je se n  á r ta lm a t la n o k ,  se m ily e n  
m e l lé k h a tá su k  n in cs .

I ro d a lo m : 1 Lebedjew, D e rm a to lo g isc h e  W o c h en ­
s c h r i f t  1924, 35. sz. — 2 Sellei és Liebner, B ő rg y ó g y á s z a t i ,  
u ro ló g ia i  és v e n e ro lo g ia i  szem le 1925, 3. sz.

L A P S Z E M L E

Belorvostan.
A  lá g y sz á jp a d  e lv á l to z á sa i  be lső  b e teg sé g ek n é l.

P. Neuda. (G renzg . d. M ed. u. C h ir . 1926, 39. k ö t.)
S zerző  v iz s g á la ta i  s z e r in t  a  lá g y s z á jp a d  n y á lk a ­

h á r ty á já n  g y a k r a n  ész le lh e tő k  je l le g z e te s  e lv á lto záso k , 
m e ly ek , c h a ra k te r is t ik u s  v o l tu k n á l  fo g v a , b izo n y o s 
b e te g sé g c so p o rto k  e lk ü lö n ítő  k ó r je lz é sé n é l is  é r té ke s í t ­
h e tő k . A  n y á lk a h á r ty a  sz ín -, v é r te l ts é g , ra jz o la t - , v íz- 
és z s í r ta r ta lo m  m e g v á lto z á sá b ó l sz á rm a z ó  e lté ré se k  
fő le g  a  b é lre n d sz e r  és v e le  ö ssze fü g g ő  m ir ig y e s  sz er­
v ek  m eg b e te g ed ésé n é l je le n tk e z n e k , c sa k is  a  lá g y s z áj-  
p a d r a  sz o r ítk o z n a k  s je lz ő i le h e tn e k  n e m c sa k  k ó ro s  
á l la p o to k n a k  ( ik te ru s , z s íra n y a g c s e re z a v a r ,  s tb ) , de 
k ü lö n á l ló  b e teg sé g ek n ek  is . íg y  a  lá g y s z á jp a d  k i fe je ­
z e tt h y p e r a e m iá ja  ész le lh e tő  u lc u s  d u o d en i es te ib en, m íg  
u lc u s  v e n tr ic u l i ,  a p p e n d ic i t is n é l  re n d s z e r in t  n o rm á­
lis . S á rg á s  e lsz ín ező d és lá th a tó  v is z o n t c h o le c y s t it is  és 
c h o le l i th ia s is  o ly  ese te ib en  is , h o l á l ta lá n o s  ik teru s n a k  
n y o m a  s in cs  je len . S á rg a s á g n á l  a  s á r g a  sz ín e lv á lto zá s  
in te n z i tá s á b ó l és k i te r je d ts é g é b ő l k ö v e tk e z te t a n n ak  
o k á ra ;  m á jb e te g sé g e k n é l in k á b b  d if fu s  és in te n s iv , epe- 
h ó ly a g b á n ta lm a k n á l  (c h o le c y s t i t is , c h o le l i th ia s is )  e n y ­
hébb  és k ö rü l í r ta b b , re n d e se n  csak  fo l tsz e rű e n  a  ra p h e -  
sz ö g le tre  te r je d  k i  az e lv á lto z á s . L u ese s  m eg b e te g ed é ­
sek n é l (m e s a o r t i t is ,  ta b e s , m á j lu e s , stb .) g y a k r a n  sö té t, 
b a r n á s s á rg a ,  d u zzad t, e lm o só d o tt r a jz o la tú  zs íro s - 
p a s to s u s  je l le g ű  a  n y á lk a h á r ty a  (m á j la e s io l ) .  H a so nló  
a  k ép  fe j le t le n  v a g y  in fa n t i l i s  je l le g ű  f ia ta lo k n á l is  
( in t r a f o e ta l is  m á jb á n ta lo m 1?). P a n k re a s  m eg b e te g ed é­
se k re  (a c u t p a n k r e a t i t is ,  z s írn e k ro s is )  b a rn á s  á r n ya ­
la tú  s z ín v á lto z á s  a  je llem ző . A  szerző  a  lá g y s z á jp ad  
ezen ö n á lló  s y m p to m a to lo g iá já t  a n n a k  a  v é r re n d s z e r re l  
ö ssze fü g g ő  fe j lő d é s ta n i  v o n a tk o z á sá v a l  m a g y a rá z z a .

Fischer dr.

A  b en z in m é rg ez és  h a tá s a  a v é r re . N. Schustrow 
és E. Salistowskaja. (D. A rc h . f. k i in . M ed. 150. kö t., 
271. o ld.)

Á l la tk ís é r le te ib e n  a  v ö rö s v é rs e j te k n e k  és a  fe h é r ­
v é rs e j te k  m in d e n  f a j t á já n a k  m e g fo g y á sá n  k ív ü l  a  v é r-  
re g e n e ra t ió n a k , a  cso n tv e lő  fo k o z o tt m ű k ö d ésén e k  
tü n e te i t  is  ész le lték . A  b e n z in -a n a e m iá t h ae m o ly s ise s -  
n ek  ta r t j á k ,  n em  p e d ig  a p la s iá s n a k . A  b enzo l e rő sebb  
m é re g  lévén , g y o rs a n  a p la s iá s  a n a e m iá h o z  vezet. A  ha ­
tá s t  a  v é rs e j te k  l ip o id -a n y a g a in a k  fe lo ld ó d á sá v a l  ma ­
g y a rá z z á k . Perém y dr.

A p ró  b ő rv é rz é se k rő l  v é rp a n g á s  ese lé n , fő le g  h y p e r -  
t on iá n á l és e n d o c a rd i t is  lé n iá n á l .  N. Weissmann. 
(Z e itsc h r. f. k i in . M ed. 102. 1.)

S zerző  az e lő szö r Rum pell és Leede le í r ta ,  m a jd  
Stephan á l ta l  b e h a tó b b a n  v iz s g á l t  és en d o tl ie lsy m p to - 
m á n a k  n e v e z e tt  je le n sé g e t v iz s g á l ta  v á l to z a to s  b e lgy ó ­
g y á s z a t i  b e te g a n y a g o n . V is z g á la ta i t  Stephan ú tm u ta ­
tá s a i  s z e r in t  v ég ez te , ú g y , h o g y  a  k a r t  a  v é rn y o m á s-  
m érő  m a n c h e t tá já v a l  ö t p e rc ig  70—100 H g -m m  n y o m á s ­
s a l  le s z o r í tv a  ta r to t ta ,  m a jd  a  k ö v e tk ező  ö t p e rc b en  
f ig y e lte , v á j jo n  je len tk ez n ek -e  a p ró  b ő rv é rzé se k . Azt 
ta lá l ta ,  h o g y  e n d o c a rd i t is  le ír tá n á l  az  en d o th e l-  
sy m p to m a  t ig y sz ó lv á n  m in d ig  e rő se n  p o s i t iv , ú g y h o g y 
i t t  az e n d o th e lsy m p to m a  d i f fe re n t iá ló  je ln e k  te k in th e tő .
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E z e n k ív ü l p o s i t iv  v o lt az  e n d o th e lsy m p to m a  t is z ta  
g lo m e ru lo n e p h r i t is n é l  (eg y  ese t) és m a jd  m in d e n  
h y p e r to n iá s n á l  (21). É rd e k e s , h o g y  a  k a r  le sz o r ítá sa  
közben  m é rv e  a  c a p i l la r is o k  v é rn y o m á s á t ,  a z t ta lá l ta ,  
h o g y  ez h y p e r to n iá s ó k n á l  sem  m a g a sa b b , m in t  e g é sz ­
ség es em b erek n é l (500 H sO -m m ). M íg  l iy p e r to n iá s o k n ál 
e z a la t t  ig e n  sok  b ő rv é rz é s  je le n tk e z ik , eg észség esek n é l 
eg y  sem . V é le m é n y e  s z e r in t  fe l  ke ll té te le z n i, h o g y a 
tü n e t  o k o zó ja  a  c a p i l la r is o k  fa lá n a k  fu n c t ió s  e lv á lto ­
z á sa  a  v e g e ta t iv , i l le tő le g  s y m p a t ik u s - id e g re n d s z e r k ó ­
ro s  á l la p o ta  k ö v e tk ez téb en ; a n n á l  is  in k á b b , m e r t  je le n ­
leg  m in d in k á b b  ú g y  lá tsz ik , h o g y  a  h y p e r to n iá t  c e n t­
rá l i s  v e g e ta t iv  id e g re n d s z e r i  e lv á lto z á so k  okozzák.

Friesz dr.

A  v ö rö sv é rse jtsü l ly e d é s rő l.  M. Georgopoulos. 
(Z e itsc h r. f. k i in . M ed. 102. 1.)

T u d v a  az t, h o g y  a c a lc iu m só k n a k  m i ly e n  n a g y  
sze rep e  v a n  a  v é r  a lv a d á s á n á l  s m iv e l eg y esek  a  v ö rö s- 
v é rs e j ts ü l ly e d é s t  ö ssze fü g g ésb e  h ozzák  a  v é r a lv a d á s­
sa l, a  szerző  v iz s g á l ta  n y u la k  v é rse j ts i i l ly e d é sé n ek  id e ­
jé t  a  v é rp á ly á b a  a d o t t  c a lc m m c h lo r id - in je c t io  e lő t t és 
u tá n .  S a z t ta lá l ta ,  h o g y  a  sü l ly e d é s  ca lc iu m  a d á s a 
u tá n  m in d ig  g y o rs u l t .  E b bő l az  k ö v e tk ezn e, h o g y  azon 
ese tek b en , ah o l az a lv a d á s i  idő  rö v id , a  sü l ly ed ésnek  
is  g y o rs u l tn a k  k e llen e  len n i és v iszo n t. A  ta p a s z tala t i  
té n y e k  az o n b a n  en n ek  é p p e n  az  e l len k e ző jé t b iz o n y ít­
já k , ú g y , h o g y  to v á b b i v iz s g á la to k n a k  k e ll  e ld ö n teni, 
h o g y  m i az  o k a  a  sü l ly e d é s  g y o rs u lá s á n a k  ca lc iu m  
a d á s a  u tá n . Friesz dr.

C a rd ia z o l la l  és h e x e to n n a l sz e rz e tt  ta p a s z ta la to k .
Lange. (D e u tsch e  m ed, W o c h en sch r . 1926, 7. sz.)

R ész le te s  g ö rb é k k e l i l lu s t r a l t  b esz ám o ló t kö zö l a 
cardiazol h a tá s á ró l .  K ü lö n ö se n  a c u t, sú ly o s  k e r in g é s i  
z a v a ro k b a n  m u ta tk o z o t t  h a tá s o s n a k , a h o l fo n to s  v o lt 
h a m a ro s a n  e re d m é n y t e lé rn i. H a  a  p u lz u s t sem  le h e tett  
m á r  ta p in ta n i  s in t ra v é n á s  a d a g o lá s  is  k iv ih e te t le n 
v o lt, a  s u b c u ta n  in je c t io  is  tö b b n y ire  p á r  p e rc  a lat t  
e leg en d ő  v o l t  a r r a ,  h o g y  a  p u lz u s  ism é t ta p in th a tó vá  
v á l jé k . D e m ég  c h ro n ik u s  k e r in g é s i  e lég te le n ség b en  
— a k á r  m u s c u la r is  in s u fű c ie n t ia ,  a k á r  b i l le n ty ű h ib a 
le t t  lé g y e n  is  az o k a  — jó  e re d m é n y t m u ta to t t  a k k o r is, 
h a  a  b e teg ek  a  d ig i tá l is t  nem  tű r té k . S ú ly o s  p n eu m o- 
n iá k b a n  n e m c sa k  a  v é rk e r in g é s t ,  h a n e m  a  lé g z ő c e n tru­
m o t is  k ed v ező en  b e fo ly á so lta . A  s u b c u ta n  b e fecsk e n­
dezés n é h a  k ö rü lb e lü l  eg y  ó rá ig  ta r tó  ég e tő  é rz é s t okoz, 
é rzék e n y eb b  b e teg ek  a z é r t  íg y  n ehezebben  is  tű r ik .  
K e lle m e tle n  m e l lé k h a tá s o k a t  n em  ész le ltek . A  c a rd ia-  
zo lt te h á t  n a g y o n  jó  h a tá s ú  sze rn ek  ta r t já k .  A  hexeton 
is  n a g y o n  jó l  b e v á lt  m in d e n fé le  sz ív g y e n g e sé g b e n  és 
k e r in g é s i  z a v a rn á l ,  m e r t  a  k e r in g é s re  és a légző  
c e n tru m ra  is  jó  h a tá s s a l  v an . N é h á n y  ese tb e n  az o n b an  
in t r a v é n á s  in je c t io  u tá n  iz g a lm i je le n sé g e k e t, m ég  s ú ­
ly o s  to n u so s -c lo n u so s  g ö rc sö k e t is  ész le ltek . E z é r t sz í­
v eseb b en  a lk a lm a z tá k  in t r a m u s c u la r is a n  v a g y  s u b ­
c u ta n , de íg y  h a tá s a  a c a rd ia z o l la l  szem b en  lén y eg esen  
g y en g éb b . Szabó Géza dr.

Sebészet.
A  m ű té te k  u tá n  fe llép ő  tü d ő g y u l la d á s  R ö n tg e n ­

kezelése. C. Fried. (K lin . W . 1. fű z., 1926.)

T e k in te t te l  a r r a ,  h o g y  a m ű té te k  u tá n  fe llép ő  
tü d ő g y u l la d á s n a k  se m m ifé le  sp ec if ik u s  g y ó g y sz e re  
n in cs, m e g p ró b á ltá k  a R ö n tg e n -b e su g á rz á s t. A  b e ­
s u g á rz á s  40 e se t k ö zü l 32-nél g y ó g y u lá s t  e re d m é n y e ze tt. 
A  R ö n tg e n -b e su g á rz á s  h a tá s a  a h ő m é rsé k le t csö k k e n é ­
sében , a  h e ly i  tü n e te k  v issz a fe j lő d é sé b e n  és a  b e teg  
s u b je c t iv  jó é rz éséb e n  n y i lv á n u l .  A  h ő m é rsé k le t esése 
v a g y  k r i t ik u s ,  v a g y  p e d ig  ly t ik u s . H é t  ese tb en , m ive l 
jó  k ö zé rze t és lá z m e n te ssé g  m e l le t t  a  tü d ő b e sz ű rő d ése k  
m ég  fe n n á l lo tta k , a  b e s u g á rz á s t  m eg  k e l le t t  ism é te ln i. 
G ócos v a g y  leb en y e s tü d ő g y u l la d á s  je le n lé te  a  be­
s u g á rz á s  e re d m é n y é re  n in c s  k ih a tá s s a l .  T ü d ő - és m e ll ­
h á r ty a ,  v a la m in t  s e p t ik u s  tü d ő g y u l la d á s n á l  is  e re d mé ­
n y e se n  a lk a lm a z tá k  a  b e su g á rz á s t. K é t  ese tb e n  a  fe l­
lépő  tü d ő g y u l la d á s  e lto k o lt  tu b e rc u lo t ik u s  góc fe llob -

b a n á s a  v o l t ;  e g y ik  ese tb en  a  b e s u g á rz á s ra  le e se tt  a 
h ő m é rsé k le t, de a  tü d ő le le t  n em  v á lto z o tt ,  m íg  a  m ás ik  
ese tb en  a  b e su g á rz á s  e re d m é n y te le n  v o lt. N em  o p e rá lt  
b e teg e k  tü d ő g y u l la d á s a in á l ,  v a la m in t  tu b e rc u lo t ik u s 
tü d ő g y u l la d á s n á l  is  ész le lte k  jó  e re d m é n y t b e s u g á r ­
z á s ra . A z a d a g  m e n n y isé g é t a  b e te g  a lk a ta  s z e r in t  sza b ­
já k  m eg. 80—120 R . m e n n y isé g e t a d n a k  'A m m  v a s ta g  
z in k - és A m m  v a s ta g  a lu m in iu m le m e z e n  á ts z ű rv e  
50 cm  fo c u s  tá v o lsá g b ó l a  b ő rre , ú g y h o g y  a b e te g  le­
b en y  a  b e su g á rz o tt  te rü le t r e  essék .

Pordes a  R ö n tg e n -s u g a ra k  g y ó g y ító  h a tá s á n a k  
o k á t a  fe h é rv é rs e j te s  b esz ű rő d és  sz é tro m b o lá sá b a n  
lá t ja .  Arnold p e d ig  a  v e g e ta t iv  id e g re n d s z e r re  g y a k o ­
ro l t  v é re d é n y tá g í tó  és v é rb ő sé g e t okozó h a tá s t  t a r tj a  
a  g y ó g y u lá s  o k á n a k . Ornstein László dr.

P y lo ru s s z ű k ü le te t  okozó h a ta lm a s  d iv e r t ic u lu m .
Sebening és Schöndube, F r a n k f u r t .  (A rch . f. k i. C h ir . 
1925, 137. kö t., I I .  fiiz.)

67 éves nő  g y o m o rc a rc in o m a -k ó r ism é v e l m ű té tre  
k e rü lv é n , a  p y lo ru s t  e lfo g la ló , a lm á n y i  d a g a n a to t  ta ­
lá l ta k , a m e ly  szo ro s  ö ssze fü g g ésb en  v o lt  az e p e h ó lya g ­
g a l. A n tru m re s e c t io  és a v e le  ö ssze fü g g ő  e p e h ó ly a g  e l­
tá v o l í tá s a  u tá n  B i l l ro th  I I .  G y ó g y u lás . A  k i i r to t t  d a ­
g a n a t  a  g y o m o r n a g y g ö rb ü le té n e k  p ra e p y lo r ik u s  ré sz ét 
a  g y o m o r ü re g e  fe lé  b en y o m ó  c y s tá n a k  b iz o n y u lt, 
a m e ly  a  p y lo ru s t  e rő se n  s z ű k í te t te  és a m e ly  az  ep e­
h ó ly a g  fu n d u s á n  á t  c e ru z a v é k o n y  n y í lá s s a l  k ö z lek e d ett 
a  z su g o ro d o tt, v a s ta g fa lú ,  k ö v e k e t ta r ta lm a z ó  ep e­
h ó ly a g g a l. A z e p e h ó ly a g  ezen d iv e r t ic u lu m á t  az epe- 
h ó ly a g fu n d u s  a d e n o m á já n a k  c y s t ik u s  tá g u lá s á b ó l  s z á r­
m a z ta t já k . Czirer.

M e d ia s t in a l is  fo ly a m a to k  h a lá lo s k im e n e te lű  h a s i  
m e g b e te g e d é se k  k ép ében . Neumann. (W ie n e r  k i in . 
W o c h e n s c h r i f t  1926, 1. sz.)

K é t  h a lá lo s  ese té v e l k a p c s o la to sa n  tá r g y a l ja ,  
h o g y  a  g y o m o r-  és b ó la to n ia , az  e p e h ó ly a g  p a n g á s a , 
egész a  b é ls á rh á n y á s ig  fokozódó  sz é k sz o ru lá s  o k a  n é­
m e ly  ese tb e n  t is z tá n  m e d ia s t in a l is  e re d e tű  leh e t, oly  
é r te lem b en , h o g y  v a la m e ly  m e d ia s t in a l is  fo ly a m a t 
( tu b e rc u lo s is  v a g y  d a g a n a t)  a  n e rv u s  v a g u s t  ö ssze­
n y o m ja . H o g y  ez k ö n n y eb b  le fo ly á sb a n  m i ly  g y a k o r i  
ese t, m ég  eg y e lő re  m e g á l la p í ta n i  n e m  le h e t, de az bizo ­
n y o s, h o g y  n em  ta r to z ik  a  r i t k a s á g o k  közé.

Demjanovich K.
F á jd a lm a s  izom - és iz ü le t i  b á n ta lm a k  kezelése.

Josef Misgeld. (M ed. K lin . 1. sz.)

A  h e v e n y  és id ü l t  izom - és iz i i le tcsú zo k , izo m ­
fá jd a lm a k , is c h ia s  és iz o m n e u ra lg iá k  ese téb en  a  sa lic y l-  
k é sz ítm é n y e k  g y a k r a n  n em  h o zzák  m eg  a  g y ó g y u lá s t .  
E z é r t  Misgeld, B lumenfeld és Schall p é ld á já ra ,  ezekben  
az e se te k b en  n a g y  k l in ik a i  a n y a g o n  (ö sszesen  240 ese t) 
ú j  k é sz ítm é n n y e l, a  s a ld e rm in n e l  p ró b á lk o z o tt. K ís ér ­
le té t fe l tű n ő  e re d m é n y  k ís é r te , a m e n n y ib e n  összes ese ­
te i rö v id e se n  te l je se n  g y ó g y u l ta k .

A  s a ld e rm in  v i r á g já b a n  g y ű j tö t t  so la n u m - és 
p a p a v e r fé lé k  k iv o n a ta , m e ly e t m e n th o l la l  és a e th e r ik u s  
o la jo k k a l  k ev e rn ek . A z ú j  sz e r t  ré s z in t  b ed ö rzsö lések , 
ré s z in t  k en ő csö s b o ro g a tá so k  a la k já b a n  a lk a lm a z z á k .

Pernyész.

D ia p h ra g m a  m o lle . Altschul. (M ed. K i in . 2. sz.)
A ltschul d ia p h ra g m a  m o lle  n é v e n  ú j  k ó rk é p e t h  

le. A  m eg b e te g e d é s t az  je l lem z i, h o g y  a  re k e sz  a  nap  
k ü lö n b ö ző  s z a k á b a n  k ü lö n b ö ző  h e ly ze tb e  k e rü l :  re g g el  
n o rm á l is  k é p e t m u ta t ,  d é lb en  eg y  m a g a s s á g b a  k e rü l  a 
jo b b  rek essze l, es te  p e d ig  en n é l k é t-h á ro m  h a r á n tu jja l  
m a g a s a b b ra . A z o k a  a  m eg b e te g ed ésn e k  s z e r in te  az  
h o g y  a  n e rv u s  p h re n ic u s t  le fu tá s a  közb en  a  tü d ő l i i lu s  
tu b e rc u lo t ik u s  m eg b e teg ed ése , m e d ia s t in a l is  tu m o r, 
v a g y  az a o r ta ,  i l le tv e  sz ív  b a lk a m ra  tá g u lá s  m ia t t  v a la ­
m e ly es  á r ta lo m  é r i, ú g y h o g y  a  v eze tés  n em  sza k ad  
u g y a n  m eg , de az  id e g  fá ra d é k o n y  lesz.

A  k l in ik a i  tü n e te k  n em  k i fe je z e tte k :  ré s z in t  m e l l ­
k as i, ré s z in t  h a s i  je l leg ű ek . (K ö h ö g és, m e l lk a s i szú r ')-  
fá jd a lo m , sz ív d o b o g ás, g y o m o rte ltsé g , fe l fú v ó d o ttság  
h á n y in g e r .)



468 ORVOST H E T IL A P 1926. 18. sz.

A  m eg b e te g e d é s t m á r  m áso k  is  é sz re v e tté k , de 
n em  f ig y e lté k  re n d sz e re se n . E b b ő l n a g y  fo g a lo m zav .i • 
k e le tk e ze tt, m e r t  k i-k i a  ta lá l t  le le t s z e r in t  k e resz te lte  
el a  b e te g sé g e t ( re la x a t io , e v e n te ra t io , re k e sz e lé gte le n ­
ség ). O k á u l g y o m o r-b é lfe l fú v ó d á s t, h a s h á r ty a - ,  m ell- 
h á r ty a fo ly a m a to k a t ,  t r a u m á k a t  sz e re p e lte tte k , m áso k 
v e le sz ü le te t t  re n d e l le n e ssé g n e k  ta r to t tá k .  Altschul á l l í ­
tá s á n a k  ig a z o lá s á ra  rö v id e s e n  is m e r te tn i  f o g ja  n a g y­
sz á m ú  ese te it. Pernyész.

A d a to k  a  b é le lz á ró d á s  k o r ta n á h o z  és seb ész i keze­
léséhez. ,/. Perlmann. (A reh . f. K i in . C h ir . 1925, 137. kö t., 
2. füzet.)

215 b é le lz á ró d á sb a n  szenvedő  b e teg e t o p e rá lv a , 
m e g á l la p í t ja ,  h o g y  az  i le u s  le g in k á b b  fé r f ia k n á l  ford u l  
elő , és p e d ig  in k á b b  f ia ta la b b , m in t  id ő s k o rb a n . 
A  s p a s t ik u s  i le u s  a r á n y la g  r i tk a .  A  m e c h a n ie u s  i lu es  
fe lo s z t ja  o b tu ra t ió s , s t r a n g u la t ió s  i le u s ra , v o lv u lu s ra  
és in v a g in a t ió ra .  A z e lk ü lö n ítő  k ó r is m é t az eg y es ileu s  
fo rm á k  k ö z ö tt  re n d k ív ü l  n eh ézn ek  és n é h a  te l je se n  
le h e te tle n n e k  ta r t j a .  P o n to s a n  is m e r te t i  e se te n k é n t az 
i le u s  o k á t és a  k ö v e te t t  m ű té t i  e l já r á s t ,  m e ly  a n n ál  
jo b b  e re d m é n y t ad , m in é l k o rá b b a n  vég ezzü k  az t. 
A  v ég zen d ő  m ű té te t  m in d ig  a  b e teg  e rő b e li  á l la p o tá ho z  
és a  m ű té t i  le le th ez  k e l l  a lk a lm a z n i. L e g n a g y o b b  h alá ­
lo z á s t t a lá l t  a  v o lv u lu s n á l ,  m in e k  o k á t a b b a n  k e resi, 
h o g y  a  k ó r ism e  b iz o n y ta la n s á g a  m ia t t  a  b e teg ek  re n ­
d esen  k é ső n  k e rü l te k  m ű té tre . A  s ig m a  v o lv u lu s a  jobb  
m ű té t i  e re d m é n y t a d o tt ,  m in t  a  v ék o n y b é lé . A z i leu s 
m ia t t  v é g z e tt  m ű té te k e t sú ly o s  b e a v a tk o z á s n a k  t a r t ja ,  
m e ly e k n e k  k im e n e te le  m in d ig  k é tség e s, a  k o ra i  k ó r ism e  
az o b au  a  b e a v a tk o z á s  v e sz é ly é t lé n y e g e se n  csö k k e n ti.

Matolay.
A te n n is -k ö n y ö k  p ro g n o s isá ró l.  Ochsenius. (D. 

m ed . W o c h en sch r . 1925, 48. sz.)
L e í r ja  s a já t  k ö n y ö k é n  tö r té n t  ész le lésé t. 27 éve 

jo b b  k ö n y ö k é b e n  te n n is já té k  közb en  h i r te le n  f á jd a lma ­
k a t  é rz e tt , m a jd  a lk a r iz m a in a k  n a g y fo k ú  e l fá ra d á s á t.  
B izo n y o s  m o z g á so k n á l ( h a j l í to t t  k ö n y ö k n é l v a ló  su p i-  
n a t io )  ig e n  in te n s iv  fá jd a lo m  érzése  v o lt, m e ly  id őn ­
k é n t  e lm ú lo tt , de ig en  g y a k r a n  ism é t lő d ö tt ,  o ly a n n yi ra ,  
h o g y  te n n ise z n i, v ív n i ,  ső t id ő n k é n t í r n i  sem  tu d o tt .  
R ö n tg e n - le le t a r th r i t i s  d e fo rm a n s t m u ta t  a  ra d io -  
h u m e ra l  Ízü le tb en . E ze n  le í r t  ese t a la p já n  k é tsé g b e­
v o n ja  Saar azo n  á l l í tá s á t ,  h o g y  az i ly e n  te n n is  k ö n y ö k  
rö v id  g y ó g y k e z e lé s  u tá n  m in d e n  ese tb e n  te l je s e n  m e g­
g y ó g y u l. Lumniczer dr.

Urológia.
D y s to p iá s  vese h e v e n y  tu b e rc u lo s isa . Bock (E is ­

leb en ). (Z e itse h r. f. U ro lo g ie  1926, 20. kö t., 2. fű z.)
E s e té t  é rd e k e s  le fo ly á sa , a  b e te g sé g e t k iv á l tó  ok, 

a  d ia g n o s is  h e ly e s  fe lá l l í tá s a  m ia t t  közli. 21 éves nő  
% év es jo b b  a l l ia s i  f á jd a lm a ir ó l  p a n a sz k o d ik . D ia g n os is  
jo b b o ld a li  a d n e x tu m o r , a p p e n d ic i t is  c h ro n ic a . M ű té t 
lu m b a la n a e s th e s iá b a n :  a  tu m o r  és a p p e n d ix  k i i r tá s a . 
K i le n c  n a p  a la t t  te l je s  g y ó g y u lá s . H á ro m  h é t m ú lv a  az 
a lsó  h a s a t  eg y  é rz é k e n y  f lu c tu á ló  tu m o r  tö l t i  k i. Pu n c - 
t i ó r a  v iz e le t ü rü l .  H á ts ó  k o lp o to m iá v a l  P e rre r -b e h ely e -  
zés, m e ly e n  á t  n a p i  600—700 g  v ize le t ü rü l .  C h ro m o - 
c y s to sk o p ia :  ép  h ó ly a g , jo b b  v ese  n em  m ű k ö d ik . Jo b b 
u re te r  k a th e te rb e  10 cm 3 te je t  fecsk en d ezv e, a  P e r re re n  
ü r ü l  k i. R ö n tg e n : a  jo b b  v ese fésze k b en  v e se á rn y é k  
n in cs. D ia g n o s is :  h y d ro n e p h ro s is  a  m ed en céb en  lévő  
jo b b  v eséb en . M ű té t:  középső  h a sm e tsz é s ; a  re tro p e ri -  
to n e a l is  tu m o r  k ö rn y e z e té v e l e rő sen  ö ssze k ap aszk o d ott, 
k iv á la s z ta n i  n em  leh e t. K ik a n a la z v a  a  tö ré k e n y  n ias- 
sá t, seb e t e l lá tv a , b e v a r r ja .  A  k a p a ré k  tu b e rc u lo sus  
sa r jsz ö v e t. B e te g  tu b e rk u l in -  és n a p k ú r a  u tá n  37 n ap  
a la t t  g y ó g y u l,  sebek  z á ru ln a k . N é g y  h ó n a p  m ú lv a  
p a n a sz m e n te s ; g y n a e k o lo g ic e  jo b b  o ld a lo n  eg y  n em  é r­
zékeny  k ö te g  ta p in th a tó ,  eg y é b k é n t re n d b en . C y sto s- 
c o p ia : a  h ó ly a g  k issé  jo b b  fe lé  h ú z o tt , jo b b  v ese  nem  
m ű k ö d ik .

A  b e teg  p a n a s z a i t  az  a d n e x tu m o r  o k o z ta , m e ly  
a  m ű té tn é l  tu b e rc u lo su s  e lv á l to z á s t n em  m u ta to t t .  Az 
e lső  m ű té t  k iv á l tó  o k k é n t sze rep e l a  h e v e n y e n  fe llép ő

v e se tu b e rc u lo s isn á l ,  m ik o r  is  az  u r e te r  e lz á ru l t  és 
h y d ro - , i l le tv e  p y o n e p h ro s is  k e le tk e ze tt. A  v ese  d ys to ­
p iá s  v o lta , e m b ry o n a l is  le b e n y z e ttsé g e  és a  v e se p a ng á s  
a lk a lm a s  v o l t  a  tu b e rc u lo su s  fe r tő z é s re .

H a so n ló  ese tek b en , a  jo b b  á t te k in th e tő s é g  m ia t t ,  
a  sz á m b a v e h e tő  m ű té te k  k ö zü l a  la p a r o to m iá t  a já n l ja.

Egerváry dr.
H a e m a tu r ia  h y d ro i ie p h ro s isn á l.  J. Gottlieb, 

M oszk v a . (Z e itsc lir . f. U ro lo g ie  1926, 20. kö t., 2. fű z.)
H a e m a tu r ia  h y d ro n e p h ro s is n á l  v isz o n y la g  r i tk á n  

fo rd u l  elő  és n em  k a r d in á l is  sy m p to m a . A  m o szk v a i 
u ro ló g ia i  k l in ik á ró l  ré sz le te se n  közö l k é t ese te t, m e ly  
a z é r t  is  é rd ek es , m e r t  a  h a e m a tu r ia  e g y e tle n  sy m p to- 
m á ja  v o l t  a  h y d ro n e p h ro s is n a k . A z összes leh e tő  v izs ­
g á la to k a t  e lv ég ez te , en n ek  d a c á ra  csa k  a  p y e lo g ra p li ia  
t is z tá z ta , h o g y  a  h a e m a tu r ia  o k a : h y d ro n e p h ro s is . 
Israel 40 h y d ro n e p h ro s is  k ö zü l h é tn é l  f ig y e lt m eg  v é r ­
v ize lé s t. Blatt 20 ese tb e n  n é g y n é l, m e ly ek  k ö zü l eg y  
a n a lo g  szerző  ese tév e l. T öbb  n é m e t szerző  r i t k a  je le n ­
ség n ek  t a r t j a  a  v é rv iz e lé s t h y d ro n e p h ro s is n á l ,  a d d ig  a  
ró m a i  seb észeti k l in ik a  s ta t is z t ik á ja  s z e r in t  38—45% -ban 
fo rd u l  elő . Israel a  v é rv iz e lé s  o k á t ú g y  m a g y a rá z z a , 
h o g y  a v esem ed en céb en  lévő  re te n t ió s  v iz e le tte l  egy- 
id ő b en  v é n á s  p a n g á s  á l l  fen n . A  v é r  az  eg y e n es  c s a to r ­
n á k o n  á t  a  v esem ed en céb e  lép  á t  s a  le fo ly á s  h e ly re-  
á l l í tá s a  u tá n  a  v é re s  v ize le t a  h ó ly a g b a  ju t .  A z ex v ac u o  
v é rz é s t, m e ly  a  h i r te le n  k iü rü lő  v ese m e d en ce n y o m ás 
m e g sz ű n te  u tá n  lép n e  fe l s m e ly ek  a  h ó ly a g v é rz é se k he z  
h a so n ló a k , s m e ly e t Blum, Bary, Molinari fe lté te lez , 
Israel e lv e ti . S zerző  s z e r in t  a  v é rv iz e lé s  o k a  a  vese 
h y p e ra e m iá ja , m e ly  h y d ro n e p h ro s is n á l  a  sú ly o sa b b  v ese 
sü l ly e d é se  á l ta l  jö n  lé tre . A z ex  v a c u o  v é rz é s rő l  szerző  
ese te ib en  n em  le h e t szó. S zerző  a z  ese tek  eg y  részéb en  
a  v é rv iz e lé s  o k á t a  h y d ro n e p h ro s is  g la n e ru lo n e p h r i tis é -  
ben fe lté te le z i. Egerváry dr.

N é h á n y  szó a d y s to p iá s  v ese  d iag n o s isáh o z .
./. Gottlieb, M oszkva . (Z e itsc lir . f. u ro lo g isc h e  C h i ru rg ie  
X IX .  kö t., 1—2. fű z.)

A  d y s to p ia  fe l ism e ré sé re  e g y e tle n  e x a c t v iz s g á la t i  
m e th o d u s  a  p y e lo g ra p h ia . A z u re te rh o s s z  m érése , m e ­
ly e t  Hochenegg a já n lo t t ,  id e jé t  m ú lta , e lv e ten d ő , m e r t  
az u r e te r  k a th e te r t  e lő re h a la d á sá b a n  kő , n y á lk a l iá rty a -  
r á n c  a k a d á ly o z h a t ja ,  m á s ré s z t a  k a th e te r  te l je s  fe lv eze­
té se  n em  z á r ja  k i a  v ese  fe k v ésén e k  v á l to z á s á t, a b no r -  
m i tá s á t .  142 ese tb ő l 18-ban a  p y e lo g ra p h ia  m u ta t ta  m eg  
a d y s to p iá t .  E zek b ő l h á ro m  ese tb en  a d y s to p iá s  vese 
m á s  k ó ro s  v á l to z á s t  nem  m u ta to t t .  Egerváry dr.

A  h y p e rn e p h ro m á s o k  végső  so rsa . G. G. Sm ith és 
A. B. Shoemaker. (M a ssa c h u se tts  G e n e ra l H o sp ita l .)  
(T he J o u rn .  o f  U ro lo g y  X IV . kö t., 4. fű z.)

62 e se trő l  r e f e r á l ;  43 fé finél, 19 n ő n é l f o r d u l t  elő , 
a  k é t  o ld a l k ö rü lb e lü l  eg y e n lő  a r á n y b a n  v o lt  m e g ­
tá m a d v a . A z V . év tize d b en  k é ts z e ra n n y i  v o lt  a  m e g b ete ­
gedés, m in t  a  tö b b i k o rb a n  e g y ü ttv é v e . F e l tű n ő  v o lt, 
hog y  a  le g fo n to sa b b n a k  ta r t o t t  tü n e t,  a  h a e m a tu r ia , az 
ese te k n ek  tö b b  m in t  a  fe léb en  h iá n y z o t t ,  m e g n a g y o b ­
b o d o tt  v ese  v a g y  tu m o r  k ö rü lb e lü l  75% -ban fo rd u l t  elő . 
A  m e g n a g y o b b o d o tt v ese  —• b izo n y o s k o rb a n  — m á r  
tu m o rg y a n ú s , a la p o s a n  k iv iz s g á la n d ó , a k á r  v a n  h a e m a­
tu r ia ,  a k á r  n in cs . H a n g sú ly o z z a  a  p y e lo g ra p h ia  fo n to s ­
s á g á t, a m e ly  m in d ig  c h a ra k te r is t i k u s  k é p e t a d o t t  és 
ú tb a ig a z í to t ta .  S a jn á la to s , h o g y  a  h a e m a tu r ia  o ly a n 
k éső n  je le n tk e z ik , v a g y  k im a ra d , m e r t  ez a tü n e t  v isz i 
a  b e te g e t e lő szö r az o rv o sh o z , m á r  p e d ig  az  o p e ra b il i tá s  
sz e m p o n tjá b ó l a  m in é l k o rá b b i d ia g n o s is  a  fo n to s . Fá j ­
d a lm a k ró l n em  ig e n  p a n a s z k o d ta k  a  be teg ek , in k á b b  
csa k  a k k o r , a m ik o r  h a e m a tu r ia  is  fe l lé p e tt, m i t  az 
u ré te rn e k  v é ra lv a d é k o k k a l  v a ló  e lz á ró d á s á ra  v eze t 
v issza . 27 e se tn é l o p e ra t iv e  e l tá v o l í to t tá k  a  tu m o rt ,  
n e p h re k to m iá t  v ég ez tek , k ö z tü k  eg y  ese tb e n  a  tu m o r  a  
m e llék v eséb en  ü lt ,  s a  v ese  m e g h a g y á s á v a l  v o l t  e l táv o ­
l í th a tó ;  n é g y  o p e ra t iv  h a lá lo z á s  fo r d u l t  elő , h a t  be teg  
to v á b b i s o rs á ró l  n in c s  tu d o m á sa , k i le n c  ese tn é l v o lt  
kedvező  és ta r tó s  az  e re d m é n y , 4—12 é v ig  é ltek  a  b ete ­
gek . 19 e se tn é l csa k  fe l tá r tá k  a  tu m o r t ,  h a t  h a lá loz á ssa l.  
A  nem  o p e rá l ta k  k é th a rm a d a  eg y  éven  b e lü l m e g h a lt .
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É rd e k e s  v o l t  eg y  h u m e ru s m e ta s ta s is  so rsa , az a m p u - 
ta t ió  u tá n  csa k  ö t év  m ú lv a  h a l t  meg- „ v e se rá k “ k ö ve t ­
kez téb en . M e ta s ta s iso k  a  com b és fe lk a ro n , k ü lö n ö sen  a 
v ég ek en , a  v ö rö s  cso n tv e lő b e n  lép n ek  fe l, m in t  a  v örö s  
v e lő  v é k o n y  és k a n y a rg ó s  c a p i l la r is a iv a l  m a g y a rá z . 
E g y e s  c s o n tm e ta s ta s is o k  n a g y , e ry th e m á s  E ö n tg e n -  
d o s iso k ra  je le n tő se n  m e g ja v u lh a tn a k , a m i a  b e teg  é le t­
ta r ta m á t  m e g n y u j th a t ja .  E g y  m e ta s ta s is  e se té n  a  m ű ­
té t  m ég  szóba k e rü l, tö b b szö rö s  m e ta s ta s is o k  az o n b an  
k iz á r já k . Radó Béla dr.

Szülészet és nő gyógyászat.
A  h ü v e ly i  c s íro k  v i r u le n t iá já n a k  é le t ta n i  k ísé rő - 

tü n e te i .  Louros. (K iin . W o c h e n s c h r i f t  1926, 4. sz.)

A  R u g e -P h i l ip p -m ó d sz e rre l  m e g je lö l t  a v i ru le n s  
s tre p to c o c c u so k  k ö z ö tt v a n n a k  o ly  tö rz se k , m e ly ek e t a 
v é r  a  p ró b á b a n  u g y a n  m eg ö l, m e ly ek  az o n b a n  a  szö v e­
te k b e n  s e p t ik u s  e lv á l to z á so k a t k ép esek  lé tre h o zn i. 
K l in ik a i la g  és k ís é r le t i le g  b e b iz o n y íth a tó , h o g y  a  v iru -  
le n t iá n a k  k ü lö n b ö ző  fo k a i  k ü lö n b ö z te th e tő k  m eg. 
A  v i r u le n t ia  a  c s í ro k ra  je llem ző  és a z o k n a k  e g y ik  
„ tu la jd o n s á g á t“ képez i. A  k ev ésb b é  v i ru le n s  c s íro k  
so k k a l n a g y o b b  g ly k o ly s is t  k ép esek  e lő id ézn i, m in t  a  
re s is te n se k , o ly a n n y i ra ,  h o g y  e lő b b iek  a  h ü v e ly b e n , a 
p á lc ik á k  k iv é te lé v e l, s a já t  g ly k o ly s is ü k  o k o z ta  n a gy -  
m e n n y isé g ű  sav k é p ző d és á ld o z a ta i  lesznek . A  re s is ten s  
c s íro k  h iá n y o s  g ly k o ly s is e  m e l le t t  v isz o n t a  p á lc iká k  
n em  k ép esek  m e g é ln i és íg y  ezek m en n ek  tö n k re . 
V a g y is  a  h ü v e ly i  v á la d é k  p H -c o n c e n tra t ió já t  i l le tő le g  
a c s íro k  v i r u le n t iá ja ,  i l le tő le g  re s is te n t iá ja  ig e n lé n y e ­
g es sze rep e t já tsz ik . A  c s íro k  m érg e z ő k é p e ssé g é t a  v i r u ­
le n t ia  és re s is te n t ia  k ís é r i ,  i l le tő le g  a n n a k  fo k a iv a l  
p á rh u z a m o s a n  h a la d . Liebmann.

A  h o m o e o p la s t ik u s  p e te fé sz e k á tü l te té s  a n y a g á ró l .
Sippel. (K i in . W o c h e n s c h r i f t  1926, 7. sz.)

A z á tü l te té s re  h a s z n á l t  p e te fésze k n ek  m ű k ö d é s­
k ép e sn ek  k e ll  len n ie . A  m ű k ö d é sk é p e ssé g  és tá p lá l tsá g  
m e l le t t  s z e rv á tü l te té s n é l  fo n to s  sze rep e t já ts z a n a k m ég  
az  e g y é n  b io c h e m ia i tu la jd o n s á g a i  és ez a  m a g y a r á ­
z a ta  a  m ű k ö d ésk ép es, de te s t id e g e n  p e te fésze k  g y o rs 
fe lsz ív ó d á sá n a k . A z e re d m é n y e k  m in d e n e k sz e r in t  j a v ít ­
h a tó k  v o ln á n a k , h a  az á tü l te té s  e lő t t  v é rv iz s g á la t ta l  
v á la s z ta n á k  k i az  e g y m á sh o z  i l lő  ese tek e t. A  m eg fe le lő  
a n y a g  m eg sze rzé se  m e g le h e tő se n  nehéz. L e g c é lsz e rű b ­
ben  m ég  a  m é h e n k ív ü l i  te rh e ssé g n é l, m éh- és h ü v e ly - 
a p la s iá n á l  e l tá v o l í to t t  és e g y id e ig  ese tle g  jé g e n  con- 
s e rv á l t  p e te fészk e k  h a s z n á lh a tó k . A z ú ja b b  v iz sg á lato k  
s z e r in t  ú js z ü lö t te k  p e te fé sz k é n e k  á tü l te té s é tő l  is  jó  
e re d m é n y e k  v á rh a tó k .  A z á tü l te té s re  k e rü lő  a n y a g o t  
cé lsz e rű  sza b ad  szem m el s k is  d a r a b já t  g ó rc ső  a la t t is  
m e g v iz sg á ln i. T u b e rc u lo s is  és c a rc in o m a , v a g y  en nek 
d is p o s i t ió ja  a  t r a n s p la n ta tu m m a l  á t  n em  v ih e tő  s így  
a  sz a b a d  szem m el eg észség esn ek  ta lá l t  p e te fészk ek , h a  
b e teg  eg y é n tő l s z á rm a z n a k  is, t r a n s p la n tá lh a tó k .  így  
le h e tsé g e s  v o l t  so k  ese tb en  c e rv ix c a rc in o m á s  b e teg  
p e te fé sz k é t b a j  n é lk ü l  á tü l te tn i .  R á k o s  sze rv ez e t vé d e ­
k ez ő k ép essé g é t rá k o s  p e te fésze k szö v e t t r a n s p la n tá lás á -  
v a l  fo k o zn i n em  s ik e rü l t ,  ez ese te k b en  az  á tü l te té s sem  
s ik e rü l t .  A  v é g z e tt  127 h o m o e o p la s t ik u s  t r a n s p la n tat io  
m in d  s ím á n  g y ó g y u l t ,  eg y n é l sem  v o l t  lén y eg eseb b  szö­
v ő d m én y . Liebmann.

A  nő i k a n k ó  g y ó g y k eze lése  a u to v a c c in á v a l  és 
in u l t iv a le n s  k e v e r t  v a c c in á v a l .  P. Schumacher és 77. 
Kliewe. (A rch . f. G yn. C X X V I . kö t., 1. fű z.)

A  n e m ib e teg sé g ek n ek , k ü lö n ö se n  a  k a n k ó s  m e g ­
b e teg e d ések n e k  a  v i lá g h á b o r ú t  k ö v e tő  e lte r je d é se  tesz i 
a c tu a l is s á  a  k é rd é s t. A  r é g ó ta  a lk a lm a z o tt  ch e m o th era -  
p iá s  g y ó g y ító  e l já rá s o k  e re d m é n y e it , i l le tő le g  s ik er ­
te le n  k ís é r le te i t  je le n  m u n k á ju k b a n  n em  is m e r te t ik .

A  n ő i n e m isz e rv e k  k a n k ó s  m eg b e te g ed ése in e k  
v a c c in a  keze lése azo n  fe lte v é sb ő l in d u l  k i, h o g y  m eg ­
ö lt b a k té r iu m o k  b e fecsk en d ezése a sze rv ez e te t fo k o zo tt

im m u n  a n y a g  te rm e lé s re  k é sz te t i , te h á t  a c t iv  im m u u i-  
s á lá s r ó l  v a n  szó. H e v e n y e s  m eg b e te g ed ése k n é l v a c c ina -  
k ez e lés t v ég e zn i n em  szab ad . A  g y ó g y k ez e lés  i ly e n  ese­
te k b e n  k iz á ró la g  á g y n y u g a lo m b ó l és b o ro g a tá s o k  a lk al ­
m a z á sá b ó l á l l jo n . H a  id ü l t  g y u l la d á s n á l  k ez d ü n k  
v a c c in a -k e ze lés t, ú g y  g y a k o r i  i n t r a m u s c u la r is  in je ct ió -  
k a t  a d ju n k  az  a d a g o k  e g y e n le te s  la s s ú  em elésév e l és a 
k l in ik a i  tü n e te k , v a la m in t  az  á l ta lá n o s  á l la p o t  á l la n d ó  
s z e m m e lta r tá s á v a l .  E g y e s  n a g y o b b  a d a g o k  in t ra v é n á s  
a lk a lm a z á s a  a fo ly a m a t ro ssz a b b o d á sá t, ú jb ó l i  heve- 
n y e ssé  v á lá s á t  v o n h a t ja  m a g a  u tá n . I d ü l t  á l la p o tb a n 
a  v a c c in á n a k  k ez d e ti a d a g ja  10 m il l ió , id ő seb b  f o lya ­
m a to k n á l  20—25 m ill ió  és egészen  id ő sü l t,  te h á t  ré gi  
fo ly a m a to k n á l,  ah o l a  fü g g e lé k e k  t á j á n  é rz é k e n y sé g  
m á r  a l ig  v a n , v a g y  e g y á l ta lá n  n in csen , 50 m il l ió  a uto -  
v a g y  m u l t iv a le n s  g o n o c o c c c u s-v a c c in á t a já n la n a k . 
A  g o n o co c cu so k n ak  v ég leg e s e l tű n é se  a  h ú g y c ső , i l le­
tő leg  a  n y a k c s a to rn a  v á la d é k á b ó l m á r  h a t  in t r a m u s c u­
la r is  in je c t io  m e g a d á sa  u tá n  e lé rh e tő , h a  m u lt iv a len s  
v a c c in á t  ad u n k , m íg  a u to v a c c in a  a lk a lm a z á s á n á l  
u g y a n a z t  az  e re d m é n y t 20—180 m ill ió  c s í r r a l  é r jü k  el. 
S zerző k n ek  k iz á ró la g  i ly e n  k eze lés m e l le t t  s ik e rü l t k a n -  
k ó sa n  fe r tő z ö t t  n ő b e teg e ik  66% -ánál, á t la g b a n  50 n ap  
a la t t ,  a  v á la d é k o t g o n o co c cu sm en tessé  te n n i. 17% -ban 
v issz a e sé s t lá t ta k . A  h e ly i  k eze lésse l e lé r t  jo b b  ere d ­
m é n y t  lé n y e g e se n  ro n t ja  az a k ö rü lm é n y , h o g y  u tá n a  
31%-b a n  re c id iv a  lé p e t t  fe l. E g y id e jű le g  a lk a lm a z o tt  
h e ly i  és v a c c in a -k e ze lésn é l lá t tá k  a  leg jo b b  e re d m én y t, 
m ég  p e d ig  m u l t iv a le n s  g o n o c o c c u s -v a c c in á v a l 80% -ban, 
a u to v a c c in a -  és h e ly i  kezelés m e l le t t  91% -ban é r te k el 
g y ó g y u lá s t .  R e c id iv á t  eg y  ese tb e n  lá t ta k  fe llé p n i, ez 
ese tb e n  a  v ac c in a -k e ze lés  e re d m é n y te le n sé g e  m ia t t .  
A  h ú g y c ső  és n y a k c s a to rn a  v á la d é k á n a k  á l la n d ó  g o n o ­
coccus m e n te ssé g é t á t la g b a n  a  30. n a p o n  é r té k  el. A n ő i 
n e m isz e rv e k  a sc e n d á ló  k a n k ó s  m e g b e te g ed ésé n ek  h e ­
ly es  k eze lése te h á t  Schumacher és Kliewe s z e r in t  a  jó l 
a lk a lm a z o tt  h e ly i  keze lés és v a c c in a - th e ra p iá b ó l  á ll.

Huba dr.

V iz sg á la to k  a  v é rm e n n y isé g  m e g sz a p o ro d á sá ró l 
a  te rh e ssé g b e n . P. Bohnen és K. Borrmann. (A rch . f. 
G yn. C X X V I . kö t., 1. fű z.)

A z e d d ig  is m e r t  e l já rá s o k  k r i t i k a i  m é l ta tá s a  u tá n  
is m e r te t ik  W. Griesbach á l ta l  a já n lo t t  k o lo r im e tr iá s  
e l já r á s t ,  a m e ly  a  leg p o n to sa b b  é r té k e t  a d ja . B eszá mo l­
n a k  s a já t  v iz s g á la ta ik ró l ,  a m e ly e t  10 ese tb e n  a  te rh e s ­
sé g  e lső  fe léb en , 20 ese tb e n  a  te rh e s s é g  m á so d ik  felé ­
ben és 10 n em  te rh e s  n ő n é l v ég ez tek . A z u tó b b ia k n á l 
az  ö s sz v é rm e n n y isé g re  6 '4% -ot k a p ta k . E z e n  é r té k  m eg ­
k ö ze lít i  a  Griesbach á l ta l  k is z á m íto t t  6'7% -ot. A  te rh e s ­
ség  e lső  fe léb en  lévő  n ő k n é l ez é r té k  763% . O ly a n o kn á l, 
k ik  a  te rh e ssé g  m á so d ik  fe léb en  v o lta k , 7% -nak  ta lál tá k  
az ö ssz v é rm e n n y isé g e t. E zek  sz e r in t  a  v é rm e n n y isé g  

m e g sz a p o ro d á sa  m á r  a te rh e ssé g  e lső  fe léb en  k im u ta ­

to t t  té n y . A  te rh e s s é g  első  fe léb en  fe llép ő  sz ív e lvá lto -  
zások  ezek s z e r in t  a  v é r  m e n n y isé g é n e k  m e g sz a p o ro ­
d á s á b a n  le l ik  m a g y a rá z a tu k a t .  Huba dr.

F á jd a lo m n é lk ü l i  szü lés h y p n o s isb a n . U. Franké 
dr. (A rch . f. G yn. C X X V I . kö t., 1. fű z.)

A  fá jd a lo m n é lk ü l i  szü lés  v e z e té sé re  v o n a tk o zó  
k ís é r le te k  is m e r te té s e  u tá n  szerző  a  h y p n o s is b a n  veze­
te t t  szü lések  te c h n ik á já t  tá r g y a l ja .  Nassauerve1 és 
Haupttal e l le n té tb e n , a k ik  e rk ö lc s i és eg észség i ok 
m ia t t  e llen ző i az  a m n e s iá v a l  já r ó  szü lések n ek , a  h yp n o ­
s is  jo g o s u l ts á g á t  h a n g sú ly o z z a . A  h y p n o s is b a n  v e z e te tt  
fá jd a lo m n é lk ü l i  szü lés  k é t  sz a k a sz ra  o sz l ik : 1. az e lő ­
k é sz íté s re , 2. m a g á r a  a  h y p n o s is ra . I g e n  fo n to sn a k  
t a r t j a  a  te rh e s  nő  h y p n o t ik u s  e lő k ész ítésé t. I s m é tel t  
fe lé b re d é s  ese téb en , v a g y  k é ső n  m e g k e z d e tt h y p n o s is-  
n á l  a  Hallauer á l ta l  a já n lo t t  n a rk o h y p n o s is t  a lk a l ­
m a z ta . J ó  h y p n o s is  m e l le t t  a  szü lő n ő k  * Is-énél s ik e rü l t  
Frankénak a  sz ü lé se k e t te l je s  a m n e s iá b a n  v eze tn i.

Huba dr.
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Gyermekorvostan.
A d a lé k o k  az a n y a  és g y e rm e k e  k ö zö lt i  e n d o k r in  

k ö lcsö n h a tásh o z . R. Neurath. (M o n a tssc h r. f. K in d e r -  
h e ilk . 1925—1926, 31. kö t., 3—4. fű z.)

A z ú js z ü lö t t  m a s t i t is e , a r c á n a k  h y p o p h y s a e r  e re ­
d e tű  p u f fa d ts á g a , p a jz s m ir ig y é n e k  és n em ző szerv én ek 
r e la t iv  a t ro p l i iá ja  m in d m e g a n n y i  is m e r t  b iz o n y ító k a 
a n n a k , h o g y  az a n y a i  h o rm o n o k  á tm e n n e k  az  ú j ­
szü lö ttb e . Ezzel szem b en  az, h o g y  a  fo e tu s  is  képez 
h o rm o n o k a t, m e ly ek  b e ju tn a k  az a n y a i  sze rv eze tb e , ma  
m ég  a l ig  m é l ta to t t  té n y , jó l le h e t e r re  m u ta tn a k  m á r 
Lüttge és Mertz te rh e s s é g i re a c t ió i  is . M ég m eg g y ő ző b ­
bek  a  k ísé r le te k , m e ly ek  k im u ta t tá k ,  h o g y  az  a n y a  
v esé jé n ek , p a n c re á s á n a k , stb . k ís é r le te s  k á r o s í tá s a u tá n  
a fo e tu s  m eg fe le lő  sz e rv e i fo k o z o tt m ű k ö d é s t fe jte ne k  
k i. I l y i r á n y ú  á l la tk ís é r le te k  m e g e rő s íté sé ü l s z o lg álh a t 
azon  u g y a n c s a k  v ik a r iá ló  h y p e r fu n c t ió n a k  m in ő s íte n dő  
ese t is , m id ő n  a k é t Ízben  eg észség es g y e rm e k e t sz ült  
nő  t íz  h ó n a p p a l s t ru m e c to m iá ja  u tá n  eg y  h a ta lm a s  
s t ru m á jú  g y e rm e k n e k  a d o tt  é le te t. Lenart György dr.

A d a to k  a p o re n k e p h a l ia  ke le tk ezéséh ez  és k l in ik á ­
jáh o z . K ikuth . ( J a h rb u c h  f. K in d e rh e i lk u n d e . 111—61. 
kö t., 1—2. fű z.)

S zerző  h á ro m h ó n a p o s  p o re n k e p h a l iá s  csecsem ő t 
ész le lt. A  sú ly o s  k l in ik a i  tü n e te k  (g ö rcsö k , t re m o r, 
n y s ta g m u s , iz o m r ig id i tá s , a lu sz é k o n y sá g )  c h lo ra l  s 
u r e th a n  a d a g o lá s á ra  v is s z a fe j lő d te k  u g y a n , az o n b a n  
n y o lc  h ó n a p  m ú lv a  b a lo ld a l i  b é n u lá s i tü n e te k  lép tek 
fe l s v á l to z a t la n u l  f e n n á l lo t ta k  az  e x itu s ig , m e ly  
b ro n c h o p n e u m o n ia  k ö v e tk e z té b e n  h á ro m  h ó n a p  m ú lv a  
á l lo t t  be. S e c t ió n á l  n a g y  d e fe c tu s  a  jo b b  h e m isp h a erá n .

K ü lö n b ö ző  szerző k  a  p o re n k e p h a l ia  k ó ro k ta n á b a n  
v a s c u la r is ,  t ra u m á s , g y u l la d á s o s  fo ly a m a to k a t  és f ej ­
lő d és i re n d e l le n e ssé g e k e t sz e re p e lte tn e k . S zerző  fen ti  
e se té t e n k e p h a lo m a la c iá s  fo ly a m a t fo ly tá n  fe llép ő  
c y s ta k é p z ő d é sre  v ez e ti v issz a , m e ly  ta lá n  a  szü lésné l 
fe llép ő  a g y i  v é rz é s  u tá n  j ö t t  lé tre . Vitéz Gera dr.

A z id io m u s c u la r is  d u z z a n a tró l  és rá n g á s ró l  a 
csecsem ő k o rb an . F. Demuth. (Z e itsc h r. f. K in d e rh e i lk .
39. kö t., 5. fű z.)

E g ész ség es csecsem ő n é l az e lső  k i le n c  h ó n a p b a n  
id io m u s c u la r is  d u z z a n a to t  v a g y  r á n g á s t  k iv á l ta n i  nem  
s ik e rü l. S zerző  36 s ú ly o sa n  d y s tro p h iá s  csecsem ő n é l 
m e c h a n ik u s  in g e r  á l ta l  a  tö rz s  iz o m z a tá n  id io m u s c u ­
la r is  r á n g á s t  tu d o t t  k iv á l ta n i ,  eg y e sek n é l csak  k ö zv e t­
len  a  h a lá l  e lő tt , m á so k n á l n a p o k k a l az t m egelő ző leg . 
E zek  a la p já n  az id io m u s c u la r is  r á n g á s t  a  szerző  ig en  
ro ssz  p ro g n o s t ik a i  je ln e k  te k in t i  és p a th o g e n e t ik a ila g  
e tü n e te t  a sze rv eze t a c id o s is á ra  v eze ti v issza .

Beck Rella dr.

P ro te in th e ra p ia  s h a tá s a  g y e rm e k e k  és k ís é r le t i  
á l la to k  o rg a n is m u s á ra . Túr. (Z e itsc h r. f. K in d e rh e i lk .
40. kö t., 4. fiiz.)

C é l ja  v o lt  o ly  ese tek e t v iz sg á ln i,  ah o l a  szöve tek  
re a c t io k é p e ssé g e  csö k k en t. K ís é r le te i t  ló v é rse ru m m al 
és te h é n te j je l  v ég ez te , e lő szö r f ia ta l, egészség es h áz i- 
n y u la k n á l ,  a z u tá n  g y en g e , le ro m lo tt  g y e rm e k ek n é l. 
A  le g f ia ta la b b  g y e rm e k  1 h ó n a p o s  v o lt, a  leg id ő seb b 
15 éves, tö b b n y i re  tu b e rc u lo s is  ese tek . L áz as  re a c tio  
38 C °-ig  te r je d t  s 24 ó ra  m ú lv a  tü n e tm e n te se k  v o ltak . 
A z e lé r t  h a tá s  b iz o n y ta la n , g y a k ra b b a n  n e g a tiv , m int  
jó . L eg jo b b  h a tá s t  g y e n g é n  fe j le tt ,  ro ssz u l tá p lá lko z ó  
csecsem ő k n é l lá to t t .  R e a c t ió k é n t láz, fe h é rv é rs e j tsz a p o ­
r u la t  és a  f e rm e n ta t iv  e n e rg iá n a k  m e g v á lto z á sa  lé p ett  
fe l. T á p lá lk o z á s i  z a v a ro k n á l  ja v u lá s  — jo b b  é tv á g y  és 
s ú ly g y a ra p o d á s  — m á r  az  első  in je c t ió k  u tá n  m u ta t ­
kozik . A  p ro te in th e ra p ia  a  v ö rö sv é r te s te k , h a e m o g lo­
b in  s fe s tő d é s i in d e x  em e lk e d ésé re  n in c s  h a tá ssa l.  
A  v é rk é p b e n  ly m p h o c y tá k  s m o n o c y tá k  sza p o ro d á sa  
lá th a tó , g y a k o r i  f ia ta l  a la k o k  m eg je len é se  is. K l inik a i -  
la g  e re d m é n y e s  ese tek b en  a v é rs e ru m b a n  m e g sz a p o ro ­
d ik  a  l ip ase , k a ta la s e , e s th e ra s e  és az  a u to ly th ik us  fe r-  
m en tek , e re d m é n y te le n e k n é l ezek csö k k en ése  m u ta th a tó  
k i, k é tes  e s te k n é l a  fe rm e n tu m o k  v ise lk ed é se  is  in ga ­
dozó. Henszelmann dr.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

A n e k d o te n  a u s  d e r  m ed iz in isc h e n  W e ltg e sc h ic h te
v o n  E. Holländer. V e r l. F e rd . E n k e , S tu t tg a r t .  A ra  
fű z v e  20 M.

E z a  224 o ld a lo s , e ls ő ra n g ú  i l lu s t ra t ió k k a l ,  fő leg  
p o m p á s  a rc k é p e k k e l d ís z í te t t ,  re m e k  n y o m á s ú  k ö n y v  
sok  ta n u ls á g o s  és é lv eze tes ó rá t  sze rze tt nekem , m íg  az 
u to lsó  b e tű ig  e lo lv a s ta m . C ím e k issé  fé lre v e z e t:  nem  
m in d  „ a n e k d o ta “ az, a m i b en n e v an , h a n e m  ig e n  so k ­
szo r a  k o rs z a k ra , a  sze m é ly re  je llem ző  tö r té n e t i  fel je g y ­
zés, so k szo r n a g y o n  is  k o m o ly  esem én y , é le t ra jz i  a da t, 
m in t  p l. Semmelweis fe lfed ez ése  és k ü zd e lm e, Joannes 
W ierus ü ld ö zö tt é le te , Paracelsus ö n h i t t ,  de e rő tő l d u z ­
zadó  í rá s a i ,  s k ü lö n ö se n  az  ó k o r i  o rv o so k ró l t e t t  fe l ­
jeg y zé sek , é lm én y e k  ép pen  n em  v icces a d o m ák . Á l ta lá­
b a n  f u r c s a  eg y v e le g e  ez a  k ö n y v  a  k o m o ly n a k  és a  t ré ­
fá n a k . N em  v in d ik á l ja  m a g á n a k  a tö r té n e lm i  m u n k a  
k o m o ly  é r té k é t  és m ég is  ta n í t ,  k o rs z a k o k a t és i rá n yo k a t  
m e g v i lá g í t  e g y -eg y  n a g y  em b er re f le k to r -a la k já v a l .  
É sz re v é tle n ü l, m in d e n e se tre  f á ra d s á g  n é lk ü l  és é lv eze­
tesen , n éh o l m u la t ta tó a n  ta n u lu n k  be lő le  o rv o s tö r té­
n e lm et.

A z ú j  k o r  m á r  e g y re  t ré fá s a b b  lesz  és i t t  n em  
eg y sz e r fa k a d u n k  h a n g o s  h a h o tá ra . Boerhaave tu d o ­
m á n y o s  le p e c sé te lt  h a g y a té k a , m i t  e g y  a n g o l n a g y  p én ­
zen á rv e ré se n  v e t t  m eg, s a m ib e n  csa k  e n n y i t  t a lá l t:  
„D en K o p f  h a l t  k a l t ,  d ie  F ü s s e  w a rm , E n d  p f r o p f  n ich t  
a l lz u s e h r  den  D a rm “ ; Du Bois-Raymond, H yrtl t r é f á s  
s z ig o r la ta i ,  szám o s é lce lő d és az  o rv o s i h o n o rá r iu m , 
Doyen p e rs if lá z sa  k ö rü l  jó l  m e g k a e a g ta tn a k  b e n n ü n k e t.

A k i f á r a d t  n a p i  m u n k a  u tá n  n a g y  em b erek  sze lle ­
m ében , s a  h á t te r e t  képező  k o ro k  tö r té n e lm i  fé n y éb en  
a k a r  g y ö n y ö rk ö d n i, az v e g y e  m eg  e k ö n y v e t, m e ly  n e ­
m es sz ó ra k o z á ssa l tö l t i  be p ih e n ő ó rá i t .  Vámossy.

P ra k t ik u m  d e r  Z a h n ä rz t l ic h e n  C h iru rg ie .  V o n
B. Steiner. V e r la g :  U rb a n  & S c h w a rz e n b e rg  W ien , 1926. 
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S zerző  k i fe je z e tte n  kezdő k  ré sz é re  és sz o ro sa n  a 
fo g á sz a t i  seb észet k ö ré b e  s z á m íth a tó  m ű té te k  te c h n i­
k á já v a l  fo g la lk o z ik  k ö n y v é b e n  (az  á l lc so n to k  seb észe té t 
nem  é r in t i ) .  R ö v id  b o n c ta n i  e lő ism e re te k  e lő re b o c sáj-  
tá s a  u tá n  b ő ven  és k im e r í tő e n  t á r g y a l ja  (40 o ld a lo n á t)  
a  fo g o rv o s  g y a k o r la tá b a n  szü k ség es é rz é s te le n íté s i  e l­
já r á s o k a t  és e ré szb en  k ü lö n ö se n  Sicher b o n c ta n i  m eg ­
á l la p í tá s a i r a  tá m a sz k o d ik . G y a k o r la t i  h a s z n ú a k  azok 
az  ö ssz e á l lí tá so k , m e ly ek b e n  e g y -eg y  fo g  te rü le té n  
végzen d ő  b e a v a tk o z á so k h o z  v a ló  é rz é s te le n íté se k  m ó d­
j a i t  összegezi. B ő v en  tá r g y a l ja  a  fo g e x tra c t ió k a t  és i t t  
szól a  ty p u s o s  és a ty p u s o s  e x tra c t ió k ró l ,  az  e x tra ct ió k  
u tó k e z e lé sé rő l és azok  szö v ő d m én y e irő l. K ü lö n  fe je ­
ze te t szen te l a  I I I .  n a g y ő r lő  e x t ra c t ió já n a k ,  a m ik or  az t 
a fo g  ú. n. n eh éz  fo g z á sá n a k  k a p c sá n  ke ll v é g e zn ü n k. 
A g y ö k é r h á r ty a  és g y ö k h á r ty a lo b o k a t  tá rg y a ló  (k ö rü l­
b e lü l 30 o ld a l)  e lm é le ti  fe j te g e té se k e t n em  ta r t j u k 
é p p e n  eg y  „ P r a k t i k u m á b a  v a ló n a k  és n em  is  o sz t ju k  
a z t az  in d ic a t io  á l l í tá s t ,  m e lly e l e ré szb en  ta lá lko z u n k . 
E g y é b k é n t ú g y  az e lő b b i fe jeze tek b en , m in t  to v á b b á  a 
g y ö k c sú c s re se c t ió k ró l, a  c y s tá k ró l,  re p la n ta t ió k ró l,  re t i -  
n e á l t  fo g a k ró l ,  e p u l is ró l  szóló fe jeze tek b en  a bécsi is ­
k o la  t a n í tá s a i t  lá t ju k , a n n a k  az is k o lá n a k  ta n í tá s ai t ,  
m e ly  o ly  sok m a ra d a n d ó t  a lk o to t t  az  u to lsó  é v tiz e d ek ­
ben  sz a k m á n k  te ré n . L e g s ik e rü l te b b  fe je ze te  a  k ö n y v­
nek  az  a ty p u s o s  fo g e x tra c t ió k ró l  szó ló ; ab b an  sok me g ­
fo n to la n d ó  és m eg sz ív le len d ő  d o lg o t ta lá lh a t  m in d en 
szak em b er. A m u n k á t n e m c sa k  a k ezdő knek , de a  g y a ­
k o r ló  szak em b erek n ek  is m e leg en  a já n lh a t ju k .

Szabó prof.

A Budapesti Kir. Orvosegyesület április 
17-i ülése.

P ro f . K rü c k m a n n  (leve lező  ta g ) :  H a n g sú ly o z ta , 
h o g y  a szem nek  a  tu b e rc u lo s is -k u ta tá s b a n  k ü lö n ­
leg es sze rep e v an , m e r t  ezen a  sz e rv e n  sok  tu b e r-  
c u lo t ik u s  e lv á lto z á s t e x p e r im e n tá l is á n  n a g y o n  k ö n n yű  
m eg f ig y e ln i. A  szem en m e g k ü lö n b ö z te te t t :  p ro d u c t iv , 
e x s u d a tiv , f ib ro su s és c a se o su s  fo rm á t:  ide  ta r to z ik  
m ég  a lu p u s , m in t  a  sze m h é jak  tu  bereu  lo t ik u s  m e g ­
b eteg ed ése.

A k iz á ró la g  p ro d u c t iv  fo rm a , az  e lsa j to so d o tt  
tu b e rc u lu m  a szem nek  k e v e se t á r t ,  m e r t  ezen  b eteg ség - 
fo rm á n á l a  szem  á t lá tsz ó  közegei a  b e teg sé g b en  r i tká n  
v e sz n e k  ré sz t.
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A z e x s u d a t iv  fo rm á k  m á r  so k k a l sú ly o sa b b a k , 
m e r t  az á t te ts z ő  k ö zegek  z a v a ro ssá g á n  k ív ü l  m ég  i r is -  
ö sszen ö v ések e t is  o k o z h a tn a k .

A  n a g y ré s z t  f ib ro su s fo rm á k  m i l ia r is  és su b - 
m i l ia r is  tu b e rc u lu m o k  k ö v e tk e z té b e n  k e le tk e zn ek . L eg ­
g y a k ra b b a n  c h o r io id i t is  d is s e m in a tá n á l  ész le lh e tő k .

A z e lsa .itosodások  fő k é n t f ia ta l e g y é n ek  co rp u s- 
c i l ia re - já b a n  fe jlő d n e k  k i, az ész le lés e lő l h o sszab b  
id e ig  re j tv e  m a ra d h a tn a k  és e z a la t t  a szem et e lp u sz­
t í th a t já k .

N é h a  a  sze rv ez e tb en  az e g y e d ü li  h e ly  a szem , 
aho l a  tu b e rc u lo t ik u s  e lv á l to z á s  k im u ta th a tó .

A  g y ó g y u lá s  sz á za lék a  az u tó b b i év ek b en  80— 
85% -ra e m e lk e d e tt, 10 esz te n d ő  e lő t t  10—15% v o lt. 
A g y ó g y u lá s  sz á z a lé k sz á m á n a k  em elk ed ése szo ro san  
ö ssze fü g g  az  im m u n i tá s  ta n á n a k  fe lism erésév e l és  a 
k ip ró b á l t  d ia te t ik á v a l .  S ok  e se t kedvező  d ia te t ik u s fe l­
té te l  m e l le t t  s p o n ta n  g y ó g y u l. A  s p o n tá n  g y ó g y u lá s  
le g g y a k ra b b a n  fo rd u l elő  f ia ta l  e g y é n e k n é l a  h a rm a dik  
d e c e n n iu m b a n , sz o p ta tó  a ssz o n y o k n á l, v a g y  h e v e n y  
b e teg sé g ek  u tá n  le g y e n g ü lt  b e teg ek n é l. K iv é te l  az 
in f lu en za  és k a n y a ró , m e r t  ezen b e teg sé g ek  k ö v e tk e zté ­
ben  a  sze rv ez e tb en  fe lh a lm o z o tt im m u n a n y a g o k  el 
p u sz tu ln a k .

E g y id e jű le g  fe n n á lló  tü d ő tu b e rc u lo s is  a szem re  
nézve is  k ed v e ző tlen . I t t  n em  h a sz n á l a sp ec if ik u s  
th e ra p ia ,  m e r t  a sze rv eze tb en  im m u n a n y a g o k  a m ú g y  is 
tú lz o t t  m é rté k b e n  v a n n a k  fe lh a lm o zv a , am e ly ek  azo n ­
b an  h a tá s ta la n o k  m a ra d n a k .

A szem  c h ro n ik u s  tu b e rc u lo s isa  ese tén  a le g ­
n a g y o b b  k ím é le tre  és k o ra i  k eze lésre  v a n  szü k ség . 
A th e r a p ia  sze m p o n tjáb ó l a  le g fo n to sa b b  az eg y e s  for ­
m ák  fe lism erése  és p o n to s  m eg fig y e lése . A  sp ec if ik us  
k ú rá k k a l  csak  a k k o r  sza b ad  az  o rg a n is m u s n a k  s e g í­
te n i ,  h a  ú ia h b  á r ta lm a k a t  n e m  okoznak .

A  tu b e rc u lo s is - im m u n a n y a g o k a t  a sp ec if ik u s  k ó r ­
okozó á l ta l  e lő id éz e tt re a c t ió n a k  ke ll te k in te n i .  Ez é r t  
csa k  o ly a n  th e r a p ia  jö h e t te k in te tb e , m e ly  a  sze rv eze­
te t  ú ja b b  im m u n a n y a g o k  k ép zésére  in g e r l i .  N in cse n  
o ly a n  sze rv , a m e ly  a  tu b e rc u lo s is b a c i l lu s t  e lp u s z t íta n á . 
A c tiv  im m u n iz á lá s ra  k e l l  tö re k e d n i.

V e t í te t t  k ép e k b en  m e g m u ta t ta  azo n  k l in ik a i  ese­
te k e t. am e ly e k n é l az e lv á lto z á so k  e g y á l ta lá n  b e fo lyá ­
so lh a tó k . R é sz le te sen  is m e r te t te  a so k fé le  tu b e rc u lin -  
p ra e p a ra tu m o t ,  m in d e n  eg y e s  ese tb en  m e g m a g y a rá z ta  
a  h a s z n á la t  m ó d já t .

A szem , te k in te t te l  az á t te tsz ő  közegek  n ag y o b b  
tö m e g é re  és cse k é ly  v é r ta r ta lm á r a  (3—4 csepp  v é r  az 
egész b u lb u sb a n ) , g y a k ra b b a n  b e teg sz ik  m eg  tu b e r-  
c u lo s isb a n  és  n a g y o b b  szü k ség e v a n  a se g ítsé g re , m in t  
m á s  sze rv n ek .

M in d en  ese tb en  k iz á ró a n  eg y én i g y ó g y m ó d ra  kell 
tö re k e d n i.

Az Országos Balneologiai Egyesület 
XXXÍ. kongresszusa április 23. és 24-i ülése.

V á m o ssy  Z o ltán  e g y e te m i ta n á r  m e g n y i tó já b a n  
le h a n g o l ta n  szó lo tt a r ró l ,  h o g y  ez o rsz á g b a n  a p o l it i ­
k á n  k ív ü l  n in c s  é rd e k lő d é s  m ég  é le tfo n to s  k ö zegész­
ség i és  k ö z g a z d a sá g i k é rd é se k  i r á n t  sem . K o rm á n y  és 
p a r la m e n t  ú g y sz ó lv á n  te h e te tle n e k , m e r t  id e jü k e t  és 
e n e r g iá ju k a t  a  p o l i t ik a i  h a rc o k  fo g la l já k  le. T)e bíz ik  
a. m a g y a r  fü rd ő k  jö v ő jé b e n , m e r t  ü g y ü k e t  ő k  m a g u k  
v e tté k  k ezü k b e  a  fő v á ro ssa l,  m in t  fü rd ő v á ro s s a l  é lü­
kön , M e g a la k u l t  tö b b , az id e g e n fo rg a lo m m a l fo g la l­
kozó és e n n e k  k ié p íté sé t c é ltu d a to sa n  m ű v e lő  e g y e süle t  
és az  e re d m é n y  m á r  is  m u ta tk o z ik . P ü n k ö s d re  60 h a m ­
b u rg i  o rv o s, jú n iu s b a n  200 a m e r ik a i  o rv o s, ő sszel va ló ­
sz ín ű le g  u g y a n i ly e n  szám ú  m ex ik ó i o rv  as lá to g a t ja  
m e g  fő v á ro s u n k  h é v v iz e i t  és a B a la to n t.  1928-ra p e dig  
a B a ln e o lo g ia i  E g y e s ü le t  m e g h ív á s á ra  i t t  t a r t j á k  
„ T a g u n g “-ju k a t  a  n é m e t b a ln eo lo g u so k  és az „A erz t- 
liche S tu d ie n re is e “, v a la m in t  i t t  lesz  a  „ H y d ro lo g ia i  
S o c ie ty “ in i te m a t io n a l is  e o n g re ssu sa . E ze n  év b en  k ü­
lö n b en  n a g y m é re tű  n em ze tk ö z i tu r is z t ik a i  és fü rd ő ­
ü g y i  k iá l l í tá s  lesz B u d a p e s te n , m i az  id eg en e k  ez reit 
g y ű j t i  ide. E n n y i  akarás^  és te t te rő , az t h isz i, m eg  
fo g ja  h o zn i a z t  a  v á r v a - v á r t  e re d m é n y t, h o g y  a  t ö r ­
v én y h o z á s  k e llő  tá m o g a tá s b a n  ré sz e s ítse  é s  v isz o n y ai t  
tö rv é n n y e l  ren d ezze  a m a g y a r  fü rd ő - és  fo r rá s ü g y n e k, 
az o rsz á g  le g m o s to h á b b a n  k eze lt k ö z g a z d a sá g i á g a ­
z a tá n a k .

1. P r ä g e r  M á r to n : A fürdés és az ipari betegsé­
gek. E lő ad ó  v á z o l ja  az ip a r i  b e te g sé g e k e t és r á m u ta t

k e le tk e z é sü k re , e re d e tü k re . A z ip a r i  b e te g sé g e k e t a 
m u n k a  k á ro s  h a tá s a  k ö v e tk e z té b e n  k iv á l tó d o tt  k ó r fo r­
m á n a k  t a r t j a ,  a m e ly n e k  csa k  az e lő idéző  o k a i ip a r i  
je l le g ű e k , k l in ik a i  k ép ü k , m e g je le n é sü k  az o n b a n  te l­
je s e n  m e g eg y e zn ek  a  m á s  k ö rü lm é n y e k  k ö z ö tt  ész le lt 
b e teg sé g g e l. S z in tú g y  a  th e ra p iá b a n  s in cs  kü lönb.ség. 
A d a to k , té n y e k  a la p já n  szegezi le  és  b iz o n y í t ja  be az  
e lő ad ó , h o g y  ip a r i  b e te g sé g e k  jó ré sz é t e lk e rü lh e tn ék  a  
m u n k á so k , h a  n a g y o b b  g o n d o t fo rd í ta n á n a k  te s tü k  
t is z ta s á g á ra ,  k ü lö n ö sen , h a  m u n k a  u tá n  m e g fü rö d n é - 
n ek . A  fü rd é s , a  t is z ta s á g  e lh a n y a g o lá s a  fo ly tá n  g ya k ­
ra n  te r je d  a  m u n k á so k  k ö zö tt n e m  e g y  ra g á ly o s  b e teg­
ség. E lő a d ó  szám os ip a rü z e m e t ta n u lm á n y o z o t t  és le g­
tö b b  h e ly e n  n em  ta lá l t  m eg fe le lő  m osdó t. S zü k ség e snek  
t a r t j a  a n n a k  m in d e n  ü zem b en  v a ló  fe lá l l í tá s á t .  E zzel 
k a p c so la to sa n  n y o m d a i ü ze m e k b en  ja v a s o l ja  a  p o r ­
sz ív ó k k a l v a ló  p o r ta la n í tá s t .  A fü rd é s tő l  m a  m ég  
s o k a n  id e g e n k e d n e k , cé lsz e rű , h aszn o s le n n e  ez é rt, h a  
az eg é szség ü g y i p ro p a g a n d a  e lh a to ln a  a  m ű h e ly e k b e  
és  v i lá g o s s á  te n n é  a  m u n k á so k  e lő t t  a m o sd ás, a f ü r­
dés fo n to ssá g á t.

V á m o ssy  Z o ltán  e ln ö k : S z e re tte  v o ln a  h a l la n i ,  
h o g y  e lő ad ó  m ily e n  fü rd ő re n d s z e r t  gon d o l legcé lhoz- 
v eze tő b b n ek . A z é rt is , m e r t  h a l l ju k ,  h o g y  a  m u n k á sok  
n e m  sz ív e se n  fü rö d n e k  és ő k e t a r r a  k é n y sz e r íte n i nem  
leh e t. K é rd é s , h o g y  az  e r re  szü k sé g es id ő t  a  g y á r  
f izesse-e v a g y  a  m u n k á s  sza b ad  id e jé n e k  ro v á s á ra  
m e n je n ?

S zeg ed y -M aszák  E le m é r :  A z ip a r te le p e k  eg ész­
sé g ü g y i v isz o n y a i az  ip a r fe lü g y e lő k  fe lü g y e le te  a lat t  
á l la n a k , k ik  re n d sz e re s  g y á rv iz s g á la to k a t  ta r ta n a k . 
A h á b o rú , a fo r ra d a lm a k  a  g y á r a k  h y g ie n é s  v isz o n y a it  
is  k á ro s a n  b e fo ly á so ltá k . F o n to s  a  p o r fú v ó k  h e ly e t t a  
p o rsz ív ó -k észü lék e k  h a s z n á la ta  a  g y á ra k b a n , m i t  az  
ip a r fe lü g y e lő k  á l la n d ó a n  sz o rg a lm a z z a n a k . A  g y á r i  
f ü rd ő k e t  a  m u n k á so k  n em  v e sz ik  ig é n y b e  ke llő  m é r ­
ték b en . I t t  c sa k  az  eg é szség ü g y i is m e re te k  te r je s z té s é ­
tő l le h e tn e  e re d m é n y t v á rn i .

S z u k o v á th y  Im re :  A n a g y b á to n y i  szé n b án y a  
m u n k á s fü rd ő  b e ren d ezése  a m u n k á so k  e lő t t  ig en  n é p ­
sze rű . A  la n g y o s  z u h a n y  és g ő z fü rd ő t — jó l le h e t a n na k  
h a s z n á la tá é r t  m in im á l is  d í ja t  f ize tn ek  — h e te n te  leg ­
a lá b b  eg y sz e r h a s z n á l já k  a  s ta t is z t ik a i  a d a to k  sz e rin t.

A  fü rd é s  p ro p a g a n d á já t  a  g y e rm e k k o rb a n  k e l l  
k ezd en i é s  e k o rb a n  kell a  fü rd ő t  sz o k á su k k á  te n n i . 
A  w ien i fü rd ő tu la jd o n o so k  le h e tő v é  te t té k  a n y a g i  á ld o ­
za to k  h o z á sá v a l, h o g y  m in d e n  w ien i isk o la i ta n u ló  
h e te n te  le g a lá b b  e g y sz e r z u h a n y fü rd ő t  vesz. Az isk ola i 
fü rd é s e k e t k e ll te h á t  — m in t  a z t a  k ü lfö ld i  á l la m o k­
b a n  lá t ju k  — (B rü ssze l stb .) re n d s z e re s íte n i  és  íg y e g y  
fü rd ő t  jo b b a n  sze re tő  g e n e ra t ió t  n e v e ln i.

2. S zab ó k y  J á n o s :  A nedvdús meleg kiima és a 
lúgos sós vizek hatásáról a légutak megbetegedéseinél. 
A  sz á ra z fö ld i, te n g e r i  n e d v e s  m e leg  k l ím a  fő le g  m e g­
n y u g ta tó  s k ím é lő  h a tá s ú .  S z á ra z fö ld i  n ed v e s  m e leg  
k l ím á v a l E u ró p á b a n  le g in k á b b  a n y á r i  s csak  kev ésb bé 
a  k o ra i  és  késő i ta v a s z i  h ó n ap o k b a n  ta lá lk o z u n k . N ed ­
ves. m e le g  te n g e r i  k l ím a  a te n g e r p a r t i  helyeket^  s te n ­
g e r i  sz ig e te k e t je l le g z i és m íg  ez  a  k l ím a  fö ld ré szü n k ­
nek  d é li ré széb e n  le g in k á b b  ő ssze l és ta v a s s z a l  f igy e l­
h e tő  m eg , a d d ig  té le n  ezt a  k l ím á t  c sa k is  a t ro p ik us  
és s u b trö p ik u s  te n g e r p a r t i  h e ly e k e n , sz ig e te k e n  ta lá l ­
ju k . A  n e d v e s  m e leg  k l ím a  eg y sé g es  in d ic a t ió in a k  m eg ­
á l la p í tá s a  nehéz, m e r t  ez e g y ré s z t  az  a la p k l ím a  je lle ­
g é tő l fü g g ő leg , m á s ré sz t p e d ig  az  e g y e s  h e ly e k  fek vése 
s z e r in t  v á l to z h a tik .  F ő in d ic a t ió i t  e n n e k  a k l ím á n a k az 
a tm o s p h e ra i  iz g a lm a k k a l  szem b en  a n n y i r a  é rzék e n y  
lég ző szerv ek n ek , k ü lö n ö sen  azok  n y á lk a h á r ty á in a k  
iz g a to t ts á g á v a l  já ró  h u r u t ja i  s azok  az a lk a lm a z k o dá s i 
k ép e ssé g ü k b e n  csö k k e n t v é re d é n y re n d sz e r  m e g b e te g e ­
dése i k ép ez ik , a m e ly e k n e k  te v é k e n y sé g é t is m é t ó v a to­
sa n  fo k o zn i cé lozzuk .

A z a lk a l ik u s  m u r ia t ik u s  g y ó g y v iz e k  co m p o n en s 
h a tá s u k  s a n is o to n iá ju k  o k o z ta  o sm o tik u s  in g a d o z á sai  
á l ta l  az  em ész tést, az a n y a g c se ré t, a v e se te v é k e n y sé g e t 
fokozzák , a  n y á lk a tö m e g e k  o ld á sa  á l ta l  az  e x p e k to ra-  
t ió t  k ö n n y í t ik  m eg , CO2- t a r t  a lm u k  á l ta l  p e d ig  te rm é ­
sze tes sz é n sa v a s  fü rd ő k re  h a sz n á lh a tó k . E zek  a  v izek  
a  lég ző szerv ek  h u ru to s  m e g b e te g e d é se in é l, a  v é re d é ny ­
re n d sz e r , az  em ész tő sz e rv e k  s b izo n y o s h ó íy ag - és vese­
m e g b e te g ed ése k n é l in d o k o lta k . A  n ed v e s m e leg  k l ím a  és 
a  la n g y o s  sós v izek  h a tá s u k b a n  m eg leh e tő se n  fe d ik  eg y ­
m á s t, k ü lö n ö se n  a  lég ző szerv ek , d e b izo n y o s te k in tet ­
ben  a  v é re d é n y  re n d  szei‘ m eg b e te g ed ése in é l is. A z o ly an  
m in k e t  é rd ek lő  sz á ra z fö ld i  g y ó g y h e ly e k n e k  fő ty p u sa ,
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h o l ez a  két te rm é sz e te s  g y ó g y tén y ez ő  e g y ü t t  m e g ta lá l ­
h a tó , G le ich  em ber g1. O ly a n  g y ó g y h e ly e k k e l, m e ly ekb en  
ez a  k é t te rm é sz e te s  g y ó g y fé n y ező  té le n , késő i ő sszel 
s  k o ra i  ta v a s s z a l  is  m e g ta lá lh a tó , n em  re n d e lk e z ü n k. 
T is z tá n  k l im a t ik u s  szem p o n tb ó l ta v a s s z a l  s ő sszel első ­
so rb a n  A jacc io . P e la g o ra , L e s in a , L y ssa  s e g y n é h á n y 
dal m á t p a r tv id é k i  h e ly  jö h e t szóba, csa k  ő ssze l p ed ig : 
A b b á z ia , L o v ra n a , L u ss in p ic o lo , C h ig a le  s csak  k ev ésbbé 
a  R iv ie ra  di L ev a n te . T é len  csak  a  s u b tro p ik u s  s t ro p i ­
k u s  p a r tv id é k e k e t  je l le g z i  n e d v e s  m e le g  k l ím a .

3. S z u k o v á th y  Im re :  A  sportok orvosi rendelése 
fürdő helyeken. (A z ig a z g a tó - ta n á c s  fe lk é ré sé re  ta r to t t  
e lő adás.) A m in t v a la m i t  m in t  o rv o s o rv o ssá g k é n t r e n­
d e lü n k , ú g y  az  n em  le h e t m á r  tá r s a d a lm i  eszk ö zn ek  a 
p ro p a g á lá s a , v a g y  c s u p á n  szó rak o zás, h a n e m  m in t  a  
re n d e lé sn e k  m eg fe le lő en  g y ó g y ító  h a tá s t  a k a ru n k  e lő­
id ézn i, h a tó esz k ö z : g y ó g y sz e r ke ll, h o g y  leg y en . H og y  
a  s p o r to t  m in t  g y ó g y sz e r t  re n d e lh e ssü k , t is z tá b a n  keil 
le n n ü n k  h a tá s á v a l ,  m e ly  eg y ré sz t az e m b er i te s tre , 
sz e rv ez e tre , m á sré sz t a  lé lek re , id e g re n d s z e r re  h a t.  A z 
e m b e r i  te s t re  v o n a tk o z ó a n  a sp o r to k  az á l ta lá n o s  
a n y a g c s e ré re  é lé n k ítő e n  h a tv a ,  az  e lh íz á sn á l, rh e u má s  
b e teg sé g ek n é l, k ö szv én y , o b s t i ta t ió n á l  s tb . sz e re p elh e t­
n ek  g y ó g y ító  eszk ö zk én t. A  sp o r to k  az  iz o m z a tra  és a 
sz ív iz o m z a tra , a  v é rk e r in g é s re  is  h a tn a k  és íg y  a  szív- 
izo in za t k ü lö n b ö ző  m e g b e te g e d é se in é l jö h e tn e k  sz á m í­
tá s b a , m in t  g y ó g y tén y ez ő k . D e h a tá s s a l  v a n  a  s p o r t  a  
lég ző b e ren d e zésre  és a  tü d ő re  is, m ié r t  is  m ég  e szem ­
p o n to k  is  k o m o ly  sz á m ítá s b a  jö h e tn e k . V é g ü l az  á l t a­
lá n o s  edzés sz e m p o n tjá b ó l h a ta lm a s  p re v e n t ív  g y ó g y ­
es zköz a  k e z ü n k b en . H a  a s p o r to k a t  a n a l iz á l ju k , i igy  
ta p a s z ta lh a t ju k ,  h o g y  azok  egészb en  r i th m ik u s , ú g y ­
szó lv án  a u to m a t ik u s  m o zg áso k  ö ssze té te léb ő l á l la n a k 
és ez ese tb e n  az id e g re n d sz e r  m ű k ö d ésév e l a  sp o rto k 
g y a k o r lá s á n á l  a l ig , v a g y  e g y á l ta lá n  ré sz t n em  vesz, 
v isz o n t a  sp o r to k  m á s  f a ja in á l  a  f ig y e le m  leg éb e rebb  
f e n n ta r tá s a  szü k sé g es és  az  id e g re n d s z e r  ú g y szó lv án 
te l je s  eg észéb en  k o n c e n trá ló d ik  a  s p o r t  m ű v e lésén é l. 
E z t  a  k é t a la p e lv e t  ism e rv e , a d a g o lh a t ju k  a  sp o r to t,  
m in t  g y ó g y sz e r t, részb en  az  id e g re n d sz e r  p ih e n te tő je -  
k én t, ré szb en  az id e g re n d s z e r  te l je s  m ű k ö d ésén e k  a 
s p o r t  g y a k o r lá s á v a l  v a ló  k o n c e n trá lá s á v a l  a n n a k  le- 
k ö tő je k é n t. A m in t a  s p o r to t  b e te g e k n e k  re n d e l jü k  ú gy , 
m in t  g y ó g y sz e r t, a z t c su p á n  o rv o s  re n d e lh e t i  a  b e teg ­
ség  fo k a  és m in ő ség e  sz e r in t, a n n a k  h a s z n á la ta  közben  
á l la n d ó  o rv o s i fe lü g y e le t  kell. A  sp o rt, m in t  g y ó g y­
szer, n e m c sa k  a  leg k e llem ese b b  és  k ö zk e d v e ltség n ek  
ö rv e n d ő  g y ó g y sze r, h a n e m  g y ó g y í tá s i  h a tá s á t  m e g ­
fe le lő en  k ih a sz n á lv a , együk le g h a tá so sa b b  g y ó g y sz e rü n k  
is  leh e t.

S c h u lh o f  V ilm o s : S ú ly o sa b b  b e te g sé g e k b e n  szen ­
v ed ő k n é l n a g y o n  m e g  k e ll  v á lo g a tn i  az  a já n lo t t  sp o r­
to k  m in ő sé g é t, m e ly ek  k ö zö tt lén y eg e s  k ü lö n b sé g e k  
v a n n a k .

V á m o ssy  Z o ltá n  e ln ö k  f ig y e lm e z te t i  a  hozzászó ló t, 
h o g y  té v e d é sb e n  v a n , h a  az t h isz i, h o g y  m in d e n  fü rdő n  
c sa k  n eh ezen  m ozgó sú ly o s  b e teg e k  v a n n a k , k ik  n em  
s p o r to lh a tn a k . E l ke ll is m e rn ü n k , h o g y  a  n e u ra s t l ien iá -  
sok, em ész tés i z a v a ro k b a n  szen v ed ő k , ső t tü d ő - és sz ív ­
b e te g e k n é l is  a  s p o r t  észszerű  ű zése g y ó g y fa k to r  leh e l.

S ü m e g i Jó z se f :  R e n d k ív ü l  fo n to sn a k  ta r t j a ,  h ogy  
m in d e n  gyógyhely ', a k o m o ly  sp e c iá l is  je le n tő sé g ű  
h e ly e k  is  b e re n d e z k e d je n e k  a s p o r t  m in d e n  á g á ra . 
A fü rd ő o rv o s n a k  k o m o ly an  k e l l  ezzel fo g la lk o z n ia , 
k ü lö n ö se n  a  tü d ő t  és  s z ív e t i l le tő le g . A  sp o r t-o rv os ­
képzés fo n to s  és sü rg ő s  fe la d a t.

B e n c z ú r G y u la :  S zü k ség e sn ek  t a r t j a  a  d is t in c t ió t  
a sú ly o sa b b  b e te g e k e t kezelő  fü rd ő k , azaz ig a z i g y óg y ­
in té z e te k  k ö z ö tt  é s  oly' fü rd ő h e ly e k  k ö zö tt, m e ly b en  a 
v e n d é g e k  e g y  része ü d ü lő , n y a ra ló .  M íg  e lő b b ib en  a 
sp o r t  sze rep e  csek é ly eb b , u tó b b ib a n  a  sp o r to k  bev eze­
tése, h e ly e s  ű zése n a g y  ö rö m m el ü d v ö z len d ő , a n n á l  is  
in k á b b , m e r t  e z á l ta l  a  sp o r to k  ű zése oda és a r r a  az 
id ő re  te le l te t ik ,  a m e ly  tízesé re  a  le g a lk a lm a sa b b . P á r t ­
fo g á s á b a  vesz i a. n á lu n k  — p ersze  e g y ré sz t az u ta k  
p o ro s  és  s á ro s  v o l ta  m ia t t  — len é z e tt , de k ü lfö ld ö n sok 
h e ly e n  ig e n  k e d v e lt  b ic ik l isp o r to t .

V á m o ssy  Z o ltán  e ln ö k  ú j r a  k o n s ta tá l ja ,  h o g y  
ism é t o ly  o rv o s sz ó la l t  fö l, k i fő leg  m a n k ó n  já ró  be te ­
g e k e t lá t .  M ég  iz ü le t i  b á n ta lm a k  le p e rg é se  u tá n  is  sok 
h a s z n a  le h e t a  s p o r tn a k , m it  a  s a já t  e se te iv e l is  bizo- 
n y í th a t .

T a u sz  B é la : K l im a t ik u s  g y ó g y h e ly e n  g y a k ra n  
v e t ik  fe l a. b e teg ek  az o rv o s e lő t t  azon  k é rd és t, hogy' a  
s p o r t  m i ly  f a j t á já t  sz a b a d  ű zn iü k ?  F ő le g  n e u ra s th e -

u iá s o k a t, a s th m a  b ro n c h ia le b a n , stb . szen v ed ő k et, ki k ­
n é l a  s p o r t  ű zése b izo n y es m é r té k b e n  g y ó g y ító  e re jű, 
d i re k te  k i k e ll o k ta tn i ,  h o g y a n  h a s z n á l já k  a  s p o r tot  
m in ő sé g i le g  és id ő ta r ta m á t  i l le tő le g . M e leg en  ü d v ö zli 
azon  eszm ét, h o g y  a  fü rd ő o rv o so k n a k  k u rz u s t  a k a r  
t a r t a n i  a sp o r t  é le t ta n i  és g y ó g y ta n i  je le n tő sé g é ről.

D a lm a d y  Z o ltán : M in d en  fü rd ő h e ly e n  fo n to s, 
h o g y  az o rv o s a  sp o rto k  h a tá s á t  ism e r je . M ég  a  le g ­
k o m o ly ab b  b e teg sé g ek k e l fo g la lk o zó  f iird ő h e ly 'en  is 
ism é te l te n  j u t  az o rv o s a b b a  a h e ly z e tb e , h o g y  a s po r ­
to lá s  m eg en g ed éséb en  v a g y  e lre n d e lé sé b e n  á l lá s t  k e ll 
fo g la ln ia . A sp o rto k  a d a g o lá s á n á l  m é r le g e ln ü n k  k e ll, 
hogy' v e rse n g é sse l já r -e  az i l le tő  sp o r t, a b b a h a g y ha tó -e  
b á rm ik o r , a u to m a t ik u s  m o zg áso k b ó l á ll-e , s  h o g y  a 
b e te g n e k  v a n -e  v ég zéséb en  ré g e b b e n  sz e rz e tt  g y a k o r ­
la ta ?

E lő a d ó : Z á rsz ó b a n  m eg k ö szö n i a  th e m á ró l  k e le t­
k e z e tt  v i tá t .  M eg  v a n  g y ő ző dve, h o g y  lé n y e g é b e n  
e g y e té r tü n k  a b b a n , hogy' a  S D o r t  h e ly e se n  a d a g o lv a  és 
e l le n ő r iz v e  m in d e n  fü rd ő h e ly e n  k ise b b -n a g y o b b  m é r­
ték b en . de é r té k e s  g y ó g y eszk ö z  tö b b fé le  b e te g sé g  keze­
léséb en .

4. M a n d le r  O ttó : A oh n sikál is gyógymódok szerepe 
a testnevelésben. E lő ad ó  fő leg  a n o rm á l is tó l  e lté rő , 
v a g y is  a h ib á s  te s ta lk a t  a lk a lm á v a l a lk a lm a z a n d ó  
g y ó g y m ó d o k ró l beszél. F ő le g  a  g y ó g y írv m n a s t ik á t  
em eli k i a p h y s ik o th e ra p iá n a k  n a g y  k ö réb ő l, m e ly n ek 
ily' e se te k b e n  a leg tö b b  sze rep  ju t .  A  g e r in c o sz lo p­
fe rd ü lé se k n é l a lk a lm a z a n d ó  g y ó g y g v m n a s t ik a i  té n y e ­
ző ket fe i te g e t i ,  m a jd  m iu tá n  a g y ó g y g y m n a s t ik á n a k  
tö rtén e té t, is  is m e r te t te , e lő adó  k i fe j t i ,  h o g y  a gy ó g y  - 
g y m n a s t ik a  g e r in co sz lo p é i fe rd ü lé se k  ese tén  n em csa k 
g y ó g y ító  h a tá s s a l  b ír ,  h a n e m  m in t  a te s t  fe jlő d ésé t 
e lő se g ítő  fa k to r  is  sze rep e l. A g e r in co sz lo p  ú . n . k y p h o - 
t i k u s  fe rd ü lé sé n e k  az  e lk e rü lé sé re  eg y  á l ta la  sze rkesz ­
te t t  g a l lé rn a k  a  h a s z n á la tá t  a já n l ja .  S ü rg e t i  az o rth o - 
p a e d ia i la g  k é p z e tt  szem é ly ze t a lk a lm a z á sá t, m e r t  nem  
szab ad  a  g y ó g y g y m n a s t ik á t  a, k ö zö n ség es to rn á v a l  
ö ssze té v esz ten ü n k . A  k o m p l ik á lt  s z e r to rn a  h e ly é re  az 
isk o la i  to m á z ta tá s  a lk a lm á v a l  is  a  c é lsz e rű  szab ad - 
g y a k o r la to k a t  és já té k o k a t  k e l len e  fe lv e n n i  és k ü lön ö s 
s ú ly t  k e l le n e  h e ly ez n i a  tö rz s  g y a k o r la t  ok h e ly e s  k i ­
v i te lé re .

M áso d ik  tu d o m á n y o s  ü lés á p r i l is  24-én.

1. F a r k a s  M á r to n : A z asthma bronchiale gyógy­
kezelése villamos fény fürdő kkel. F e lh ív ja  a f ig y e lm e t 
azon  kedvező , g y a k ra n  fe l tű n ő  e re d m é n y e k re , m e ly e ­
k e t az a s th m a  b ro n c h ia le n a k  v i l la m o s  fé n y fü rd ő k k e l  
v a ló  g y ó g y k ez e lése  n y ú j t ,  te k in te tb e  v é te le  n é lk ü l az 
i l le tő  e g y é n ek  a l le rg iá já n a k .  A  h a tá s  lé n y e g é t n e m ­
csa k  a g ö rcs  lek ü zd éséb en , h an e m  és fő le g  a g ö rc s re 
v a ló  h a j la m o s s á g  en g ed éséb en  lá t ja .  B á rm e n n y ire  
p a ra d o x o n n a k  lássák , a h ő h a tá s  fo ly tá n  n em csa k  a 
sz e rv e z e ti  b ro n c h i t ik u s  je le n sé g e k  e n y h ü ln e k , h a n e m a 
n e u ro t ik u s  je le n sé g e k  is.

10—15 v i l la m o s  fé n y fü rd ő  u tá n  a  b ro n c h ia l is  
a s th m a  tü n e te i  e lm a ra d n a k . A  c o n s t i tu t io n a l is  fa c tor t  
ezzel n e m  e l im in á l tu k . A  tü n e t i  gy ó g y u lá s t  k ö v esse a  
v i l la m o s  fé n y fü rd ő k k e l  v a ló  in te n n i t te n s  kezelés, s 
ro b o ra n s n a k  a  h y d ro th e ra p ia i  kezelés.

A z id ő é rz é s rő l szóló ré g e b b i ta n u lm á n y a i  k ieg é- 
sz ító sek ó p en  ő  is  m e g á l la p í t ja ,  h o g y  az a s th m a t ik u so k  
k ö z ö tt g y a k o r i  az  idő érző , de az t is, h o g y  id e g i le g te l ­
je s e n  eg észséges e m b e re k  is  b e te g e d h e tn e k  m e g  as th - 
n iá b a n .

S z e r in te  a  b ro n c h ia l is  a s th m a  p h y s ic e  p r im a e r  
m ó d o n  n em  k e le tk e z ik , de u tá n z á s  m ó d já n , em lékezés 
ú t já n ,  p sy ch o m ec h an ice  ig e n . S íg y  a  p sy c h o th e ra p iá-  
n a k  csa k  je le n tő s  a  sze rep e . A z a s th m a  b ro n c h ia le  
k e le tk e zés i fe l té te le i t  jó ré sz t is m e r jü k , de eg y séges 
p a th o lo g ik u s  o k á t nem .

2. S c h u lh o f  V ilm o s: A  rheumatismusról újabb 
kutatások megvilágításában. E lő ad ó  a  g y a k o r la tb a n  és 
az iro d a lo m b a n  ész le lh e tő  z a v a ro k  e lk e rü lé se  c é ljá bó l 
szü k sé g esn ek  ta r t j a ,  h o g y  a  „ rh e u m a t is m u s “ fo g a lm a  
p o n to sa n  m e g h a tá ro z ta s s é k  és a z t k ív á n ja ,  h o g y  csak 
a z o k a t a  k ó ro s  á l la p o to k a t  n ev ezzék  rh e u m á s a k n a k , 
m e ly ek n é l e r r e  h a j la m o s  e g y é n e k e n  a  m o zg ás i sze rv ek 
lá g y ré sz e ib e n  h id e g  v a g y  k l ím á s  in g e re k  b e fo ly á s á ra 
je l leg ze te s , m ú ló , ism é tlé se k re  h a j la n d ó  fá jd a lm a k  és 
ezek  m ia t t  á tm e n e ti  m o zg ás i k o r lá to l ts á g  lé p n e k  fel. 
A h a j la m o s s á g o t tö b b fé le  k ü lső  és belső  k ö rü lm é n y  
a d h a t ja  m eg , ezek  k ö zö tt sze rep e lh e t v a la m e ly  e lső d­
le g e s  in te n s iv  k l im a t ik u s  in g e r  is. A  rh e u m á s  m e g ­
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b e teg e d és  ú g y 1 jö n  lé t re  e lő ad ó  fe lte v é se  sz e r in t,  h o g y  
b izo n y o s k l ím ó s  in g e re k re  v a g y  h id e g re  a  leg f in o m abb  
e rek , a  h a js z á le re k , eg y es te rü le te k e n  re n d e l le n e sen  
re a g á ln a k , n ev e ze tese n  ta r tó s  h a js z á le re s  ö sszeh ú zód á­
sok  és p a n g á so k , v a la m in t  ezek  á l ta l  o k o zo tt sa v ó s  és 
a p ró s e j te s  b esz ü rem k ed é sek  lé te sü ln e k . E zz e l a fe l­
te v é sse l k ö n n y e n  é r th e tő k  a  k l in ik a i  tü n e te k :  a  fá jd a l ­
m a k  és  a  ta p in tá s i  le le tek , v a la m in t  a  m á r  ré g e n  be­
v á l t  g y ó g y e l já rá s o k  h a tá s a . T u d o m á n y o s  tá m a s z t  szo l­
g á l ta tn a k  e fe lte v é s  s z á m á ra  az ú ja b b  c a p i l la rm ik ro-  
sk o p ia i  e re d m én y ek , m e ly e k rő l e lő ad ó  beszám o l és 
a m e ly e k k e l jó l  eg y ezn ek  a  rh e n m ia tism u s n y i l v á n í tá ­
s á v a l  k a p c so la to s  e g y e s  f ig y e le m rem é ltó  je len sé g ek .

B e n c z ú r  G y u la : K é tsé g te le n , h o g y  m in d e n fé le  a  
rh e u m a  c s o p o r t já b a  so ro lt  b á n ta lo m , íg y  m a g a  az 
iz o m rh e u m a  (m y a lg ia )  és  a  b ő r  k iseb b  a r té r i á i  és 
h a js z á le re i  tó n u sa , i l le tő le g  v a s o m o to r ik u s  re a c tio-  
k ép esség e  k ö zö tt ö ssze fü g g és á ll fen n . M a g a  is  m á r  
h o sszab b  id e je  f ig y e li a  b ő r  é rzék e n y ség e  és rh e u m ás  
h a j la m  k ö z t i  v isz o n y t. M ackem ie h í re s  k ö n y v éb e n , 
m e ly b e n  az  iso m e r zó n á k o n  b e lü li re f le x e k rő l  szól, is  
u ta l  e k ö rü lm é n y re .

*

E z u tá n  e lnök  a  p á ly á z a to k  e re d m é n y é rő l szám o l 
be. A  p á ly a k é rd é s e k  közü l csak  a „M ik  a  jó  fürdJő orvos 
és fü rd ő o rv o sk é p z é s  k e llék e i“ c ím ű re  é rk ez tek  p á ly a­
m u n k á k . A  b e é rk e z e tt  n é g y  m u n k a  közü l, m ely  m in d ­
e g y ik  é r té k e s  g o n d o la to k a t ta r ta lm a z ,  a  b í rá ló b iz o tt­
s á g  e g y sé g e s  v é lem é n y e  s z e r in t  Gámán Béla m u n k á ja  
a  leg jo b b , m e ly n e k  e n n é lfo g v a  a  p á ly a d í j  o d a í té l te te t t .

3. B en ce  G y u la :  A  vesebajok balneo- és klimato- 
therapiája. (A z ig a z g a tó - ta n á c s  fö lk é ré sé re  t a r t o t t  e lő ­
ad ás.) E lő a d á s á n a k  c é lja  a n n a k  ism e r te té se , h o g y  az 
is m e r t  b a lneo - és  k l im a to th e ra p ia i  e l já rá s o k  m ik é n t 
e g y e z te th e tő k  össze a  v e s e p a th o lo g ia  é s  th e r a p ia  h ala ­
d á s á n a k  e lv év e l. A v e se b a jo k ró l  v a ló  fe lfo g á s  az  u to lsó  
k é t-h á ro m  év tiz e d b e n  n a g y  v á lto zá so n  m e n t á t, a m ió ta  
Korányi S. a  fa g y p o n tm e g h a tá ro z á s  k l in ik a i  m ó d ­
sze rév e l a  v ese fu n c t io n a l is  d ia g n o s t ik á já t  m e g a la ­
p o z ta . A  v ese m ű k ö d ésén e k  e g y é n e n k é n t i  v iz s g á la ta  
leh e tő v é  tesz i az  eg y es g y ó g y e l já rá s o k n a k  ra t io n a l is  
a la p o n  v a ló  m e g íté lé sé t. M ás  e lb á n á sb a n  ré sz e s íte n dő  
az  a n a tó m ia i la g  b e teg , de fu n c t io n a l is a n  te l je s e n  ép  
vese, v a g y is  a  k o m p e n z á lt  v e se b a j, m in t  a  dek o m p en - 
z á lt  v ese b a j, m e ly  u tó b b i az  a n y a g c se re  k ö v e te lm é n ye i­
n ek  n em  tu d  e leg e t te n n i  k iv á la s z tá s i  k ép esség év e l, 
ú g y  a  v íz-, m in t  a  só- és N - ta r ta lm ú  a n y a g o k ra  v o n at ­
k o zó lag  e lm a ra d  a  sz ü k sé g le t m ö g ö tt. E z  u tó b b i z a v ar  
ah h o z  v ezet, h o g y  a z  e m lí te t t  a n y a g o k  b e n n e re k e d n e k 
a  sze rv ez e tb en  és k i fe j lő d ik  az  a z  á l la p o t, m e ly e t 
Korányi S. v e s e in s u f f ic ie n t iá n a k  n e v e z e tt. A  v ese b a jo k  
ezen  s z a k a in a k  s z ig o rú  s z e m m e lta r tá s á v a l  k e ll az 
ism e r te te n d ő  e l já rá s o k a t  m eg fe le lő en  m é l ta tn i .

1. Ivókúrák: K o m p e n z á lt  v e se b a jo k n á l  a  ré g en  
e l te r je d t  v ese á tm o s á s á n a k  e lv e  bő séges fo ly a d é k fe l­
v é te l le l  n em  e g y e z te th e tő  össze a  b e te g  sze rv  k ím é lés i 
e lv év e l. K ü lö n ö se n  á l l  ez á s v á n y v iz e k re , m e ly ek  n em­
c sa k  v íz m e n n y isé g ü k k e l, h a n e m  k ü lö n ö sen  bő vebb  só­
ta r ta lm u k k a l  te rh e l ik  m eg  a  v esé t. M ag a sa b b  v é rn y o ­
m ású , b á r  k o m p e n z á lt  v e se b a jo k n á l  n a g y o b b  fo ly a d é k ­
m e g te rh e lé s  a  sz ív  k im e rü lé sé n e k  v esz é ly é t id é z h e ti elő .

I v ó k ú ra  c sa k  k ö szv én y es v e se b a j e se té n  a já n la ­
to s, a m ik o r  a jó  s ó k iv á la s z tá s i  k ép e sség  m e l le t t  a 
K a r ls b a d !  v iz e t te l je s  m é rté k b e n  pó tló  Mira  G lau b e r- 
sós v íz  jó l  a lk a lm a z h a tó . N a g y o n  jó  s z o lg á la to t  tesz  
i ly e n k o r  a  l i th iu m ta r ta lm ú  Hunyária-iovrás v ize, m e ly ­
n ek  n a g y  e lő n y e  k o n y h a só -  és n a t r iu m b ic a rb o n a t-  
szeg én y ség e . H a  a  v ese  k o n c e n trá ló k é p e ssé g e  h ián y o s, 
az  o ld o tt  m o le k u lá k a t csa k  h íg  v iz e le tfo rm á b a n  tu d ja  
k iü r í te n i ,  i ly e n k o r  a  „ Z w a n g sp o ly u r ia “-hoz szü k ség es 
v íz m e n n y isé g e t a  H u n g á r ia -v íz  a la k já b a n  cé lszerű  
a lk a lm a z n i, m e r t  k is  s ó ta r ta lm á n á l  fo g v a  nem  te rh e li  
a  v ese  o ld o tt m o le k u la k iv á la sz tó  k ép esség ét.

2. Fürdő éi járások: E ze k  c é lja , a m e n n y ib e n  n a ­
gyo b b  h ő b e h a tá so k n a k  tesz ik  k i a  b ő r t, az  izza sz tás 
ú t já n  a  v ese m ű k ö d é sn ek  részb en i p ó t lá s a  ú g y  a  v íz ­
k iv á la s z tá s , m in t  a  só- és  N - ta r ta lm ú  a n y a g o k  szem ­
p o n tjá b ó l. E re d m é n y ü k  n em  m in d ig  á l l  a rá n y b a n  az 
e se tle g e s  k á ro s  k ö v e tk ez m én y ek k e l, íg y  k ü lö n ö se n  a  
sz ív re  v a ló  h á t rá n y o s  b e fo ly á ssa l. A z iz z a d sá g b a n  
a r á n y la g  tö b b  v íz  és  k o n y h a só  tá v o z ik , m in t  N -ta r-  
ta lm ú  a lk a tré sz . L e g y ü n k  ó v a to sa k  N -re te n t ió v a l  já ró  
ese te k b en , n e h o g y  ezen a n y a g o k  c o n c e n tra t ió ja  az 
iz z a sz tá s  k ö v e tk ez téb en ^  a  sze rv ez e tb en  fo k o zó d jék  és 
íg y  az u ra e m ia  v esz é ly én ek  te g y e  k i  a  b e teg e t. H a  az

iz z a sz tá s  c é l ja  a  r e t in e á l t  N  ré szb en i e l tá v o l í tá s a, a k k o r  
az  izza sz tás  közben  v a ló  i ta tá s s a l  p ó to l ju k  a  v íz- 
v esz te ség e t.

In d i f fe re n s  34—35 C °-n y i p r o t r a h á l t  1—2 ó rá s  f ü r ­
dő k  n ö v e l ik  a  d iu re s is t .  E ze k  a lk a lm a z á s a k o r  is  a  szív  
á l la p o tá t  kell szem  e lő t t  t a r ta n i .  A  v é rn y o m á s  csö k­
k e n té sé t és  a  sz ív m ű k ö d és  ja v í tá s á t  s z o lg á lh a t já k  szén ­
s a v a s  fü rd ő k .

3. Klimatotherapia: L e g n a g y o b b  h írn é v n e k  ö r ­
v en d  az eg y ip to m i k lím a . Ig a z i  g y ó g y u lá s t  E g y ip to m ­
b a n  nem  ig e n  lá tu n k . A  b ő rö n  á t  v a ló  nagy i v íz v e sz te ­
ség  A. Löwi ta p a s z ta la ta i  s z e r in t  n e m  j á r  e g y ü t t  a  
v iz e le tm e n n y isé g  csö k k en ésév e l, m é g  k ev ésb b é  o ld o tt 
a lk a tré s z e in e k  k ev esb ed ésév e l. V e se k ím é lé srő l te h á t 
n em  le h e t szó. M iu tá n  a  p á ro lg á s  fo k o z ó d ása  n a g y o b b 
v íz v e sz te sé g g e l j á r ,  en n ek  p ó t lá s a  a  sz ív e t fo k o zo tt 
m é r té k b e n  te rh e l i .  A z in fe c t ió k  v eszé ly e  ( in f lu en za, 
to ro k g y u l la d á s  stb .) é p p ú g y  m e g v a n  E g y ip to m b a n , 
m in t  m ásh o l. A  vese ke llő  k o n c e n trá ló k é p e ssé g é n e k  
h iá n y á b a n  a  fo k o zo tt v íz p á ro lg á s  a  re te n t io  v eszé lyé t 
r e j t i  m a g á h a n  és a  la p p a n g ó  v íz k ö r t ,  ső t u ra e m iá t  
v á l th a t j a  k i. K o m p e n z á lt  v e se b a jo so k n á l n a g y o n  fo n ­
to s  a  sz ív  e re jé n e k  m e g ta r tá s a  c é ljá b ó l a  k e llő  m oz­
g ás. E n n e k  leh e tő ség e  so k k a l in k á b b  v a n  m e g a d v a  a 
F ö ld k ö z i- te n g e r  e u ró p a i  p a r t já n ,  m in t  E g y ip to m b a n . 
K á ro s  m in d e n  leg csek é ly eb b  sz ív e lv á lto z á s  és je le n té ­
k en y e b b  v é rn y o m á se m e lk e d é s  e se té n  az  e g y ip to m i 
k l ím a  e rő s  p á ro lg á s á v a l  já ró  tú ls á g o s a n  n a g y  v íz fo r­
g a lo m  le b o n y o lí tá sa . U g y a n e z e n  b e te g re  n ézv e  n em  
közöm bös a  te n g e r i  ú tn a k  e se tle g e s  nehézsége. E g y e ­
d ü li c é l ja  m in d eze k  u tá n  az  e g y ip to m i k l ím á n a k  a  téli 
id ő sz a k b a n  a  m eg h ű lé s i á r ta lm a k  e lk e rü lé se . E z  a  tél 
tú ln y o m ó  részén  az e u ró p a i  R iv ié rá n , D é l-O laszo rszág - 
ban , S ic i l iá b a n  k ev eseb b  k o c k á z a tta l ,  az  im é n t fe lso ro lt  
v eszé ly ek  n é lk ü l  is  e lé rh e tő . A ta v a sz , a  n y á r  és  az  ő sz 
id e jé n  a  B a la to n  p a r t j a  e n y h e  k l ím á já v a l  s z in té n  m eg ­
fe le l e cé ln a k . E lő a d ó  e z u tá n  az eg y es v e se m e g b e te ge ­
dések  ré sz le te s  in d ic a t ió já v a l  fo g la lk o z ik , h a n g sú ly o z ­
v á n , h o g y  m in d eze n  e l já rá s o k  c sa k  k ie g é sz ítő i le h e t­
n e k  a  v e se b a j g y ó g y k ez e lésé t u ra ló , fu n c t io n a l is  a la ­
p o n  nyug-vó d ia e tá s  e l já rá s n a k . E z é r t  iv ó k ú ra , fü rdő ­
e l já rá s  v a g y  k l ím á s  tén y ező k  a lk a lm a z á s a  c sa k  o tt  
jo g o su l t ,  ah o l a  d ia e tá s  e l já r á s  sz ig o rú  eg y é n i keresz- 
tü lv ih e tő s é g e  m eg fe le lő  in té z e tb e n  leh e tség es.

S zö ré n y i T iv a d a r :  H e ln a n  les  Bain-s s iv a ta g f ü r ­
d ő t i l le tő le g  azza l e g é sz ít i  k i e lő ad ó  sz a v a i t ,  b o gy  
H e ln a n  lev eg ő je  b a k té r iu m m e n te s , v a n  k én es v ize, 
k i tű n ő  d ia e tá s  k o n y h á ja . A  s iv a ta g  lev eg ő je  az  id e g­
tü n e te k re  is  e lő n y ö sen  h a t.

S zab ó k y  J á n o s :  Ö röm m el v e sz i tu d o m á su l, h o g y  
az e lő ad ó  i í r  é p p e n  a  h y p o to n iá s  v iz e k e t t a r t j a  c é lsz e rű ­
nek , h a  e g y á l ta lá n  az  iv ó k ú ra  in d ik á l t .  K é rd i  e lő adó  
u r a t ,  h o g y  te k in te t te l  a r ra ,  h o g y  a  v e se b a jo so k n á l a  
k ím é le t  szü kséges, n em  v o ln a -e  e lő n y ö s a  k ö zép n ed v es 
m e le g  k l ím a ?

T a u sz  B é la : F e lv e t i  azo n  eszm ét, h o g y  h á ro m  
v e se b e te g e t, m e ly n ek  n i t ro g é n c se ré je  e lő ze tesen  m eg 
v a n  h a tá ro z v a , h á ro m fé le  e l já r á s n a k  v e tn ő k  a lá . Az 
e g y ik k e l i v ó k ú rá t  v é g e z te tü n k  H u n g á r ia -  v a g y  M ira - 
v ízze l, a  m á so d ik a t la n g y o s  fü rd ő k k e l,  i l le tv e  izzasz tó ­
fü rd ő v e l  k e z e ljü k , a  h a rm a d ik a t  k l im a t ik u s  fü rd ő re  
k ü ld jü k  s e te k in te tb e n  f e la já n l ja  a  G ize lla - te lep i 
D u n a -s z a n a tó r iu m o t, ho l p o n to sa n  m e g h a tá ro z h a tó  a 
fö lv e tt  n i t ro g e n m e n n y isé g , a  v ize le t p e d ig  1 ó ra  a la t t  
B u d a p e s te n  v a n , a h o l a  la b o ra tó r iu m b a n  fe ld o lg o zh a tó .

V á m o ssy  Z o ltá n : F e lv e t i  a m a  g o n d o la to t, h o g y  
n em  h e ly e tte s í th e tn é -e  az a f r i k a i  s iv a ta g -k l ím á t  a m i 
N a g y -A lfö ld ü n k 1? S z e rep e ln e  i t t  m ég  a  m a g y a r  A lfö ld 
p sy c h ik u s  h a tá s a  is. M eg  le h e tn e  o ld a n i a k é rd é s t eg y  
szép á l la m i g a z d a sá g b a n , m ég  p e d ig  sz é tsz ó rt ta n y a - 
rendvszerrel, m e ly ek  m in d e n ik e  1—2 v e n d é g sz o b á t r e j­
te n e  m a g á b a n . V a la m i o ly a t n y ú j th a tn á n k  ezzel a  bé l­
és k ü lfö ld i  fü rd ő v e n d é g e k n e k , a m it  A m e r ik á b a n  
„ C la n “-n a k  n ev ezn ek  és g a z d a s á g i la g  b iz to s s ik e rn e k 
ta r ta n a k .

B en ce G y u la : Z á rszó b an  Vámossy t a n á r  g o n d o ­
l a t á t  é r té k e sn e k  ta r t j a .  M e g e m lít i ,  h o g y  em e^ eszm ét 
m á r  O r th  is  k i fe je z te . Tausz Béla g o n d o la tá ra  az t 
v á la sz o l ja , h o g y  h a so n ló  i r á n y ú  k ís é r le te k  m á r is  foly ­
n a k  k ó rh á z i  o sz tá ly á n .

4. D a ln iad y  Z o ltá n : Adatok a Balaton balneo- 
loyiai ismertetéséhez. A  B a la to n  fö ld ra jz i  tu la jd o n ­
s á g a i t  ö s s z e h a so n lítv a  E u ró p a  m á s  ta v a in a k  fö ld ra jzi  
tu la jd o n s á g a iv a l ,  a r r a  a  m e g á l la p í tá s ra  k e ll ju tn u nk ,  
h o g y  a  B a la to n  a  m a g a  n em éb e n  eg y e d ü lá l ló  je len ség .
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M íg  E u ró p a  tö b b i n a g y  ta v a  (G enfi-, B ó d en i-, G a rd a - 
tó  stb .) e g y tő l-e g y ig  m a g a s  h e g y e k tő l k o szo rú zo tt tö b b  
száz m é te re s  m é ly ség ű  ta v a k , a d d ig  a  B a la to n  600 n ég y ­
z e tk i lo m é te re s  k i te r je d é s e  m e l le t t  is  csa k  h á ro m  m éte r  
á t la g o s  m é ly ség ű , o ly  seké ly  m é ly sé g ű  tó  te h á t ,  m inő ­
h ö z  fo g h a tó  m á s  a  k o n tin e n se n  n in cs . N a g y  k i te r je ­
dése és csek é ly  m é ly sé g e  é s  az  é g h a j la t i  v iszo n y o k  
eg ész  k ü lö n leg es , m á s s a l  n e m  p ó to lh a tó  gTÓ gyító 
tén y ező v é, f ü r d ő ta n i  é r té k k é  tesz i. C sa k is  a  dé li te n ­
g e re k  h o m o k o s p a r t j a in  lévő  fü rd ő h e ly e k  g y ó g y ító  
é r té k e  v o ln a  ö ssze m é rh e tő  ve le , de a  B a la to n  i t t  is 
e lő n y b e n  v a n , m e r t  az éd e sv íz b en  fü rd ő zés a b e teg sé­
g ek  tú ln y o m ó  tö b b ség éb e n  fe l té t le n ü l  e lő n y ö seb b , m in t  
a  te n g e r i  fü rd ő . H iá b a  a  B a la to n t,  m in t  te rm é sz e ti  
szép ség et, m in t  e g y sz e rű  tó fü rd ő t  á l l í ta n i  p á rh u z a mb a  
a k ü lfö ld  ta v a iv a l  és tó p a r t i  fü rd ő iv e l. M in d e n k o r 
f ig y e lem b e k e ll  v e n n i, .h o g y  a B a la to n  a la k u la tá n á l és  
é g h a j la tá n á l ,  v izén e k  h ő m é rsé k le t i  és egy éb  tu la jd on ­
s á g a in á l  fo g v a  a  m a g a  n em éb e n  egész E u ró p á b a n  
e g y e d ü lá l ló  g y ó g y ító  tényező , m e ly  sem m i m á s s a l  nem 
p ó to lh a tó . P u s z tá n  a B a la to n  k u l tú rá já n ,  m eg fe le lő  
b e ren d ez ésű  g y ó g y fü rd ő k  lé te s íté sé n  és k e llő  p ro p a ­
g a n d á n  m ú lik , h o g y  a  B a la to n  eg ész  E u ró p á n a k  k e re ­
se tt , k e d v e lt  és n é lk ü lö z h e te tle n  fü rd ő je  leg y en .

Közkórházi Orvostársulat április 21-i ülése.
Bem utatás:

1. T essé n y i B é la : fíélbetürő dés két esete. I . 20 éves 
fiú, k é t  n a p  e lő t t  te l je s  jó lé t  u tá n  h i r te le n  hányás., 
h ev es g ö rc sö s  fá jd a lm a k  a  jo b b  a lh a sb a n . F e lv é te lk or  
b e v o n t n ed v e s  n y e lv , 94 p u h á b b  p u lzu s, 38’5 C° hő ; 
szék, sze lek  n em  m en n ek , h á n y á s  n in c s ; az i leo co ecalis  
tá jo n  c se csem ő fe jn y i, k issé  é rzék e n y , m o b il is  tu m o r;  
e g y e b ü tt  p u h a , n em  fá jd a lm a s  h as . M ű té t:  40 cm -es in - 
v a g in a t io  i l ia c a  a  b é le lh a lá s  je le iv e l, re se c t io  end -to - 
s id e  a n a s to m o s is  az i leu m  coecum  k ö zö tt; ap p e n d ec to- 
m ia , g y ó g y u lá s . A z in v a g in a tu m  csú c sá n  p o ly p u s  
a  b é l lu m en éb en . I I .  10 éves le á n y , h á ro m  h é t 
e lő t t  a p p e n d ic u la r is  ro h a m , eg y  n a p  e lő t t  h i r te le n  
h ev es g ö rc sö k  a  jo b b  a lh a s fé lb e n , r i c in u s r a  szék. Sub - 
fe b r i l is ,  n em  h á n y , csu k lik , sze lek , szék n em  m en n ek , 
a  k ö ld ö k tő l jo b b ra , k issé  le jeb b , eg y  jó l m o z g a th a tó , 
a l ig  f á jd a lm a s  csecsem ő n y i tu m o r , e g y e b ü tt  p u h a , nem  
é rz é k e n y  h as , K a tz e n s te in -k ly s m á ra  v é re s  szók. M ű tét:  
k ö rü lb e lü l  30 cm -n y i h o sszú  in v a g in a t io  i l ia c a , b é l­
e lh a lá s  je le i  n in csen e k , d e s in v a g in a t io ;  a p p e n d e c tom ia , 
se b z á rá s , p r im a  g y ó g y u lá s . A z in v a g in a t io  e lő fe l té te le  
a  b é l fa l  re n d e l le n e s  á l la p o ta , p o ly p u s  tu m o r , m in t
I . ese tb en , s p a s t ic u s  c o n t ra c tu ra ,  m in t  I I .  ese tben. 
A  b e tü rő d é s  sz a k a sz o n k é n t is  tö r té n h e t ik  g ö rc sö s  
a t ta q u e -o k  k ísé re té b e n , m in t  a  I I .  ese tb en , h o l a  há ro m  
h é t  e lő t t i  r o h a m o t b e tü rő d é s  á l ta l  o k o z o ttn a k  k e l l  fe l ­
v en n ie , a n n á l  is  in k á b b , m e r t  az a p p e n d ix  ép  vo lt. 
G y ó g y m ó d  sebész i le g y e n  m in é l k o rá b b a n . Flesch- 
Thebesius s ta t is z t ik á ja  s z e r in t  38 ese tb ő l az e lső  24 ó rá ­
b a n  o p e rá l ta k  100%-a, a  m á so d ik  24 ó rá b a n  57%-a, a  
h a rm a d ik  24 ó rá b a n  o p e rá l ta k n a k  e l len b e n  csa k  2% -a 
g y ó g y u l t .

G obi A lb in : A g y a k o r la tb a n  e g y  h a s ü re g !  re s is -  
te n t iá ró l  e ld ö n te n i, b o g y  az in v a g in a t ió s  tu m o r , s ok ­
szo r ig e n  nehéz, m e r t  g y a k r a n  h iá n y z ik  a  v é re s  szék 
(m ég  Weber is ) és h iá n y o z h a tn a k  a  sú ly o sa b b  ü rü lé s i  
z a v a ro k . A  R ö n tg e n  g y a k ra n  p e rd ö n tő  k é p e ire  p e d ig  a 
szü k sé g es m ű té t  g y o rs a b b  k e re s z tü lv i te le  m ia t t  n em  
k e rü l  a  so r. L eg k ö n n y e b b en  fe l ism e rh e tő  a  le g g y a k rab ­
b a n  e lő fo rd u ló  i leo co e ca lis  in v a g in a t io ,  m íg  a t is zta  
v ék o n y b é lb e t i i re m k e d é s  m á r  g y a k ra b b a n  okoz d iag n o - 
s t ik a i  tév ed é sek e t.

Elő adás:

2. R év ész  J e n ő : Tapasztalatok a Dick-féle vör- 
henyoltásról. R ö v id  v is s z a p i l la n tá s t  v e t a  v ö rh e n y  
a e t io lo g iá já ra ,  m e ly n e k  ez id ő  s z e r in t i  e re d m é n y e  a 
Dickék á l lá s p o n t ja ,  h o g y  a k ó ro k o zó  v i r u s a  s t r e p to ­
coccus h a e m o ly t ic u s  s c a r la t in a e . E ze n  f i l t r á lh a tó  vi ru s  
to x in ja i  e z re lé k -h íg í tá sb a n  a  v ö rh e n y  i r á n t  fo g é k o ny  
eg y én ek  m e g h a tá ro z á s á ra  szo lg á l, m íg  c o n c e n trá l ta b b 
to x in ja  a c t iv  im m u n is á lá s ra . B eszám o l az  ú j  S zt. J án o s  
k ö zk ó rh áz  g y e rm e k o s z tá ly á n  v é g z e tt  k ís é r le te irő l .  
476 ese tb en  v é g z e tt  b ő rp ró b a  e re d m é n y e : +  205 (43-07%), 
— 254 (53'36%), k é rd é se s  11 (2-33%), re n d e l le n e s  6 (1'25%). 
Y é d o ltá s t  147 ese tb e n  a lk a lm a z ta k . H á ro m  v é d o l tá s ra 
112 (76T9%), n é g y re  31 (21-09%), ö tre  4 (2'72%) g y erm e k ­
n é l v o l t  szü k ség . H a to d ik  v é d o l tá s ra  e g y n é l sem  v o lt

szü k ség . D ic k -n e g a t iv  g y e rm e k  eg y  sem  k a p o t t  v ö r-  
h e n y t, D ic k -v é d o lto tt  egy . A  v é d o ltá so k  — n em  m in d en ­
k in é l — re a c t ió v a l  já r ta k ,  fá jd a lo m , láz, h á n y á s , to ro k ­
tü n e t,  ső t n é h a  s c a r la t in a fo rm  e x a n th e m a . A z o ltások  
k á ro s  h a tá s á t  n em  ész le lték . A  v é d o ltá s o k a t 5—7 n a po n ­
k é n t eszk ö zö lték ; h a t  év en  a lu l 250, 750, 1500 b ő reg y - 
ség n y i, h a t  év e n  fe lü l  500, 1500, 3000 B. E . a d a g o kb a n  
i. ip. V ö rh e n y b e te g e k e n  v é g z e tt  D ic k -p ró b a  a  re co n  
v a le s c e n t ia  s tá d iu m á b a n  m in d  n e g a t iv  re a c t ió t  ad o tt. 
L á z a s  b e teg sé g ek  a  b ő rp ró b á k ra  h a tá s t  n em  g y a k o ro l ­
ta k , g i im ő k ó ro s  b e teg e k n é l in k á b b  n e g a t iv  re a c t ió t  k a ­
p o tt ,  fü lb e te g e k n é l s z in té n  n é m i e l to ló d á s  ta p a s z talh a tó  
a  n e g a tív o k  ja v á r a .  A  D ick - fé le  o l tá so k n a k  m in é l szé­
lesebb k ö rb e n  v a ló  a lk a lm a z á s á t  a já n l ja .

T o rd a y  F e re n c : H a n g sú ly o z z a , h o g y  a  D ick - fé le  
o l tá so k ró l  f o ly a m a tb a n  lév ő  k öz lések  e g y e lő re  nem  
b iz o n y í ta n a k  a m e lle tt , h o g y  a  D ick -fé le  v é d o l tá ssa l a  
v ö rh e n n y e l  szem ben  fö l té t le n ü l  s ik e re se n  le h e t v é d e­
k ezn i. A zon e lm é le ti  a la p o t, m e ly  s z e r in t  a  sz e rv e ze t­
b en  k e r in g ő  n a g y o b b  m e n n y isé g ű  sp ec if ik u s  a n t i to x in 
az  i l le tő  fe rtő ző  k ó r r a l  szem ben  v é d e lm e t n y ú j t ,  n ém i­
le g  m e g in g a t ja  a  g rá c i  e g y e te m i g y e rm e k k l in ik a  és 
k ö z e g é sz sé g ta n i in té z e t k ö z lem én y e, m e ly  sz e r in t  
d ip h th e r iá b a n  s ú ly o sa n  m e g b e te g e d e tt g y e rm e k e k  v é ré­
b en  n ag y o b b  m e n n y isé g ű  d ip h th e r ia  a n t i to x in t  t a l á l ­
ta k . U g y a n i ly e n  é r te le m b e n  ke ll fe l fo g n i  a z o k a t a 
hozzászó ló  á l ta l  is ész le lt ese tek e t, ho l D ic k -n e g at iv  
g y e rm e k e k  rö v id  id ő n  b e lü l sú ly o s  s c a r la t in á b a n  b e te ­
g e d te k  m eg. M e g e m lít i  k ö v e tk e z te té se k  le v o n á sa  n é lkü l 
azo n  ese té t, h o l e lő ző leg  egészséges, g y en g é b b  a lk atú  
f iú n á l a  D ic k - te s to l tá s t  k ö v e tő le g  sú ly o s  h a sm e n é ses  
tü n e te k  k ö z ö tt  m á s n a p ra  k ö rü lb e lü l  h á ro m  h é t ig  e l tar tó  
á l la n d ó  láz  á l lo t t  be. A +  P irq u e t - re a c t ió n  és a 
R ö n tg e n -k é p e n  lá th a tó  h i lu s á rn y é k o n  k ív ü l  egyéb  
sz e rv i  e lv á lto z á so k  n em  v o l ta k ;  a  lá z g ö rb e  ty - r a  emlé ­
k e z te t u g y a n , de se m m ifé le  la b o ra tó r iu m i  v iz s g á la t  
ty - t ,  i l le tv e  ty -o s  c so p o r tb a  ta r to z ó  m eg b e te g ed és g y a ­
n ú já t  n em  e rő s íte t te  m eg. M eggyő ző  a d a to k  sze rzése  
o k áb ó l a z t t a r t j a  k ív á n a to s n a k , h o g y  tö m eg es  v é d o l tá ­
sok  le h e tő le g  o ly  k e re te k b e n  tö r té n je n e k , ho l a vcd- 
o l to t ta k  k ö v e tk eze tes , á l la n d ó , m e g b íz h a tó  m eg fig y elése  
h o sszú  id ő k re  b iz to s í to t tn a k  lá tsz ik .

J u h a  A d o lf : D ic k -o ltá s  k ö n n y e n  és  m in d e n  ba j 
n é lk ü l  v ég ezh ető . T öbb száz ta n u ló n á l  v é g z e tt  v iz s gá ­
la to k a t. M eg b ízh a tó -e?  K é t ta n u ló  v ö rh e n y t  k a p o tt ,  ak ik  
p o s i t iv e  re a g á l ta k . D e az  e g y ik  a  v é d o l tá s o k a t  fé lbe ­
s z a k íto t ta ,  a  m á s ik  a  so ro z a to s  o ltá so k  u tá n  m ég  m in ­
d ig  +  re a c t ió t  ad o tt . E g y  g y e rm e k , a k i n e g a tiv e  
re a g á l t  m ég  s m e g k a p ta  a  v ö rh e n y t,  fe le t te  en y h én , 
38 C° a la t t i  lázza l, de ty p ik u s  m á ln a n y e lv v e l.  É rd em e s 
le t t  v o ln a  D ick k e l s u b c u ta n  o l tá s t  v ég ezn i, m e g ­
tu d a n d ó , a  k iü té s t  k io l t ja -e ?  M in d e n e se tre  n a g y  e lőny , 
h a  m á r  a z t m o n d h a tn é k , h o g y  n e g a t iv  D ick  ig en  
k ö n n y ű  v ö rh e n y t  je le n t. Torday ese te  k ü lö n á l ló , n em  
g o n d o l ja  tbc .-nek , in k á b b  h a s ty p h u s n a k ;  n a g y o n  sok  
g y e rm e k  fe r tő z ö t t  tb c .-v e l és m é g is  e d d ig  csa k  e g y  i ly  
e se t f o r d u l t  elő . A  D ic k -o ltá so k  fe l té t le n ü l  f o ly tata n -  
dók  és ta p a s z ta la to k  g y ű j te n d ő k . K á r .  h o g y  o ly  k ö r ül ­
m én y es  az  e l já rá s ,  o ly  so k szo ro s  p ró b á t  k ö vete l.

K a lo c sa  K á lm á n :  14 ese tb e n  ész le lte  s k a r lá t  k i ­
tö ré s é t  D ic k -n e g a t iv  eg y én en , k ö zö lö k  h a tn á l  a  b e teg ­
ség  e lső  k é t n a p já n  m e g ism é te lt  D ick -rea c tio  ö t esetb en  
p o s i t iv  e re d m é n y t a d o tt . A  s k a r lá t  m in d e n  ese tb en  
en y h e  v o lt , h á ro m  ese tb e n  egészen  a ty p ik u s a n  en yhe, 
a  D ic k - re a c t ió k  késő bb  n e g a t ív v á  v á l ta k . E z  ese tek ben  
te h á t  r e la t iv  és b izo n y o s k ö rü lm é n y e k  k ö z ö tt  e lé g te­
le n n é  v á l t  v é d e ttsé g rő l  b eszé lh e tn én k . A v é d e ttsé g et 
csö k k en tő  k ö rü lm é n y n e k  te k in th e tő  a  m e n s tru á c ió , 
a l a t t a  D ic k -n e g a t iv  n ő k ö n  tö b b  ese tb e n  a  re a c t io  p osi- 
t i v v á  v á l t .  A  D ic k -n e g a tiv o k  v é d e ttsé g i  fo k á n a k  m e g­
h a tá r o z á s á ra  a  b ő ra d a g  tö b b sz ö rö se it  ta r ta lm a z ó  to xin -  
o ld a to k  a lk a lm a z h a tó k , m e ly ek k e l az  im m u n i tá s  fo k a  
k i t i t r á lh a tó .  S k a r lá tre c o n v a le sc e n se k n é l az im m u n i tá s i  
g ö rb e  a leg tö b b  ese tb en  a  20. n a p  k ö rü l  m ere d ek en  
em e lk ed ik , m e n s t ru a t io  a la t t  a  g ö rb e  k issé  v issz a e sik . 
C é lsze rű  a c t iv  im m u n is á lá s  ese tén  is  az e lé r t  im m u ni­
tá s !  fo k o t m e g h a tá ro z n i  és le h e tő le g  m a g a s  im m u n i ­
tá s i  fo k  e lé ré sé re  tö re k e d n i.

G erló czy  Z s ig m o n d i Torday Ferenc fe lfo g ásáh o z  
csa tla k o z ik . M o st is  v á l to z a t la n u l  az a  v é lem én y e , 
a m in e k  a  B u d a p e s t i  K i r .  O rv o se g y e sü le tb e n  Bókay és 
Johan e lő a d á sá h o z  v a ló  h o z z á sz ó lá sá b a n  k i fe j te t t ,  a m i ­
k o r  is  k i je le n te t te ,  h o g y  k o ra in a k  t a r t j a  a  D ick - féle  
v é d o ltá so k  sz é le sk ö rű  a lk a lm a z á s a  e lre n d e lése  t á r g yá ­
b a n  a n é p jó lé t i  m in is te r iu m  m e g k e re sé sé t. M a ra d jo n  
a  k ísé r le te z é s  eg y  id e ig  to v á b b ra  is  azok  kezében , ak ik
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k ó rh á z i  o s z tá ly o k a t veze tn ek , m e r t  a  p o n to s a n  ész lelt 
ese te k b ő l t is z tá b b  k é p e t fo g u n k  a lk o tn i  m a g u n k n a k , 
m in t  az á l ta lá n o s  o rv o s i g y a k o r la tb a n  g y ű j tö t t  ese tek  
ta lá n  t ís z e ra n n y i  tö m eg éb ő l. H o g y  az  ú j  S zt. J á n o s  
k ö zk ó rh áz  g y e rm e k o s z tá ly á n  a  v é d o ltá so k  b evezetése 
ó ta  e l te l t  m in te g y  n é g y h ó n a p i idő  a la t t  s k a r lá t  h ázi 
fe r tő z é s  n em  fo rd u l t  elő , a z t  n em  leh e t h a tá ro z o t tsá g ­
g a l  a  v é d o ltá so k  j a v á r a  írn i ,  m e r t  a  m ú l tb a n  is  sz ám ­
ta la n  ese tb en  m e g tö r té n t ,  h o g y  f o ly ta tá s a  nem  v o lt  
eg y es s k a r lá to s  m eg b e teg ed ések n ek . É v ek  k e llen e k  m ég  
ah h o z , a m ik o r  a  D ick - fé le  v é d o ltá so k  é r té k é rő l  n y i la t ­
k o z h a tu n k .

R év ész  J e n ő  (z á rsz ó ) : E lő ad ó  sz ig o rú  m e g íté lé sé t 
a já n l j a  a n n a k , h o g y  p o s it iv -e , v a g y  n e g a tiv -e  a  reactin '?  
A  to x in t  sp e c if ik u sn a k  t a r t j a .

Az orr- és gégegyógyászati szakosztály 
április 20-i ülése.

N a p ire n d  e lő t t  S a fr a n e k  J á n o s  m eleg e n  ü d v ö z li 
Lénárt Zoltán e ln ö k ö t n y i lv . t a n á r r á  v a ló  k in ev ezése 
a lk a lm á b ó l, m ire  Lénárt m e g h a to t t  sz a v a k b a n  m o n d  
k ö szö n e té t.

R éth i A u ré l in d í tv á n y a i  n y o m á n  k i fe j lő d ö tt  v i tá ­
b an , Paunz M., Tóvölgyi E., F leischmann M. és Safra ­
nek J. fe ls z ó la lá s a i  u tá n , Lénárt e ln ö k  ja v a s la tá r a  a 
sz a k o sz tá ly  e lh a tá ro z z a , m is z e r in t  e z e k u tá n  é v e n te  le g ­
a lá b b  n é g y  ü lé s t  t a r t  és a  p ro g ra m  m o t az O rv o s ­
e g y e sü le t m e g h ív ó já n  fo g ja  a  ta g o k  í 'észére  m e g ­
k ü ld en i.

Bemutatások:
1. P e s t i  L a jos: M ű téttel kezelt ozaena esetek. 

21 Halle s z e r in t  o p e rá l t  e se t k ö zü l a  p ö rk k é p ző d és  m e g ­
sz ű n t 7-nél, 12-nél csö k k en t, 2 n em  v á lto z o tt .  A z or rb ű z
12-nél m eg szű n t, 8 -ná l csö k k en t, 3 -ná l m e g m a ra d t. 
A m ű té t i  e o m p lic a t ió k  k ö zü l m e l lé k i i re g g e n y e d é s t lá­
to t t  7 ese tb en . K ö n n y c so rg á s  a  m ű té t  u tá n  3 ese tb en, 
o t i t is  2 ese tb e n  lé p e t t  fe l. E g y n é l c h ro n ik u s  p e r ios t i t is  
je le n tk e z e tt . A  m ű té t i  te c h n ik á ra  v o n a tk o z ó a n  h a n g ­
sú ly o zza  a  c r is ta  p y r i f o r m is n a k  a  c so n tleb e n y h ez  v aló  
c s a to lá s á t  és az egész la te r a l is  o r r f a l  m o b i l is a t iójá n a k  
a  fo n to s s á g á t.  Hinsberg s z e r in t  o p e rá l t  k é t ese t k a p ­
c sá n  in k á b b  ez u tó b b i m ű té te t  a já n l ja ,  m e r t  en n ek  ere d ­
m én y e  n em  fü g g  az ö sszen ö v ések tő l, m e l lé k ü re g - 
g en y e d és n em  lép  fe l, és az  u tó k eze lés  k ö n n y eb b .

S a fr a n e k  J á n o s: Az o zaen a k ó ro k ta n a  m é g  n in c s  
v ég leg e sen  t is z tá z v a . V é g le g es b í rá la to t  a  b a c i l la ris  
th e o r iá ró l  és a  v a c c in a t ió s  o rv o s lá s i  m ó d ró l m ég  nem  
le h e t m o n d a n i. A  L a u te n sc h la g e r - fé le  m ű té te t  20 e set­
b en  v ég ezte . V é g leg es e re d m é n y t e m ű té t rő l  csak  tö bb  
év  m ú lv a  le h e t m e g á l la p í ta n i .  Hinsberg m ó d o s ítá s  sze­
r i n t  o p e rá l t  2—3 ese te  m eg lep ő en  jó  e re d m é n y t m u ta to t t .

K ep es P á l:  A s y n e c h iá k  ig en  sok  ese tb en  fe l­
m o n d já k  a  sz o lg á la to t. A  H in sb e rg - fé le  m ó d o s ítá s  tar -  
tó sab b  e red m én y ek k e l b iz ta t.

L én ár t Z o ltán : A zt az  e re d m é n y t, m i t  a  Lauten­
schläger, Halle, Hinsberg, s tb . k o m p l ik á lt  m ű té te k  e re d ­
m én y ezn ek , so k k a l eg y sz e rű b b e n  is  e lé rh e t jü k  az  á l ta l ,  
h o g y  a  se p tu m  és o r r fe n é k  n y á lk a h á r ty á já t  e lő d o m b o ­
r í t j u k  d e c a lc in á l t  m a rh a c so n tle m e z e k n e k  a  n y á k h á r tya  
és p e r ic h o n d r iu m  a lá  eszk ö zö lt im p la n tá c ió já v a l .  Szó ló  
k é t év  ó ta  57 ese tb e n  v ég e z te  ez t a  m ű té te t ,  az  e red m é ­
n y e k rő l, a m e ly e k  ig e n  jó k , k ü lö n  e lő a d á sb a n  sz á n d é ­
ko z ik  b eszám o ln i.

P e s t i  L a jo s : A  H a l le -m ű té t h á t r á n y a i r a  re á m u ta ­
to t t .  A  H in s b e rg -m ű té t  e re d m é n y e i k i tű n ő k , te c h n ik ai ­
la g  e g y sz e rű , u tó k e z e lé s re  k én y e lm es.

2. P e s t i  L a jos: Streptococcus mucosussal fertő ­
zött homlok empyema esete. 23 év es n ő b e te g n é l n é g y  
h e te  fő fá já so k , p e r io s t i t is  ab sced en s a  h o m lo k ü re g  
f r o n ta l is  fa lá n . G enyben  s tre p to c o c c u s  m u co su s  t is zta  
k u l tú rá ja .  K i l l iá n -m ű té t  — g y ó g y u lá s . A  s tre p to c o c cu s  
m u co su s  h a so n ló  p a th o g e n i tá s a  ed d ig  csa k  o t i t ise k n él 
v o l t  ism e re te s .

P a u n z  M árk : A  jö v ő b e n  h a so n ló  e se te k re  f ig y e l­
n ü n k  ke ll, m iu tá n  v a ló sz ín ű , h o g y  a  g o n d o s b a k te r ioló ­
g ia i  és l i is to lo g ia i  v iz s g á la t  a  jö v ő b e n  m á s  ese tekb en  
is  ig a z o ln i  f o g ja  a  s tre p to c o c c u s  m u c o su s  k ó rokozó  
sze rep é t.

3. R éth i A u ré l: Mű tét elő tt ideges alapon fe l­
lépett hő emelkedés. 21 éves b e teg n é l to n s i l le k to m ia  m ű ­

té té  e lő t t  38 C° h ő em elk ed és, h o lo t t  b e teg n ek , a p ró a c u t  
m eg b e teg ed ések tő l e l te k in tv e , h ő em e lk ed ése  so h a  n incs . 
M ű té te t e lh a la s z t ja ;  f é ló ra  m ú lv a  h ő m é rsé k  n o rm á lis. 
E g y  h é t m ú lv a  a  m ű té t  e lő tt  is m é t 37-8 C°. m ű té t  u tá n  
h ő m érsé k  n o rm á l is . E z  n em  h y s te r iá s  hő em elkedós. 
A  n e rv o s u s  h ő em e lk ed és a  k iv á l tó  ok  m eg sz ű n té v e l e l­
m ú lik , b ró m m a l b e fo ly á so lh a tó , a  h y s te r iá s  h ő em e lk e­
dés a z o n b a n  nem .

4. T ó v ö lg y i E lem ér : A z orrgarat fibro-angiomája. 
18 éves fé r f ib e te g n é l fé lé v  e lő t t  a  b a lo ld a l i  o r r ü re g  
fo k o z a to sa n  e lz á ró d o tt , je le n le g  te l je se n  e ld u g u lt . A  d u ­
g u lá s t  eg y  az o r r ü r e g  h á tsó  n y í lá s á r a  te l je se n  re á fe k v ő  
k isd ió n y i, s ím a  fe lü le tű  és n é m ile g  m o z g a th a tó  d a g a­
n a t  okozza, m i a  sz ö v e tta n i  v iz s g á la t  a lk a lm á v a l  f ib ro - 
a n g io m á n a k  b iz o n y u lt. E lő a d ó  a  h á b o rú  a la t t  eg y  o r r-  
g a ra t- f ib ro m á t Denker sz e r in t  o p e rá lt .  E z  a  m ű té t  a  
leg m eg fe le lő b b  az  o r r g a r a td a g a n a to k  e l tá v o l í tá s á ra . 
A m ű té t  a l ig  c s i l la p í th a tó , re n d k ív ü l  sú ly o s  v é rzésse l 
já r t .  A z ó r iá s i  v é rzése k  e f a j ta  m ű té te k n é l  ig e n  g y ak o ­
r ia k , ez o kbó l az  a s p i ra t io  e lk e rü lé sé re  fe l té t le n ül  a já n ­
la to s  a  K u h n - fé le  in tu b a t io .  J e le n  ese tb e n  e lő ad ó  me g ­
k ís é r l i  ig en  e rő s  e le k tro ly t ik u s  á r a m m a l  a  d a g a n a t  
v issz a fe j le sz té sé t és csak  l ia  ez n em  v ez e tn e  k ie lég ítő  
e re d m é n y re , ú g y  D e n k e r -m ű té te t  fo g  K u h n - in tu b a t io  
seg é ly é v e l ism é t vég ezn i.

B r i l l  J ó zse f:  20 év e s  f iú n á l  bal o r rü re g b e n  k is- 
u j jn y i  h a e m a n g io m a . M á r  p ró b a -e x c is ió n á l ó r iá s i ,  csak  
B e l lo q u e -ra  szű nő  v é rzés. R a d ik á l is  m ű té t  Denker sze­
r i n t  c a ro t is  e x te rn a  lek ö tésse l. D a c á ra  en nek , o ly  n a g y  
v érzés, h o g y  d a g a n a t  te l je se n  e l tá v o l í th a tó  n em  v o lt. 
A b e teg  o r r a  je le n le g  te lv e  h eg ek k e l, tu m o rré sz le tek k e l. 
K ö z e ljö v ő b en  d ia th e rm iá s  k ez e lés t fo g n a k  m e g k ísé re ln i.

5. P o lla tsc h e k  E lem ér : A cut tonsillaris sepsis 
kapcsán fellépő  H ighmor-üreg és rostáséit aenyedés 
operált és gyógyu lt esete. (K é z ira t  n em  é rk e z e tt  be.)

Az Apponyi Poliklinika április 21-i ülése.

Elő adások:
1. E p s te in  T ibor : A  vérkép gyakorlati jelentő sége. 

A  S c h i l l in g - fé le  v é rk é p  d ia g n o s t ik u s , p ro g n o s t ik u s  és 
th e ra p iá s  h a s z n á lh a tó s á g á t  tá rg y a ló  ö ssze fo g la ló  k li ­
n ik a i  e lő a d á s  (egész te r je d e lm é b e n  k ö z lé s re  k e rü l.)

L o b n ia y er  G éza: S eb észe ti p ro g n o s is  és d iag n o s is  
te k in te té b e n  n a g y  fo n to s s á g o t tu la jd o n í t  a  v é rk ép n ek .

F e k e te  S án d or : K é rd i,  m e n n y ib e n  fe d i a  v é rk é p  
e l to ló d á sa  a  v ö rö s v é rs e j te k  s ü l ly e d é s é t1?

P e s t i  L a jos: F e lh ív ja  a  f ig y e lm e t a z  a n g in a  
a g ra n u lo c y to t ic á ra ,  a h o l  u g y a n is  r e la t iv  le u k o p e n ia 
m e l le t t  100%-ban  ly m p h o c y to s is  v a n , g r a n u lá l t  se jtek  
n in csen ek . E zek  az  ese tek  p ro g n o s t ik a i la g  ig e n  sú lyo ­
sak . Jo b b  a  p ro g n o s is a  az  ú. n . m o n o e y ta  a n g in á n a k .

E p ste in  T ibor (zárszó ): N ő g y ó g y á sz a ti  m e g b e te ­
g ed ésn é l, a m e n n y ib e n  g o n o rr l io e á s  e re d e tű , k ife jezőb b  
a  v é rs e j ts t i l ly e d é s  m e g h a tá ro z á sa . P y o g e n  g y u l la d á so k ­
n á l  te l je s  é r té k ű  a  S c h i l l in g - fé le  v é rk ép .

2. K a u fm a n n  O szkár: Összefoglaló ismertetés a 
pyorrhoea alveolaris kóroki áruiról. I s m e r te t i  a  m a  le g ­
is m e r te b b  th e o r iá k a t  a  ré g ó ta  fe n n á l ló  K á ro ly i - fé le t ú l ­
te rh e lé s i  ta n n a l  kezdve, m e ly  s z e r in t  a  p y o r rh o e a  ew  
d y n a m ik a i  z a v a ro n  a la p sz ik , m e ly n e k  k ö v e tk ez m én y e  
lesz az a lv e o la r is  a t ro p h ia  és a  p y o r rh o e a  tö b b i tün e te . 
A  tú l te rh e lé s  lé tre h o z ó  fa c to ra i  az é js z a k a i  fo g c s ik o r-  
g a tá s , fo g h iá n y o k , fo g a z a ta n o m á liá k . A  tú l te rh e lé s  á l ta l  
r e s o rp t ió t  té te lez  fe l, m e ly  a  fo g  m e g la z u lá s á ra  vezet. 
W eski R ö n tg e n - és a n a tó m ia i  v iz s g á la to k  a la p já n  a 
p y o r rh o e á b a n  eg y  a t ro p h ia  p a r a d e n t i i  p a r t i a l i s t  lá t, 
é r tv e  a  p a ra d e n t iu m  a la t t  a  g in g iv a  és a lv e o lu s  fu nc - 
t io n a l is  és m o rp h o lo g ia i  eg y sé g é t. A z a t r o p h iá t  h o riz o n ­
tá l i s n a k  nevez i, h a  a  cso n t s o rv a d á s a  a fo g ra  m erő le g es 
sz e g m e n tu m o k b a n  jö n  lé t re  és v e r t ic a l is n a k , h a  a  s or ­
v a d á s  a  fo g  g y ö k e ré v e l p á rh u z a m o s  i r á n y b a n  h a la d  
e lő re . A  g y ó g y í tá s  sz e m p o n tjá b ó l id e á l is  c é ln a k  lá tja  
a  p a r t i a l i s  a t r o p h iá n a k  to tá l is s á , a  v e r t ic a l is n a k  p e d ig  
h o r iz o n tá l is s á  v a ló  á tv á l to z á s á t .

G o tt lieb  p r im a e r  c s o n ta t ro p h iá t  té te le z  fe l, am e ­
ly e t  c o n s t i tu t ió s  a la p o n  v é l lé t re jö h e tn i .  A  fe j lő dé s  
s o rá n  a  fo g zás nem  á l l  m eg  a  k o ro n a  á t tö ré sé v e l ,  h a­
n em  az  e p i th e l  p ro l i f e ra t ió s  te n d e n t iá ja  fo ly tá n  a k o ­
r o n a  á t tö ré s é t  a  g y ö k é r  á t tö ré s e  k ö v e ti, k iv é v e  ak ko r, 
h a  a c e m e n tn ek  e lég  n a g y  a  v i ta l i tá s a  ah hoz , h o g y  ezen 
m é ly re b u r já n z á s n a k  e l le n tá l l jo n . A z a lv e o lu s  in v u lu-
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t i ó ja  is  p á rh u z a m o s a n  b ek ö v e tk e z ik  ezzel és az íg y  
lé t r e jö t t  h iá n y t  a  ce m e n t m á so d la g o s  n ö v ek ed ése  re pa - 
r á l ja .  A  fo g a z a to k a t  k é t  c s o p o r tr a  o sz t ja , és p e d ig re - 
g e n e ra t ió ra  k ép es és e r re  k é p te le n  fo g a z a to k ra . R ö vid en  
m é g  fe le m lít i ,  h o g y  a  p y o r r h a e a  t is z tá z a t la n  ae tio lo - 
g iá jú  és íg y  a  th e r a p ia  sem  v ez e t leg tö b b sz ö r c é lra és 
e n n é l so k k a l fo n to sa b b  a  p y o r rh a e a  m egelő zése.

Bem utatások:

1. K e le m e n  E n d re :  Teratoma ventriculi (k é z ira t 
n em  é rk e z e tt) .

2. E o rb á th  R ó zs i: Streptococcus mucosus otitis. 
E ze n  o t i t is e k  e l té rn e k  a  tö b b itő l , a m e n n y ib e n  a  su bjec - 
t i v  p a n a sz o k  n em  o ly  v eh e m e n sek  és az o b je c t iv  e lv ál ­
to záso k  is  en y h éb b ek . Je l le m z ő  a  k o ra i  e rő s  h a l lá s ­
ro ssz a b b o d á s , fü lz ú g á s , m a s to id a l is  é rzék e n y ség . H uz a ­
m o sab b  id ő n  á t  sem  ro ssz a b b o d ik  a  b e teg  kö zérze te , 
e l len b e n  e z a la t t  e lő re h a la d ó  c s o n td e s tru c t io  ig e n  ki ­
te r je d t .  A  k ev é s  su b je c t iv  p a n a s z ra  v a ló  te k in te t tel  r i t ­
k á n  k e rü l  a  b e te g  s p e c ia l is ta  elé, p e d ig  i ly e n k o r  a m ű ­
té t  s ü rg ő s e n  in d ic á l t .

A Debreceni Orvosegyestilet ápr. 23-i ülése.
1. K o v á cs  I s tv á n :  Malaria quartana et tertiana 

duplex r i t k a  e se té t m u ta t ja  b e e g y  13 éves f iún , k in é l 
a  ro h a m  a l a t t  v e t t  v é rb e n  lá tó te re n k é n t  40—50 p lasmo - 
d iu m  is  v o l t  (nem v a s ta g c s e p p  k é sz ítm é n y ! ) , sok  v ö rö s- 
v é r te s tb e n  p e d ig  5—8 b iz to sa n  te r t i a n a  p e c s é tg y ű rű ­
v a g y  am o e b o id -a la k  is  sz o ro n g o tt, m e l le t tü k  a r á n y ta­
la n u l  k ev eseb b  je l le g z e te s  q u a r ta n a -ö v . P e rn ic io s u s je l ­
le g ű  a n a e m ia  és sú ly o s , d if fu s  g lo m e ru lo n e p h r i t is  
k o m p l ik á l ta  az  ese te t, m e ly n e k  th e r a p iá já u l  a  ro h a mo t
8—10 ó rá v a l  m egelő ző  te l je s  a d a g  c l i in in t n y ú j to t t , 
h a rm a d n a p o n k é n t  10 cg -m a l csö k k en v e. M áso d ik  ch in in-  
a d a g  u tá n  a  n a p o n k é n ti  ro h a m o k  te l je s e n  m eg szű n te k , 
a  n e p h r i t is  ig e n  g y o rs a n  ja v u l t .  B á r  e lső  fe r tő z é s  az 
e lő zm én y ek b ő l n em  v o l t  b iz to sa n  m e g á l la p í th a tó , az  
e se te t  re c id iv á n a k  t a r t j a ,  m e ly n é l a  d ec em b eri q u a rta n a  
re c id iv á h o z  a  k o ra ta v a s z i  t e r t i a n a  re c id iv a  c sa tla ko z o tt.

2. J a r o l in  N á n d o r :  Gyermekbénulás súlyos, de 
feltű nő en javu lt esete. H á ro m é v e s  le á n y k á t  m u ta t  be, 
k i  n y o lc  h ó n a p p a l e z e lő tt p o l io m y e l i t is  a n te r io r  a cu ta -  
b a n  b e te g e d e tt  m eg ; a  k l in ik á ra  a z o n b a n  csak  k é t  h ó­
n a p p a l  az  a c u t  s ta d iu m  fe llé p ése  u tá n  k e r ü l t  a  k ö v et­
kező  á l la p o t ta l :  jo b b  a lsó  és b a l  fe lső  v é g ta g  h u l la ­
á l lá s b a n , a t r o p h is a l t  iz o m z a tta l , h ű v ö s  ta p in ta t ta l;  
a c t iv  m o zg áso k  nem  v ih e tő k  k i, p a s s iv e  a  v é g ta g o k  jó l  
m o z g a th a tó k ; n a g y fo k ú  h y p o to n ia , a re f le x ia . e rz é s i k ö r  
ré sz é rő l e l té ré s  n in cs . T h e ra p ia :  so ro z a to s  lu m b a l- 
p u n c t ió k  (20—30 cm 3), iz za sz tás , m e leg  fü rd ő k , a c t iv -  
p a s s iv  m o z g a tá so k , m a ssag e o k , g a lv a n o th e ra p ia ,  b e lső ­
le g  p h i t in .  K é th ó n a p o s  keze lés u tá n  az  a lsó  v é g ta g on  
szem b e tű n ő  ja v u lá s , fe lső  v é g ta g  v á l to z a t la n . E k k o r 
h a z a v i t té k , m a jd  k é t h ó n a p  m ú lv a  v issz a h o z tá k , m ik or  
is  á l la p o ta  a  fe lv é te l i  s ta tu s s a l  eg y eze tt. A  th e r ap iá t  
sz é n sa v a s  fü rd ő k k e l  (Szontagh prof.) e g é s z íte t tü k  k i. 
A  ja v u lá s  fe l tű n ő  v o lt. K é t  és fé lh ó n a p o s  k eze lés utá n  
az  izm o k  a c t iv  m ű k ö d é s i k ép esség e  a  n e rv u s  p e ro n e u s 
á l ta l  in n e rv á l t  izm o k  k iv é te lé v e l v is s z a té r t .  S p o n ta n  
á l ln i  és j á r n i  tu d . A  sz é n sa v a s  fü rd ő k  a lk a lm a z á s a  n y o ­
m á n  ész le lt fe l tű n ő  ja v u lá s  k ív á n a to s s á  te n n é k  ezen 
fü rd ő k n e k  h a so n ló  ese te k b en  v a ló  a lk a lm a z á s á t .  A z ese t­
b ő l eg y  m á s ik  ta p a s z ta la t  is  le sz ű rh e tő , n ev e ze tesen  az, 
h o g y  e g y  fé lb e s z a k íto t t  keze lés te l je s  v issz a e sé s t e re d ­
m én y ezh e t.

3. S u ly o k  D énes: Újabb vizsgálatok az uraemia 
patliogenesisérő l. A  ré g e b b i u ra e m ia - th e o r iá k  rö v id  
is m e r te té s e  u tá n  á t té r  Becher v iz s g á la ta i r a ,  a k i  v a ló d i 
u ra e m iá n á l  a  p h e n o la to k  és a ro m a t ik u s  o x y s a v a k  m eg ­
s z a p o ro d á s á t  m u ta t ta  k i. A  p h e n o lm érg ezé s  és a  v a lód i  
u ra e m ia  tü n e te i  ú g y sz ó lv á n  te l je s e n  a z o n o sak ; a  p h e­
n o la to k  és a r o m a t ik u s  o x y s a v a k  m e n n y isé g e  u ra e m iá ­
n á l  te l je se n  p á rh u z a m o s  a  k l in ik a i  tü n e te k  s ú ly o s s ág á ­
v a l. A  b e lk l in ik á n  e lő ad ó  á l ta l  v é g z e tt  v iz s g á la to k e re d ­
m é n y e  m in d e n b e n  m e g e g y e z e tt  Becher ta p a s z ta la ta iv a l ,  
az á l t a la  is m e r te te t t  q u a n t i ta t iv  x a n th o p ro te in - re ac t io  
m a g a s s á g a  p á rh u z a m o s a n  h a la d t  a  k l in ik a i  tü n e te k  
sú ly o s s á g á v a l.  A z o k b an  az  ese tek b en , a m ik o r  a  m a ra dé k -  
n i t ro g e n -  és a  x a n th o p ro te in - re a c t io  é r té k e i  e l té rő e re d ­
m é n y t  m u ta t ta k ,  k iv é te l  n é lk ü l  u tó b b i  fe le l t  m eg  a  k l i ­
n ik a i  tü n e te k n e k .

4. J ó s a  L ász ló : Veleszületett részleges valódi 
óriásnövés. (K é z i ra t  n em  é rk e z e tt  be.)

A beteg szeretete mint gyógytényező .

í r t a :  Hajós Lajos dr. e g y e te m i m a g á n ta n á r .

A  s z e re te t azo n  sy n a e s th e s iá S , s y n e n e rg iá s  té n y e ­
ző k közé ta r to z ik ,  a m e ly e k  eg y  p sy ch é b en  tá m a d v á n , 
a  m á s ik  p sy ch é b en , a m e ly re  v o n a tk o z n a k , p á rh u z a m o s  
é rzése k e t, p á rh u z a m o s  a k a r a t i  im p u ls u s o k a t  k e lten e k 
és a  fe lh ív ó  á l ta l  k i tű z ö t t  c é lt a  fe lh ív o t t  tö re k vé sé n e k  
is  c é l já v á  k ép esek  ten n i.

O rv o s i é r te le m b e n  a  sz e re te t  h a tá s a  e z é r t a  s u g ­
g e s t iv , a  le lk i  in d u c t io  á l ta l  lé t r e jö t t  h a tá s o k  közé 
ta r to z ik .  E z é r t  — h a  s z o k a tla n  és ú js z e rű  is  — o rv os ­
tu d o m á n y o s  k o m o ly sá g g a l tá rg y a lh a tó  és h a  a  sze re ­
te t  a  g y ó g y í ta n d ó  b e teg  b a já r a  ü d v ö s  h a tá s t  g y a k o ­
ro lh a t ,  a k k o r  g y ó g y té n y e z ő , a m e l ly e l  th e ra p iá s  é r te­
lem b en  is  szá m o ln i le h e t és sz á m o ln i k e l l  és a k k o r  a  
sz e re te tn e k  a  b e teg g e l szem ben  v a ló  g y a k o r lá s a  n e m ­
csak  az  e m b e rsz e re te t és i r g a lm a s s á g  k ö zk e le tű  id e ái ­
n a k  és é rz e lm e in e k  ö sz tö n ö s és ö n tu d a t la n  e m a n a t ió ja  
leg y en , h a n e m  v á l jé k  tu d a to s s á , g y a k o ro lta ss é k , m int  
az  o rv o s i  m ű k ö d és é p p  o ly  fo n to s  k e llék e  v a g y  eszköze, 
m ik é n t a  le lk i ism e re te s  v iz sg á lá s , a  g o n d o sság , a  me g ­
fo n to lá s  és k i ta r tó  a k a ra t .

N in c s  szü k ség e  en n ek  a  tá rg y n a k  — a  sz e re te t 
g y ó g y ító  h a tá s á n a k  — c a s u is t ik u s  b iz o n y ítá s ra . E lég, 
h a  csa k  n é h á n y  m in d ig  ism é tlő d ő  je le n sé g  p é ld á já ra  
h iv a tk o z o m . A  b e teg ek  n a g y  része, tö b b n y i re  te s t i  
ro ssz  é rzése ik  p sy ch é s  h a tá s a  fo ly tá n , k ed v e tlen ek , 
b iz a lm a t la n o k , a k a ra to s a k ,  szeszé lyesek , a m i k ez e lésü ­
k e t is  n e h e z ít i ,  a k a d á ly o z z a , z a v a r ja .  É s m i t  lá tu nk :  
az t, h o g y  m a jd  m in d e n  b e te g  k iv é te l t  tesz  eg y esek k el, 
a k ik re  h a l lg a t ,  a k ik n e k  e n g e d e lm esk ed ik , a k ik b e n  b íz ik . 
M i sem  k ö n n y eb b , m in th o g y  az o rv o s  ezen p r iv i le g iz ál t  
h e ly e t f o g la l ja  el a  b e te g n é l;  csa k  e lső  p i l la n a t tól  
k e ltse  a z t a  b e n y o m á s t a  b e teg re , h o g y  ő  csak  a  ja vá t ,  
csa k  a  g y ó g y u lá s á t  a k a r ja ,  h o g y  ő  h o zzá  von zó d ó  sze­
ré té ib ő l  fo ly ó la g  az ő  g y ó g y u lá s a  n e k i m in d e n  m á sn ál, 
m in d e n  m á s  b e teg  g y ó g y u lá s á n á l  fo n to sa b b , h o g y  ő  
m e g k ü lö n b ö z te te t t  p a t ie n se , az ő  k ü lö n ö s  p á r t f o g á s a 
a la t t  á l l , a k i  m eg v éd e lm ez i, m ég  a  k ö rn y e z e t n e k i ke l le ­
m e tle n  k ív á n s á g a iv a l  szem b en  is, p l. h o g y  le n y o m ja  
m a g á b a  az é te lt, a m itő l  u n d o ro d ik , t ű r j e  a  b o ro g a tás o ­
k a t ,  a m ik tő l  fá z ik , stb .

M in d e n n a p o s  ta p a s z ta lá s ,  h o g y  a z  o rv o s  sz ig o ra  
csa k  fé le lm e t k e l t  és a  t i tk o s  k i já ts z á s  ö sz tö n é t cs ik ­
lan d o zza , h a  c sa k  n em  p á ro s u l  a  b e te g  á l ta l  m e g é rz ett  
m e leg  sz e re te tte l . A k k o r  k a p i tu lá l :  csa k  h o g y  ö rö m et 
okozzon az  o rv o s n a k  és d íc s é re té t  k ié rd e m e lje , t ű r i a  
fá jd a lm á t ,  szed i p o n to s a n  a  g y ó g y s z e re i t  és a l ig  v ár ja ,  
h o g y  e ld ic se k e d jé k  en g e d e lm esség év e l. H o g y  ez a  le lk i 
h a tá s  so k szo r tö b b e t é r  a  b o ro g a tá s o k  és sze rek  
p h a rm a k o p iá s  h a tá s á n á l ,  a r r a  k á r  szó t v esz te g e tn i. 
A k i ta p a s z ta l ta ,  h o g y  e g y  b iza lo m k e lté s  és m e g n y u g ­
ta tá s  á l ta l  leh e tő v é  v á l t  a lv á s  m e n n y iv e l  tö b b e t é r az 
á lm a t la n  é js z a k á n  á t  h a lm o z o tt  m in d e n  g y ó g y sz e rn é l 
és g y ó g y e l já rá s n á l ,  a n n a k  n em  k e l l  b ő vebben  m a g y a ­
rá z n o m  a  sz e re te t  s u g g e s t iv  ú t j á n  lé tre h o z o tt  m e g ­
n y u g ta tá s  o rv o s i  é r té k é t. U g y a n e z t ta p a s z ta l ju k  m eg 
n em  fe le lő  tá p fe lv é te ln é l ,  h o g y  a  sze re te tb ő l fa k a dó  
b iz ta tá s , az  o rv o s  s z e re te t te l je s  d íc s é re té t  k ié rd em e ln i 
a k a ró  ö n leg y ő zés h a tá s a  jo b b  m in d e n  s to m a c h ic u m n á l.

Á m b á r  m a g á tó l  é r te tő d ő , h o g y  m e n tő i n a g y o b b  
sz e re p e t já ts z a n a k  eg y  b e te g sé g  k e le tk ezéséb en  és tü n e ­
te ib e n  a  p sy c h é s  tén y ező k , a n n á l n a g y o b b  szerep h ez  
is  ju th a tn a k  a  g y ó g y í tá s  p sy c h é s  fa c to ra i ,  m ég is  ez a 
té te l  ó v a to s  re v is ió t  k ö v e te l. E lő sz ö r  is  e l n e  fe le d jü k  
a  „mens sana in corpore sano“ a x ió m á já t .  B á rm in ő  
t ra u m á s , v eg y i, to x ik u s , fe r tő z ő  v a g y  á lk é p le te s  h atá s  
v á l t  is  k i eg y  sze rv i b e teg sé g e t, e g y ú t ta l  a  p sy c h é is 
m e g v á lto z ik  és a lk a lm a t  ad , a lk a lm a t  k ö v e te l a  g y ó ­
g y í tá s  p sy c h é s  té n y e z ő in e k  a lk a lm a z á s á ra . A  g y ó ­
g y u lá s  p sy c h é s  fa c to ra i  közé k e ll  s z á m íta n u n k  n e m ­
csa k  a  k ö zv e tle n  g y ó g y ító  s u g g e s t ió k a t, h a n e m  a  k e llő  
te s t i  és le lk i  n y u g a lo m  e lé ré sé re , v a la m in t  az o rv ossa l  
szem b en  v a ló  e n g e d e lm e ssé g re  v o n a tk o zó  le lk i  b e h a tá­
so k a t is, a m e ly e k  a  s z e re te t jó l  é sz re v e h e tő  és m egérez-
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h e tő  m eleg1 k is u g á rz á s a  á l ta l  k ísé rv e , e z e rsz e r h a tá s o ­
sab b a k , m in th a  csa k  az o rv o s  tu d á s á b ó l  és sz ig o rá b ól 
lá ts z a n á n a k  fa k a d n i. H a  m o s t a z o k a t a  b e teg sé g ek e t 
v esszü k , a m e ly e k  o k a i és tü n e te i  n a g y  ré sz b e n  v a g y  
k iz á ró la g  p sy ch é sek , m in t  a  n e u ro s iso k , ú g y  m eg  Kell 
á l la p í ta n u n k ,  h o g y  ezek n é l a  p sy c h é s  g y ó g y h a tá s o k  
in d ic a t ió i  n em  o ly  k ise g ítő  sz e re p e t v isz n e k  u g y a n , 
m in t  a  sz e rv i  b e teg sé g ek n é l, de a  p sy c h é s  h a tá s o k  érv é ­
n y e s íté s e  n a g y o b b  a k a d á ly o k b a  ü tk ö z ik , m in t  a  sz e rvi 
b e teg e k n é l. E n n e k  o k a  n a g y o n  k ézen fek v ő . A  sz e rv i 
b e te g  p sy c h é je  ö n m a g á b a n  n o rm á l is , csak  a  te s t i  k ó r­
tü n e te k  á l ta l  v a n  m e g z a v a rv a . A  n e u ro t ik u s  id eg b e teg  
p sy c h é je  m á r  ö n m a g á b a n  tö b b é-k ev ésb b é  p a th o lo g iá s  
és h a  n é m e ly ik ü k  a  s u g g e rá lh a tó s á g  k ó ro s  tú ls á g á t  is  
m u ta t ja ,  a m e ly  sz in te  tá g  a j tó t  t á r  a  g y ó g y ító  p sy ch é s  
b e h a tá s  elé, de ép p  o ly  so k a n  k ö z ö ttü k  a  p a th o lo g iás a n  
k é te lk e d ő k , g y a n a k v ó k , k é n y sz e rg o n d o la to sa k  és té v - 
eszm ések , b e teg e sen  sz ó ra k o z o tta k , fé l re é r tő k  és félre -  
m a g y a rá z ó k  is, a k ik n é l  a  g y ó g y í tó  le lk i  b e h a tá s  a  le g ­
k ü lö n fé lé b b  a k a d á ly o k b a  ü tk ö z ik . A z t is  te k in te tb e  
k e ll  v en n i, h o g y  a  k ó ro s a n  h y p e rs u g g e s t iv e k  n em csa k 
az o rv o s  s u g g e s t ió já ra  fo g é k o n y a k , h a n e m  k ó ro sa n  
b e fo ly á so lh a tó  le lk ű k b en , m in t  a  le g k ü lö n fé lé b b  b a k­
té r iu m o k  a  te n y é s z g e la t in á n , m in d e n  a z o n n a l fo g am z ik , 
ú g y h o g y  az  o rv o s  g y ó g y ító  su g g e s tió i  m á so k  s u g g e s t iv  
h a tá s a  és a  b e teg b e n  ö n k é n t tá m a d ó  a u to s u g g e s t ió k  
á l ta l  lé p te n -n y o m o n  c o n t ra c a r r i ro z ta tn a k .  E z é r t  v an, 
h o g y  az id eg b e te g ek  s u g g e s t iv  keze léséh ez  sp e c iá l isa b b  
h o z z á é r té s  és h a j la m  k e ll, h o g y  s e g ítsé g ü l  vesz i a  
h y p n o s is  s u g g e s t ió t  fokozó  e l já r á s á t  is, h o g y  k ü lö nfé le  
k eze lés i re n d sz e re k  és s ty l iz á l t  ta n o k  co s tu m e - je ibe n  
lép  fe l, m in t  a  K n e ip  (E ic k l i )  te rm é sz e tg y ó g y á sz o k , 
C u e n is tá k , F re u d is tá k ,  th e o so p h u so k , s p i r i t is tá k ,  stb .

N e v e g y é k  n ek e m  ro ssz  n é v e n  a  F r e u d is tá k , h o g y  
ő k, a k ik  eg y  m é ly e n  tu d o m á n y o s  m e g a la p o z á sú  e lm é­
le tb ő l v ez e tik  le  s a já ts á g o s  d e te c t iv  és p e rs e c u to r e l­
já r á s u k a t  a  n e u ro s is o k n á l  és a  n e u ro s iso k  e llen , ebben  
a  fe lso ro lá so m b a n  o t t  ta lá l já k  m ó d sze rü k e t, a  p sy cho - 
a n a ly s is t ,  o ly a n  s ty l iz á l t  g y ó g y e l já rá s o k k a l  eg y  s or ­
b an , a m e ly e k  tu d o m á n y o s  a la p ja  n em  o ly  m é ly , v a g y  
csa k  tu d á k o s  sp e c u la t io , ső t so k b a n  s a r la tá n  sze m fén y ­
v esz tés. G y ó g y e l já rá s u k k a l  szem ben  v a ló  é sz re v é te lei­
m e t m á s  a lk a lo m m a l és m á s  h e ly e n  a k a ro m  k i fe j te n i ,  
i t t  c sa k  a s z e r e t e t th e ra p iá s  é r té k é n e k  sz e m p o n tjá b ó l 
teszek  e g y -k é t m e g je g y z é s t. A  p s y c h o a n a ly t ic u s o k  a  
s z e re te te t  k iz á r já k  g y ó g y ító  m ó d sze rü k b ő l. T esz ik  ez t 
e lm é le tü k  co n seq u en s fo ly o m á n y a k é n t  és e lm é le tü k  
v é d e lm é é rt. A r r a  a  ta p a s z ta lá s r a  jö t te k , h o g y  p a t ien -  
se ik , h a  ő k e t sz e re te t te l  k a r o l tá k  fe l, so k szo r o ly g y ó g y - 
e re d m é n y e k e t m u ta t ta k ,  a m e ly e k  tö b b é-k ev ésb b é  sze­
m é ly es, s e x u a l is  h á t té r r e l  b í r ta k .  R ö v id en , h o g y  b ete ­
g e ik  b e le sz e re tte k  o rv o sa ik b a , és g y ó g y u lá su k , m in t ő k  
n ev ez ik , „ Ü b e r t r a g u n g “  e red m én y e , a m i ta lá n  o ly a s ­
fé lé t  je le n t  az  ő  id e o ló g iá ju k  sz e r in t, h o g y  ré g i  kó r ­
okozó s e x u a l is  é lm é n y e ik  h a tá s á t  e g y  ú j  s e x u a lis  é l­
m é n y  té n y e  v a g y  k i lá tá s a  e l ta k a r ja .  E z t az o n b a n  k e ­
r ü ln i  a k a r já k ,  m e r t  e lm é le t i  fe l fo g á s u k  s z e r in t  a  
g y ó g y e re d m é n y t e l k e l l  tu d n i  é rn i  i ly e n  ú j  a d h a e s iv 
r a g ta p a s z o k  n é lk ü l  is, a m e ly e k  k én y esek , t is z tá n  az é le t 
e l r e j te t t  em lék e ze ti ré te g e in e k  fe l tá rá s a  á l ta l .  H og y  
te h á t  az  e lm é le t t is z ta s á g á t  v é d jé k , és szem é ly es ké n y e ­
lem b ő l is , a  b e te g e t é rz e lm ile g  „ d re i S c h r i t te n  v o m 
L e ib “, h id e g  tá v o ls á g b a n  ta r t j á k ,  o s te n ta t iv e  r id e ge k  
és sz ig o rú a k , a  b e te g tő l m in d e n  é rze lm i, v a g y  se x u alis  
e l le n é r té k  i r á n t i  re m é n y ü k e t  e lev e  m e g h iú s ítv a , csak  
g y ó g y u lá s u k é r t  h o z o tt  á ld o z a to k a t:  p én z t, id ő t, k é ny e l­
m e t és sz e m é rm ü k  lek ü z d é sé t k ö v e te l ik . E z  a  fő  o k a  
m ó d sz e rü k  th e ra p iá s  s ik e r te le n sé g é n e k . E z t  a  s ik e r te ­
le n sé g e t fe d ik  ú g y , h o g y  a m ik o r  e lm é le t i  p u r i ta n is - 
m u su k  s z ig o rú  b á s ty á in  eg y -e g y  en y h éb b  szé ltő l o d a ­
s o d o r t  m a g  g y ö k e re t v e r  és v i r á g o t  h a j t ,  a z t  az  e lmé le t 
v i r á g já n a k  n éz ik  és p u b l ik á l já k , p e d ig  az  a  k iz á r á sra  
í té l t ,  de m é g is  v a la h o g y  o d a té v e d t s z e re te t v i rá g a .

I t t  n em  a k a ro m  bő v eb b en  a  sz e re te t  és sze re lem  
fo g a lm a it ,  azo k  e g y m ásh o z  v a ló  v is z o n y á t  tá rg y a ln i . 
K é tsé g te le n , h o g y  b á rm in ő  b e teg sé g b en  szen v ed  a  b e ­
teg , k ö z te  és o rv o s a  k ö zö tt, h a  k o ru k , n e m ü k  és íz lésü k

e g y o ld a lú a n  v a g y  k ö lcsö n ö sen  m eg fe le lő , s e x u a l is  v on ­
za lo m  is  tá m a d h a t.  H o g y  i l y  ese tb e n  m i a  te n n iv a ló i 
U g y a n a z , m in th a  s e x u a l is  v o n za lo m  tá m a d  m á s  fo g la l ­
k o zá sú  em b erek  k ö zö tt, é le tü k  m á s fé le  k ö rü lm é n y e k  
k ö z ö tt i  ta lá lk o z á s a in á l .  A z i ly  sze re lm ek  az  i l le tők  sze­
m é ly e s  é rze lm e i, é rd e k e i és e rk ö lc s i s ty lu s u k  s z e r in t  
fo g n a k  e l in té z é s t n y e rn i.  E ze n  a  té re n  m in d ig  fo g n ak  
sz ü le tn i  id y l le k , ta r tó s  b o ld o g ság o k , d rá m á k , t ra g éd iá k . 
A z o rv o s  is  em b er, ső t s z e re t jü k  h in n i ,  h o g y  m ű v e lt, 
le lk i le g  em e lk e d e tt, n em es em b er, e lv á rh a t ju k ,  h o g y 
a k á r  a  lá b á t  v a g y  tü d e jé t ,  a k á r  az  id e g b a já t  g y ó g y ít ja  
eg y  n ő n ek  és tá m a d  k ö z ö ttü k  e g y o ld a lú  v a g y  k ö lcsö ­
n ö s  sze re lem , n em es le lk ű , m ű v e l t  em b er m ó d já ra  fo g ja  
önző én v a g y  ö n ze tle n ü l, de b e c sü le te s  fé rf i  m ó d já ra e l­
in té z n i.

M ég  csa k  eg y  d o lg o t a k a ro k  m e g e m líte n i.
A  b e teg h ez  v a ló  s z e re te t tú ls á g á t ,  a m e ly  a  fé le lem  

a g y ré m e i t  hozza, az o b je c t iv  o rv o s i  t i s z tá n lá tá s t ,  a  t u ­
d á s  ú t ja in  v a ló  h a tá r o z o t t  cse le k v é s t ak a d á ly o z z a . 
E z é r t  h e ly es , h a  o rv o s  a  fe leség é t, szü lő jé t, g y e rme k é t 
m á s  o b je c t iv  o rv o s  tu d á s á r a ,  le lk i ism e re te ssé g é re , sze- 
re te té re  b ízza. M e r t a  m a g a  tú ls á g o s  sz e re te te  n e m csa k  
o rv o s i  té n y k e d é sé b e n  g á to l ja ,  h a n e m  a  b e teg b e n  is  
g y ó g y u lá s i  b iza lo m  h e ly e tt  k é tsé g e k e t, fé le lm e k e t 
éb resz t.

V E G Y E S  H Í R E K

E lő f iz e té sü k  m e g ú j í tá s á ra  és h á t ra lé k u k  k ie g y e n ­
l í té sé re  k é r jü k  e lő f ize tő in k  k ö zü l a z o k a t, k ik n e k  a m ú lt-  
h e t i  szá m u k h o z  b e f iz e tő lap o t m e l lé k e ltü n k . E lő f ize tés i 
d í j :  egész é v re  250.000, fé lé v re  125.000. n e g y e d é v re  65.000 
k o ro n a . K é r jü k  n a g y o n  a  s ü rg ő s  e l in té z é s t, m e r t  a  ké­
sed e lem b ő l a  la p n a k  k á r a  v a n .

A  B u d a p e s t i  K i r á ly i  O rv o se g y e sü le t m á ju s  1-i 
ü lésén e k  n a p i re n d je :  B e m u ta tá s :  B ie d e r m a n n  J á n o s : 
V e le sz ü le te t t  sz ív b a j f e ln ő t t  eg y é n b en . E lő a d á s : 1. A l l h  
E g o n : P i t y r ia s is  ro s e a  n e v ű  b ő rb e te g sé g  a e t io lo g iá ja .
2. S k r o p  F e r e n c : A z e le k tro c a rd io g ra m m o k  d ia g n o s t i -  
k a i  é r té k e .

A K ö z k ó rh á z i O r v o s tá rs u la t  m á ju s  5-i ü lésén e k  
tá rg y s o r o z a ta  a  k ö v e tk ező : B e m u ta tá s o k : 1. S c h e i tz 
L á s z ló : A n i l in  n e k ro s is  esete . 2. D o b r o n y o v s z k y  J ó z s e f : 

D y s tro p h ia  ju v e n i l is  esete . 3. W o l f f  K á r o l y :  R itk á b b  
fe j lő d é s i re n d e l le n e ssé g ű  vesék . 4. N y o m á r k a y  J ó z s e f : 
H ó ly a g b a  á t t ö r t  o v a r ia l is  a b sc e ssu s  g y ó g y u l t  ese te . — 
A z ü lé s t  m eg e lő ző en  az  i g a z g a tó - ta n á c s ó ra k o r  
ü lé s re  jö n  össze a  jö v ő  ü lé ssz a k  p ro g ra m m já n a k  m e g ­
b esz é lésé re  s a  S e m m e lw e is -e lő a d ás  ü g y éb en .

S zem é ly i h íre k . A  v a l lá s -  és  k ö z o k ta tá s ü g y i  m i­
n is z te r  B o s á n y i  A n d o r  d r . e g y e te m i ta n á rs e g é d n e k  
„A  g y e rm e k k o r  a lk a t i  re n d e l le n e ssé g e i és re n d s z e r ­
m e g b e te g ed ése i“, N o v á k  M ik ló s  d r . e g y e te m i t a n á r ­
seg éd n ek  a  „S ebkeze lés és k ö té s ta n  g y a k o r la to k k a l “, 
R a t k ó c z i  N á n d o r  d r . e g y e te m i ta n á rs e g é d n e k  „A  R ö n t-  
g e n -d ia g n o s tik a  és th e r a p ia “ és R u s z n y á k  I s t v á n  d r . 
e g y e te m i ta n á rs e g é d n e k  „A  v ese  és v é rk e r in g é s i  sz e r­
v ek  b e te g sé g e in e k  k ó r-  és g y ó g y ta n a “ c ím ű  tá r g y k ö r ­
bő l a  P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y e g y e te m  o rv o s tu d o ­
m á n y i  k a r á n  e g y e te m i m a g á n ta n á r r á  tö r té n t  k é p e s í­
té s é t  jó v á h a g y ó la g  tu d o m á s u l  v e tte .

O rv o s i ta n fo ly a m  B a la to n fü re d e n . A  m a g y a r  
fü rd ő h e ly e k  k ö zü l B a la to n fü re d  v o l t  az  e lső , a m e ly  a  
k ü l fö ld i  é v tize d es  g y a k o r la to t  á tv é v e , V á m o s s y  Z o l tá n 
t a n á r  j a v a s la tá r a  o rv o s i  ta n fo ly a m o t re n d e z e tt  f ü r dő ­
h e ly en , h o g y  íg y  a lk a lm a t  a d jo n  az  o rv o so k n a k  szem é­
ly e s  ta p a s z ta la to k  a la p já n  m eg g y ő ző d n i a  h e ly  g y ó g y- 
té n y e z ő irő l  és o rv o s i é r té k é rő l .  B a la to n fü re d  o rv o si 
ta n á c s a d ó  te s tü le té , m e ly  ta v a ly  a  sz ív b e te g sé g ek  kö ré ­
bő l v e t te  e lő a d á s á n a k  tá r g y á t ,  az  id é n  az  o rv o s tu d o­
m á n y  m in d e n  á g á b ó l v e t t  e lő a d á so k k a l  f o g ja  g y a r a p í ­
ta n i  a  ta n fo ly a m  h a l lg a tó in a k  is m e re te it .  A  ta n fo lya m  
id e je  m á ju s  9-tő l 15-ig ta r t .  E lő a d ó k : Á n g y á n ,  B en cze , 
B ó k a y ,  C s é p a y ,  C s ik y ,  J a n c só ,  R a n s c h b u r g ,  R o m b e r g 
(M ü n ch en ), T ó th ,  V e r e b é ig e g y e te m i ta n á ro k . D é le lő t-



478 O R V O S I H E T I L A P 1926. 18. sz.

tö n k é n t k é t-k é t e lő a d á s  lesz, d é lu tá n o n k é n t p e d ig  a 
fü re d i  f ü rd ő ig a z g a tó s á g  k i rá n d u lá s o k  k e re té b e n  fo g ja  
a  k ü lö n b ö ző  fü rd ő h e ly e k e t az o rv o so k n a k  b e m u ta tn i .  
A z u to lsó  k i rá n d u lá s  m á ju s  15-én H é v íz re  lesz, hol 
S c h u lh o f  V i l m o s  d r . t a r t j a  m eg  e lő a d á sá t. A  ta n fo ly a m  
ré sz tv e v ő i t  a  fü rd ő ig a z g a tó s á g  d í jm e n te s  e lh e ly ezésb en  
ré sz e s ít i .  A z e l lá tá s é r t  ( reg g e li , ebéd, v a c so ra )  65.000 k o ­
r o n á t  s z á m ít  fe l n a p o n ta . J e le n tk e z é s : 1926 á p r i l i s 30-ig 
a  b a la to n fü re d i  fü rd ő ig a z g a tó s á g n á l .

F o g o rv o s i  re n d e lő  a  v á ro sh á z á n . A  ta n á c s  a  köz­
p o n t i  v á ro s h á z a  é p ü le té b e n  ( I I I .  p a v i l io n , fö ld sz int)  
„ S z é k e s fő v á ro s i A lk a lm a z o tta k  S e g ítő  A la p já n a k  F o g ­
o rv o s i  R e n d e lő je “ c ím en  fo g o rv o s i  re n d e lő t  lé te s í tet t  
és e g y id e jű le g  m e g sz ü n te tte  a  h aso n ló  (V I I ., N y á r -utc a  
19. és IX ., M e s te r -u tc a  19. szám  a la t t )  in té z m é n y e ke t. 
A  fo g o rv o s i re n d e lő  m in d e n  o ly a n  fo g á s z a t i  m u n k á n a k 
e lv ég zésére  ig én y b ev e h e tő , a m e ly e k  o rv o s i  keze lést 
ig é n y e ln e k , és p e d ig  a fő v á ro s  s z o lg á la tá b a n  á l ló  ösz- 
szes a lk a lm a z o tta k , n y u g d í ja s o k , ezeknek  ö zv eg y e i és 
á r v á i ,  v a la m in t  c s a lá d i  p ó t lé k b a n  ré szesü lő  c s a lá d ta g ja i  
ré szé rő l. A  re n d e lő  m u n k a s z a b á ly z a tá t,  az ig é n y b e v éte l 
d í ja i t ,  az  o rv o s i és seg éd szem é ly ze t a lk a lm a z á s á t  és 
f ize tésé t k ü lö n  p o lg á rm e s te r i  re n d e le t  szab á ly o zza . 
A  szü k sé g es á ta la k í tá s o k  u tá n  im m á r  re n d e lte té sé n e k 
á ta d o t t  in té z m é n y  ú ja b b  h a th a tó s  tén y ező  lesz a  székes- 
fő v á ro s  k ö ze g észsé g ü g y én ek  s z o lg á la tá b a n .

A  b i ro d a lm i  eg é sz sé g ü g y i h é t m e g n y i tá s a . A  b e r ­
l in i  eg y e te m  a u lá já b a n  v a s á rn a p  n y i to t tá k  m eg  a  b i ro ­
d a lm i k ö ze g észsé g ü g y i h e te t. A  b i ro d a lm i  e ln ö k  kéz­
i r a tá n a k  fe lo lv a sá s a  u tá n  K u e l z  d r . b i ro d a lm i b e lü g y ­
m in is z te r  m o n d o tt b eszéd et, am e ly b e n  v á z o lta  a  fe l­
v i lá g o s í tá s  és o k ta tá s  fo n to s s á g á t  a  k ö zeg észség ü g y 
fe jlő d éséb en . A d a m  p ro fe s s o r  is m e r te t te  e z u tá n  a  b i ro ­
d a lm i eg é szség ü g y i h é t sze rv ez e té t, a m e ly  az  összes 
eg y e sü le tek , in té z m é n y e k , h a tó sá g o k , e rk ö lc s i te s tüle te k  
se g ítsé g é n e k  ig é n y b e v é te lé v e l f o g ja  tu d n i  te l je s í ten i  a  
m a g a  elé tű z ö tt  n a g y  cé lt. T ö b b ek  fe lsz ó la lá sa  u tá n 
H a m e l  d r . t i tk o s  ta n á c s o s  zá ró b eszéd éb en  a n n a k  a re m é ­
n y én e k  a d o t t  k i te je z é s t, h o g y  az  a  közösség , a m e ly be  a 
tá rs a d a lo m  szé les ré te g e i  az eg é sz sé g ü g y i h é t k ö z v etí­
té sé v e l k e rü ln e k , h o ssz ú  id ő re  á ld á so s  m ű k ö d é s t fo g k i ­
fe j te n i  a  k ö z jó  em elésében .

H a n s  M uch , a  n e v e s  és so k o ld a lú  h a m b u rg i  p ro ­
fesszo r, k i ú jo n n a n  é p ü lő  in té z e té n e k  b e ren d ezése  és 
fe lsze re lése  e lő t t  n a g y o b b  k ü l fö ld i  ta n u lm á n y -  és 
p ro p a g a n d a ú t já n  B u d a p e s tre  és P é c s re  is  e l lá to g a to tt  
a  m ú lt  h é te n  p é n te k e n  a  T e rm é sz e ttu d o m á n y i T á r s u la t 
é le t ta n i  sz a k o sz tá ly á n a k  ü lésén  ta r t o t t  n a g y  é rd e k lő ­
d és m e l le t t  „D as L ip o id p ro b le m “ c ím m e l e lő a d á s t. E lő ­
a d á s á n a k  ré sz le te s  ism e r te té sé re  késő bb  v issz a té rü nk .

A z a lk o h o l e llen . G y u la  v á ro s  k ö zg y ű lésé n  P a l l -  

m a n n r e fo rm á tu s  le lk ész  in d í tv á n y t  te t t  a  k o csm ák  
v a s á rn a p i  b e z á rá s á ra . A  ja v a s la t  k ü l fö ld i  p é ld á k ra  
h iv a tk o z v a , a z t k ív á n ja ,  h o g y  a  h é t e g y  n a p já n ,  v a sá r ­
n a p , az  összes szeszes i ta lo k  á r u s í tá s á v a l  fo g la lk ozó  
ü z le te k  z á rv a  ta r ta s s a n a k .  A z i n d í tv á n y t  a  közeg ész­
sé g ü g y  s z e m p o n tja ib ó l ig e n  ü d v ö sn e k  k e ll t a r ta n u n k  
és r á  k e l l  m u ta tn u n k  a r r a ,  h o g y  a  f a k u l ta t ív  a lk o h ol-  
t i la lo m  csak  az  eg y e s  ap ró b b  k ö z ig a z g a tá s i  e g y sé g e k­
bő l k i in d u ló a n  v a ló s í th a tó  m eg.

O rv o s d o k to r rá  a v a t t a t t a k  a  b u d a p e s ti  K i r .  M agy . 
P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y e g y e te m e n  az e lm ú lt  hét 
s z o m b a t já n : D o b o k  L á s z ló  A n ta l ,  F á r b á s  B é la  Z o l tá n , 
K o v á c s  S. F e ren c ,  T r e t t e r  A n t a l  L á sz ló . Ü d v ö z ö ljü k  az 
ú j  k a r tá r s a k a t !

O rv o so k  és g y ó g y sze részek  h a rc a . H o s s z a n ta r tó  
h á b o rú s á g  fe je z ő d ö tt b e a  n a p o k b a n  W ü rz b u rg b a n , 
m e ly  az  o rv o so k  és g y ó g y sz e ré sz e k  k ö zö tt fo ly t. A z o r ­
v o s i k a r  — a  v i lá g o n  m in d e n ü t t  — e th ik a i  szem p o n tb ól 
e l í té l i  a  g y ó g y sz e r-  és g y ó g y m ó d -re k lá m o z á s t. A  w ü rz - 
b u rg i  eg y e tem  ta n á c s a  és a  k ó rh á z a t  f e n n ta r tó  te s tü­
le te k  e g y ü t te s  h a tá r o z a ta  fo ly tá n  az  o ly a n  g y ó g y sz eré ­
szek tő l, k ik  n a p i la p o k b a n  v a g y  m á s  n em  s z a k s a j tó ­
te rm é k e k b e n  h i rd e t te k  g y ó g y sz e re k e t, m e g v o n tá k  a  k li ­
n ik á k  és k ö z k ó rh á z a k  g y ó g y s z e rs z á l l í tá s i  m e g re n d e lé­

se it. Az in tézk e d ésn ek  m eg lep ő  e re d m é n y e  v o l t :  az ösz- 
szes g y ó g y sz e rh ird e té se k  eg y  c s a p á s ra  e ltű n te k . N em 
á r ta n a  M a g y a ro rs z á g o n  sem  n é m e ly  h a so n ló  in té z ­
kedés.

H a lp e r th  Á kos fü rd ő o rv o s  K a r ls b a d b a n  la k ik  
A lte  W iese  „W e isse r H a s e “.

T u sz k a i  Ö dön d r . o rv o s i  m ű k ö d é sé t M a r ie n b a d ­
b a n  m eg k ezd te .

R A T K Ó C Z I: B e lg y ó g y . R ö n tg e n -d ia g n o s t ik a  g y a ­
k o r ló o rv o so k n a k . K ö t v e  160.000 k o ron a .

É tre u d i  e lő írá so k  a g y a k o r la tb a n . I r t a  S oós A la ­
d á r  d r.. é le lm is z e r -é r té k tá b lá z a tta l  és  g y a k o r ib b  éte l ­
re c e p te k k e l. F ű z v e  50.000 K - é r t .  k ö t v e  75.000 K - é r t  k a p ­
h a tó k ia d ó h iv a ta lu n k b a n .

R a g á ly o s  b e te g sé g e k  B u d a p e s te n . A  t is z t i fő o rv o s i
h iv a ta l  k im u ta tá s a  s z e r in t  á p r i l i s  18-tól á p r i l i s  24-ig 
e lő fo rd u lt :
H a s i h a g y m á z  ....... 6
K ü te g e s  h a g y m á z .. —
H ó ly a g o s  (á l- )h im lő . —
K a n y a ró  ....................137
V o rh e n y  ......................45
S z a m á r h u ru t  ........... 14
R oncs, to ro k -, gég e lo b  29
In f lu e n z a  .................. 7
Á z s ia i k o le ra  ........... —

A  z á ró je lb e n  lév ő  szá m o k  a  h a lá lo z á s t  je le n t ik .

2] G y e rm e k á g y i  l á z . . . 1 —
— B á rá n y h im lő  ........... 26 —

— J á r v .  fü l tő m ir ig y lo b 52 —

1 V é rh a s  ...................... 5 —

1 J á r v .  a g y g e r i n c a g y h á r t y a l o b  . . — —

2 T r a c h o m a.................. 26 —

1 V e sz e ttsé g  ................ — —

3 L é p fe n e  .................... — —

— H e in e  M ed in  ........... — —

A szerkesztő  fogadóóráját k e d d e n  és p é n tek en 
1 1—12= ig ta r t ja .

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÁMOSSY ZOLTÁN.

K. M. EGYETEMI NYOMDA BUDAPEST —  FŐ IGAZGATÓ: DR. CZAKÓ ELEMÉR

r' lE G T Ö K É L E T E S E B B .E R Ö S  8 A C T E R IC ID  H A T Á S Ú 'A N T I S E P T I K U M  A 1

-LY 5D FD RM -
O L D A T B A N  S Z A G T A L A N  J E  M N É R O E S J Ö R N E K  É S  M Ű S Z E R E K N E K  N E M  ÁRT,

S z é k e s fő v á r o s i  SZÉCHENYI-GYÚGYFÜRDÖ V á r o s l ig e t .
970 m é te r  m é ly s é g b ő l  e lő tö r ő  71 C° k é n e s  r á d i ó a k t i v 
f o r r á s .  M e d en ce -  és  k ü lö n f ü r d ő k ,  i s z a p g ö n g y ö lé s e k ,  s z é n ­
s a v a s f ü r d ő k .  E le k t r o te r á p ia .  D ia th e r m ia .  H ő lé g k e z e lé s e k . 
Z a n d e r .  J a v a l l a t o k :  I d ő s ü l t  csúz,  i z ü le t i  i z z a d m á n yo k , 
k ö s z v é n y ,  e lh íz á s ,  id e g z s á b á k ,  k ü lö n ö s e n  isch iás .  Sz í v - 

b á n ta lm i  b e te g sé g e k .  I v ó k ú r a .

=  D r . R E IC H  M IK L Ó S -fé le  =  B U D A P E S T  IV , S E M M E L W E I S - U .  2 .
ZANDER-GYÓGYINTÉZET T el.: Jó z se f  4 -1 2 . L if t .

Diatherm ia Gyógyintézet m os k eze lések re .
B udapest V, V ilmos császár-ú t 18, 1. em,

Vezető  o rvosok : D r. Kiss Jenő  D r. Kovács József
T e le fo n :  13-96

Lipóts
városi VlZGYÖGYINTÉZET««••• V, Báthorym tca 3.

*>'■  JUSTUS •SSŰ SSSMm,
IV, F e re n c  Jó z se f  ra k p a r t  2 6 . T e le fo n : Jó z se f  5 6 -7 6.

Or. M andler Ottó gyógyintézete, Kálvin*tér 10. E le k t r o - t h e r m o -  
h y d r o t h e r a p i a ,  Z a n d e r ,  I n h a la to r iu m .

P Á L Y Á Z A T O K .
V a s  v á rm e g y e  és S z o m b a th e ly  v á ro s  k ö z k ó rh á z á ­

n á l ú jo n n a n  sze rv ez e tt o r r - to ro k -g é g e  r e n d e lő - f ő o r v o s i 
á l l á s r a ezen n e l p á ly á z a to t  h ird e te k . J a v a d a lm a z á s :  
é v e n te  a  k ö ltsé g v e té sb e n  jó v á h a g y o t t  t is z te le td í j ,  m e ly  
ez idő  s z e r in t  év i 20,400.000 k o ro n á t  tesz  k i. F e lhív o m  
sza k o rv o s  u r a k a t ,  h o g y  o k m á n y a ik k a l  k e l lő en  fe lsz e re lt  
k é rv é n y e ik e t, m é ltó sá g o s  T a r á n y i  F e r e n c  d r . fő isp á n  
ú rh o z  c ím ezve, 1926 m á ju s  23-ig hozzám  a n n y iv a l  is  in ­
k áb b  n y ú j ts á k  be, m e r t  az  e lk é se tte n  é rk ező  p á ly á z ato k  
f ig y e lem b e n em  v é te tn e k . S z o m b a th e ly , 1926 á p r i l i s  23. 
482/1926. szám . P e t ő  E r n ő  dr., ig a z g a tó - fő o rv o s .
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ORVOSI HETILAP
Alapította  M A R K USO V SZ KY  LAJOS  1857-ben.

Folytatták: A N TA L  G ÉZA . H Ő G Y ES ENDRE. L E N H O SSÉ K  M IHÁ LY  ÉS S Z É K E L Y  Á G O STO N .
Szerkeszti és kiadja : a vallás- és közoktatásügyi minister úr támogatásával és megbízásából a magyar orvosi facultésok sajtóbizottsága:

HERZOG FERENC V Á M O SSY  ZOLTÁN ISSEKUTZ BÉLA  KUB1NYI PÁL  
GORKA SÁNDO R REUTER CAMILLO BÉLÁK SÁNDO R CSIKY JÓZS EF

FELELŐ S SZ E R K E S Z T Ő : VÁMOSSY ZOLTÁN EG Y ETEM I TA N Á R  SE G ÉD SZ ER K ESZ TŐ  : BÍRÓ ISTVÁN.

T A R T A L O M :

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K :
É r t i  J á n o s :  A z á l lk ap o c sse b észe t ú ja b b k o r i  fe jlő d é se . 

(479-482. o lda l.)
M a to la y  G y ö rg y : A  v a s ta g b é ld a g a n a to k ró l.  (483—485.0.) 
L u m n ic z e r  S á n d o r :  A  tö m lő s  h a s ü r i  d a g a n a to k ró l .  

(485—487. o lda l.)
S te in e r  B é la : A  v é res  l iq u o r  c e re b ro sp in a lis  v iz s g ála tá ­

ró l. (487—489. o ldal.)
T h e r a p ia  és d ia g n o s t ik a . H o fh a u s e r  I s tv á n  és S ch ö n  

J e n ő :  T ü d ő b e te g ek  in su lin k eze lése . (489—490. o lda l.) 
F á b iá n  L a jo s :  A  c u k o rm e g h a tá ro z á s  ú j  c o lo r im e tr iá s  

m ó d ja . (490—491. o ldal.)
L ap sz em le . B e lo rv o s ta n . — S ebészet. — U ro ló g ia . — 

G égészet. — B ő r- és n e m ik ó r ta n . — G y e rm e k o rv o s ta n . 
(491—495. o lda l.)

K ö n y v is m e r te té s . (495. o lda l.)
A  B u d a p e s t i  K i r .  O rv o se g y e sü le t  e lm e- és id e g k ó r ta ni  

s z a k o s z tá ly á n a k  á p r i l i s  26-i ü lése . (496. o lda l.)
A  M a g y a r  R ö n tg e n  T á r s a s á g  á p r .  26-i ü lése . (496. o lda l.) 
A z E rz s é b e t  E g y e te m i T u d o m á n y o s  S z ö v e tsé g  o rv o s i 

s z a k o s z tá ly á n a k  á p r i l i s  23-i ü lése . (496—497. o lda l.) 
A  D e b re c e n i O rv o s e g y e s ü le t  á p r i l i s  29-i ü lése . (497— 

498. o lda l.)
A  S z e g e d i E g y e te m b a rá to k  E g y e s ü le te  o rv o s i sza k o sz ­

tá ly á n a k  á p r i l i s  17-i ü lése . (498—499. o lda l.)
A  B u d a p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  m á ju s  3-i k ö zg y ű lése.

(499-501. o lda l.)
K é rd é s e k  és fe le le te k . (501. o lda l.)
V e g y e s  h íre k . (501—503. o lda l.)

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

Az á llk apocsseb észet újabbkori fejlő dése.*

I r t a :  É r t i  J á n o s  d r . e g y e te m i m a g á n ta n á r ,  eg észség ü g y i 
fő ta n á c so s .

( E ls ő  k ö z le m é n y .)

A z á l lk a p o c sse b é sz e t leg je le n tő se b b  fe j lő d é sé t t u ­
la jd o n k é p e n  a  v i lá g h á b o rú  a la t t  é lte  á t.

A z e té re n  a lk a lm a z o tt  m ű té t i  e l já r á s o k a t  á l t a lá ­
b a n  a  k ö v e tk ez m én y es  fu n c t io z a v a ro k  és k o z m e tik a i el­
v á lto z á so k  m e g o ld á sá n a k  k é rd é se  i r á n y í t j a  s v a r iá l ja .  
L eg tö b b sz ö r a  k ö v e tk ez m én y es  á l la p o t  nehéz, b iz o n y ­
ta la n  m e g o ld h a tó s á g a  sz a b ja  m eg  a  n a g y o b b  m ű té te k  
k e re te i t .  A z i ly  m ű té tb e n  m in d ig  b en n e v a n  az ö n k é ny ­
te le n  m é rsé k lé s , a m i m á r  a  g y ó g y í tá s  lén y eg é b e  ü tk öz ik . 
E z t k ü lö n ö se n  a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  k i i r tá s a  teré n  
ta p a s z ta lh a t ju k .

A  f u n c t i o n a l i s  c h i r u r g i a  n y ú j t j a  a z o n  a la p o t ,  m e ­
l y e n  a z  e r e d m é n y e s  g y ó g y í t ó  m ű té t i  e l j á r á s o k  f ö lé p ül ­
h e tn ek . A  h á b o rú  e lő t t  az  á l lk a p o c sse b é sz e t te ré n  n a g y o n  
is  é rezh e tő  v o l t  a  fu n c t io n a l is  c h i r u r g ia  b iz to n s á gá n a k  
h iá n y a . E z t a  h iá n y t  a  v i lá g h á b o rú  p ó to l ta  az  a rc -, 
á l lk a p o c s -se b e sü lte k  n a g y  tö m eg e iv e l, k ik n e k  m e g m e n­
té se  v é g e re d m é n y b e n  is  az é le t ta n i  fu n c t ió k  h e ly re ál l í ­
tá s á b a n  á l lo t t .

T a lá ló a n  je g y z i  m eg  e r re  E. P a y e r és C. F r a n z : 
„ d e r K r ie g  n im m t u n d  g ib t, d e r  C h i ru rg ie  a l le r  Z e iten  
h a t  e r  b eso n d e rs  v ie l  g eg e b en “.

A z á l lc so n tsé rü lé se k  te ré n  a  g y a k o r la tb a n  á l ta lá ­
b a n  h á ro m fé le  seb ész i fe la d a t  a d ó d o tt, ú. m .:

1. A z  é le t ta n i  m ű k ö d é s e k  h e l y r e á l l í tá s a .
2. K ö r f o l y a m a t o k  m e g s z ü n te té s e .
3. K o z m e t i k a i  k ü l l e m  h e ly r e á l l í tá s a .
E ze n  h á rm a s  fe la d a tn a k  m eg fe le lő en  a la k u l ta k  k i 

a  m eg fe le lő  m ű té t i  e l já rá s o k . Ű . m .:
1. k ép ző ,

2. k ö z v e t l e n  g y ó g y í t ó ,
3. a  k ü lö n le g e s e b b  k o z m e t i k a i  m ű té te k .

* A  M a g y a r  S e b é s z tá rs a s á g  1925 szep t. 11—13-i 
n a g y g y ű lé s e  I I .  v i ta k é rd é s é n e k  re fe rá tu m a .

A  p la s t ik a i  seb észet ezen h á rm a s  f e la d a tá t  á tv i t te  
m á s  te rü le te k re  is, m iá l ta l  m in d in k á b b  to v á b b  fe j lőd ö tt ,  
ú g y h o g y  az  á l lk a p o c sse b é sz e t csa k  eg y  fe je z e te  m a rad t .  
A z á l lk a p o c sse b é sz e t te ré n  ezen ú ja b b  m ű té t i  e l­
já rá s o k  é r té k é t  m a  m á r  eg y  év tize d es ta p a s z ta la to k  
a la p já n  b í rá lh a t ju k  el. J e le n  re fe rá tu m b a n  m in d ezek 
tu d o m á n y o s  fe l fo g á s á ró l,  g y a k o r la t i  é r té k é rő l  ó h a j to k  
b esz ám o ln i, h o z z á c sa to lv a  6000 e se t k a p c s á n  sz e rz e tt  
s a já t  ta p a s z ta la ta im a t .

A z á llk a p o c sse b é sz e t ezen ú ja b b k o r i  fe j lő d é sé t le g ­
cé lsze rű b b  a  p l a s t i k a i  s e b é s z e t h á rm a s  f e la d a ta  sz e r in t  
ö ssze fo g la ln i.

E  cé lbó l rö v id e n  is m e rn ü n k  k e ll  e h á rm a s  p la s t i ­
k a i  fe la d a t  lé n y eg é t. A  p la s t i k a i  s e b é s z e t  e ls ő  f e la d a ta :

1. A z a n a tó m ia i  e lv á lto z á so k b ó l sz á rm a z ó  fu n c t io ­
z a v a ro k  h e ly re á l l í tá sa .

E ze n  fe la d a tn a k  a  k é p z ő  m ű té t e k v a n n a k  h iv a tv a  
m e g fe le ln i. M in d en  k ö v e tk e z m é n y e s  fu n c t io z a v a r t  a n ná l  
tö k é le tese b b en  á l l í tu n k  h e ly re , m e n n é l p o n to sa b b a n  tu d ­
ju k  az  e lv á l to z o tt  a n a tó m ia i  t á j a t  ú jb ó l  k ik ép ezn i. 
E  té re n  a  m e c h a n ik u s  p ó t lá so k k a l,  leb en y es b efö d ések - 
k e l szem b en  so k k a l tö k é le tese b b  e re d m é n y e k e t é rü n k  el, 
h a  a  h iá n y z ó  sz ö v e tré te g e k e t is  pótq ljiali.^Ek^célból m a  

m á r  k ö z v e tle n ü l f e lh a s z n á lh a t ju k , s i rá n y í th á t& ik  a r e ­
g e n e r a t e s  fo ly a m a to k  tö rv é n y s z e rű s é g é t. Ez .úron m a ­
g á v a l  a  sz e rv e z e tte l k in ö v e s z te th e tü p k  o ly ű n  fo n to s szö­
v e tré te g e k e t, m e ly e k e t közvfetJénül -pű ilolrp n em  tu d u n k  
(p l. c s o n th á r ty a ,  cso n t, a g jp iá r ty a ,  ‘n y á jk a h á r ty a  co n ­
ju n c t iv a ,  u re th r a ) .  E ze n  b io ló g ia i  i r á n y b a n  fe j lő d öt t  k i a  
k ö z v e t l e n  f u n c to n a l i s  c h i r u r g ia . E z  m a  rriáű  a  S z e rv e z e t 
b á rm e ly  ré sz é n  fő k é n t az  a n a tó m ia i  e lv á lto z á so k  o k oz ta  
é le t ta n i  m ű k ö d és i z a v a ro k  m e g o ld á s  ó v a  1 'f o g  1 a  1 k  o z i k .

2. K ö r fo ly a m a to k  m e g sz ü n te té se .
E ze n  cé lbó l v é g z e tt  m ű té te k  e g y e tle n  c é l ja  a  k ö z­

v e t le n  g y ó g y ító  b e a v a tk o z á s . E g y e s  k ó r fo ly a m a to k  m eg ­
sz ü n te té sé n e k  lén y eg e  a  m ű té t  g y ö k e re ssé g é b e n  re j l ik .  
T e l je se n  g y ö k e re se k  csa k  a k k o r  leh e tü n k , h a  n em  fékez 
b e n n ü n k e t a  k i i r tá s  u tá n i  h e ly z e t m e g o ld á s á n a k  n eh éz ­
sége. E ze n  n eh é zség e k e t a  képző  m ű té t  v a n  h iv a tv a  el ­
h á r í ta n i .  í g y  a  g y ó g y í t ó  m ű t é t  g y ö k e r e s s é g e  a  k é p z ő 

m ű t é t  b i z t o n s á g á r a  ke l l ,  h o g y  tá m a s z k o d jé k . E  k é t m ű -
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té t  k ö lcsö n ö sség é v e l m á r  k ü lö n leg ese b b  e re d m é n y e k  
é rh e tő k  el.

3. K o z m e tik a i k ü l lem  h e ly re á l l í tá s a .

A z a r c  m in d e n  m ű té té n é l  ig e n  fo n to s  a  k o z m e ti­
k a i  h e ly re á l l í tá s . E z i rá n y ú  m u n k á la to k  fe j le sz te t ték  k i 
a  k o z m e tik a i sebészete t.

A z á l lk a p o c sse b é sz e t te ré n  a  m ű té t i  b ea v a tk o z á so k  
ezen  h á ro m  c s o p o r t já r a  m in d ig  szü k sé g  v an . Íg y , je len  
re fe rá tu m o m b a n  az á l lk a p o c sse b é sz e te t a  m ű té t i  b e a va t ­
k o záso k  ezen h á ro m fé le sé g e  s z e r in t  fo g la lo m  össze.

K é p z ő  m ű té te k .

A z á l lk a p o c sse b é sz e t te ré n  a  le g ú ja b b a n  fe j lő d ö tt  
képző  m ű té te k  k ép ez ik  a  tu la jd o n k é p e n i  fu n c t io n a l is 
c h i r u r g iá t ,  m e ly n e k  f e la d a ta  az  á l lk a p o c s  b á rm e ly  ok 
k ö v e tk e z té b e n  lé t r e jö t t  h iá n y a i t ,  e lv á l to z á s a i t  m enn é l 
p o n to sa b b  a n a tó m ia i  é r té k b e n  p ó to ln i. M e r t c sa k is  íg y  
le h e t az  á l ta la  f e n n ta r to t t  é le t ta n i  m ű k ö d é se k e t tök é le ­
te s e n  h e ly re á l l í ta n i .

A z á l lc s o n th iá n y o k  tö b b fé le  ú to n  jö n n e k  lé tre . 
Ú g y m in t g en y e s  e lh a lá so k , á l lk é p le te k  k i i r tá s a ,  sé rü lé ­
sek, lö v ések  u tá n . A  leg n a g y o b b  a n y a g o t  s z o lg á l ta t ta  e 
té re n  a  v i lá g h á b o rú .

A  n a g y  tö m eg ek b e n  m eg je len ő  a rc -  és á l lc s o n t­
sé rü lé se k  a  v i lá g h á b o rú  ú jd o n s á g a i  és m eg le p e té se i v o l­
ta k . E zek  k ép ez ték  a  leg sú ly o sa b b , a  le g n y o m o ru sá g o-  
sab b  seb e sü lé s i f o rm á k a t ,  m iv e l az  á l lc s o n t sé rü lé sé v e l 
a  s z á jü r  s a n n a k  k é p le te i  is  szé tro n c so ló d ta k .

A  b ék éb en  i ly  e se te in k  n em  v o l ta k , s íg y  k ez d e t­
ben  azok  k eze lése te ré n  m u ta tk o z ó  b iz o n y ta la n s á g  á lt a ­
lá b a n  a  k o n z e rv a t ív  k eze léshez v ez e te tt . M á r  az  e lső  ese­
te k n é l  k i tű n t ,  h o g y  e té re n  a  fo g o rv o s  és sebész e gy ü t­
te s  k ö z re m ű k ö d é sé re  v a n  szü k ség . N a g y  é rd e m e i v a n ­
n a k  e té re n  S za b ó ,  S a la m o n ta n á ro k n a k ,  k ü lö n ö se n  p e d ig  
G a d á n y fő tö rz so rv o sn a k , a  V I . sz. k ó rh á z  v o l t  p a r a n c s ­
n o k á n a k , a k i  a  leg e lső k  k ö z ö tt  v e t te  ész re  a  k é t szak  
e g y ü ttm ű k ö d é sé n e k  fo n to s s á g á t  s a z t  m in d já r t  a  k ez de t­
b en  bev ezette .

A  sé rü lé se k  s ú ly o s s á g á b a n  h á ro m fé le  fo k o z a to t 
le h e te t t  m e g k ü lö n b ö z te tn i, ú g y m in t:

1. k ö n n y eb b  sé rü lé se k e t 2—3 cm -es lő c s a to rn á v a l ,
2. az  á l lc s o n t eg y  ré szén e k  p l. co rp u s , h a r á n t  á g  

h iá n y a i t ,  a  k ö rn y é k ező  lá g y ré sz e k  n a g y o b b  k i te r je d és ű  
ro n c s o lá s a iv a l ,

3. te l je s  á l lh iá n y o k a t .
E  k é t  u tó b b i  c so p o r t  s é r ü l t je i  m é g  az o ro sz - ja p á n  

h á b o rú b a n  is  m in d  e lv esz tek . A  v i lá g h á b o rú b a n  m á r  

m in d e z e k e t a  ro k a n ts á g  m e g sz ü n te té sé v e l s ik e rü l t  m eg ­
m en ten i.

A z á l lk a p o c ssé rü lé se k  és c s o n th iá n y o k  m ű té t i  e l­
j á r á s a i t  — v é g e re d m é n y b e n  te h á t  a  fu n c t io n a l is  c h i ru r ­
g iá t  — e té re n  e le jé tő l  k ezd v e s ü rg ő s e n  k i k e l le t t  é p í­
te n i. E ze n  m u n k á la to k  k ezd e tb en  m in d e n ü t t  e g y m á s tó l 
fü g g e t le n ü l  in d u l ta k  m eg.

A  k ö n n y e b b  se b e s ü lé s e k n é l á l ta lá b a n  m in d e n ü t t  
c o n s e rv a t iv e  j á r t a k  el. A z á l lc s o n to t  d e n ta l is  s ín ne l  rö g ­
z í te t té k  s a  seb e t p a l l ia t iv e  k eze lték . A  k ö n n y eb b  ese tek  
e g y  ré sze  ezen  e l j á r á s r a  m e g g y ó g y u lt .  A zo n  ese tek  
az o n b an , m e ly ek  i ly  k ez e lésre  m eg  n em  g y ó g y u l ta k , 
p s e u d a r th ro s is b a  m e n te k  á t. É n  m á r  a  k ezd etb en , a r án y ­
la g  k iseb b  m ű té t i  b e a v a tk o z á ssa l,  ig y e k e z te m  m e g a k a­
d á ly o z n i a  p s e u d a r th ro s is o k  lé t re jö t té t .  U g y a n is  m in d ­
azo n  ese tek n é l, m e ly ek  h a th e t i  s ín k e z e lé s re  m e g  n em 
g y ó g y u l ta k , o s te o  p e r io s te a l i s  p l a s t i k á t v ég ez tem . (L á sd : 
O e s te r re ic h isc h e  V ie r te l ja h r s c h r i f t  f ü r  Z a h n h e ilk . 1915 
I . G y ó g y á sz a t, 1914, X I I .  É r t i :  C h i ru rg ie  d e r  G esch ieh t 
u n d  K ie fe r  D e fec te  U rb a n  S c h w a r tz e n b e rg  14—19. o ld.) 
E ze n  m ű té tn é l  m á r  e k k o r  a  p e r io s t  cso n tk ép ző  tu la jdo n ­
s á g á r a  h e ly ez tem  a  fő s ú ly t .  A z i ly m ó d o n  o p e rá l t  esetek

le g n a g y o b b  ré sze  h a th e t i  m eg fe le lő  u tó k eze lés  m e l let t  
te l je s e n  m e g g y ó g y u lt . E ze n  e re d m é n y e k  n a g y  e lő n y t 
je le n te t te k , m e r t  m íg  a  k o n z e rv a t ív  k eze lés u tá n  á lla n ­
d ó a n  s z a p o ro d ta k  a  p s e u d a r th ro s is o k , a d d ig  ezek n á lu n k  
c su p á n  e lv é tv e  fo rd u l ta k  elő . E z  v o l t  az  e lső  lépés, 
m id ő n  m á r  a  k ezd e tb en  e l té r te m  a  k o n z e rv a t ív  i rá n y tó l .

Id ő v e l  ez e l já rá s o k  je le n tő sé g e  m á so d re n d ű  le tt , 
m e r t  a  h a r c té r r ő l  m in d in k á b b  k i te r je d t  d e fe k tu so k  je ­
le n te k  m eg.

M in d a z o n á lta l  a  h á b o rú  e lső  év éb en  a  k o n z e rv a tív  
keze lés f o ly tá n  e g y re  sz a p o ro d ó  á líz ü le te k  e lő té rb e to l ­
tá k  azok  m e g o ld á sá n a k  k é rd ésé t.

A  p s e u d a r t h r o s i s o k  k é r d ése .

M ily  n eh é zség e t o k o zo tt e k é rd é s , az t le g jo b b a n  
b iz o n y í t ja  az o n  n a g y  iro d a lo m  s a  szám o s e l já rá s ,  me ly  
e té re n  k ü lö n ö se n  k ü l fö ld ö n  k i fe j lő d ö tt .  N á lu n k  ezen 
k é rd é s  k ü lö n ö seb b  n eh ézség e t n em  ok o zo tt.

K ü lö n b ö ző k é p en  m a g y a rá z tá k  a  p s e u d a r th ro s is o k  
lé t re jö t té t ,  íg y  B ie r  s tö b b en  az  á l lc s o n tn a k  csö k k en teb b  
re g e n e rá ló  k észség év e l. W u n s c h e in s z e r in t  a  m a g y a ro k ­
n ak , h o rv á to k n a k  erő seb b en  fe j le t t  az á l lc s o n t ju k  és íg y  
a z o k n á l a  re g e n e ra t io  is  n ag y o b b . L in d e m a n n ,  K ü h l sze­
r i n t  az  eg y es á l lk a p o c s ré sz e k n e k  e g y e n lő t le n  a  re g en e ­
rá ló d á s a .

A  p s e u d a r th ro s is o k a t  k ü lö n fé le  e l já rá s o k k a l  ig y e ­
k ez tek  m e g o ld a n i , íg y  T h o m a s a  fa k a la p á c c s a l  v a ló  ü tö - 
g e té s t  a já n l ja .  E lő s z e re te t te l  a lk a lm a z tá k  a  k ü lö n fé le  
in je c t ió k a t ,  ú g y m in t  jó d o t, S c h r ö d e r ,  Á r k ö v y ch lo r-  
z in k e t, B ie r  s a já t  v é r in je c t ió t ,  J a e g e l in a c t iv á l t  ló se ru - 
m o t, S c h r ö d e r ,  D i lg e r ,  M a k a k a r a p e ro is t-e m u ls ió t .  L e x e r 
m á r  m ű té te t ,  a  h eg ek  e g y sz e rű  k im e tszésé t, E s s e r az 
á l l iz ü le t  á tszö g e zésé t a já n l ja .

V é g ü l a z o n b a n  b e b iz o n y u lt, h o g y  a  p s e u d a r th ro s i ­
sok  v é g le g e se n  c sa k is  c s o n tá tü l te té s s e l  o ld h a tó k  m eg.

C s o n tá tü l te té s e k .

A z á l lc s o n th iá n y o k  p ó t lá s a  te ré n  az  e lső  id ő b en  
á l ta lá b a n  n a g y o n  id e g e n k e d te k  a  sz a b a d  c s o n tá tü l te té ­
se k tő l s in k á b b  k ü lö n fé le  p ro th e s is e k e t a lk a lm a z ta k. Ez 
é r th e tő  is  v o lt, m e r t  h isz e n  a  h á b o rú  e lő t t  a  c s o n tá tü l te -  
té se k  ta n a  c s u p á n  k é t é v tize d es  re n d sz e re s  fe j lő d é sé t 

é lte , s az á l lk a p o c s  te ré n  ek k o r m ég  a  leg k ezd e tlegeseb b  
k ísé r le te z é se k  tö r té n te k . A  h á b o rú  e lő t t i  i ro d a lo m ba n  
m in d e n  szerző  m ég  to v á b b i k ísé r le te z é s re  ösztönöz. 
(E .  P a y e r :  „E s  i s t  e in e  T a ts a c h e ,  d a s s  k e in  o s te o p la s t i ­
sc h e s  V e r f a h r e n  b is h e r  te c h n is c h  in  e n ts p r e c h e n d e r 

W e i s e  f ü r  d ie  v e r s c h ie d e n e n  A n f o r d e r u n g e n  a u s g e a r b ei ­
t e t  u n d  s y s te m a t i s c h  in  A n w e n d u n g  g e b r a c h t  w o r ­

d e n  i s t . “)
A  h á b o rú  e lő t t  a  k iseb b  d e fe k tu s o k a t és p s e u d ­

a r th r o s is o k a t  sze rv es  p la s t ik á v a l  ig y e k e z te k  m eg o ldan i, 
í g y  1891-ben B a r d e n h e y e r h o m lo k cso n tb ó l, 1892-ben 
R y d i g e r és W ö l f l e r  a  k la v ik u lá b ó l  b ő r leb e n y en , 1893-ban
F . K r a u s e az  ép  m a n d ib u la sz é lb ő l  izo m n y é le n  v esz 
cso n tléce t. A  h a d i  p s e u d a r th ro s is o k  m e g o ld á sá n á l sok a n  
ezen e l já r á s o k a t  a lk a lm a z tá k  s fe j le sz te t té k  to v á b b, íg y  
R y d i g e r e l já r á s á t  k ü lö n ö se n  a  f ra n c iá k , a  K ra u s e - fé lé t  
P ic h le r .

S z a b a d  c s o n tá tü l te té s s e l  is  tö b b e n  k ís é r le te z te k  a  
h á b o rú  e lő tt , íg y  1900-ban S y k o f f . 1907-ben L e x e r m ég  
k i f ő t t  cso n to t h a sz n á l, de m ih a m a r  á t té r  a  t ib iá b ó l v e t t  
p e r io s te u m o s  c so n tra . 1908-ban E. P a y e r és H e l le r  b o r ­
d á t  a lk a lm a z  és a já n l .  1908-ban T i l lm a n n  a  t ib iá b ó l  m á r  
n y o lc  c e n tim é te re s  t r a n s p la n ta tu m o t  vesz, m e ly  az o n­
b a n  le g n a g y o b b ré sz t s e q u e s trá ló d o tt .  1910-ben H a c k e r 
az  á l lc so n tb ó l v esz  eg y  sz a b a d  d a ra b o t ,  m e ly  s e q u e strá ­
ló d o tt. 1910-ben E b e r le in b o rd á t  t r a n s p la n tá l ,  m e ly  b e­
g y ó g y u l t .  1911-ben G o eb e l u g y a n íg y  j á r  e l s a  t r a n s p la n -  
ta tu m  b e g y ó g y u lt . 1913-ban S c h m ie d e n k é t ese tb e n  t ib iá -
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bó l t r a n s p la n tá l ,  e g y ik  b e g y ó g y u lt , m á s ik  se q u e s tráló -  
d o tt. 1913-ban M a n n in g e r  b o rd á t  t r a n s p la n tá l ,  jó  con- 
s o l id a t ió t  é r  el. L á t ju k ,  h o g y  e té re n  a  h á b o rú  e lőt t  is  
tö r té n te k  m u n k á la to k . A  k ö z lem én y ek b ő l a z o n b a n  k i ­
tű n ik ,  h o g y  az  e re d m é n y e k k e l le g n a g y o b b ré sz t m a g u k  
a  sze rző k  sem  v o l ta k  m eg e lé g ed v e  ( P a y e r ) . A  v i lá g ­
h á b o rú  tö m eg es  e se te in é l te h á t  cé lhoz veze tő  m ű té t i e l­
já rá s o k a t ,  b e v á lt  m ó d sz e re k e t te l je se n  n é lk ü lö z tü n k. Íg y  
e té re n  m in d e n t e le jé tő l k i k e l le t t  é p íte n i.

A  c s o n tá tü l te té s e k  te ré n  leg e lső k  k ö z ö tt  tű n n e k  fe l 
a  d ü sse ld o r f ia k , ú g y m in t  O s te r m a n n ,  I l a u p t m a y e r , 
L in d e m a n n ,  B r u h n , k ik  m á r  a  h á b o rú  első  év éb en  szá ­
m o s p s e u d a r th ro s is n á l  c s o n tá tü l te té s t  v ég ezn ek , m iál ta l  
a  k ö z f ig y e lm e t m a g u k ra  v o n tá k . A  d ü sse ld o r f ia k  A x -  

h a u sc n ta n a i  s z e r in t  j á r t a k  el.

A  m ű té t  lé n y e g e  a b b a n  á l l , h o g y  a  tö rv é g e k b e  
e g y  k ú p sz e rű  fú ró v a l  tö lc s é rs z e rű  ly u k a t  f ú r ta k ,  m ajd  
a  t ib iá b ó l  eg y  A x h a u s e n s z e r in t i  w a n d s tä n d ig  cso n to t 
véve , en n ek  k é t v é g é t k ú p sz e rű e n  le resze lv e , a  c s o nt­
v ég ek  tö lc sé re ib e  i l le sz tik . M iv e l a  w a n d s tä n d ig  c so n t 
u tá n  g y a k o r ia k  v o l ta k  a  lá b tö ré se k , ú g y  k éső bb  K l a p p  

a já n la tá r a  a  c r is ta  i le ib ő l v e t té k  a  t r a n s p la n ta tu mo t  
s a  m e g h e g y e z e tt  tö rv é g e k e t  a n n a k  s p o n g io s á já b a  to l­
tá k  be s az  á l lc s o n to t  az  a lsó  és fe lső  fo g a k  ö sszed ró to - 
z á s á v a l  rö g z íte tté k . A  k ü l fö ld ö n  ezek v o l ta k  a  legelső  
t r a n s p la n ta t ió s  e l já rá s o k , m e ly e k  a  k ez d e tb en  lek ö zö lt 
kedvező  e re d m é n y e k  a la p já n  szám o s k ö v e tő re  is  t a ­
lá l ta k .

E z  id ő b en  é n  m a g a m  m á r  n em  c s u p á n  p seu d - 
a r th ro s is o k n á l ,  h a n e m  n a g y sz á m ú , k i fe je z e tt  d e fe k tus ­
n á l  v ég ez tem  s ik e re s  t r a n s p la n ta t ió t ,  m ég  p e d ig  te lje ­
sen  e lté rő  e l já r á s s a l  s m ű té t i  fe lfo g á ssa l .

M a g a m  a  m i  m e s te re in k  e re d m é n y e i á l ta l  je lz e tt  
ú to n  in d u l ta m  e l ( V e r e b é ig ,  K u z m i k ,  D o l l i n g e r ) s  a  
fő s ú ly t  n em  a  m e c h a n ik u s  rö g z íté s re , h a n e m  a  t ra n s - 
p la n ta t io  b io ló g ia i  fö l té te le i re  h e ly ez tem . A  n a g y ob b  
á l lc s o n th iá n y o k  s lá g y ré sz ro n c so lá so k  k i te r je d t  heged é- 
sek k e l g y ó g y u l ta k . A  h eg e s  te rü le te t  m á r  k ezd e tb en  
sem  ta lá l ta m  a  t r a n s p la n ta tu m  s z á m á ra  m eg fe le lő  b e­
fo g a d ó  ta la jn a k  és o d a  tö re k e d te m , h o g y  a n n a k  c irc u-  
la t ió s  k a p a c i tá s á t  m in é l  jo b b a n  h e ly re á l l í ts a m . E  cé l­
bó l n a g y  s ú ly t  h e ly e z te m  a  lá g y ré sz e k  a n a tó m ia i  r é te ­
g e in e k  re c o n s t ru á lá s á ra .  E z  ú to n  fe j lő d ö t t  k i  a  r e c o n ­

s t r u c t s  p la s t i k a , a m e ly  ezen fe la d a tn a k  ig e n  jó l  m e g ­
fe le lt. E n n e k  lé n y e g e : a  sz e rv ez e t m e g a k a d á ly o z o tt  g y ó ­
g y u lá s i  te n d e n t iá já n a k  m ű té t te l  v a ló  k e re sz tü lv i te le . 
A  s e b g y ó g y u lá s  a lk a lm á v a l  u g y a n is  a z t  lá t ju k ,  h o g y  a  
sz e rv ez e t a  s é r ü l t  te rü le t  m in d e n  ré te g é t  e g y e s íte ni 
ig y e k sz ik , a  h eg e sed ésse l össze is  h o zza  az eg y es ré te g e ­
k e t  és a  sebszé lek e t, ezek a z o n b a n  e g y e sü ln i  n em  tud ­
n a k  a  k ö z b e ik ta tó d o tt  h eg e k  m ia t t .  íg y ,  h a  a  h e g e k et 
k i i r t ju k  és az eg y e s  ré te g e k e t  m eg fe le lő en  m o b i l iz ál ju k , 
v a g y  s u b c u ta n  p ó to l ju k , ú g y  1—2 m ű té t te l  a  s é r ü l t  tá j a t  
a  sz e rv e z e t g y ó g y u lá s i  te n d e n t iá já n a k  m eg fe le lő en , k e llő  
ré te g e z e ttsé g b e n  á l l í th a t ju k  h e ly re . A  r e c o n s t r u c t s 

p la s t i k á n a k  te h á t  a z  a  l é n y e g e ,  h o g y  1—2 m ű té t t e l  me g ­
te r e m t i  a  s z ü k s é g e s  a n a tó m ia i  r é te g e z e t t s é g e t , s i ly  m ó ­
d o n  a  b e fo g ad ó  te rü le t  c i r c u la t ió s  c a p a c i tá s á t  is  he ly re ­
á l l í t j a .  E b b e n  r e j l i k  a  t r a n s p la n ta t i o  s ik e r é n e k  le g fő b b 

f ö l té te le .
A  re c o n s t ru c t iv  p la s t ik á v a l  a  lá g y ré sz e k  re co n - 

s t r u c t ió ja  te ré n  is  e l té r te m  a  tö b b i e l já rá s o k tó l.  A  lá g y ­
ré s z p ó t lá s t  k iv é te l  n é lk ü l  m in d e n ü t t  leb en y e s p la s tik á ­
v a l  v ég ez ték . A  leb e n y e k e t tá v o la b b i  te s t tá ja k ró l ,  s te r -  
n u m ró l ,  m e l lk a s ró l  v e t té k  és 15—20 ü lé sb e n  h e n g e rg et-  
té k  az  a r c i  d e fe k tu s  fe lé . M ire  az  i ly  le b e n y  re n d el te té s i  
h e ly é re  é rk e z e tt , az  k ö tő szö v e te s  z su g o ro d á s  fo ly tán  
c i rc u la t ió s  c a p a c i tá s á b a n  s o k a t v e s z íte tt .  A  leb en yes 
p la s t ik a  a z o n b a n  a  szü k sé g es a n a tó m ia i  ré te g e z e ttség e t

sem  á l l í to t ta  h e ly re , h a n e m  a  s é r ü l t  te rü le te t  eg y sz e ­
rű e n  b ő r le b e n n y e l b e fed te .

A  lá g y ré s z p la s t ik á n a k  az  á tü l te te t t  c so n t k éső b b i 
s o r s á r a  v a n  n a g y  k ih a tá s a ,  m e r t  a  h eg es te rü le tb e n  a  
c so n t ig e n  k ö n n y e n  fe lsz ív ó d ik . E z e n  k ö rü lm é n y e k b ő l 
a d ó d o tt  m in d e n  t r a n s p la n ta t io  le g fo n to sa b b  b io ló g iai  
fö lté te le , m e ly  s z e r in t :  a  b e f o g a d ó  te r ü l e t  c i r c u la t i ó s 
c a p a c i tá s á n a k  o l y a n n a k  k e l l  len n ie ,  h o g y  a  b e ü l t e tet t  

c s o n tm e n n y i s é g e t  fe l  t u d j a  tá p lá ln i .  E z  a  h a r m o n i k us 

t r a n s p la n ta t i o . E ze n  fö l té te l t  m in d e n  szö v e te lem  á tü l te ­
té sé n é l s z ig o rú a n  szem  e lő t t  k e l l  ta r ta n u n k .  E z é r t  én  
m in d ig  v é k o n y  c so n tlem ez t a lk a lm a z ta m .

A z A x h a u s e n - f é l e w a n d s tä n d ig  c so n t á l la n d ó  v a s ­
ta g s á g ú , m e ly  az  a d o t t  h e ly ze tek h ez  m é r te n  n em  a d a go l­
h a tó . H a  ezen b io ló g ia i  fö l té te ln e k , v a g y is  a  c i rc ula t ió s  
c a p a c i tá s n a k  p o n to s a n  m e g fe le lü n k , ú g y , e l té rő e n  az 
A x h a u s e n ta n á tó l ,  e lé rh e t jü k  a  t r a n s p la n ta tu m  to v á b b ­
é lésé t.

E ze n  b io ló g ia i  e lv ek e t m á r  az  e lső  e se te k n é l fö l ­
ism e rv e , á l la n d ó a n  szem  e lő tt  t a r to t ta m  s e n n e k  t u la j ­
d o n íto m , h o g y  m á r  ezen e se te k n é l is  g y o rs  ö ssz e fo r rá s t,  
v é g le g e s  g y ó g y u lá s t  é r te m  el. E k k o r  a z o n b a n  a  cso n t 
re g e n e ra t ió s  fo ly a m a ta i t  g y a k o r la t i la g  m ég  n em  tu d ­
ta m  fe lh a s z n á ln i  és i r á n y í ta n i ,  ú g y h o g y  az e lső  esete k ­
n é l c s u p á n  e g y sz e rű  h o m o g e n  s t r u c tu r á b a n  v a l ó  be- 

g y ó g y u l á s á t é r te m  el. A  h a so n sz e rk e z e tű v é  v á lá s t ,  f o rm ­
g le ic h  s t ru c tu rá ló d á s t  ek k o r m é g  n e m  is m e r tü k .

E z  ú to n  a z o n b a n  to v á b b h a la d v a , az  á l lk a p o c s ­
á tü l te té s e k , a  c s o n tá tü l te té s - ta n  b io ló g iá já n a k  m é ly eb b  
m eg ism eré séh ez , ső t te l je s  t is z tá z á sá h o z  is  v ez e ttek . B ő ­
v eb b e n  e r re  e z ú tta l  n em  té rh e te k  k i, m iv e l  m in d ezek a  
fu n c t io n a l is  c h i r u r g ia  k ö ré b e  ta r to z n a k . E z  eg y  m á sik  
m u n k á m  tá r g y á t  képezi.

A  t r a n s p la n ta tu m n a k  c o n s o l i d á ló d n ia k e l l . A  s ím a  
b e g y ó g y u lá s  m ég  n em  je le n t  c o n so l id a t ió t,  p e d ig  ezidő - 
t á j t  szám o s e lső d leg e se n  b e g y ó g y u l t  e se te t  s ik e re sne k  
m in ő s íte t te k . A  k o n s o l id a t ió ra  a  k ü l fö ld ö n  h o sszab b 
id e ig  v á ra k o z ta k , a k á r  e g y -k é t é v ig  is , m e r t  a  c so nt­
fe lsz ív ó d á s  és ú jd o n k ép ző d é s  h o sszú  id ő t v esz  ig é n yb e  
( A x h a u s e n ta n a ) .  E z  id ő  a la t t  a  f ix á ló  s ín t  a  b e teg g e l 
á l la n d ó a n  h o rd a t tá k ,  re n d s z e r in t  e g y  év ig .

M a g a m  a  jó  c o n so l id a t io  sz e m p o n tjá b ó l, k e llő  
c i rc u la t ió s  c a p a c i tá s  m e lle tt , tö b b  b io ló g ia i  fö l ­
té te l t  ta r to k  szem  e lő tt. í g y  ig e n  fo n to s , h o g y  
a z  a d a p tá ló  f e l ü l e te t  m in é l  j o b b a n  m e g n a g y o b b í t ­
su k .  A z én  a d a p t ió s  e l já r á s a im  is  b izo n y o s fo k o ­
z a to s  fe j lő d é se n  m e n te k  k e re sz tü l.  L eg e lső  ese te k ­
n é l e g y sz e rű  p á n to lá s t ,  ék e lé s t, ék e léses p á n to lá s t,  
le g v é g ü l s u b c o r t ic a l is  beék e lést, b e o l tá s t  v ég ez tem. 
S k le ro t ik u s  cso n tv é g e k n é l p e d ig  tö b b lem ezű  össze- 
to lá s t .  (M in d ezek n ek  le í r á s á t  lá sd : É r t i :  C h ir . 82—85. o.) 
Ü g y e lte m  a  h o m o g e n  s z ö v e te le m e k  a d a p tá lá s á r a , az a d ­
a p tá ló  fe lü le t  e g é s z s é g e s  n y i t o t t  c a n a l i s a t i ó já r a , ig y e ­
k ez tem  a  t r a n s p la n ta tu m  h á ts ó  v é s e tt  fe ls z ín é t a  cso n t- 
v ég e k  h á ts ó  n y i to t t ,  ép  p e r io s te u m á h o z  i l le sz te n i, h o g y  
az a  d e f e c tu s t  le h e tő le g  k i tö l t s e . E z á l ta l  a  cso n to so d á s i 
fo ly a m a to k  ú t j á t  e lő n y ö sen  e g y e n g e th e tte m . H a  ezen 
b io ló g ia i  fö l té te le k n e k  p o n to s a n  m e g fe le lü n k , ú g y  a h a ­
to d ik  h é te n  te l je s e n  s z i lá rd  c o n s o l id a t ió t  é rh e tü n k el 
s a  c so n t to v á b b i v a s ta g o d á s a  m á r  f o r m g le i c h  s t r u c ­
tu r á b a n tö r té n ik ,  a m i R ö n tg e n -k é p e n  is  jó l  k iv eh e tő .

A  m e c h a n ik u s  m ű v e le te k : fű ré sz e lé s , re sze lés , f ú ­
rá s , n a g y o n  is  h á t rá n y o s a n  b e fo ly á s o l já k  a  c so n tre ge - 
n e ra t ió t .  E ze n  m e c h a n ik u s  m ű v e le te k  ép p en  az  a d a p tá­
lá s  h e ly é n  ú g y  a  t r a n s p la n ta tu m , m in t  a  cso n tv é g e k en  
b e fa la z z á k  a  c s o n tc s a to rn á c s k á k a t,  összezúzzák  a  p er i-  
o s te u m o t s íg y  az ö s s z e fo r rá s t  m eg n e h e z ít ik . E b b e n  r e j ­
l ik  az  i l y  e l já rá s o k n á l  az e lh ú zó d ó  c o n so l id a t io  e gy ik  
ok a . A z ö ssz e fo r rá s  sze ren c sé s e se te k b en  az A x h a u s e n
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s z e r in t i  c so n tú jd o n k é p z ő d é s  id e jé v e l  es ik  össze, teh á t  
le g a lá b b  eg y  év . E ze n  idő  a la t t  ru g a lm a s  fé d e re zés  é re z ­
he tő . H a  a  c o n so l id a t io  m ég  ezen id ő n  tú l  sem  á l l  be, ú g y  
az  i ly  ese t s o rs a  b iz o n y ta la n n á  v á l t ,  m e r t  a  t ra n s pla n -  
ta tu m  i ly  ese tb e n  tö b b n y i re  m á r  fe lsz ív ó d á sn a k  in d ul t,  
í g y  á l lo t t  a  t r a n s p la n ta t ió s  ta n  1916. év  e le jén . S z á m o t­
tev ő  ese te k k e l csa k  a  d ü sse ld o r f ia k  és m i re n d e lk e ztü n k . 
A  tö b b iek  e k k o r m é g  a  k ísé r le te z é se k n é l ta ro t ta k .  Az 
á l lc s o n t - t ra n s p la n ta t ió k  i r á n t i  b iz a lm a t la n s á g o t  ez id ő ­
b en  n ö v e lte  m ég  azo n  k ö rü lm é n y , h o g y  a  t r a n s p la n ta ­
t ió s  e l já rá s o k  a  c s o n tc h i ru rg ia  eg y éb  te rü le te in  sem  
v á l ta k  be. A m íg  a  v é g ta g o k  c s o n th iá n y a i t  a  v é g ta g  
rö v id ü lé s e  m e l le t t  a  tö rv é g e k  ö ssz e to lá sá v a l s ik e rül t  
m e g o ld a n i, a d d ig  az  á l lk a p o c s  te ré n  i ly  e l já r á s t  a lk a l ­
m a z n i n em  le h e te tt , s íg y  e g y e d ü l a  t r a n s p la n ta t io  s ik e ­
ré tő l  k e l le t t  a  m e g o ld á s t re m é ln i. A  sza k k ö rö k  f igye lm e 
ek k o r m á r  a  m i e re d m é n y e in k  fe lé  is  fo rd u lt .  K ó rh á zu n ­
k a t  sz á m o sá n  ta n u lm á n y o z tá k  s en n e k  v o l t  k ö v e tk ez ­
m é n y e  a  bécsi o rv o se g y e sü le t  m e g h ív á sa , h o l 1916 m árc . 
h a v á b a n  15 ese t b e m u ta tá s á v a l  e lő a d á s t ta r to t tu n k .

E ze n  e lő a d á s t k ö v e tő  v i tá b a n  h ív e n  tü k rö z ő d ik  
v issz a  a  t r a n s p la n ta t ió s  ta n  a k k o r i  á l lá sa .

Í g y  W u n s c h e in p ro fe s s z o r  b eszám o l, h o g y  600 eset 
k ö zü l h a t  ízb en  v é g z e tt  t r a n s p la n ta t ió t :  k é t ese t azo n ­
n a l  k i lö k ő d ö tt, a  tö b b i m ég  n em  c o n so l id á lt , de a r ra  
m ég  m in d ig  v á r . T a n d le r p ro fe ssz o r  a  k éső i c o n so l id a ­
t e  a  m a n d ib u la  g y ö n g éb b  ca llu sk é p ző  tu la jd o n s á g á ­
v a l  m a g y a rá z z a . W e i s e r p ro fe ssz o r  300 ese te  k ö zü l k é t 
ízb en  p ró b á lk o z o tt  m eg  t ib iá l is  t r a n s p la n ta t ió v a l ,  m in d ­
k e ttő  k i lö k ő d ö tt, — e g y  c la v ic u lá b ó l v e t t  t r a n s p la nta tu m  
b e g y ó g y u l t  és íg y  in k á b b  a  k ö tő szö v e te s  e re d e tű  c lav i-  
c u lá t  a já n l ja .  P ic h le r  a  szom széd  m a n d ib u la sz é lb ő l 
izo m n y e le n  to l  á t  e g y  c so n tléc e t ( K r a u s e s z e r in t) .  H á ­
ro m  i l y  e s e trő l  r e fe rá l ,  e re d m é n y e i k ie lé g ítő k . E zen  
v i tá b a n  a  c o n so l id a t io  k é rd é se  is  fe lsz ín re  k e rü l t . A z e l­
h ú zó d ó  c o n s o l id a t ió t  T a n d le r a  m a n d ib u la , m in t  k ö tő ­
szö v e ti s z á rm a z á s ú  c so n t csö k k e n t ca llu sk é p ző  k é p e ssé ­
g év e l m a g y a rá z z a , U l lm a n n  h a d i fá ra d a lm a k k a l .  A  h e ­
ly e s  é r te lm e z é s t L a n d a r a f  je lö l i  m eg , m ik o r  a  c o n so li­
d a t ió t  a  m ű té t i  te c h n ik á v a l  ho zza  ö ssze fü g g ésb e .

E ö v id d e l  e z u tá n  E is e ls b e r g p ro fe ssz o r  a d ju n c tu s a , 
P ic h le r , k ó rh á z u n k a t  k e re s i  fö l e g y h e ti  ta n u lm á n y o ­
z á s ra , k i in n e n  h a z a té rv e  m á r  s ik e re s  m e re v re n d sz e rű  
t r a n s p la n ta t ió k a t  v ég ez  s íg y  ú t j á t  e g y e n g e ti  a  fe jlő d ő  
t r a n s p la n ta t ió s  e l já rá s o k n a k .

A  bécs i e lő a d á s  u tá n  a lk a lm u n k  v o l t  a  n é m e t e re d ­
m é n y e k e t is  k ö z v e tle n ü l á t ta n u lm á n y o z n i .  í g y  B e r l in­
b en  K l a p p ,  B ie r ,  A x h a u s e n ,  S c h r ö d e r ,  W i l l i g e r e re d m é ­
n y e i t  lá t tu k ,  m a jd  a  h a m b u rg i ,  f r a n k f u r t i ,  m ü n c h e n i és 
d ü sse ld o rf i  e re d m é n y e k e t. A  leg n a g y o b b  b e te g á l lo m á ny a  
a  d ü sse ld o rf i  k ó rh á z te le p e k n e k  v o l t  (11.000). L e g n ag y o b b ­
ré s z t 2—3 c e n tim é te re s  p s e u d a r th ro s is - t r a n s p la n ta t ió t  
v ég ez tek . F e l tű n ő  v o l t  ezen e se te k n é l, h o g y  s im a  g yó ­
g y u lá s  u tá n  is  a  c o n so l id a t io  e lh ú z ó d o tt s a  lá g y rész e k  
h o sszab b  id e ig  d u z z a d ta k  v o lta k . A  c o n s o l id a t ió ra  hó ­
n a p o k ig , é v e k ig  v á r ta k .

E ze n  id ő b en  a  t r a n s p la n ta t ió k  te ré n  e g y  ú ja b b  
n eh é zség  m e rü l t  fe l:  a z  á l lc s o n t  g ö r b ü l t  ré sze in e k , k ü lö ­
n ö sen  az  á l lc s o n t egész te s té n e k  p ó t lá sa .

A l l c s o n tg ö r b ü le t  r é s z e in e k  p ó t lá s a .

N é m e to rsz á g b a n  e c é lra  h a so n ló  g ö rb ü le tü  c so n to ­
k a t  h a s z n á l ta k  fe l. í g y :  K ö n i g  b o rd á t  a lk a lm a z o tt ,  L e x e r 

m e g k ísé re l te  a  la p o c k á t. L e g jo b b a n  fe le lt m eg  a  K l a p p  

á l ta l  a já n lo t t  c r is ta  ile i.
A f r a n c iá k  és az e n te n te -á l la m o k b a n  le g in k á b b  a 

b o rd á t  h a s z n á ltá k . A  t r a n s p la n ta tu m o t  tö b b  d a r a b r a  is 
tö r té k , a v a g y  a  g ö rb ü l t  ré s z t  tö b b  k ü lö n á l ló  d a ra b bó l 
p ó to ltá k .

M ag a m  a  c r is ta  i le i  a p o n e o ro s iso k k a l  á ts z ő t t  
p e r io s te u m tó l  n em  v á r ta m  m eg fe le lő  b io p la s t ik u s  e n er ­
g iá t  s íg y  m á s  m e g o ld á s t k e re s te m . U g y a n is  e d d ig i 
c so n tb io lo g ia i  ta p a s z ta la ta im  a la p já n  e g y  t e t s z é s  s z e ­

r i n t i  a la k b a n  h a j l í t h a tó  c s o n to s  t r a n s p la n ta tu m o t  sz e r ­
k e s z te t te m . E ze n  t r a n s p la n ta tu m  m á r  az  e lső  e se te k n é l 
(1916 I I I . )  ig e n  jó l  b e v á lt . M in d en  g ö rb ü le te t,  ső t eg y  
d a ra b b ó l az  egész m a n d ib u lá t  is  k i le h e te t t  v e le  k épezn i. 
(C o rp u s  a n g u lu s  h a j lá s a i t . )  A  h a j l í th a tó  t r a n s p la n ta ­
tu m  ezen g ö rb ü l t  h e ly z e tb e n  k é t h é t  m ú lv a  m e g m e re v e­
d e tt  s h a t  h é t m ú lv a  a  tö rv é g e k k e l  s z i lá rd a n , c so n to sá n  
ö ssz e fo r r t .  A  h a j l í th a tó  t r a n s p la n ta tu m  k éső b b i e sete k ­
b en  is  m in d ig  a  leg tö k é le tese b b  e re d m é n y e k e t a d ta , ú g y ­
h o g y  t íz  éves ta p a s z ta la to k  a la p já n  ezen e l já r á s s a l a  
g ö rb ü l t  ré szek  p ó t lá s a  v ég leg e s  m e g o ld á s t n y e r t .

A  m a n d ib u lá n á l  a lk a lm a z o tt  h a j l í th a tó  t r a n s p la n ­
ta tu m  k é t g y a lu fo rg á e s s z e rű e n  le v é se tt  p e r io s t-c o r tic a -  
l is  lem ezbő l á l l , m e ly ek e t v é s e tt  fe lsz ín ü k k e l ö ssze fek te ­
tü n k  s a  p e r io s te u m o t e g y p á r  ö l tésse l ö s s z e v a r r ju k . Íg y  
az  eg észet k ív ü l rő l  eg y  közös p e r io s t-h ü v e ly  fe d i be. 
Á tü l te té s  u tá n  az  é le tb e n  m a ra d t  p e r io s te u m  a  v é k o ny  
c o r t ic a l is  ré te g e t  m in d k é t fe lü le te n  fe l  tu d ja  tá p lá ln i  
s íg y  az  egész t r a n s p la n ta tu m  to v á b b  é l és v a s ta g szik . 
E ze n  t r a n s p la n ta tu m b a n  tu la jd o n k é p e n  a  cso n tk ép zés 
a p p a r á tu s a  k é t ré te g b e n  v a n  á tü l te tv e , m iá l ta l  az  egész 
t r a n s p la n ta tu m  h a so n sz e rk e z e tű  fo rm á b a n  fe j lő d ik  to­
v áb b  és a  fu n c t io  k ív á n a lm a in a k  m eg fe le lő en  v a s ta g ­
szik . N a g y  e lő n y e  ezen t ra n s p la n ta tu m n a k , h o g y  a 
g en y e d ések k e l szem b en  is  ig e n  e l le n tá l ló . (B ő vebb  le í r á ­
s á t  lá s d  É r t i :  C h i ru rg ie  d e r  G esich t u n d  K ie fe rd e fe k te , 
91—96. o ld a l, T a fe l  25. É r t i :  P la s t ik a i  seb észet I . rész. 
O s te rm a n n :  Z e n tra l  bl. f ü r  C h ir . 1921, 41. sz. H a n db u c h  
d e r  ä rz t l ic h e n  E r f a h ru n g e n  im  W e ltk r ie g e  S c h je rn in g.
9. k ö t. R ö n tg e n o lo g ie , 182. o ld.)

A z e té re n  e lé r t  e re d m é n y e im  a la p já n  a  h a j l í th a tó  
t r a n s p la n ta tu m o t  a  c s o n tp la s t ik á k  eg y éb  te rü le te i r e is  
á tv e tte m . S  i t t  szám o s ese tb e n  s z in té n  m eg lep ő  s ik er ­

re l  a lk a lm a z ta m  s a lk a lm a z o m . A  c s o n tc h i ru rg ia  b á r ­
m e ly  te ré n , ho l a  m e re v c so n tú  t r a n s p la n ta t ió v a l  e red ­
m é n y t e lé rn i  n em  le h e te tt , o t t  m in d ig  a  h a j l í th a tó  t r a n s ­
p la n ta tu m  h o z ta  a  leg m eg fe le lő b b  m e g o ld á s t s m in d e n 
ese tb e n  m e g b íz h a tó n a k  s e lő n y ö sn ek  b iz o n y u lt . A  h a jl í t ­
h a tó  t r a n s p la n ta tu m  ezen e lő n y e  tö b b  ú ja b b  e l já r á s  k i ­
fe jlő d é sé h ez  v ez e te tt , ú g y h o g y  k éső b b  m in t  k ü lö n á l ló  
re n d sz e r , a  h a j l í t h a tó  r e n d s z e r ű  t r a n s p la n ta t i ó k , h a tá ­
ro ló d o t t  e l a  m e r e v  r e n d s z e r ű t r a n s p la n ta t ió tó l .  A  c so n t­
c h i r u r g ia  te ré n  e z á l ta l  eg y  ú ja b b  e l já r á s s a l  g a z d a go d ­
tu n k , m e ly  n a g y  lép te k k e l fe j le sz te t te  to v á b b  a  fu nc tio -  
n a l is  c h i ru r g iá t .  K éső b b  k i tű n t ,  h o g y  a  h a j l í th a tó  t r a n s ­
p la n ta tu m  s z e r v e s  le b e n y e k a la k já b a n  is  ig en  jó l  fe l­
h a s z n á lh a tó , m iá l ta l  is m é t ú ja b b  és k ü lö n leg ese b b  cso n t- 
p la s t ik a i  e l já rá s o k  a la k u l ta k  k i, p l. o s te o m y e l i t is-ü re -  
gek , v a g y  tu b e rc u lo su s  g ócok  k i i r tá s a  u tá n i  cso n to s k i ­
n ö v esz tése . F e lh a s z n á l ta m  m in t  e g y sz e rű  h a j l í th a tó  
c s o n tle b e n y t k o p o n y a h iá n y o k , á l l iz ü le te k  b e fed ésé re, 
m a jd  csö v es fo rm á b a n  d u p l ic a tu rá k  a la k já b a n  m a n d i ­
b u lá n á l ,  sp o n d y l l ise k n é l, h o l ez e l já r á s s a l  J u n g  is  jobb  
e re d m é n y e k e t é r t  el. O ly  h e ly ek e n , h o l a  k iseb b  e lmo z­
d u lá s o k a t  m e g a k a d á ly o z n i  n em  leh e t, v é g ta g o k n á l, f el ­
k a r ,  a lk a r ,  ig e n  jó l  a lk a lm a z h a tó . E lő n y ö se n  le h e t fe l­
h a s z n á ln i  a  k ü lö n fé le  k o z m e tik a i c o r re c t ió k  te ré n , k ü lö ­
n ö se n  n y e re g o r rn á l ,  h o l M á d i - K o v á c s is  s ik e re se n  h a s z ­
n á l j a  fe l. Ú g y  szab ad , m in t  sze rv es  fo rm á b a n  ig e n  jó l  
b e v á lt  a  k ü lö n fé le  c s o n tp la s t ik á k n á l .  E ze n  e l já rá s ok k a l  
a  d r ó tv a r r a to k a t  is  n é lk ü lö z n i tu d ta m . A  h a j l í th a tó 
t r a n s p la n ta tu m  e lő n y e it  N é m e to rsz á g b a n  k ü lö n ö se n  
O s te r m a n n szép  és k ü lö n le g e s  e re d m é n y e i is  ig a z o l já k . 
S ik e re se n  h a s z n á lh a tó  fe l a  k ü lö n leg ese b b  ese tek  a d hoc 
c o n te m p lá l t  m e g o ld á sá n á l. Á l ta lá b a n  a  h a j l í th a tó  r en d ­
sz e rű  t r a n s p la n ta t ió k  és c s o n tp la s t ik á k  e g y  év tize des 
ta p a s z ta la to k  és e re d m é n y e k  a la p já n  b e b iz o n y íto ttá k, 
h o g y  k i tű n ő e n  fe le ln ek  m eg  m in d a z o n  v á ra k o z á so k n a k , 
m e ly e k e t a  m e re v re n d s z e r tő l  re m é ltü n k .

( F o ly ta t ju k . )
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A  b u d a p e s ti  k i r .  m ag y . P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y ­
eg y e te m  I. sz á m ú  seb észe ti k l in ik á já n a k  k ö z lem én y e  

( ig a z g a tó :  V e re b é ly  T ib o r  d r . eg y . n y . r .  ta n á r ) .

A vastagbéldaganatok ró l.

I r t a :  M a to l a y  G y ö r g y eg y e t, ta n á rs e g é d .

( M á s o d ik ,  b e f e je z ő  k ö z le m é n y .)

A  ta p a s z ta la t  a z t m u ta t ta ,  h o g y  a  v a s ta g b é l 
k ü lö n b ö ző  h e ly e in  v é g z e tt  re se c t io  g y ó g y u lá s e re d m é ­
n y e i k ü lö n b ö ző k . F ő le g  a  v a k b é lg ü m ő k ó rn á l  v é g z e tt  
re se c t io  e re d m é n y e i h ív tá k  fe l a  f ig y e lm e t a r r a ,  h og y  
a  jo b b  v a s ta g b é l fé le n  v é g z e tt  re se c tio , h a  k i te r je dte b b  
is, jo b b  e re d m é n y t a d n a k , m in t  a  b a l  v a s ta g b é lfé le n 
v ég z e ttek . M in th o g y  k ü lö n ö se n  ro ssz  e re d m é n y t a d n a k 
a  h a r á n t  v a s ta g b é lv a r ra to k ,  a  jo b b  co lo n fé l d a g a n a ta i ­
n á l  e lv i le g  ileo co eco co licu s k i i r t á s t  v é g e z ü n k  a  v as ta g ­
b é l k ö zep én  k é s z íte t t  i le o c o lo s to m iá v a l, ső t eg y esek  
( S c h le s in g e r ,  C d lm e rs ,  L a n e ) a  b a l v a s ta g b é l fé l  d a g a ­
n a ta in á l  is  az  egész v a s ta g b é l k i i r t á s á t  a já n l já k ,  m e r t  
s z e r in tü k  az  i le o s ig m o id e o s to m ia  e lv ég zése k ö n n y eb b 
a  v a s ta g b é lv a r ra tn á l .  Á l ta lá b a n  a  b a l  v a s ta g b é lfé len  
a  ro ssz a b b  m ű té t i  e re d m é n y e k  és a  so k k a l g y a k o r ib b  
i le u s  m ia t t  is  in k á b b  tö b b  sz a k a sz b a n  v é g z ik  a  resec - 
t ió t .  K l in ik á n k o n , m in t  e m líte tte m , 36 ese tb e n  v ég ez ­
tü n k  e g y sz a k a sz o s  re se c t ió t .  M in th o g y  s a já t  e se te ink ­
b en  az  i le o c o lic u s  k i i r tá s  a  m eg fe le lő  i le o c o lo s to miá ­
v a l  m ég  ig e n  m é ly e n  ü lő  r á k n á l  is  kedv ező b b  g y ó g y u ­
lá s i  v isz o n y o k a t m u ta to t t ,  m in t  a  v a s ta g b é l  k im e tszés, 
m i is  a r r a  a  m eg g y ő ző d é sre  ju to t tu n k ,  h o g y  a  v a s ta g­
b é l jo b b  fe lé b en  ü lő  d a g a n a to k  e se té n  i leocoecoco lo 
re s e c t ió t  v ég ezzü n k . E g y é b k é n t is  a  jo b b  v a s ta g b é l­
fé le n  in k á b b  re se k á lu n k , m íg  d escen d en s és s ig m a rá k-  
n á l  in k á b b  e lő h e ly e zés t v ég ezü n k . E ze n  á l ta lá n o s  k ere ­
te n  b e lü l  m in d ig  a  b e teg  á l la p o ta  és a  d a g a n a t  m o z ga t­
h a tó s á g a  sz a b ta  m eg, h o g y  re s e c t ió t  v a g y  e lő h e ly e zést 
v ég ezzü n k .

A  v a s ta g b é l re s e c t ió n á l  a  b e le t n em  th e rm o - 
c a u te r re l ,  de k ésse l v á g ju k  á t, a  c so n k o k a t m eg jó d oz- 
zuk , m in t  a z t  F r i t z s c h e ,  P a y r is  a já n lo t tá k .  A z e lv a r ­
r á s n á l  fo n to s n a k  ta r t ju k ,  h o g y  a  sa v ó s  h á r ty a  le g y en  
ö ssze fek te tv e , m e r t  h a  ez n em  tö r té n ik ,  a  v a r r a to t  sem  
csep lesz, sem  m in t  a z t  K i r s c h n e r ,  K ö n i g m e g k ísé re lté k , 
b ő n y ec s ik  n em  b iz to s í t ja .

M ik é n t a  v ég zen d ő  m ű té t re  v o n a tk o z ó la g , ú g y  a  
b é le g y e s íté s re  v o n a tk o z ó la g  sem  a la k u l t  k i eg y ség es 
v é lem é n y . E g y e se k , h iv a tk o z v a  a r r a ,  h o g y  m in d ig  a  
le g p h y s io lo g iá s a b b a n  k e l l  e l já rn u n k , az  en d -to -en d  
b é le g y e s íté s t  a já n l já k ,  íg y  M i l le r ,  E r d m a n n ,  L ee a  k ö r ­
k ö rö s  v a r r a t  h ív e . E zze l szem ben  a  k ö rk ö rö s  v a r r a t  

b iz o n y ta la n s á g á ra , az  u tá n a  g y a k r a n  k e le tk ező  b é l­
s ip o ly o k ra  h iv a tk o z v a , B a k e s ,  B e a v e r ,  G ib so n ,  M o sk o - 

v i t z ,  H a b e r e r , s tb . a  b é lv é g e k e t v a k o n  e lv a r rv a ,  o ld a l ­
v a r r a to t  v égeznek . H a r te r t ,  R o m a n is m in d k é t  m ó d ­
s z e r t  a lk a lm a z z á k . M áso k  a  b e le t en d -to -s id e  e g y e s ít ik , 
k ü lö n ö se n  i leo co e ca lis  re se c t ió n á l ,  h o g y  m in d  a  k é t 
b é lk a c s  e lv a r r á s á v a l  n e  n y ú j ts á k  a  m ű té t  id e jé t. A z o l­
d a lsó  ö ssze k ö tte té s  e lő n y e, h o g y  a  b é lré sz le te k  k ö zö tt 
te ts z é ss z e r in t i  bő  n y í lá s t  le h e t k é sz íte n i és a  széles 
sa v ó s  h á r ty a fe ls z in e k  jó l  ö ssz e ta p a d n a k , a n é lk ü l, ho g y  
a  k e r in g é sb e n  b á rm ifé le  z a v a r  is  á l lh a tn a  elő , a m i az  
en d -to -en d  e g y e s íté sn é l  e lő fo rd u lh a t.  A  v a k o n  v a r r ot t  
b é le lz á rá sn a k  is  m e g v a n  a z o n b a n  a  m a g a  h á t rá n y a .  
A  b é ls á r  m e c h a n ik u s  h a tá s á r a ,  v a g y  széli e lh a lá s  
k ö v e tk e z té b e n  a  b é lv ég ek  k in y í lh a tn a k . E n n e k  b iz to sí­
t á s á r a  T ie tz e ,  K ö r t e , s tb . a  v a s ta g b é lc s o n k  h a s h á r y tá n  
k ív ü l  v a ló  k i v a r r á s á t  a já n l já k ,  h o g y  az  ese tle g  k e le t­
k e z e tt  b é ls ip o ly  n e  fe r tő z h e sse  a  h a s ü re g e t .  S t r a u s s a  
v a r r a t  b iz to s í tá s á ra  a  csep lesz t h a s z n á l ja  fe l, a  va r r a ­
to t  c&epleszbe b u rk o l ja  s ez t a z u tá n  n é h á n y  ö ltéssel a

h a s h á ry tá h o z  rö g z ít i ,  ú g y , h o g y  a  v a r r a t  e z á l ta l  m in t ­
e g y  a  h a s h á r ty á n  k ív ü l  fe k ü d jé k . F a l k e n b u r g a  k ö r ­
k ö rö s  v a r r a tn á l  g y a k o r i  b é ls ip o ly o k  e lk e rü lé sé re  az 
o d av eze tő  k a c so t m é rsé k e l te n  in v a g in á l ja  az  e lvezető  
k a c sb a , s a  s e ro s á t  csom ós v a r r a to k k a l  e g y e s ít i .  E l­
j á r á s á t  M a y h a r d ,  G ibson ,  M o r is in i ,  H a r t e r t is  a já n l já k .  
A  m eso co lo n  n y í lá s t ,  v a la m in t  a  h a s h á r ty a  h iá n y á t  
össze k e l l  v a r rn u n k ,  v a g y  h a  ez n em  v ih e tő  k e re sz tül, 
e h e ly e k re  a  csep lesz t k e l l  rö g z íte n ü n k  K l in ik á n k o n 
i le o c o lo s to m iá n á l iso - v a g y  a n t ip e r is ta l t i k u s  o ld a l-  
v a r r a to t  v ég e zü n k  (s id e-to -s id e ). L e h á g ó  v a s ta g b é l, 
s ig m a  re s e c t ió n á l  p ed ig , a h o l e leg en d ő  h o ssz ú  bé l ri t ­
k á n  á l l  re n d e lk e z é sre , k ö rk ö rö s  v a r r a to t  v ég ezü n k . A z 
o ld a lv a r r a t  e lv ég zése te c h n ik a i la g  k ö n n y eb b , a  fe r tő z é s  
v eszé ly e  k iseb b , v isz o n t a  k ö rk ö rö s  v a r r a t  k é ts é g tele ­
n ü l  p h y s io lo g iá sa b b . T a p a s z ta la ta in k  s z e r in t  az o n b an , 
a  te c h n ik a i  k iv i te l tő l  e l te k in tv e , a  b e te g re  n ézv e  k ö zö m ­
bös, h o g y  a b e le t m i ly  m ó d o n  e g y e s íte ttü k . Ü g y  a  b él­
m ű k ö d és t, m in t  a  b é lg y ó g y u lá s t  i l le tő le g  m in d k é t v ar -  
r á s i  m ó d o t e g y e n lő n e k  ta r t ju k .

R e n d k ív ü l  fo n to s  a  v a r r a t  e lv ég zésén é l a  fo k o ­
zo tt  a se p s is , m in t  a z t  R e ic h e l ,  B a k e s ,  H a b e r e r ,  H a r t e r t 

h a n g o z ta t já k , ré sz b e n  en n ek  tu d h a tó  be az  is , h o g y  a  
v a s ta g b é lre s e c t io  e re d m é n y e i ja v u l ta k .  A  fe r tő z é s  
leh e tő  e lk e rü lé se  v é g e tt  m á r  ré g e n  k ísé r le te z te k  o ly  
v a r r á s i  m ó d d a l, m e ly n é l az  e g y e s íté s  u tá n  n y i t ju k  meg  
a  be le t, íg y  a  fe r tő z é s  csa k n em  te l je s e n  k i v a n  z á rv a . 
O ’H a ra ,  R o s to w z e w ,  M o s k o v i t z ,  S h o e m a c k e r ,  H o is te d , 

H a r t e r t  k ö zö ln ek  i ly  e l já rá s o k a t .  E ze n  e l já rá s o k  az o n ­
b a n  n a g y o n  k ö rü lm é n y e se k , n a g y  g y a k o r la to t ,  k ü lö n ­
leges eszk ö zö k et ig é n y e ln e k , ú g y , h o g y  a  g y a k o r la tba n  
e l te r je d n i  n em  tu d ta k . K is  d a g a n a to k n á l  R e ic h a  d a g a ­
n a t  in v a g in á lá s á t  a já n l ja ,  m e ly  fe le t t  a  b e le t e g y e­
s í t jü k .  E g y  ese tb en  s ik e r re l  vég ez te . E l já r á s á n a k  há t ­
r á n y a ,  h o g y  csa k  e lő ze tes c o lo s to m ia  m e l le t t  v ég ezhető , 
m e r t  a  d a g a n a t  in v a g in á lá s á v a l  a  b é ln y í lá s  te l je se n 
z á ru l. E g y sz e rű b b , a  g y a k o r la t i  é le tb e n  jo b b a n  a lk al ­
m a z h a tó  e l já r á s t  kö zö l Lee. M eg fe le lő  k is  eszközökbe 
fű z ö tt  k é t  fo n á l la l  le k ö ti a  b e le t a  d a g a n a t  fe le t t és 
a la t t ,  s a  fo n a la k  fö lé  és a lá  b eh e ly ez i a  csom ós va r r a ­
to k a t,  e z u tá n  g a lv a n o c a u te r re l  á t v á g ja  a  b e le t s a  k é t 
cso n k o t az  e lő ze tesen  b eh e ly e z e tt  fo n a la k k a l  ö ssze­
v a r r j a ,  ú g y , h o g y  c su p á n  a  m in te g y  4 m m  v a s ta g  esz­
közn ek  m e g fe le lő n e k  m a ra d  a  b é l n y i tv a .  E z e k k e l az 
eszk özökke l á tv á g v a  a  be le t, a  b e le t lek ö tő  fo n a la ka t ,  
m iá l ta l  a  bél ú j r a  á t já r h a tó v á  v á l ik . A z eszközöket 
k ih ú z v a , a  b e le t azo n  a  h e ly e n  is  ö s s z e v a r r ja .  A z  el­
j á r á s  m in d e n e se tre  te tsze tő s , k iv i te le  k ö n n y eb b  a  
H a r t e r t én á l, s a  k é t  k is  eszközön  k ív ü l  se m m ifé le  fe l­
sz e re lé s t n em  ig én y e l. S a já t  ta p a s z ta la ta in k  ezen el­

já rá s o k k a l  n in c se n e k  s íg y  k e llő  k r i t i k á t  v e lü k  szem ­
ben  n em  g y a k o ro lh a tu n k . H a r t e r t  a  P e r th e s -k l in ik a  
41‘3% h a lá lo z á s á t  e l já r á s á n a k  a lk a lm a z á s a  ó ta  n a g y o n 
le c sö k k e n te tte , ú g y , h o g y  14 i ly m ó d o n  o p e rá l t  b e teg 
k ö zü l e g y  sem  h a l t  m e g  a  m ű té t  k ö v e tk ez téb en . Ö ssze­
sen  h á ro m  b e te g e t v e sz te tte k  h o sszab b  id ő v e l a  m ű tét  
u tá n  tü d ő g y u l la d á s  s eg yéb  b e teg sé g g e l. H o g y  ez a  jó  
e re d m é n y  m e n n y ib e n  í r h a tó  az  e l já r á s  j a v á r a ,  a z t  a  
to v á b b ia k  fo g já k  m e g m u ta tn i .

F ig y e lm e t é rd e m e l m é g  az  a  k é rd é s , h o g y  d ra i-  
nezzük -e  a  sebet. M in t  á l ta lá b a n  a  h a s ü r e g  d ra in e z ésé - 
n ek  k é rd ése , ez sem  t is z tá z o tt .  A  g a z ecs ík o k  b e h e lye ­
zése a z t cé lo z ta , h o g y  v a r ra te lé g te le n s é g  ese té b en  a  
b é l ta r ta lm a t  k i fe lé  vezesse. A  ta p a s z ta la to k  az o n b an  
a z t m u ta t tá k ,  h o g y  a  v a r r a t r a  h e ly e z e tt  g a z e e s ík  a  v a r ­
r a t  g y ó g y u lá s á t  k ed v e z ő tle n ü l b e fo ly á so l ja , ú g y , h og y  
m a  a  sebészek  te k in té ly e s  része , M a y o ,  R e ich e l ,  H a b e ­
re r ,  K ö r t e , stb ., a  d ra in e z é s  e l le n  fo g la l  á l lá s t  o ly  é r te ­
lem b en , h o g y  b iz to sa n  z á ró  v a r r a to k n á l  n em  d ra in e z -
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nek , o ly  ese tek b en  a z o n b an , a h o l  a  v a r r a t  b iz to n s á gá ­
hoz k é ts é g  fé r , en n ek  k ö rn y é k é re , de m a g á r a  a  v a r r at r a  
g u m ic sö v e t he lyez . E zze l szem ben  d e  B o v is ,  S e b r e c h ts 
m in d e n  ese tb e n  a  d ra in e z é s t a já n l já k .  K l in ik á n k o n  
o ly a n  ese tek b en , ah o l a  d a g a n a t  k ic s in y  v o lt, a  m eso- 
co lo n b ó l n a g y o b b  d a ra b o t  n em  k e l le t t  e l tá v o l í ta n i ,  s 
íg y  a  b é ln ek  v é r re l  v a ló  e l lá tá s a  n em  szenved , a  bél 
n em  sza k ad ék o n y , a  v a r r a t  jó l  e lv ég ezh ető , n em  ta m po ­
n á lu n k . M in d azo n  ese tek b en  az o n b an , ah o l a  v a r r a t  
t a r tó s s á g á r a  n ézv e  a  leg k iseb b  g y a n ú  m e rü l t  fe l, a  
h a s ü re g e t  d ra in e zzü k .

A  m ű té t te l  e lé r t  v ég leg e s g y ó g y u lá s t  az  eg y es 
ö ssze fo g la ló  m u n k á k  n em  m u ta t já k  n a g y o n  ro sszn a k . 
A  v a s ta g b é l rá k  a r á n y la g  r i t k á n  okoz tá v o l i  á t té te l t,  
a  n y iro k c so m ó k  n em  n a g y o n  h a m a r  sz ü re m k e d n e k  be, 
m ié r t  is  a  k o ra i  k ó r ism e  a  ta r tó s  g y ó g y u lá s  sz e m p o nt­
já b ó l  re n d k ív ü l  fo n to s . A  n y iro k c so m ó k  a  n a g y o b b  
e rek  m e n té n  fek szen ek  s e z é rt p o n to s  e l tá v o l í tá s u k  k i ­
te r je d t  á t té te le k  e se té b en  le h e te tle n . A  n y iro k c so mó k  
g y a k r a n  csa k  g y u l la d á s o s á n  m e g n a g y o b b o d o tta k , ez 
a z o n b a n  so k szo r csa k  m ik ro sk ó p p a l d ö n th e tő  el, m ié rt  
is  h a  m e g n a g y o b b o d o tt  m ir ig y e k e t  ta lá lu n k ,  ezek le he ­
tő le g  e l tá v o l í ta n d ó k . A z á t té te le k  g y a k o r is á g a  34—54% 
k ö z t v á l to z ik  sze rző k  sz e r in t.  S ta e m l e r azo n  n éze tén ek  
a d  k i fe je z é s t, h o g y  ta lá n  az á t té te le k  g y a k o r is á g a  a  
v ég b é l fe lő l fe lfe lé  te r je d ő e n  v a la m iv e l  csö k k en t. A z á t ­
té te le k  k ö z ü l a  le g g y a k o r ib b  a  m ir ig y -  és h a s h á r ty a-  
á t té te l .  A  tá v o l i  sze rv ek  k ö zü l le g g y a k ra b b a n  a  m á j, 
a z u tá n  a  tü d ő b e n  ta lá lu n k  á t té te l t ,  b á r  n é h á n y  ese tb en  
a  p e te fészek -, vese-, bél-, m y o c a rd iu m - , lép -, u re te r - ,  
p a jz s m ir ig y -  és c s o n tá t té te l t  is  lá t ta k .  H a y e s a  M ay o - 
k l in ik á n  100 ese tb en  v é g z e tt  v iz s g á la to t  az  á t té te le k re  
v o n a tk o z ó la g  s a z t ta lá l ta ,  h o g y  63%-b an  a  m ir ig y e k­

b en  á t té te l  n em  v o lt. L e g g y a k ra b b a n  a  s ig m a rá k  oko ­
z o tt  á t té te l t ,  u tá n a  a  co lo n d escen d en s, h a rá n tv a s tag b é l ,  
f le x u ra  h e p a tic a , f le x u ra  l ie n a l is , fe lh á g ó  v a s ta g bé l  
k ö v e tk ez ik . A  d a g a n a t  n a g y s á g á b ó l  az á t té te le k re  
k ö v e tk e z te tn i  n em  leh e t. K ö r t e n a g y  g y ű j tő m u n k á ja  
s z e r in t  434 b e te g  k ö zü l 61'3%, az a z  266 b e teg  m a r a dt  a  
m ű té t  u tá n  é le tb en . E ze k  k ö zü l 102, az az  38'3% v o l t tö b b  

m in t  h á ro m  é v ig  re c id iv a m e n te s . A z egész a n y a g ra  
v o n a tk o z ta tv a  ez a  szám  23'5%. H a r t e r t  39'1% ta r tó s  
g y ó g y u lá s ró l  szá m o l be (3 év ). M i l le r  129 b e teg e  k ö zü l 
50% b e teg ség e  1 év en  b e lü l  k iú ju l t ,  12'5% 2 év , 25% 5 év  
m ú lv a  re c id iv á l t ,  13 b e te g  5 é v n é l to v á b b  é lt, 1 beteg e 
16 év  m ú lv a  p u s z tu l t  el á t té te l  k ö v e tk ez téb en .

A z I .  sz á m ú  seb é sze ti k l in ik á n  ö sszesen  70 b e teg e t 
o p e rá l tu n k  g y ö k e resen . E zek  k ö z ü l m e g h a lt  a  tö b b ­
szak aszo s re se e t io  k ö v e tk e z té b e n  8 (23’4%), az  e g y sz a ­
k asz o s re se c t io  k ö v e tk ez téb en  11 (30‘5%). A z e g y s z ak a ­
szos re se e tio  k ö v e tk e z té b e n  e lé r t  ro ssz a b b  e re d m é ­
n y e in k  a n n a k  tu d h a to k  be, h o g y  h é t  ese tb en  id i i l t  
i le u s n á l  is  v é g e z tü k  a  m ű té te t  s ezen i leu so s  b e tege in k  
k ö zü l h á ro m  m e g h a lt .  T a p a s z ta la ta in k  a la p já n  az  e g y­
sza k aszo s re s e c t ió t  csa k  o ly  ese tb e n  t a r t j u k  ja v a l tn a k ,  
a h o l i le u s  n in c s  je len , h a  a  b e te g  e rő b e li  á l la p o ta k i ­
e lég ítő , s a  d a g a n a t  k ö n n y e n  k i fe j th e tő , ú g y , h o g y  a  
b é le g y e s íté s  m in d e n  te c h n ik a i  n eh é zség  n é lk ü l  e lv égez­
h e tő . A  d a g a n a t  e lh e ly ező d ése s z e r in t  a  h a lá lo z á s  íg y  

o sz lik  m eg :

C o lo n F le x . C o lo n F le x . C o lo n
V a k b é l a s c . h e p e t . t r a n s . l ie n . d e s c . S ig m a

8 2 3 5 1 0 5 37
2 — 1 2 3 2 9

H a z á n k  n a g y  ré szén e k  m e g sz á l lá sa  k ö v e tk e z té ­
ben, sa jn o s , b e te g e in k  e len y észő  cse k é ly  s z á m á ró l  tu d ­
tu n k  a d a to k a t  b eszerezn i, ú g y , h o g y  ezekbő l p o n to s  
k ö v e tk e z te té s t  a  ta r tó s  g y ó g y u lá s ra  v o n a tk o z ó a n  nem 
v o n h a tu n k  le. A  k é rd e z ő sk ö d é sü n k re  b e é rk e z e tt  v á la ­

szokbó l a z o n b a n  k id e rü l t ,  h o g y  h á ro m  b e te g ü n k  5 é v ­
n é l ré g e b b e n  o p e rá lv a , m ég  m á ig  is  é l és k e ttő  im m ár  
3 éve p a n a sz m e n te s , k é t b e te g ü n k  1%, i l le tv e  1 é v v el a  
m ű té t  u tá n  jó l  é rz i m a g á t.

A  p a l l ia t i v  m ű té te k  k ö zü l a  co lo s to m ia  m e l le t t  
e lső so rb a n  a  b é lö ssze k ö tte té s  és a  k ire k e sz té s  jö n ne k  
te k in te tb e . A  ta p a s z ta la t  u g y a n is  a z t m u ta t ja ,  h o g y 
in o p e ra b i l is  d a g a n a to k n á l  b é lö ssz e k ö tte té s t végezve, 
azok  n é h a  k éső bb  o p e rá lh a tó k k á  v á ln a k . L a n g e m a k ez 
o k b ó l m in d e n  d a g a n a tn á l  elő bb  b é lö ssz e k ö tte té s t v é gz e tt  
s a z u tá n  re s e k á l t .  A  g y ö k e re s  m ű té t  i ly m ó d o n  v a ló  
v é g z é sé t a  m á r  elő bb e m lí te t te k  a la p já n  n em  ta r t j u k 
cé lsze rű n ek . A z eg y esek  á l ta l  a já n lo t t  eg y - v a g y  k ét­
o ld a l i  k ire k e sz té s  a  b e a v a tk o z á s  n a g y s á g a , s a  k i ­
re k e s z te t t  b é lré sz le t s e c ra e tu m a  lev ez e tésé n ek  n eh éz ­
ség e m ia t t  c é lsz e rű t le n n e k  és fe le s le g esn ek  lá tsz ik, 
m ié r t  is  n em  a lk a lm a z z u k . N em  a lk a lm a z z u k  a  b é l­
ö ssz e k ö tte té s t i le u s n á l  sem . A z o k o k a t, a m ié r t  ezen m ű ­
té te t  h e ly te le n n e k  ta r t ju k ,  elő bb  k i f e j te t tü k ,  de máso k  
ta p a s z ta la ta  is  a  m e l le t t  szól, h o g y  az  i le u s n á l  v ég z e tt  
b é lö ssz e k ö tte té s  a  b e te g re  nézve so k k a l n ag y o b b  b e­
a v a tk o z á s , m in t  a  co lo s to m ia  v a g y  az  e lő h e lyezés. Íg y  
K ö r t e  g y ű j tő m u n k á ja  s z e r in t  a  h a lá lo z á s  20—64‘5%. 
É p p e n  e z é r t ő  is, v a la m in t  P r u t z ,  E is e ls b e r g , a  m ű té t  
v ég zése e llen  fo g la l ta k  á l lá s t .  A  b é lö ssz e k ö tte té s  v é g ­
zésén ek  csa k  in o p e ra b i l is  ese tek b en  v a n  jo g o s u l ts á ga , 
o ly a n k o r , h a  a  d a g a n a t  sz ű k ü le te t  okoz, i le u s n á l  a zo n ­
b a n  v ég zése n em  jo g o su lt.  T a p a s z ta la ta in k  s z e r in t  
a lk a lm a z á s á ra  ig e n  r i t k á n  k e rü l  so r, m e r t  a  b e te g e k­
n ek  v a g y  i le u s u k  v an , v a g y  a  d a g a n a t  e lő h e ly ezh e tő , 
i l le tv e  re se k á lh a tó .

A  99 rá k o s  b e te g  m e l le t t  k l in ik á n k o n  32 ese tb e n  
v é g e z tü n k  v a k b é lg i im ő k ó r  m ia t t  m ű té te t .  B e te g e in k  

k ö zü l 21 nő , 11 fé r f i  v o lt. L e g g y a k o r ib b  v o l t  a  b e teg sé g  
a  20. és 30. év  k ö zö tt. A  k ó r ism e  a  re n d e se n  t i id ő fo ly a -  
m a t  m e l le tt , f ia ta l  k o rb a n  fe llép ő  és so k szo r s z ű k üle te t 
okozó, a  v a k b é l tá jo n  ta p in th a tó ,  leg tö b b sz ö r jó l  m oz­
g a th a tó  te rm e n a g y o b b o d á sb ó l n a g y  v a ló sz ín ű sé g g e l 
fe l v o l t  á l l í th a tó . E se te in k  m in d e g y ik e  a  k ó rb o n c tan i-  
la g  tu b e rc u lo s is  h y p e r tr o p h ic a  coeci n é v  a l a t t  l e í rt  
k ó r fo rm á h o z  ta r to z ik . O ly  ese tek b en , a h o l a  R ö n tg e n a  
S t ie r l in g - tü n e te t  n em  m u ta t ta  és s z ű k ü le t tü n e te  v ag y  
d a g a n a t  n em  v o l t  je le n , v a g y  az  ig e n  k ic s in y  v o lt, a  
v a k b é lg y u l la d á s tó l  v a ló  e lk ü lö n íté s  n eh é z  v o l t  és so k ­
sz o r csak  a  m ű té t te l  v o l t  a  p o n to s  k ó r is m e  fe á l l í tha tó .

A  v a k b é lg ü m ő k ó r , m in t  á l ta lá b a n  a  k ö r ü l í r t  bél- 

g ü m ő k ó r, o p e rá la n d ó . K e ze lésé re  a  g y ö k e re s  k i i r tá s  az 
e l fo g a d o t t  m ű té t i  e l já rá s ,  a m e ly  m e l le t t  b é lö ssz e k ötte ­
té s t  csa k  a k k o r  v ég ezü n k , h a  a  b e te g n e k  i le u s a  v a n , 
h a  a n n y i r a  le ro m lo tt ,  h o g y  n ag y o b b  b e a v a tk o z á s t n em 
b í r  m á r  k i, a v a g y  ig e n  k i te r je d t  b é lg ü m ő k ó r ja  v an , 
a m e ly n e k  a  v a k b é lb e l i  f o ly a m a t csa k  k is  ré sz le te . 
A  m ű té te t  k ü lö n ö se n  a  h e ly b e l i  é rz é s te le n íté s  a lk a lm a ­
z á sa  ó ta  m ég  a r á n y la g  a  sú ly o sa b b  tü d ő fo ly a m a to k k a l 
b író  b e te g e k n é l is  e lv ég zen d ő n ek  ta r t j u k ,  m e r t  a  b élen  
lév ő  gó c  e l tá v o l í tá s a  k ed v ező en  b e fo ly á s o l ja  a  tü d ő­
fo ly a m a to t. A  m ű té t  i leo co e ca lis  re s e c t ió b a n  á l l , ileo- 
co lo s to m iá v a l. E g y e se k  a f le x u ra  h e p a t ic á t  n em  i r t já k  
k i, m áso k  ez t is  e l tá v o l í t já k .  K l in ik á n k o n  a  f le x u rá t 

k i i r t ju k ,  n e h o g y  v a k ta s a k  m a ra d jo n  v issz a , m e ly e t, 
m in t  elő bb  e m líte tte m , n em  ta r tu n k  cé lsze rű n ek , m e rt  
a  tö m lő b e n  m eg g y ű lő  b é l ta r ta lo m  s ú ly á n á l  fo g v a  n em  
kedvező , a  v a r r a to k  fe sz íté se  m ia t t ,  a  b é lseb  g y ó g yu lá ­
s á ra , s m á s ré s z t a  p a n g ó  b é lsá rb ó l b o m lá s i te rm é k e k 
s z ív ó d h a tn a k  fe l, am e ly e k  a  b e te g  á l ta lá n o s  á l la p o tá r a  
v a n n a k  k á ro s  b e fo ly á ssa l. A  b e le t o ld a lv a r ra to k k a l  
e g y e s ít jü k , s a  B a u c h in -b i l le n ty ű  p ó t lá s á ra ,  m iv e l a n ­
n a k  k i i r tá s á b ó l  se m m ifé le  h á t r á n y t  n e m  lá t tu n k ,  n em 
tö re k sz ü n k . Ü g y sz in té n  n em  lá t tu n k  sem m ifé le  e l té rés t
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az iso- v a g y  a n t ip e r is ta l t i k u s  e g y e s íté s  k ö zö tt a  bél- 
m ű k ö d é s t i l le tő leg . A  k ö rk ö rö s  v a g y  en d -to -s id e  e g ye ­
s í té s t  n em  h a s z n á l ju k . A  b é lcsonkok  e lv a r rá s a ,  lek ötése  
k é t d o h á n y z a c s k ó v a r ra t ta l  p á r  p e rc  a la t t  e lv ég ezh ető , 
s a  b é le g y e s íté s t i ly m ó d o n  végezve, so k k a l a se p tik u-  
sab b , m in t  a  m á s ik  k é t e l já rá s n á l .  B e te g e in k  közü l 
k e ttő n é l k i te r je d t  g iirnő s h a s h á r ty a g y u l la d á s  m ia t t 
csak  p ró b a m e tsz é s t, k e ttő n é l p e d ig  n a g y fo k ú  le ro m lot t ­
s á g u k  s id ü l t  i le u su k  m ia t t  csak  b é lö ssz e k ö tte té s t v é ­
g e z tü n k . 28 b e teg n é l re s e k á l tu k  a  v a k b e le t a  f le x u ra  
h e p a tic á v a l  e g y ü t t  s i le o c o lo s to m iá t v é g e z tü n k  a  fen t 
le í r t  m ódon . E zek  kö zü l m e g h a lt  h á ro m  b e teg ü n k , ú g y, 
h o g y  a  h a lá lo z á s  11‘71%. A  h a s ü re g e t  a  leg tö b b  ese tben  
ta m p o n  b eh e lyezése n é lk ü l z á r tu k , s csak  o ly  ese tb en  
ta m p o n á l tu n k , a h o l a v a s ta g b é l csonk  e lv a r rá s a ,  v a gy  
a  cso n k  h a s h á r ty á v a l  v a ló  b o r í tá s a  n em  v o l t  tö k é le tes .

A  ta r tó s  g y ó g y u lá s ra  v o n a tk o z ó la g , sa jn o s , csak  
10 b e teg rő l n y e r tü n k  é r te s í té s t ,  a  tö b b in e k  s o rs á ról  
tu d o m á su n k  n in cs. E zek  k ö zü l n ég y , tö b b  m in t  5 éve 
o p e rá lv a , te l je se n  p a n a sz m e n te s  (eg y e t k ö z ü lü k  7 éve 
o p e rá l tu n k ) . K é t b e te g e t 4, i l le tv e  3K éve, e g y  b e teg e t 
3 éve, eg y  b e teg e t 2% éve o p e rá l tu n k  és je le n le g  is  
eg észségesek . H á ro m  b e teg  2, VA és 1 é v re  a  m ű té t u tá n  
sz in té n  jó l é rz i  m a g á t  és te l je se n  p a n a sz m e n te s .

A  v a s ta g b é lre s e c t ió k a t,  h a  csak  le h e te tt , h e ly b e l i  
é rz é s te le n íté sb e n , ese tle g  b ó d ítá s s a l  e g y e s ítv e  v égez tü k . 
A  b e teg e k e t csak  a k k o r  a l ta t tu k ,  ha az  é rz é s te le n íté s  
tö k é le t le n  v o lt, v a g y  h a  a  d a g a n a t  e rő s  ö sszek ap asz- 
k o d o tts á g a  m ia t t  n eh ezen  v o lt k i fe j th e tő .

A v a s ta g b é lre s e c t io  v ég zésén é l k ü lö n fé le  b e h a to ­
lá s i  m ó d o k a t a já n lo t ta k .  K l in ik á n k o n  a v ak b é lresec - 
t ió n á l  p a ra re c ta l is a n ,  s ig m a rá k n á l  b a lo ld a l i  fe rd e , a 
P o u p a r t - s z a la g g a l  p á rh u z a m o s  m e tszésse l h a to l tu n k  
he. A v a s ta g b é l eg yéb  h e ly e in  lévő  d a g a n a to k n á l  o ly 
m e tsz é st a lk a lm a z tu n k , m e ly en  k e re sz tü l a  d a g a n a to t 
leg jo b b an  el tu d tu k  tá v o l í ta n i .  L e g tö b b sz ö r azo n b an 
b a lo ld a l i  p a r a re c ta l is  s a  k ö zé p v o n a lb an  v e z e te tt  me t­
szést a lk a lm a z tu n k , az elő bb e m lí te t te k  m e lle tt.

A z e lm o n d o tta k b ó l k i tű n ik , h o g y  a  v a s ta g b é l ­
d a g a n a to k  sebészi kezelésében  ez idő  s z e r in t  eg y séges 
v é lem é n y  m ég  nem  a la k u l  k i. A m ű té t i  m ódok  és e re d ­
m én y ek  sebészek  sz e r in t  kü lö n b ö ző ek . C su p á n  i le u sn ál 
m o n d h a tó  e g y sé g esn ek  az  e l já rá s , m id ő n  á l ta lá b a n  a 
leh e tő  leg k iseb b  b e a v a tk o z á sk é n t a  c o lo s to m iá t v a g y 
e lő h e ly e zés t v ég z ik , s az e g y sz ak asz o s  re s e c t ió t  nem  
a lk a lm a z z á k . A z az o n b a n  k é tsé g te le n ü l  m e g á l la p íth a tó , 
h o g y  az  u to lsó  10 évben  a  m ű té t i  te c h n ik a  k ö v e tk e z té ­
ben  a  h a lá lo z á s t  i l le tő le g  ö rv e n d e te s  ja v u lá s  á l lo tt  be, 
s m in d en  re m é n y ü n k  m eg  le h e t a r r a ,  h o g y  a  fe l ism e rés  
k o ra i leh e tő sé g e  a  m ű té t i  e re d m é n y e k e t m ég  to v á b b ra 
is j a v í ta n i  fo g ja .

A k ir .  m ag y . P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y e g y e te m  I. sz. 
seb észeti k l in ik á já n a k  k ö z lem én y e  ( ig a z g a tó :  V e reb ély  

T ib o r  d r . eg y . n y . r. ta n á r .)

A töm lő s hasüri daganatokról.

í r t a :  L u m n ic z e r  S á n d o r  d r . k l in ik a i  m ű tő o rv o s .

A  h a s ü re g  seb észetéb en  o ly a n  tö m lő s  d a g a n a to k ­
k a l, m e ly ek  sem  n ő i n em isze rv ek k e l n in csen e k  ö ssze­
fü g g ésb en , sem  p e d ig  nem  p a r a s i ta e r  e re d e tű e k  (e ch in o ­
coccus), r i t k á n  ta lá lk o z u n k  és a k k o r  is  re n d e se n  ú gy , 
hog y  a  b e teg  m á s  k ó rk é p p e l k e rü l  a  m ű tő a s z ta l ra ,  m in t ­

h o g y  az i ly e n  h a s ü r i  tö m lő s  d a g a n a to k  h e ly e s  k ó r ismé- 
zése ig e n  nehéz. A z id e ta r to z ó  d a g a n a to k  e g y é b k é n t nem  
eg y sé g es e red e tű ek . E g y ré s z ü k  k i fe je z e tte n  h á m s z á r ­
m azék , m e r t  ü re in e k  f a lá t  k ü lö n b ö ző  je l le g ű  h á m se jte k  
b o r í t já k .  E ze k n ek  a h á m o s  te rm é sz e tű  tö m lő s  h a s ü r i

d a g a n a to k n a k  az  e re d e te  s in c se n  eg y sé g esen  t isz tá z va . 
R ég eb b i fe lfo g á s  s z e r in t  a  n y i tv a m a ra d t ,  de késő bb 
le fű z ő d ö tt d u c tu s  o m p h a lo -m e se n te r ie u sb ó l sz á rm a z n ak  
( R a e s fe ld ,  R o th .  H ä n d e l ,  C o lm e rs , stb .), ú ja b b a n  v a n n a k  
ak ik  eg y es, az  en to d e rm á b ó l le v á l t  c s iro k b ó l sz á rm az ­
ta t já k ,  n em  z á rv a  az o n b a n  k i, h o g y  a  d a g a n a to k  n é m e­
ly ik e  a  d u c tu s  o m p h a lo m e se n te r ic u ssa l,  i l le tő le g  a 
M e c k e l- fé le  g u rd é l ly a l  ö ssze fü g g ésb en  v an , k ü lö n ö sen  
azok, m e ly ek  a  k ö ld ö k  köze lében , i l le tő le g  az i leu mo n  
h e ly ező d n ek  el (B en ec k e ,  S ä n g e r ,  G fe l le r ,  S p r ä n g e r , stb .). 
K o s t l i v y fe lte v é se  az, hog y  ezek a  tö m lő s  d a g a n a to k  
e re d e ti le g  M e c k e l-fé le  g u rd é ly o k b ó l k e le tk ezn ek , m elyek  
késő bb  le fű ző d tek . A  tö m lő k  m á s ik  c s o p o r t já b a n  h á m ­
se jte s  bé lés nem  m u ta th a tó  k i az  ű rö k b e n , a  fa l  h e ly e n ­
k é n t sa v ó s  h á r ty a b é lé s re  em lék ez te tő , e n d o th e lsz e iű 
s e j te k tő l  b o r í to t t ,  m á s u t t  s a já ts á g o s á n  sa r ja d z ó  jel leg ű . 
H o g y  ezek tö m lő s  ly m p h a n g io m á k -e , a v a g y  c y s tá s a n  
e l f a ju l t  v é rö m le n y e k , a v a g y  a p e r i to n e a l is  h á m n a k  
(en d o th e ln ek ) k ö rü l í r t  b u r já n z á sá b ó l, le fű ző d éséb ő l s 
e l fa ju lá s á b ó l  e red ő  k ép le tek , a m in t  az t a  lé p fe lsz ín  k is 
tö m lő in é l le ír tá k , e z id ő sz e r in t v itá s .

A tö m lő k  re n d e se n  so l i ta e re k , r i tk á b b  a  tö b b  tö m ­
lő bő l á l ló  d a g a n a t ,  i ly e n  ese te k e t le í r ta k  S ä n g e r és 
K lo p p ,  H e n n ig ,  R o th ,  R u n k e l ,  A n d e r s o n .  S e e l ig m a n n , 

H u e te r ,  L eu sch ,  H ig g in s ,  S c h i r m e r ,  S t r o d l ,  B a u m a n n , 

S t r ä u l i  és i ly e n  az  a láb b  le í r t  I I I .  sz á m ú  e se tü n k . E lő ­
fo rd u l,  h o g y  az  e re d e t i le g  eg y  tö m lő b ő l á l ló  d a g a n at  
a  közepén  le fű ző d ik  ú g y , h o g y  a  k ép  o ly a n , m in th a  ké t 
tö m lő  v o ln a  je le n  ( D i t t r i c h ,  B u c h w a ld ,  F r ö h l i c h ) .

H a  a  h a s ü re g b e n  e lő fo rd u ló  tö m lő s  d a g a n a to k  
e lh e ly e ző d ésé t n ézzük , n em  v év e  te k in te tb e  a  h á ts ó  h a s ­
fa lb ó l k iem e lk ed ő  ú g y n e v e z e tt  re t r o p e r i to n e a l is  tö mlő ­
ket, a  d a g a n a to k a t  C o lm e r b eo sz tá sa  s z e r in t  h á ro m  cso ­
p o r t r a  o s z th a t ju k :

1. A  h a s fa lb a n , a  h a s h á r ty a  és az  izo m za t k ö zö tt 
e lő fo rd u ló  d a g a n a to k ;

2. A  bél d o m b o ru la tá n , a  sa v ó s  h á r ty a  a la t t  és
3. A  b é lfo d o rb a n , a  lem ezek  k ö zö tt e lő fo rd u ló  

d a g a n a to k ra .

H a  az  iro d a lo m b a n  ezen b eo sz tás s z e r in t  nézzük  a 
k ö zö lt ese tek e t, a k k o r  a  le g u to lsó  ö ssze fo g la ló  m u nk á k  
( S tä n d e r ,  F o r s te r ) a d a ta i t  az  a z ó ta  m e g je le n t ese tek k e l 
( H ig g in s ,  B ag ,  S c h i r m e r ,  S t r o d e ,  B a u m a n n ,  L o th e ise n,  
T o n ise l l i ,  S t r ä u l i ,  T u g u le a ,  W e r e s c h t s c h in s k y ,  N o v i,  

K a r  te r ,  V a le n te és a  m i m eg f ig y e lé se in k ), k ie g é sz ítv e  
a z t ta lá l ju k ,  h o g y  a  h a s fa lb a n  5, a b é l fa lb a n  42, a b é l­
fo d o rb a n  39 ese t ism e re te s . A  b é lfa lb a n  elő lfo rdu ló ese­
tek n é l az ese tek  k ö rü lb e lü l  50% -ánál a  tö m lő t az  i le u ­
m on, a  M e c k e l - (é \e g u rd é ly  re n d e s  e lő fo rd u lá s i  h e ly é ­
nek  m eg fe le lő  h e ly e n  ta lá l ju k .

A z I . szám ú  seb észeti k l in ik á n  h á ro m  i ly e n  ese te t 
g y ó g y k e z e ltü n k , m e ly  ese tek e t rö v id e n  az  a lá b b ia k b an  

is m e r te t jü k :

I . I).  L .-né 41 éves, k ö rü lb e lü l  egy  éy e  é rez  h a s á ­
ban  d a g a n a to t ,  k ü lö n ö seb b  p a n a sz o k  n é lk ü l. A  h a s fa la k  
p u h ák , a z  e p ig a s tr iu m b a n  k é t  fé r f lö k ö ln y i, s im a  fel 
sz ín ű , m in te g y  k o c sá n y  k ö rü l  m o z g a th a tó , a  légző  m oz­
g á s o k a t  nem  kö v ető , n y o m á s ra  k issé  fá jd a lm a s  d a g a ­
n a t  ta p in th a tó .  G y o m o r és bél te l je se n  sza b ad , a  d ag a ­
n a t  lá ts z ó la g  ezekke l n in c s  ö ssze fü g g ésb en . M ű té t : a  
kö ld ö k  fe le t t  v é g z e tt  m e d ia n  la p a r a tó m iá v a l  m e g ­
n y i t ju k  a  h a s ü re g e t ,  a  h a s h á r ty a  m e g n y i tá s a  u tá n  a 
h a s  sebébe v a ló sá g g a l e lő u g r ik  a  jó k o ra  g y e rm e b fe jny i  
te r im e n a g y o b b o d á s , m e ly  a la p o sa b b  v iz s g á la tn á l  a  
k ö v e tkező  v isz o n y o k a t m u ta t ja :  az a lsó  ré s z le t  k id om ­
b o ro d ik  a  l ig a m e n tu m  g a s tro c o l ic u m n a k , i l le tő le g  a 
m eso co lo n  t r a n s v e rs u m n a k  a lsó  fe lsz ín é n , ú g y h o g y  a 
co lon  t ra n s v e rs u m  k i fe sz ítv e  fe le t te  fek sz ik . F e lső széle 
a  g y o m o r és v a s ta g b é l k ö z ö tt b ú j ik  k i, ú g y h o g y  a  g yo m ­
ro t  m a g a  e lő t t  fe lem eli. B a lo ld a l i  szé le e lé r i  a  lépet, 
h á tu l  a  h a s n y á lm ir ig y re  fe k sz ik  rá , jo b b ra  v a la m iv el  
tú ln y ú l ik  a  k ö zé p v o n a lo n . A  d a g a n a to t  ig e n  tá g u l t  ka ­
n y a rg ó s  v isz e re k  ág a zzá k  be, m e ly ek e t a z o n b an  a
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m eso co lo n  lem eze in ek  á tv á g á s a  u tá n  s ik e rü l t  s é r te t le ­
n ü l  le to ln i. A  le g n a g y o b b  n eh é zség e t az  a r té r i a  l ien a l is  
m e g ta r tá s a  okozza, a m i a z o n b a n  sz in té n  s ik e rü l .  A  meso ­
co lo n  lem ezek  seb én ek  ö s s z e v a r rá s a  és v é rz é s c s i l la pí tá s  
u tá n  ré te g e s  h a s f a lv a r r a t .

A  k i i r to t t  d a g a n a t  k issé  n a g y o b b  g y e rm e k fe jn é l, 
tö b b rek eszű , re k e sz e in e k  n é h o l a  f a la  s ím a , m á s u t t  f in o m  
n ö v e d é k tő l eg y e n e tlen , d ú d o ro s. A z eg y es k isebb - 
n a g y o b b  ű rö k  t a r ta lm a  ro z s d a b a rn á s  v é re s  fo ly a d é k .

G ó r c s ö v i  v i z s g á la ta : a  tö m lő  f a lá t  h y a l in o sa n  
e l f a ju l t  k ö tő sz ö v e t a lk o t ja ,  m e ly n e k  m a g v a i  e rő sen  
m e g n y ú lta k , o rsó a la k ú a k . A  k ö tő szö v e tb e n  szám os, rész ­
b en  ö n á lló  f a l la l  b író , ré szb en  csa k  e n d o th e l le l  b éle lt 
h a js z á lé r  fu t ,  m e ly e k n e k  k ö rn y é k e  i t t - o t t  g ö m b se jtese n  
b e sz ű rő d ö tt. A  k ö tő szö v e tb e n  e lsz ó rv a  és e g y e b ü tt  is  
szám o s h e ly e n  ta lá lu n k  fo l l ic u lu ssz e rű  g ö m b se jt  h a l­
m a z o k a t, középső  e p i th e lo id  se j tc so m ó v a l és a z t k ö r­
k ö rö se n  övező  ly m p h o id  g y ű rű k k e l.  A  fa lb a n  k isebb - 
n a g y o b b  z s írs e jth a lm a z o k  m e l le t t  s a já ts á g o s  s e j th a lm a ­
zok fo g la ln a k  h e ly e t, m e ly ek  a z  a lá b b  em líte n d ő  ó r iá s -  
se jte k b e n  b ő v e lk ed n ek . A  h a r á n tu l  m e ts z e tt  to k  le g ­
n a g y o b b  ré sz é n  V a n  G ieso n n a l je l le g z e te se n  festő dő , 
á l ta lá b a n  h o ssz irá n y b a n , h e ly e n k é n t k ö rk ö rö se n  le futó  
s im a  iz o m ré te g  h ú zó d ik  v ég ig . A  tö m lő k  fa lá n a k  s im a 
te rü le te i t  e g y ré te g ű , n a g y o n  a la c so n y  s e j t ré te g  b o rí t ja ,  
m e ly  m e g fe le l a  h a s h á r ty á t ,  a v a g y  iz ü le t i  ü re g e k e t bé­
lelő  e n d o th e l m eg d u zz ad t ré te g é n e k , a m in t  le fu tá s á ba n  
k ö v e tv e , ty p u s o s  v ék o n y  e n d o th e lré te g b e  m eg y  á t. E z 
az  e n d o th e lré te g  n é h o l sz o ro sa n  rá fe k s z ik  a z  e m lí tet t  
ro s to s  tö m lő fa l ra ,  m á s u t t  a r r ó l  leem e lk ed ik  v a la m e ly e s  
n a g y o n  laza , tá g  re c é jű , ly m p h a n g ió m á ra  em lék ez te tő 
sz ö v e tb u r já n z á s  közbeék e lő d ése fo ly tá n . E zen  laza  
szö v e t tá g  ré c é ib e n  k e re k  v a g y  in k á b b  ep ith e lo id , néh o l 
ó r iá s  s e j te k  fek szen e k  a  b ő séges h a js z á le re k  m en tén. A  
d ú d o ro s  tö m lő ré sz le t  te te jé n  v a la m e ly e s  a m o rp h  t ö r ­
m e lé k ré te g  b o r í t ja ,  ez a la t t  és az  iz o m z a t k ö zö tt la p o s a n  
s z é tte rü lv e , s a já ts á g o s  s e j t ré te g e t  ta lá lu n k , m e ly  g ö m b ­
se j te se n  b e sz ű rő d ö tt, tá g , v é r re l  te l t  e re k k e l b eh áló zo tt, 
h e ly e n k é n t rö g ö s , fe s té k e k e t ta r ta lm a z ó  s a r jsz ö v e tne k  
fe le l m eg, az za l a  k ü lö n b ség g e l, b o g y  ig e n  n a g y  sz ám ­
b a n  ta r ta lm a z  k ü lö n fé le  n a g y s á g ú  ó r iá s s e jte k e t, am e­
ly ek  k iv é te l n é lk ü l  c h o le s te r in je g e c e k e t fo g la ln a k  k ö rü l, 

h a lv á n y , f inom abb , szem csés, bő ség es p ro to p la s m á ju k-  
k a l. H e ly e n k é n t a z t  a  b e n y o m á s t tesz i, m in th a  az  ó riás - 
s e jte k  egészen  k ü lö n ö s  o v á l is  h é z a g o k a t b é le ln én ek . A z 
ó r iá s s e j te k  sz o m sz é d sá g á b a n  a  f lb ro b la s to k  is  bő  p las - 
m á jú , v i lá g o s  s e jte k k é  (e p ith e lo id ) d u z z a d ta k  m eg. A  
tö m lő  eg y  m á s  h e ly é rő l  k é s z íte tt  m e tsze té b en  a  k o cso ­
n y á s  f ib r in e s  a lv a d é k  k ö zep én  lá ts z ó la g  te l je se n  sza b a ­
d o n  fek v ő  g o ly ó k a t ta lá lu n k , m e ly ek  u g y a n c s a k  i ly en 
ré te g z e te se n  e lre n d e z e tt, b ő séges p ro to p la s m á jú  v a cu o lá s  
se jte k b ő l á l la n a k , közb en  n é h á n y  h a js z á lé r re l  és egész­
b en  b o r í tv a  e l la p u l t  en d o th e lle l. K é tsé g te le n ü l  p o ly p o su s  
n ö v ed ék ek  ezek, m e ly ek  a  m e tszé sn é l lá ts z ó la g  k e rü lte k  

i ly e n  a  f a l t ó l  fü g g e tle n  h e ly ze tb e.

I I .  0 .  J .-n é  34 éves, n y o lc  éve vesz i észre , h o g y  
h a s á b a n  la s s a n  n ö v ek ed ő  d a g a n a ta  v a n , m e ly  sem m ifé le  
fá jd a lm a t  n em  okoz és m e ly n e k  e g y e tle n  tü n e te  az, ho g y  
n a g y s á g á n á l  fo g v a  a z  a ssz o n y t eg y es m o zg áso k n á l 
ak a d á ly o z z a . V iz s g á la tn á l  fe l tű n ik , h o g y  a  jo b b  h a sfé l  
e rő se n  e lő re d o m b o ro d ik . T a p in tá s s a l  a  b a l b o rd a ív  ala t t  
e m b e r fe jn y i  te r im e n a g y o b b o d á s t ta lá l tu n k ,  m e ly  össze­
h ú z ó d o tt  iz o m ta p in ta tú , h o m á ly o s a n  h u l lá m z ik , te l jese n  
f á jd a lm a t la n ,  s im a  fe lsz ín ű , n em  rö g z íte tt .  K o p o g tatá s ­
n á l  to m p a  h a n g o t  ad , s to m p u la ta  ö ssz e fü g g ö tt a  lép 
to m p u la tá v a l ,  m e ly n e k  fe lső  h a tá r a  a  h ó n a l j  v o n a lb an  
a  IX . b o rd a  m a g a s s á g á b a n  v an . A  d a g a n a t  jo b b o ld a l t  a  
k ö ld ö k tő l h á ro m  h a r á n tu j jn y i r a  te r je d , a lsó  szé le ped ig  
a  k ö ld ö k ö t k ö rü lb e lü l  te n y é rn y i  szé le sség g e l h a la d va  
tvxl. M á j to m p u la t  re n d e s . V é rk é p : ly m p h o c y ta  26-5%, 
eo s in o p h i l  1%, p o ly m o rp h , n e u t ro p h i l  70%, f ia ta l  k if li- 
a la k  2-5%.

M ű té t i  le le t:  m e d ia n , la p a r a to m iá v a l  m e g n y i t ju k  
a  h a s ü re g e t ,  m e g n y i tá s  u tá n  s z ü rk é s - fe h é r  tö m lő  u g rik

elő , a m e ly  fe le t t  a  l ia rá n tre m e s e  és a  f le x u ra  l ie na l is  
fe szü l k i. A  h a s ü re g  p o n to s  is o lá lá s a  u tá n  k id e rü l , h o g y  
a  tö m lő  a  m eso co lo n  lem ezében  b a lo ld a l t  fo g la l  h e lye t 
a  lé p  a la t t .  R a j ta  fu tn a k  a  m eso co lo n  k a n y a rg ó s  tá gu l t  
e re i, s h á t r a  te r je d  a  h a s ü re g  h á ts ó  fa lá ig , a n é lk ül 
az o n b an , h o g y  a k á r  a  re t ro p e r i to n e a l is  sze rv ek k e l, a k á r  
a  be lekke l ö ssze fü g g n e . A d a g a n a t  fe le t t  a  m esoco lon  
lem ezét b e h a s ítv a , a  tö m lő t s ik e rü l  ú g y  e l tá v o l í ta ni ,  
h o g y  a  h á ts ó  lem ez sem  s é rü l  m eg. A  m eso co lo n  lem e­
ze it ö sszeö ltv e  és a  v é rz é s t p o n to sa n  c s i l la p í tv a , a  h a s a t  
ré te g esen  z á r ju k . A z e l tá v o l í to t t  te r im e n a g y o b b o d á s 
h u llám z ik , b e lse je  d ú d o ro s, r a j t a  p a p i l ló m á s  n ö v ed ék ek  
lá th a tó k , m e ly ek  e g y ü tte se n  p o ly p o su sa n  tú l te n g e t t  
v a s ta g b é ln y á rk a h á r ty á n a k  lá tsz a n a k .

A  k i i r t o t t  d a g a n a t  g ó rc sö v i v iz s g á la ta  a z t  m u ta t ja , 
h o g y  a  tö m lő  f a lá t  k é rg es , v ask o s , ré szb en  h y a l in o sa n  
e l f a ju l t  ig e n  s e jt-  és é rsz e g é n y  k ö tő sz ö v e t a lk o t ja,  
am e ly b e n  sö v én y e k  á l ta l  e lv á la s z to t t  a p ró b b  tö m lő k  
fo g la ln a k  h e ly e t, A  k ö tő sz ö v e ti ro s to k  k ö z ö tt egészen 
v ék o n y  V a n  G ieso n n a l fe s tő d ő  s im a  iz o m n y a lá b o k  h ú ­
zó d n a k  v ég ig . A  tö m lő  ű r te r é t  tö rm e lé k e s , a m o rp h -  
a n y a g  tö l t i  k i, k ö z te  le v á l t  h á m se jte k k e l. M in d en  kis  
h a sa d é k o t, ép p  ú g y , m in t  a  tö m lő  ü re g é t  is  k iv é te l  n é l­
k ü l e g y ré te g ű  m a g a s  h e n g e rh á m  béle l, m e ly  h e ly e n k é nt 
k iseb b -n ag y o b b  p o ly p u so k a t képez. E ze n  k ép  több  
h e ly e n  v á l to z a to sa b b  lesz  a z á l ta l ,  h o g y  a  m a g a s a b b ra  
tö rő  n ö v ed ék ek  te l je se n  u tá n o z z á k  a  v a s ta g b é l tú l ten ­
g e t t  p o ly p o su s  n y á lk a h á r ty á já n a k  k ép é t, m á s u t t  v i ­
szo n t a  k ö tő szö v e tb e  b e te r je d ő  h e n g e rh á m m a l b é le lt 
c s a to rn á k k a l  azok  m ir ig y e ih e z  h aso n ló a k . A  to k n a k  a 
tö m lő  fe lé  te k in tő  fe lsz in é t v é g ig  b o ly h o s, b é ln y á lk a ­
h á r ty á r a  em lék ez te tő  b o r í té k  fed i. E g y e s  h e ly e k e n  ezen 
b o ly h o k  p o ly p o su s  n ö v ed é k ek e t k épeznek , m e ly ek  é lé n­
ken  em lék e z te tn ek  re n d e t le n  sze rk ez e tü k k e l ad e n o m á s 
je l le g ű  v a s ta g b é l rá k ra ,  a  n é lk ü l  az o n b an , h o g y  a  fal  
á t tö ré sé v e l  ro s s z in d u la tú s á g  k é tsé g te le n  je le i  fe n n­
fo ro g n á n a k .

I I I .  K .  L. n ég y é v es  k is lá n y  i le u s  tü n e te iv e l  k e rü l t  
a  k l in ik á ra , h o l v iz s g á la tk o r  a  d e fen se  m ia t t  n eh ezen  
ta p in th a tó ,  a  b a l h a s fa lé t  e l fo g la ló  d a g a n a to t  ta lál tu n k  
a  h a sü re g b e n . N a rk o s isb a n  v é g z e tt  ta p in tá s  sza b ad o n 
m ozgó, a k ism ed en céb ő l a  k é t b o rd a ív  a lá  to lh a tó , fé rfi- 
ö k ö ln y i d a g a n a to t  d e r í te t t  k i, m e ly  az  i le u s s a l  o k oza ti 
ö ssze fü g g ésb en  lev ő n ek  lá tsz o tt .

M ű té tn é l a  d a g a n a t  m e s e n te r ia l is  tö m lő n e k  b izo ­
n y u lt , m e ly e t, m in th o g y  a  f a la  n a g y o n  v ék o n y , ig en  
bő ven  e re z e tt  v o l t  és a  b é l fa l la l  e rő se n  ö ssz e fü g g ött, 
k ih ám o zn i a  m e s e n te r ia l is  e re k  s é rü lé se  n é lk ü l nem  
s ik e rü l t .  E z é r t  a  d a g a n a to t  a  h o z z á ta r to z ó  b é ld a ra bb a l 
e g y ü t t  i r to t tu k  k i a. b e le t o ld a lsó  e n te ro -e n te ro a na s to -  
m o s issa l eg y e s ítv e . A  tö m lő s  d a g a n a t  a z á l ta l  o k o z ta az 
i le u s t, h o g y  a  d a g a n a t  d o m b o ru la ta  f e le t t  k i fe s z í tet t  
bél b e sz ű k ü lt, a  fe le t te  lévő  b é lsza k asz  k i tá g u l t ,  s a 
tö m lő t 180 f o k r a  m e g c s a v a r ta .

A  k i i r t o t t  d a g a n a t  eg y  g y e rm e k ö k ö ln y i, eg y  
rek eszű , be lső  fe lü le té n  b o rd á z o tt  és n y o lc  k iseb b , g a - 
la m b to já s n y i  tö m lő b ő l á ll, m e ly  u tó b b ia k  a  b é len  sző llő - 
fü r tsz e rű e n  ló g ta k . V a la m e n n y i  a  bé l fo d o r i szé lén  ül 
úgy , h o g y  a  b é l sav ó s h á r ty á ja  fo ly ta tó d o t t  a  tö m lők  
b o r í té k á b a . T a r ta lm u k  h íg , z a v a ro s , e m u ls ió sz e rű  foly a ­

dék  v o lt. G ó rcsö v i v iz s g á la tn á l  a  b é lés e g y ré te g ű  endo- 
th e ln e k  m u ta tk o z o tt .

A  le í r t  h á ro m  e se t kö zü l a  m á so d ik  je llem ző  k é p ­
v ise lő je  a  h á m m a l b é le lt tö m lő k n e k , m e ly ek n e k  fa l i  
sze rk eze te  ig e n  kü lö n b ö ző . A  h á m o s  d a g a n a to k  fa la  
g ó rc sö v ile g  le g n a g y o b b ré sz t a  re n d e s  b é l fa l  sze rk eze té t 
m u ta t ja ,  sok  ese tb e n  m é g  a  b é l fa l  iz o m ré te g e  is  k i ­
m u ta th a tó  (F r i t z ,  B u zz i ,  D i t t r i c h ,  S p r e n g e l ,  K u z m i k , 
stb .) E lő fo rd u l ,  h o g y  a  n y á lk a h á r ty a  a  tö m lő  b e lse jé ­
b en  nem  te l je se n  fe j lő d ik  k i s az  egész k é re g  s im a  h e n ­
g e rh á m m a l v a n  b é le lv e  (Q u en se l ,  K o s t l i v y ,  R o th ) . N é h a  
az  iz o m ré te g  te l je se n  h iá n y z ik  és csa k  k ö tő sz ö v e te s tok  
v a n  je len . ( A n d e r s o n ,  M o r to n ,  B u c h w a ld ) . A  h ám b é lés- 
beu  n é h a  k e h e ly se jte k e t ta lá lu n k  (P u s c h m a n n ,  I l u e te r , 
N a sse ,  Q u en se l) , o ly k o r  la p h á m b é lé sse l d e rm o id  c y s tá t
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( G fe i le r ,  H e d ig e r ) , a v a g y  k ö b h á m m a l b í rn a k  (N e u p e r t ) - 
A  b é lfa lb a n  és az  izo m za t k ö zö tt e lő fo rd u ló  tö m lő k  
re n d esen  a  bél n y á lk a h á r ty á já h o z  h a so n ló  b é lésse l bí r ­
n ak , m e ly  k ö tő sz ö v e tte l v a g y  iz o m ré te g g e l v a n  k ö rü l­
véve. (Q u en se l ,  H u e te r ,  S e e l ig m a n . ) V a n n a k  á l l í tó la g  
o ly a n  h á m e re d e tű  tö m lő k  le írv a , m e ly ek b e n  a h y s to ló- 
g ia i  le le tb en  h á m b é lé s t e g y á l ta lá n  se m m it sem  ta lá ­
lu n k  m e g e m lítv e  (F rä n k c l ,  B a t t e , L eü ss) .

A  m á s ik  k é t e se tü n k b e n  h ám b é lé s  nem  m u ta th a tó  
ki a  c y s tá k  belső  fe lü le té n , a  tö m lő k  az  ú g y n e v e z e tt  
e n d o th e l ia l is  c y s tá k  közé so ro lan d ó k . H a rm a d ik  ese­
tü n k  s z o k a tla n  n a g y s á g ú  ly m p h ian g io m a c y s to c a v e r-  
n osum , a m e ly h e z  h a s o n ló t  í r t  le Ö h r le in , s m e ly ek  k e ­
le tk ez ésü k b en  ta lá n  a  n y a k i  h y g ro m á k n a k  fe le ln ek  m eg. 
E lső  e se tü n k h ö z  h a so n ló  s z ö v e tta n i le í rá s t  seho l sem  
ta lá l ta m . E n n e k  az ese tn ek  az  e re d e te  sz in té n  ig en  k é r ­
déses, m e r t  leh e tség es, h o g y  a  b e teg n e k  e re d e t i le g  lym - 
h a n g io m á ja  v o lt, m e ly n e k  ü re g é b e  v a la m i ly e n  m ó d o n  
b e v é rz e tt  és ez a  v é rzés p u s z t í to t ta  e l a  h á m b é lé s t, leh e t 
a z o n b a n  az is, h o g y  v a la m i ly e n , a  h a s h á r ty á b ó l  le v ál t  
c s irá b ó l  e re d t. A  s z ö v e tta n i k é p e t ig en  é rd ek essé  tesz i 
az  a  n a g y sz á m ú  ó r iá s s e jt ,  m e ly  a c h o lo s te r in  jeg ecek  
k ö rn y é k é n  lá th a tó .

A  d a g a n a to k  n a g y s á g a  ig en  v á lto zó . A  le g n a g y o b ­
b a k a t  R u n k e l 63—28 cm  és L e ü s s 56—12 cm  í r ta k  le. A  d a ­
g a n a to k  m á so d la g o s  e l f a ju lá s a  ig en  r i tk a .  R u n k e l ,  T e r ­
r ie r  és A n d e r s o n ta lá l ta k  i ly e n  tö m lő b e n  p a p i l la r is  és 
a d e n o m a s  b u r já n z á s t  és ezen  r i t k a  ese tek  közé ta r toz ik  
a  m i I I .  e se tü n k  is, a h o l tö b b  h e ly e n  ta lá l tu n k  i lyen  
p o ly p u so s  n ö v ed ék ek e t. M áso d lag o s  fe r tő z é s t ész le lt 
eg y  ese téb en  N eu p er t -

A d a g a n a to k  fe lism e ré se  és a h e ly es  k l in ik a i  
d ia g n o s t is á lá s a  ig en  nehéz, e g y ré sz t m e r t  r i t k a s á g uk ­
n á l fo g v a  n em  ig en  g o n d o lu n k  re á ju k , m á sré sz t, m ert 
nehéz egy  h a so n ló  d a g a n a to k tó l  (p e te fészek tö m lő , 
h y d ro n e p h ro s is , G ra v itz - tu m o r, stb .) m e g k ü lö n b ö z te tn i. 
T öbb ese tb en  a b e teg  a p p e n d ic i t is s e l  k e r ü l t  a  m ű tő ­
a s z ta l r a  és csak  m ű té t közb en  v e tté k  észre , h o g y  nem  
a p p e n d ic i t is , h a n e m  i ly e n  h a s ü r i  tö m lő s  d a g a n a t  o k oz ta  
a  tü n e te k e t. G y a k ra n  o k o zn ak  b é ltü n e te k e t, ső t i le us t 
is, m e ly e t c s a v a ro d á s ra , v a g y  b e tü re m k e d é s re  veze t­
h e tü n k  v issz a  ( I I I .  sz. ese tü n k ) . P e te fé sz e k tö m lő k tő l 
b im a n u a l is  v iz s g á la t ta l  el tu d ju k  k ü lö n íte n i,  h y d ro-  
n e p h ro s is n á l  h ó ly a g tü k r i  v iz s g á la t  és a  d a g a n a tn a k  
a  v e se tá jo n  v a ló  e lh e ly ező d ése  k ép ezh et a la p o t  a  m eg ­
k ü lö n b ö z te tésre . T ö m ö r m e s e n te r ia l is  d a g a n a to k k a l  
szem b eh e ly ez i ő k e t az, h o g y  re n d e se n  h u l lá m z á s t t a pin t ­
h a tu n k . A  m i I I .  szá m ú  e se tü n k b e n  a  k é p  te l je se n  o ly a n  
v o lt, m in th a  a  d a g a n a t  a  léppe l v o ln a  ö sszek ö tte tésb en  
és m ű té tre  lép ech in o co ccu s k ó r ism é v e l k e rü l t  és csak  
a  h a s ü re g  m e g n y i tá s a  u tá n  d e rü l t  k i, h o g y  m esen ­
te r ia l i s  tö m lő s  d a g a n a t ta l  á l lu n k  szem ben.

A  tö m lő s  d a g a n a to k  kezelése m in d e n  ese tb en  se ­
bészi. H a  a  b e te g  á l la p o ta  és a  b o n c ta n i  v isz o n y o k  m e g ­
en g ed ik , a  d a g a n a to t  k i k e l l  i r ta n i .  E z  a  m ű té t  a  fo d o r 
lem ezei k ö z ö tt  e lh e ly ezk ed ő  d a g a n a to k n á l  re n d e se n  
ig e n  szép en  v é g re h a j th a tó , m e r t  a  d a g a n a t  n em  lévén 
e rő se n  ö sszenő ve a  k ö rn y e z e té v e l, to m p á n  k ih á m o z h a tó . 
A  b é l fa lb a n  fek v ő  tö m lő k n é l a  tö m lő  re n d e se n  o ly a n  
sz o ro sa n  össze v a n  k a p c so ló d v a  a  bélle l, h o g y  a  k i ir tá s  
csa k  ú g y  leh e tség es, h a  az  i l le tő  b é lré sz le te t is  ki i r t ju k  
( I I I .  szá m ú  ese tü n k ) . H a  a  b e te g  á l la p o ta  ro ssz , a kk o r  
a  tö m lő t m e g n y i t ju k  és a  h a s fa lh o z  k i v a r r ju k  és e set­
leg  m á so d ik  m ű té tte l ,  a m ik o r  a  b e teg  á l la p o tá t  re n db e ­
h o z tu k , i r t j u k  k i a  tö m lő  fa lá t .  H a  ez k éső bb  sem  le h e t­
séges, a k k o r  h o sszú  id e ig  ta r tó  edzésse l és kezeléssel 
la s s a n  ip a rk o d ta k  a  k i v a r r t  ü re g e t  b e g y ó g y íta n i,  
ü g y e lv e  a r r a ,  n e h o g y  k o ra i  le ta p a d á s s a l  ú ja b b  tö m lő

jö h e sse n  lé tre . P u n c t ió t  m in d e n k é p e n  m e llő zn ü n k  ke ll, 
e g y ré sz t m e r t  a  d a g a n a to t  k ö rn y e ző  b e lek  m ia t t  a  k e­
re s z tü lv i te le  ig e n  v eszé ly es, m á s ré s z t a  tö m lő  ig en 
rö v id  id ő  u tá n  ism é t m e g te l ik  fo ly a d é k k a l. A  m ű té t i 
b e a v a tk o z á s , h a  a b e teg  á l la p o ta  jó , k ev é s  h a lá lo z ássa l  
já r .  A  m i h á ro m  k ö zö lt e se tü n k  p e r p r ím á n  g y ó g y u l t  
és m in d  a  h á ro m  b e teg  a  m ű té t u tá n  9. n a p o n  te l je sen  
g y ó g y u l ta n  h a g y ta  el a  k l in ik á t.

A S te fá n ia -g y e rm e k k ó rh á z z a l  k a p c so la to s  eg y e te m i 
g y e rm e k k l in ik a  k ö z lem én y e  ( ig a z g a tó : B ó k ay  J á n o s  

d r. e g y e t, n y i lv . re n d e s  ta n á r .)

A véres liquor cerebrosp inalis 
v izsgála táró l.

í r t a :  S te in e r  B é la  d r . eg y e te m i ta n á rs e g é d .

A  lu m b a lp u n c t ió ró l  az u tó b b i esz ten d ő k b en  
K a f k a 1, E sku ch cn - ,  L a n g e3 és P a p p c n h e im ‘ to l lá b ó l je ­
le n t m eg  ö ssze fo g la ló  értek ezés. A z e g y m á s u tá n  m e g ­
je len ő  m o n o g ra p h iá k  e g y ré s z t a  l iq u o r -d ia g n o s t ik a  
h a la d á s á t  je lz ik , m á s ré sz t a  m in d  n ag y o b b o d ó  é rd e k ­
lő d és fo k m érő i. A  lu m b a lp u n c t io  m a  m á r  n e m c sa k  a 
k l in ik u so k  d ia g n o s t ik u s  eszköze, h a n e m  szü k sé g sz e rűe n  
a g y a k o r ló o rv o s  n é lk ü lö z h e te tle n  s e g í tő tá rs a  is. E z a 
m eg g y ő ző d é sü n k  a n n a k  a  sz á m b e li le g  is  je le n té k e n y  
a n y a g n a k  az á t te k in té s é b ő l a la k u l t  k i, m e ly e t k l in ik á n ­
k o n  v o l t  a lk a lm u n k  ész le ln i. N em  eg y  a lk a lo m m a l s ike ­
r ü l t  a  lu m b a lp u n c t io  ré v é n  a k l in ik a i la g  b iz to sn a k  
lá tsz ó  a g y h á r ty a g y u l la d á s t  k iz á rn i  és a  v iz sg á ló  f ig y e l­
m é t az  a g y d a g a n a t ,  ty p h u s  k ó r is m é je  fe lé  i rá n y í ta n i.  
É le te t m e n tü n k  m eg, m ik o r  a  l iq u o r -d ia g n o s t ik a  az  ag y ­
tá ly o g  fe lv é te lé t  tesz i v a ló sz ín ű v é  és a  sebész k e llő  id ő ­
ben a v a tk o z h a t  be. T ö b b szö r é sz le ltü k  g ü m ő s a g y ­
h á r ty a g y u l la d á s b a n  szenvedő  b e teg e in k n é l a  k l in ik a i 
tü n e te k  o ly  fo k ú  ja v u lá s á t ,  h o g y  d ia g n o s isu n k  h e ly es ­
ségében  k é te lk e d tü n k . A  p o s i t iv  l iq u o r le le t  m in d ig  
m u ta t ta ,  h o g y  i t t  csa k  lá tsz ó la g o s  ja v u lá s ró l  v a n  szó 
és a  n é h á n y  n a p  m ú lv a  bekövetkező  re m iss io  ú j r a  b izo ­
n y í to t ta ,  h o g y  a l i q u o r  v i z s g á l a t a  s o k s z o r  p o n to s a b b 

f e l v i l á g o s í t á s t  a d  a b e te g  á l la p o tá r ó l ,  m in t  a  k l ini k a i  

s ta tu s .

A  l iq u o r  c e re b ro sp in a l is  n o rm á l is  k ö rü lm é n y e k  
k ö z ö tt  v íz t is z ta  fo ly a d é k . H a  a  p u n c t io  a lk a lm á v a l  v é ­
re s  l iq u o r  ü rü l ,  az e lső  fe lv e tő d ő  k é rd és , h o g y  a  vé rzés  
a  m ű v i  b e a v a tk o z á s  k ö v e tk ezm én y e-e , v a g y  p e d ig  v a la­
m e ly  p a th o lo g ik u s  fo ly a m a t je le .

A k é t fo ly a m a t s z é tv á la s z tá s a  a  k ö v e tk ező  n éző ­
p o n to k  a la p já n  tö r té n ik :

1. E s s e n t ia l is  v é rzésn é l a  l iq u o r  e g y e n le te se n  v é ­
res. A r te f ic ia l is  v é rzésn é l a  l iq u o r  v é r ta r ta lm a  
k ezd e tb en  k i fe je z e tte b b , m íg  a  k éső b b i ré sz le tek b en 
lén y eg e sen  csökken . A z u to lsó  p o r t ió b a n  a  v é r  m a k ros-  
k o p ik u sa n  h iá n y o z h a t. T öbb a lk a lo m m a l esz le ltü k  
az o n b a n  az  e llenkező  le fo ly á s t is :  k ezd e tb en  ü rü lh et  
v íz t is z ta  l iq u o r  és csa k  a k ö v e tk ező  ré sz le te k  v á lna k  
v éressé . E z  a  ta p a s z ta la tu n k  v e z e te tt  oda, hog y  m ind ig  
k é t cső ben  fo g ju k  fe l a  l iq u o r t .  A z e lső  cső be 2—3 cm 3 
l iq u o r t  en g e d ü n k  le, m e ly  e lég ség es a  le g fo n to sa b b  
v iz s g á la to k  e lv ég zésére , m íg  a  m á so d ik  cső be 10—15 

cm 3-t. E ze n  e l já r á s  m e l le t t  m in d e n  o ly a n  ese tb en , am i­
k o r  a  v é rz é s  az  első  csep p ek  u tá n  á l l  be, a  v iz s g á la t ra  
k i f o g á s ta la n  a n y a g g a l  re n d e lk ezü n k .

2. A r te f ic ia l is  v é rzésn é l c e n tr i f u g á lá s  u tá n  az  ü le­
d ék e t a lk o tó  v ö rö s v é r te s te k  fe le t t i  fo ly a d é k ré te g  sz ín ­
te len , p a th o lo g ik u s  v é rzésn é l s á r g a  v a g y  v ö rö s . E zen  
sz a b á ly  a ló l  k iv é te l t  csak  o ly a n k o r  lá tu n k , h a  v izes
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eszköz h a s z n á la ta  m ia t t  a r te f ic ia l is  v é rzésn é l á l l  be 
h ae m o ly s is .

3. A r te f ic ia l is  v é rzésn é l (am i g y a k o r la t i la g  a  f r iss  
V érzéssel azonos) ép v ö rö s v é r te s te k e t, p a to lo g i k u s ná l  
( ré g i v é rz é sn é l)  v é rp ig m e n te t  és h a e m o s id e r in  rö g ö ke t 
lá tu n k  a  m ik ro sk o p  a la t t .

4. A r te f ic ia l is  v é rzésn é l a lv a d  á s  k ö v e tk ez ik  be, 
p a th o lo g ik u s  (ré g i)  v é rz é sn é l nem .

5. H a  p u n c t io  a lk a lm á v a l  l iq u o r  n é lk ü l t is z ta  v é r  
ü rü l ,  ez je lz i, h o g y  m ég  n em  é r tü k  e l a  s u b a ra c h n o id a -  
l is  ű r t .  I ly e n k o r  az  e llenkező  o ld a lró l  b e sz ú rv a , még  
t is z ta  l iq u o r t  n y e rh e tü n k .

A  v é re s  l iq u o r  a  v iz s g á la t i  e re d m é n y  é r té k e s í­
té s é t  n a g y  m é rté k b e n  z a v a r ja .  L a n g e azon  a  n éze ten  
v a n , h o g y  a p ra x is b a n  i ly e n k o r  a  l iq u o r  v iz s g á la tá t 
leg jo b b  e lh a g y n i .  S z e r in te  m in im á l is  v é r  je len lé te , 
m e ly  c e n tr i f u g á lá s  u tá n  v ö rö s  ü le d é k e t n em  okoz és 
csak  m ik ro sk o p ik u sa n  ism e rh e tő  fe l, a  W a sse rm a n n -  
re a c t io  é r té k e s íté sé t, e x a c t l iq u o r-d ia g n o s is  fe lá ll í tá s á t  
le h e te tle n n é  tesz i. A  fe h é r je  és co llo id  re a c t ió k , a  s e j t ­
szá m o lá s  e re d m é n y é t a h o zzák ev e red ő  v é r  m e g h a m i­
s í t ja .  A  p u n c t io  m á s n a p i m e g ism é tlé se  sem  se g ít , m er t  
a  l iq u o rb a  j u to t t  v é r  e l im in á lá s a  h o s s z a n ta r tó  fo lya m a t 
e red m én y e .

M iu tá n  az  a r te f ic ia l is  v é rz é s  so k szo r ig e n  fo n to s  
seg ítő eszk ö z tő l fo sz t m eg , é rd e m e sn e k  t a r t j u k  r á ­
m u ta tn i  a z o k ra  a  m ó d sze rek re , a m e ly e k  m e lle tt  a  m ű vi 
v é rz é s t a  m in im u m ra  s z o r í th a t ju k  le.

A  p u n c t io  az  ese tek  leg n a g y o b b  részéb en  s ik e rü l, 
h a  az  e lő í r t  i r á n y t  p o n to s a n  b e ta r t ju k  és a  b e teg e t b iz ­
to s a n  ta r t ju k .  M in d k é t k ö v e te lm é n y n e k  k ö n n y e n  te ­

szü n k  e leg e t, h a  a  p u n c t io  ü lő  h e ly z e tb e n  tö r té n ik . 

E zze l a  v é lem é n y ü n k k e l e l le n té tb e  k e rü lü n k  a  leg több  
szerző ve l, a k ik  s z e r in t  fek v ő  h e ly z e tb e n  k e ll p u n g áln i ,  
m e r t  ü lő  b e teg n é l a  l iq u o r  le b o c s á j tá s a k o r  e lő á lló  g y o rs  
n y o m á s v á lto z á s  k ö n n y en  v eszé ly essé  v á lh a t. E zze l a  
fe lte v é sse l szem ben  h iv a tk o z h a to m  elő ző  m u n k ám '1 
e g y ik  a d a tá ra ,  m e ly  s z e r in t  k l in ik á n k o n  30 év  a la t t 

vég zett 10.000 p u n c t io  m ia t t  c su p á n  k é t h a lá le se t kö v e t­
k ez e tt be. A z á l ta lu n k  ész le lt f e j f á já s ,  szédü lés, m en in - 
g ism u s  ese tek  sz á m a  p e d ig  lé n y eg e sen  a la t ta  m a ra d  az 
i ro d a lo m b a n  á l ta lá n o s a n  k ö zö lt 10—30% -nak. Ö röm m el 
á l la p í t ju k  m eg, h o g y  k l in ik á n k  e l já r á s á t  v a l l ja  L a n g e 

is , a k i s z e r in t  az ü lő  h e ly z e tb e n  tö r té n ő  p u n c t io  ellen  
fe lh o z o tt k i fo g á so k : s in d  n u r  a u s  th e o re t is c h e n  Ü b er­
le g u n g e n  e n ts ta n d e n , d ie  a b e r  d u rc h  d ie P r a x is  n ic ht 
b e s tä t ig t  s in d . T e rm é sze te s, h o g y  a g y tu m o r  g y a n ú já ­
n á l, te ta n u s  sú ly o s  a la k ja in á l  m i is  fek v ő  h e ly ze tben  
p u n g á lu n k .

A z i r á n y  b e ta r tá s á r a  fo n to s , h o g y  a b esz ú rás  
h e ly é t p o n to s a n  k ik e re ssü k . A c r is ta  o s is  i le i leg- 
k iá l ló b b  p o n t já t  ö sszekö tő  e g y e n e s t e lképze lve, az a la t ta  
v a g y  fe le t te  lévő  c s ig o ly a k ö z t m e g je lö l jü k . Á l ta lá no s ­
sá g b a n  a  b e sz ú rá s  a m ed ian  v o n a ltó l  k issé  o ld a l t  t ör ­
té n ik  és a  tű  a lu l ró l  és o ld a lró l  fe l- és b e fe lé  h ala d . 
N á d o r - N i k i t i t s6 a  b e h a to lá s  i r á n y á n a k  m e g v á la s z tá s á ra  
és a n n a k  m e g ta r tá s á ra  sze llem es eszközt sze rk esz te tt. 

A  b ő r á ts z ú r á s a  u tá n  a  l ig a m e n tu m  f lav u m o n  k e re sz ­
tü l  a  la m in a  e x te rn a  és in te rn a  d u ra e  m a t r is  k ö zö tti 
ca v u m  e p id u ra le b a  ju tu n k . F o n to s  tu d n i,  h o g y  i t t  laza  
k ö tő szö v eten , zs írsz ö v e te n  k ív ü l  a  g e r in c v e lő h ö z  h ala d ó  
a r té r iá k  ra m i  sp in a le se i és n a g y  v e n a p le x u s  v a n . Az 
a r te f ic ia l is  v é rzés m a jd n e m  k iv é te l n é lk ü l ezen v é ná k ­
ból ered . A z a ra c h n o id e á t  á ts z ú rv a , a  ca v u m  sub- 

a ra c h n o id a le b a  ju tu n k .

E lő fo rd u l ,  h o g y  a  tű , a  h e ly e s  i rá n y tó l  e lté rv e , 
c so n tb a  ü tk ö z ik . H a  i ly e n k o r  p ró b á lk o z u n k  i r á n y v á l to z ­

ta tá s s a l ,  k ö n n y e n  o k o zu n k  v é rz é s t. A leg h e ly eseb b  a tű i  
k ih ú z n i  és eg y  c s ig o ly á v a l fe lje b b  b esz ú rn i.

H o sszú  id ő n  k e re sz tü l az a c c id e n ta l is  v é rzés fo ly ­
tá n  sz e n n y e z e tt l iq u o r t  nem  v iz sg á l tu k . N é m e ly k o r 
az o n b a n  a  d ia g n o s is  fe lá l l í tá s á r a ,  a  b e teg  to v á b b i so rsa  
sz e m p o n tjá b ó l, ig e n  fo n to s  a  l iq u o r le le t. G y e rm e k k or­
b a n  a  p u n c t ió tó l  le g g y a k ra b b a n  a r r a  a k é rd é s re  v á ­
ru n k  fe le le te t, h o g y  m e n in g i t is s e i  v a g y  m e n in g i t is t 
u tá n z ó  k ó r fo rm á v a l  á l lu n k -e  szem ben. E r r e  a k é rd é s re  
fe le le te t tu d u n k  a d n i, h a  a  f e h é r je ta r ta lm a t ,  a  s e jt ­
szám o t, a  l iq u o r  c u k o rm e n n y isé g é t h a tá ro z z u k  m eg  és 
a  c e n tr i f u g á l t  ü led ék e t m ik ro s k o p ik u s a n  v iz sg á l ju k .

V é re s  l iq u o r  ese tén  csa k  a N o n n e -A p e lt-  és 
P á n d y - re a c t io  n e g a tív  v o l ta  é r té k e s íth e tő , m e r t  p o si t iv  
le le te t  a  h o z z á k e v e re d e tt v é r  is  o k o z h a tja . W ü l le n w e b é r 7 
v iz s g á la ta i  s z e r in t  a  P á n d y - re a c t io  p o s it iv , h a  0'625/« 
v é rs e ru m  k e v e re d ik  hozzá, v a g y is  h a  1 cm 3 l iq u o r ra  
Vieo-ad ré sz  v é rs e ru m  esik .

N o rm á lis  l iq u o rb a n  a fe h é rv é rs e j te k  szám a le g ­
fe lje b b  5—10. H a  v é re s  l iq u o rb a n  a  s e jte k  szá m a  szap o ­
ro d o tt , e ld ö n ten d ő , h o g y  m i es ik  ebbő l a v é rzés s z ám lá ­
já ra .  A  v iz s g á la t  m en e te  P a p p e n h c im s z e r in t  a  k ö v e t­
kező : A  F u c h s -R o s e n th a l-k a m rá b a n  a  m m 3-ben ta lá l ­
h a tó  fe h é rv é rs e j te k  sz á m á t m e g á l la p í t ju k .  E l le n ő rz és  
cé ljá b ó l a  l iq u o rb a n  lévő  v ö rö s v é r te s te k e t  is  m e g s zá ­
m o lju k , a  l iq u o r t  p h y s io lo g ik u s  k o n y h a s ó v a l  k ev e rv e. 
M iu tá n  a v é rb e n  a  v ö rö s v é r te s te k  és a  fe h é rv é rs e j tek  
a r á n y a  k ö rü lb e lü l  600:1-hez, a  v é rz é s  fo ly tá n  a l iqu o rb a  
k e rü l t  fe h é rv é rs e j te k  szá m a a  ta lá l t  v ö rö s v é r te s t  ér té k  
600-ad ré sz é t tesz i k i. E ze n  e l já rá s n a k  ig en  sok  h ib a ­
f o r r á s a  v a n  és csa k  k i fe je z e t t  s e j ts z a p a ro d á s  m e l let t  
a d  h a s z n á lh a tó  e red m én y ek e t. M ég k ev ésb b é v o n h a tu n k 
le k ö v e tk e z te té s t a  k ik e n t  k é sz ítm é n y b e n  lévő  leuko- 
c y tá k  és ly m p h o c y tá k  a rá n y sz á m á b ó l, m iu tá n  m e n in ­
g i t is  tu b e rc u lo s á n á l  az ü led ék b e n  a  90%-os leu k o cy to - 
s is tó l  a  m a jd n e m  k iz á ró la g o s  ly m p h o c y to s is ig  m in d en 
á tm e n e te t m e g ta lá lu n k .

H a  a  fe h é r je re a c t io  p o s it iv , a  s e j ts z a p o ro d á s  p e ­
d ig  — a  m e th o d u s  te rm é sz e tén é l fo g v a  — b iz o n y ta la n  
e re d m é n y t ad , ú g y  sem m i a d a tu n k  s in cs  p a th o lo g ik u s  

fo ly a m a t fe lv é te lé re , m ég  k ev ésb b é azok  e lk ü lö n íté sé re . 
I ly  k én y sz e rh e ly z e tb e n  k ís é r le te t  te t tü n k , h o g y  v á jjo n  
a  l iq u o r  c u k o r ta r ta lm á n a k  m e g h a tá ro z á sa  n em  ad-e 
h a s z n á lh a tó  é r té k e k e t. E lő ző  m u n k á in k b a n 8 ré sz le tesen  
fo g la lk o z tu n k  a  l iq u o rc u k o r  d ia g n c s t ik u s  je le n tő sé gé ­
vel. R á m u ta t tu n k , h o g y  a  l iq u o rc u k o rc sö k k e n é s  g y a ­
k o r la t i la g  b iz to s je le  az  a g y h á r ty a g y u l la d á s n a k .  A zon  
ese tek  szá m a  p ed ig , m e ly e k n é l a  c u k o rc sö k k e n é s  h iá ny ­
z ik , e len y észő  és csak  h o s s z a n ta r tó  g ö rc sö s  á l la p o t u tá n  
v ég z e tt v iz s g á la to k n á l  ész le lhető .

A  v é r re l  k e v e re d e tt  l iq u o r  c u k o r ta r ta lm á n a k  
d ia g n o s t ik u s  je lk é n t v a ló  fe lh a s z n á lá s á n á l  a  k ö v e tkező  
n é z ő p o n to k a t t a r to t tu k  szem  e lő t t :  A  l iq u o r  n o rm á l is  
c u k o r ta r ta lm a  55—80 m g-% . A  v é ré  70—110 m g-% . H a  a 
l iq u o r  c u k o r ta r ta lm a  n o rm á l is  v o lt, a  leg k iseb b  v é r­
m e n n y isé g  h o zzák ev e rő d ése  a  c u k o r  m e n n y isé g é t csak  
n ö v e lh e ti. N a g y o b b  m e n n y isé g ű  v é r  je le n lé te  ese tén  
a z o n b a n  a  v é r  m a g a sa b b  c u k o r ta r ta lm a  a  l iq u o rc u k o r  
fo g y á s á t  e lfe d h e ti. A  leg fo n to sa b b  k é rd é s  te h á t  a n na k  
az e ld ö n tése , h o g y  a v iz sg á la n d ó  l iq u o rb a n  h á n y  sz áz a ­
lék o t tesz  k i a  v é r . E lő ző leg  u ta l tu n k  rá ,  h o g y  az  a r te ­
f ic ia lis  v é rz é s  in te n s i tá s a  az  e s e te k  tö b b s é g é b e n csö k ­
kenő  te n d e n t iá t  m u ta t ,  ú g y h o g y  tö b b  cső ben  fe lfo g v a, 
az  u to lsó b a n  a  l iq u o r  csa k  v é re se n  t in g á l t ,  i l le tő le g  a 
v é r  m a k ro s k o p ik u s a n  h iá n y o z h a t. E zek b en  a  l iq u o ro k  
b a n  a  v é r  m en n y isé g e  n em  h a la d ja  m eg  az  1% -ot és 
g y a k o r la t i la g  a  l iq u o r  c u k o ré r té k  d ia g n o s t ik u s  é r ték e ­
lésén é l e lh a n y a g o lh a tó . A  h o z z á k e v e re d e tt v é r  szá za­
lék o s m e n n y isé g é n e k  m e g á l la p í tá s á ra  L a n g e sze llem es
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e l já r á s t  d o lg o zo tt k i, a m e ly  az o n b a n  az á l ta lá n o s  gy a ­
k o r la t r a  k issé  c o m p lica lt. G y a k o r la t i la g  e legendő  fe l­
v i lá g o s í tá s t  a d  m á r  a  fe h é rv é rs e j t -  és a  v ö rö s v é r tes t-  
szám  ö ssz e h a so n lítá sa .

K i fe je z e t t  a g y h á r ty a g y u l la d á s n á l  a l iq u o r  cu k o r- 
t a r ta lm a  re n d e se n  30 m g-%  a la t t  v an . A h h o z  te h á t, 
h o g y  60 m g-% -os, te h á t  n o rm á l is  é r té k e t k a p ju n k , leg ­
a lá b b  20% v é r  h o zz ák ev e rő d ése  szü k ség es. I ly e n  sza bad  
szem re  az  u to lsó  ré sz le té b e n  is  v é r je l le g ű  fo ly a d é ko t 
k ísé r le te in k b e n  n em  h a s z n á lh a t tu n k  fel.

V iz s g á la ta in k b a n  e lső so rb a n  a z t v o l t  szü k sé g es 
e ld ö n te n i, h o g y  v é rz é s  ese té b en  — v á ra k o z á s u n k k a l  
e l le n té tb e n  — n em  m in d e n  ese tb e n  csö k k en t-e  a  cu k o r- 
ta r ta lo m . A z i ro d a lo m  ré g eb b i a d a ta i  s z e r in t  u g y a n is  

k ó ro s  v é rzés k ez d e ti s z a k á b a n  m in d ig  c u k o rcsö k k en é s 
ész le lh e tő . L a n g e e z re k re  m enő  l iq u o rv iz s g á la ta ib a n  
ezen m e g f ig y e lé s t n em  tu d ta  ig azo ln i. M u n k á n k  fo ly a­
m á n  m i v é re s  l iq u o rb a n  a  n o rm á l is n á l  a la c so n y a b b  
c u k o r ta r ta lm a t  csak  a g y h á r ty a g y u l la d á s n á l  ész le ltü nk . 
E zze l e ld ő lt  a  p r in c ip ia l is  k é rd é s , h o g y  a  l iq u o r  cu k o r-  
ta r ta lm á n a k  v á l to z á sa  v é rz é s  ese téb en  is  d ia g n o s t iku s  
c é lra  fe lh a sz n á lh a tó . T e rm é sze te se n  a  v é re s  l iq u o r  
c u k o r ta r ta lm á n a k  e lk ü lö n ítő  k ó r ism é n k b e n  v a ló  fe l- 
h a s z n á lá s á n á l  n a g y  e lő v ig y á z a t ta l  k e l l  e l já rn i .  M íg 
n em  sz e n y eze tt l iq u o rn á l  50 m g-%  a la t t  b iz to s ra  v e he t­
jü k  az  a g y h á r ty a g y u l la d á s  k ó r ism é jé t ,  55 m g-%  fe le tt  
p e d ig  a z t k iz á rh a t ju k ,  v é re s  l iq u o r  ese téb en  ó v a to ss á g ­
bó l csak  n a g y o b b  k i le n g é se k n e k  tu la jd o n í tu n k  je le n tő ­
ség e t. B iz to s n a k  t a r t j u k  a  m e n in g i t i s  k ó r i s m é jé t ,  ha 
v é r e s  l i q u o r  es e té b e n  a  c u k o r ta r ta lo m  c s a k  Í0 m g -% -ö t 

te s z  k i ,  'hagy a l a t t a  m a r a d . V a ló sz ín ű n e k  ta r t ju k ,  h o g y  
a  l iq u o r  n em  a g y h á r ty a g y u l la d á s b a n  szenvedő  b e teg ­
tő l  sz á rm a z ik , h a  az  c su p á n  v é re se n  t in g á l t  és a n n ak  
c u k o r ta r ta lm a  65 m g-%  fe le t t  v a n . E ze n  m e g á l la p í tá ­
s a in k  a la p já t  képező  ese te in k b ő l n é h á n y a t  a  k ö v e tk e­
ző kben  k ö z lü n k :

T. B. B o ro s ty á n s á rg a  l iq u o r. P á n d y :  +  +  + .  L iq u o r  
c u k o r ta r ta lm a :  57 m g-% . K l in ik a i  d ia g n o s is :  E n k e p h a-  
l i t is  ch ro n ic a .

T. V . V é re s  l iq u o r. P á n d y :  +  +  + .  L iq u o r  cu k o r- 
t a r ta lm a :  68 m g-% . D ia g n o s is :  E k la m p s ia .

K .  A . S zab a d  sze m re  o p a lescá ló , v é re s  ü le d é k e t 
ad ó  l iq u o r. P á n d y :  + .  C u k o r ta r ta lo m : 86 m g-% . D ia ­
g n o s is :  E n k e p h a l i t is .

G. J . S zab a d  szem re  n em  v é res . Ü led ék éb en  v ö rö s- 
v é rse j te k . P á n d y :  —. L iq u o r  c u k o r ta r ta lm a :  89 m g-% . 
D ia g n o s is :  S ta tu s  e k la m p tic u s .

T. B . K i fe je z e tte n  v é re s  l iq u o r. P á n d y :  +  +  + .  
C u k o r ta r ta lo m :  32 m g-% . B o n c o lá sk o r m e n in g i t is  tu b er-  
c u lo s á t ta lá l tu n k .

M. I.  V é re s  l iq u o r. P á n d y :  +  +  + .  C u k o r ta r ta lo m : 
23 m g-% . B o n co lás  e re d m é n y e : M e n in g i t is  tu b e rc u lo sa.

B. M. K i fe je z e tte n  v é re s  l iq u o r. P á n d y :  +  +  + .  
L iq u o rc u k o r :  8 m g-% . K é t  n a p  m ú lv a  a  p u n c t ió t  m e g ­
ism é te lv e , a  c u k o r ta r ta lm a t  ú j r a  8 m g -% -n ak  ta lá l tuk .  
É rd e k e sn e k  t a r t j u k  m e g e m líte n i, h o g y  ebben  az  ese tben  
co n tro l l  cé ljáb ó l az  a g y g y o m ro c s  ta r ta lm á t  is  m e g ­
v iz sg á l tu k . P á n d y - re a c t io  p o s i t iv  v o l t ;  se j tsz á m  36; 
l iq u o r  c u k o r ta r ta lm a  28 m g-% .

K .  M. E lő ző  n a p  p le x u s  sé r té s . P u n c ta tu m  z a v a ­
ro s. Ü led é k e t v ö rö s v é rs e j te k  a lk o t já k . P á n d y :  + J -. 
C u k o r ta r ta lo m :  15 m g-% . B o n co lás  e re d m é n y e : M e n in ­
g i t is  tu b e rc u lo sa .

B. L. S z a b a d  szem re  o p a lesc á ló , v é re s  ü led ék e t 
ad ó  l iq u o r. C u k o r ta r ta lo m :  41 m g-% . B o n c o lá sk o r 
m e n in g i t is  tu b e rc u lo s á t  ta lá l tu n k .

I ro d a lo m : 1 S p r in g e r ,  B e r l in  1917. — 2 U rb a n  u. 
S c h w a rz e n b e rg , B e r l in  1917. — 3 S p ez ie lle  P a th o lo g ie  
(K ra u s  u . B ru g sc h ) , U rb a n  u . S c h w a rz e n b e rg , 1923. — 
4 R ik o la , W ie n  1922. — 5 J a h r b u c h  f ü r  K in d e rh e i lk u nd e  
C I I .  k ö t. — 6 O rv o s i H e t i la p  1925, 32. sz. — 7 K l in isc h e 
W o c h e n s c h r i f t  1924, 34. fiiz. — 8 O rv o s i H e t i la p  1923,
7. sz., O rv o s i H e t i la p  1925, 5. sz., J a h rb u c h  f ü r  Kin d e r ­
h e i lk u n d e  102. kö t.

T H E R A P I A  É S  D I A G N O S T I K A

A  b u d a p e s ti  k ir . m a g y . P á z m á n y  P é te r  T u d o m á n y ­
eg y e te m  I I I .  sz. b e lk l in ik á já n a k  ( ig a z g a tó : b r . K o rá n y i  
S á n d o r  d r . e g y e te m i n y . r . ta n á r )  és a  b u d a k e sz i W eiss  
M a n f ré d  a la p í tv á n y i  s z a n a tó r iu m n a k  ( ig a z g a tó - fő o rv os : 
dr. R ó th  M ik ló s, a I I I .  sz. b e lk l in ik a  v. a d ju n k tu sa )  

k ö z lem énye.

T üdő betegek  insu linkezelése.

í r t á k :  H o f h a u s e r  I s t v á n  d r . és S c h ö n  J e n ő  d r . fő o rv o s.

A z in s u l in n a k  a  tu b e rc u lo s is  th e ra p iá já b a  v a ló  
b ev eze tésé t e g y ik ü n k  a  k ö v e tk ező  e lm é le t i  in d o k o k  
a la p já n  lá t ta  m eg k ísé r len d ő n ek .*

1. j a v í t j a  a  b e te g  é tv á g y á t  és i ly m ó d o n  s ú ly g y a r a ­
p o d á s ra  v ez e t (W .  F a l ta ,  V o g t ,  I.  S. L o ra n t ,  B. B au er , 
u. W .  N y í r i ,  P r i e s e t u . W a g n e r ) ;

2. e lő seg íti a  g ly k o g en -ap p o sitió t;

3. e l le n sú ly o z z a  a  tu b e rc u lo t ik u s o k n á l  g y a k r a n  
ész le lt, s y m p a t l i ik o to n iá ra  v issz a v e z e th e tő  tü n e te ke t 
B. M en d e l ,  E. K y l i n ,  P .  F. B i c h te r ) ;

4. a  szö v e tek  v íz ta r ta lm á t  — m ely  g y a k ra n , k ü lö ­
n ö sen  sú ly o s  ese tek b en  m e g fo g y a tk o z o tt  — n o rm á l is  
fo k ra  em e li és azo n  m e g ta r t ja  ( P r i e s e t u . W a g n e r ,  O. 
T e z n e r u . A . E b e i ) ;

5. ese tle g  im m u n th e ra p iá s  h a tá s a  is  v an .

J e le n  d o lg o z a tu n k  az in s u l in n a k  k iz á ró la g  a tü d ő ­
b e teg  é tv á g y á ra  és s ú ly g y a ra p o d á s á r a  v a ló  h a tá s á t  
tá r g y a l ja .  K eze lés c é l já ra  o ly a n  b e teg e k e t v á la s z tot ­
tu n k  k i, a k ik  a  jó  és bő ség es k o n y h a  d a c á ra  n em  h íz­
ta k , ső t fo g y ta k . E l já r á s u n k  a  k ö v e tk ező  v o l t :

E lső  n a p  ebéd e lő t t  8, v a c s o ra  e lő t t  5 eg y sé g e t 
(W ellcom e-, L i l ly -  és L e o - in su l in )  k a p o tt  a  b e te g  sub- 
c u ta n  s az  in je c t io  u tá n  40—45 p e rc  m ú lv a  k ezd te  m eg  
az é tk ezést. A m e n n y ib e n  é tv á g y a  lé n y e g e s  ja v u lá s t  
m u ta to t t ,  ezen a d a g  m e l le t t  m a ra d tu n k , h a  ja v u lá s  nem  
k ö v e tk e z e tt be, v a g y  a  s ú ly g y a ra p o d á s  n em  in d u l t  m eg, 
az a d a g o k a t  n é h á n y  eg y sé g g e l em e ltü k  (10—7, 12—8, 
15—10, 18—12, 20—15-re és íg y  to v á b b ). A z e d d ig i m ax i ­
m á l is  d o s is  50 eg y ség . S ú ly o s  ese te k n é l le h e tő le g  ma ­
g a s  n a p i  a d a g o t ig y e k e z tü n k  e lé rn i. Á l ta lá b a n  in d ivi ­
d u á l is  a d a g o lá s ra  tö re k e d tü n k ; v o lt, a k i  e s te  is  u gy a n ­
a n n y i t  k a p o tt ,  m in t  dé lben , m á s n á l v iszo n t, m iv e l este  
in s u l in  n é lk ü l  is  v o l t  é tv á g y a , az  e s t i  a d a g o t  e lh ag y ­
tu k . N a g y  g o n d o t f o rd í to t tu n k  a  h y p o g ly k a e m ia  m e g ­
e lő zésére , a  b e te g e k e t k i ta n í to t tu k ,  h o g y , h a  k e llem e tle n  
tü n e te k  (rem eg és, izzad ás, e rő s  éh sé g é rz és) je le n tke z n é ­
nek, a  k ézn é l lévő  cu k o rb ó l v a g y  cso k o lád éb ó l fo g y asz - 
szon és ig y o n  c u k ro s  te á t  hozzá, e se tle g  l im o n á d é t 
v a g y  édes b e fő tt le v e t. I ly e n  m ódon , d a c á ra  a  n a g y  ad a ­
g o k n ak , e g y sz e r sem  je le n tk e z e tt  h y p o g ly k a e m ia . A k ik  
é j je l  is  m eg éh ez tek , az o k n a k  c u k ro s  te j  á l lo t t  készen 
az  é j je l is z e k ré n y ü k ö n . F e l tű n ő  v o lt, h o g y  az  é tv á g y 
j a v u lá s a  n e m c sa k  az  in je c t ió t  k ö v e tő , h a n e m  m ég  a 
m á s n a p  d é le lő tt i  é tk ezések n é l is  je le n tk e z e tt .

T ox ikus v ag y  nerv o su s h án y áso k n á l, m e lyek re  az 
in su lin n ak  egyébkén t is jó  h a tá sa  v an  ( W . T h a lh im e r ) , 

te jbő l, cukorbó l és konyakbó l álló , op ium cseppeket t a r ­
ta lm azó  tá p cső ré t a d a ttu n k  (hogy a  h y p o g ly k aem iá t 
e lk e rü ljü k ) és az in su lin  ad a g o lá sá t tovább  fo ly ta ttu k . 
G astr it isek n é l n éh án y  n a p ra  k ih a g y tu k  az in su l in t és 
m egfelelő  d ia e tá t ren d e ltü n k . A nac idoknak  sósavat, 
hasm enés ellen ( re la tiv  p a n k rea s- in su ff ic ien t ia l)  pan- 
k r in - ta b le t tá k a t ad ag o ltu n k . H a  az t lá ttu k , hogy  az 
ekkén t m e g in d íto tt sú ly g y a rap o d á s  ta r tó s  je lleg e t öl­
tö tt, az ad a g o t ó v a to san  csökken te ttük , és, h a  a  h ízás

* L á s d  O. H . 1926, 14. sz.
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íg y  is  to v á b b  fo ly ta tó d o t t ,  az in s u l in t  la ssa n  te l je se n  el 
is  h a g y tu k .

I ly e n  m ó d o n  in s u l in n a l  k eze lt tü m ő g ü m ő k ó rb a n  
szenvedő  b e teg e in k  kö zü l n é h á n y  je llem ző  e se t rö v id 
k o r tö r té n e té t ,  a  tö b b in ek  p ed ig  h e ly sz ű k e  m ia t t  a  sta ­
tu s á t  a lá b b ia k b a n  is m e r te t jü k .

1. B. E., 21 éves. P ro g re d iá ló  e x s u d a tiv  n o d o su s 
jo b b  fe lső  leb en y  fo ly a m a t,  c a v e rn á v a l .  K o c h -p o s itiv , 
fe b r i l is .

2. W .  A ., 19 éves. K is fo k ú  s ta t io n a e r  h i lu se lv á l-  
to zás, ch ro n . su b fe b r i l i tá s .*

3. L. H., 24 éves. T e l je s  jo b b o ld a li  c i r r h o s is  c a v e r ­
n á v a l, b a lo ld a l i  p ro g re d iá ló  ac in o su s -n o d o su s  fo ly a­
m at, K o c h -p o s it iv , g y a k o r i  p ro fu s  v érzések , a fe b r i lis .

4. B. A., 26 éves. N é h á n y  m eszes góc, ch ro n . su b ­
fe b r i l i tá s  (a c t iv  tu b ercu lo s is '? ), a s th e n ia  u n iv e rsa l is .

5. W .  E., 17 éves. K is fo k ú  s ta t io n a e r  h i lu se lv á l-  
to zás, ch ro n . s u b fe b r i l i tá s .

6. B. A.-né, 26 éves, fe lv . 1925 szep t. 28. L a s s a n  p ro ­
g re d iá ló , k i te r je d t ,  b i la te rá l is ,  p ro d u c tiv , n o d o sus- 
c a v e rn o su s  fo ly a m a t, K o c h -p o s itiv . 4—5  h e te n k é n t 6—8 
n a p ig  ta r tó  lá z a s  szakok . K ezd e tb en  s ú ly b a n  g y a r a p ­
sz ik , m a jd  ö t h é t  ó ta  á l la n d ó a n  fo g y . D ec. 6-án m eg­
k e z d e tt in su l in -k e z e lé s re  (á t la g o s  40—50 eg y sé g ) fo­
g y á s a  m eg á ll és 43 n a p  a la t t  4‘30 k g -o t g y a ra p sz ik . 
Á l lan d ó an  a fe b r i l is .  F e l tű n ő e n  tö b b e t — m ég  é j je l  is  — 
eszik . A z in s u l in n a k  n a p i  30 e g y sé g rő l 50-re v a ló  em e­
lése a  k ü lö n b e n  is  ig en  fe lfo k o z o tt é tv á g y a t  lé n y e ge ­
sebben  nem  b e fo ly á so lta .

7. Sz. E.. 19 éves, fe lv . 1925 dec. 10. B i la te rá l is ,  
p ro g re d iá ló , k e v e r t  n o d o su s -c a v e rn o su s  fo ly a m a t, 
K o c h -p o s itiv , fe b r i l is . I n t r a c u ta n  re a c t io :  a l ig  p os it iv . 
N y o lc  n a p ig  n em  h íz ik , ső t fo g y . D ec. 20-án in su l in-  
keze lés (d é lb en  20, es te  15 eg y sé g g e l) . N é g y h e ti keze lés 
u tá n  2'20 k g -o t g y a ra p s z ik . T e m p e ra tu ra  csö k k en ő  ten - 
d e n t iá t  m u ta t .  É tv á g y a  jo b b , tá p lá lé k fe lv é te le  k é tsz e re ­
sé re  em e lk ed e tt.

8. P . T„  21 éves. B i la te rá l is ,  p ro g re d iá ló , e x su d a  
t iv , n o d o su s -c a v e rn o su s  fo ly a m a t, K o c h -p o s it iv , fe br i l is .

9. Sz. G., 25 éves. B i la te rá l is ,  s ta t .  p ro d , n o d o su s  
fo ly a m a t. G o n it is  tu b e rc u lo sa .

10. J . /., 21 éves. B i la te rá l is ,  p ro g re d iá ló , p ro d u c t iv -  
n o d o su s  fo ly a m a t,  jo b b o ld a lt  c a v e rn á v a l .  10 hó  e lő tt  
p h re n ic u s -e x a ire s is  a  jo b b o ld a lo n .

11. N . E., 23 éves, fe lv . 1925 dec. 3. B i la te rá l is ,  p ro ­
g re d iá ló , e x s u d a tiv , d isse m in á l t ,  n o d o su s  fo ly a m a t, 
K o c h -p o s it iv . S u b fe b r i l is ,  n a g y fo k ú  cy a n o s is , d isp no e. 
I n t r a c u ta n  re a c t io :  n e g a tiv . A z e lső  16 n a p o n  é t­
v á g y ta la n . a l ig  esz ik , T40 k g -o t fo g y . D ec. 19-én in su l in -  
k eze lésre  (d é lb en  25, e s te  20 m a x im a l is  d o s issa l)  fo g y á sa  
m eg á ll. 30 n a p  a la t t  2’20 k g -o t h íz ik . A z in s u l in  ha tá s á r a  
fe ltű n ő  v o l t  é tv á g y á n a k  ja v u lá s a  (a m in t  m a g a  m o n d ja, 
sz e re tn é  az  egész é te l t  e g y sz e rre  b e h a b zso ln i) . T áplá lé k - 
fe lv é te le  k ö rü lb e lü l  h á ro m s z o ro s á ra  em e lk ed e tt.

12. L. J ., 24 éves, fe lv . 1925 o k t. 21. B a lo ld a l i  p ro ­
g re d iá ló , e x s u d a t iv  n o d o su s  fo ly a m a t, K o c h -p o s itiv , 
fe b r i l is .  N ov . 6-án p n e u m o th o ra x , u tá n a  n é g y  n a p ra  
a fe b r i l is ,  m e ly  a z ó ta  ta r t .  D ec. 9 -ig  2 k g -o t g y a rap s z ik , 
m a jd  é tv á g y á t  e lv esz tv e , a l ig  esz ik , to v á b b  h ízn i nem  
képes. I n t r a c u ta n  re a c t io :  p o s it iv . D ec. 25-én in sul in -  
k eze lésre  (dé lben  15, es te  10 eg y sé g  m a x im á l is  a d a gg a l)  
é tv á g y a  fe l tű n ő e n  ja v u l ,  so k k a l tö b b e t esz ik , s ú ly gy a ra ­
p o d á sa  24 n a p  a la t t  3‘80 kg.

13. B. 18 éves, fe lv . 1925 szep t. 8. B i la te rá l is ,  
p ro g re d iá ló , e x su d a tiv , n o d o su s -c a v e rn o su s  fo ly a m a i, 
K o c h -p o s itiv , fe b r i l is ,  ig en  s o k a t köh ö g , d y sp n o és. 
R o sszu l tá p lá lk o z ik , á l la n d ó a n  fo g y  (6 k g -o t fo g y o tt) . 
D ec. 6-án m eg k ez d e tt in su l in -k e z e lé s re  (dé lben  20, este  
20 e g y sé g  m a x im á l is  d o s is) é tv á g y a  .javu l, fo g y á sa  
m eg á ll, lén y eg eseb b  s ú ly g y a ra p o d á s t  azo n b an  e lé rn ü nk  
n em  s ik e rü l t .

F e n t i  ese tek b ő l a  k ö v e tk ező  ta p a s z ta la to k a t  sz ű r ­
h e t jü k  le :

A zon t i id ő g í im ő k ó rb a n  szen v ed ő  b e teg ek n é l, ak ik  

a s a n a to r iu m i  h y g ie n á s -d ia e tá s  k eze lés m in d e n  fa c torá -  
v a l  ( fek te tés , lé g k ú ra , tú l tá p lá lá s ) ,  to v á b b á  a  g y óg y ­
sze res ro b o rá lá s  eszköze ive l szem ben  re f ra c ta e re k n ek  
b iz o n y u lta k , in s u l in - k ú rá v a l  az é tv á g y  fe ltű n ő  ja v ulá ­
s á t  és fo k o z o tt  tá p lá lé k fe lv é te l t  (1., 3., 9., 10. sz. eset), 
ső t eg y e sek n é l je le n té k e n y  sú ly n ö v e k e d é s t s ik e rü l t  e l­

* N é g y h e t i  in su l in k e z e lé s  és a z  a z t  k ö v e tő  6 h é t 
a l a t t  9 k g -o t h íz o tt.

é r n i  (2., 5., 6., 12. sz. ese t) , a m i e g y ü t t j á r t  a  kö zé rze t és 
á l ta lá n o s  á l la p o t  m e g ja v u lá s á v a l .  E z  a  s ú ly g y a ra p o dá s  
k é t ese tü n k b e n  (1. és 5.) az  in s u l in  m e g v o n á sa  u tá n is  
to v á b b  fo ly ta tó d o t t ,  eg y  ese tb e n  a  b e teg  to v á b b i s ors á ­
ró l e d d ig  n em  n y e r tü n k  tu d o m á s t, a  tö b b i p e d ig  m ég  
keze lés a l a t t  á l l . A  13. e se tn é l a  h a tá s  n em  i ly  szem be­
ö tlő  s csak  h e tek en  á t  ta r tó  á l la n d ó  fo g y á s  m e g sz ű né sé ­
ben n y i lv á n u l .  K ü lö n  k iem e len d ő n e k  t a r t j u k  a  11. szám ú  
ese te t. A  f ia ta l  p a c ie n s  fe lv é te le k o r  a  leg ro ssz ab b be­
n y o m á s t k e l te t te , sú ly o s  tü d ő le le te  m e l le t t  ig en  k if e je ­
z e tt á l ta lá n o s  in to x ic a t io  tü n e te iv e l.  16 n a p i  ész le lés 
fo ly a m á n  á l la p o ta  e g y re  ro ssz a b b o d o tt s az  in s u l in t 
v a ló b a n  csak  ta p a s z ta la ts z e rz é s  k e d v é é r t  k ís é re ltü k 
m eg  n á la . A kezelés ed d ig i e re d m é n y é rő l a k o r tö r té ne t  
tesz  ta n ú s á g o t .

H a n g sú ly o z n i  k ív á n ju k , h o g y  in s u l in n a l  keze lt 
13 e se tü n k b ő l csa k n em  in f a u s t  p ro g n o s is ú  v o l t  ö t ese t 
(3., 7., 8., 11., 13. sz.), ig en  k i te r je d t  e lv á l to zá so k a t m u ta ­
to t t  ö t ese t (1., 6., 9., 10., 12. sz.) és csak  h á ro m  ese tb e n  
(2., 4., 5. sz.) v o l t  b e n ig n u s  m eg b e teg ed és. E re d m én y e in k  
te h á t  en n ek  m eg fe le lő en  é r té k e len d ő k .

Ig e n  n a g y  e lő n y e  az e d d ig  h a s z n á l t  th e ra p iá s  
m e th o d u so k k a l szem ben, h o g y , m in t  ta p a s z ta l tu k ,  nem 
k é té lű  fe g y v e r :  nem  okoz sem m ifé le  á l ta lá n o s  re a c t ió t  
(láz, h id e g rá z á s , to x ik u s  tü n e te k ) , sem  g ó c re a c tió t, 
a m in e k  az a  m a g y a rá z a ta , h o g y  h a tá s a  n em  a  p a re n -  
te r a l is  in g e r th e ra p iá n  a la p u l .  C o n tra in d ic á l tn a k  sehol 
sem  ta lá l tu k .  H a e m o p to é s  b e te g ü n k n é l in k á b b  a te l jes  
n y u g a lo m  m eg ő rzése  cé ljá b ó l h a g y tu k  k i és a  v é rzés 
m eg szű n ése  u tá n  to v á b b  fo ly ta t tu k .

E zek  s z e r in t  in s u l in n a l  k eze lt sú ly o s  tü d ő b e teg e k  
n é l e lé r t  e re d m é n y e in k  a  to v áb b i k ísé r le te z é s re  és 
ú ja b b  m eg fig y e lések  g y ű j té s é re  é rd e m e sn e k  lá tsz a n a k.

A z in s u l in n a k  a  tu b e rc u lo s iso s  h ő m e n e tre , a n y a g ­
cse ré re , v é rs e j ts ü l ly e d é s re  és a l le r g iá r a  g y a k o ro l t h a ­
tá s a  fo ly a m a tb a n  lévő  e x p e r im e tu m o k  tá r g y á t  képezi.

Irodalom : W . T h a lh im e r : R ef. K o n g re s s z e n tra l ­
b la t t  X X X IV . kö t., 414. o ld . — 7. S. L o r a n t : W ien . A rch , 
f. in . M ed. I X —X . k ö t. — B. M e n d e l : M ü n ch , m ed. 
W o c h en sch r. 1925, 6. sz. — W . F a l ta :  K l. W . 1925, 1669. 
o ld. — V o g t :  M. m . W . 1926, 1. sz. — P r ie s e t u. W a g n e r : 
K l. W . 1926, 1—2. sz. (L á sd  u. o. i ro d a lm a t.)  — E. K y l i n :  
K l. W . 1925, 1455. o ld. — P . F. R ic h te r : M. K I. 1925. 
39. sz. ( I ro d a lo m .)  — R. B a u e r u . TV. N y í r i :  M . K I. 1925, 
39. sz. ( i ro d a lo m .)  — O. T e z n e r u . A . E be l : M. K I. 1926. 
2. sz. ( I ro d a lo m .)  — H o f h a u s e r / . :  O. H . 1926, 14. sz.

A  F e h é rk e re sz t G y e rm e k k ó rh á z  I. o s z tá ly á n a k  (fő ­
o rv o s : P e té n y i  G éza d r. eg y . ni. ta n á r )  köz lem énye.

A cukorm eghatározás új color im etriás 
módja.

í r t a :  F á b iá n  L a jo s  d r .

A  c u k o r q u a n t i ta t iv  m e g h a tá ro z á s á ra  á l ta lá b a n  
a rézsó  re d u k á ló  k ép e sség é t h a s z n á l já k  fe l o ly  m ó ­
don , h o g y  a  re d u c t io  fo ly tá n  k e le tk e z e tt  c u p ro o x y d  
m e n n y isé g é t g ra v im e tr iá s á n  (A l l i h n ) ,  t i t r im e tr iá s a n  
(F eh l in g ,  B e r t r a n d ) , jo d o m e tr iá s a n  (B a n g ,  S ch o o r l , 

B r u h n s ) , i l le tv e  c o lo m e tr iá s a n  (F o l in  és W u ,  L o r b e r ) 

h a tá ro z z á k  m eg.

A z a lá b b i  c u k o rm e g h a tá ro z á s  lén y eg e  a b b a n  á ll, 
h o g y  is m e r t  m e n n y isé g ű  és c o n c e n tra t ió jú  ré z h y d ro -  
c a rb o n a t-o ld a to t  a  m e g h a tá ro z a n d ó  c u k o ro ld a t re d u ­
k á ló  h a tá s á n a k  te sz ü n k  k i s a  cu k o r m e n n y isé g é re  nem  
a  k e le tk e z e tt  c u p ro o x y d b ó l, h a n e m  a ré z o ld a t s z ín inte n ­
z i tá s á n a k  csö k k en éséb ő l k ö v e tk e z te tü n k , az e re d e t i  o l­
d a t ta l  v a ló  ö ssz e h a so n lítá s  ú t já n .  E lő n y e  az  e lő bb iek  
fe le t t  g y o rsa b b  és eg y sz e rű b b  k iv i te le . E g y -e g y  m eg­
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h a tá ro z á s  fe h é r je m e n te s  o ld a tb a n  7—8 p e rc e t vesz 
igénybe, m ely  idő  tö b b  c u k o rm e g h a tá ro z á s  e g y ü tte s  
v ég z ések o r lé n y e g e se n  csökken .

S z ü k s é g e s  o ld a to k :

a ) S ta n d a r d  o ld a t .

1. 60 g  k r is tá ly o s  K*CO«-t, 12 g  KHCCB-t, 18 g  
K S C N -t 200 cm 3-es E r le n m e y e r- lo m b ik b a n  k ö rü lb e lü l  
180 cm 3- ig  tö l tü n k  fe l d e s t i l lá l t  v ízze l és 50—60 fo k ra  
h e v ítv e , v íz fü rd ő n  o ld ju k ;  az  o ld a to t  az  ese tle g  k ev és 
o ld a t la n u l  m a ra d t  ü le d é k rő l 200 cm 3-es m é rő lo m b ik b a 
s z ű r jü k .

2. 0‘9814 g  k é tsz e r  á tk r i s tá ly o s í to t t  C uSO iöH aO -t 
k ém cső b en  n é h á n y  cm 3 d e s t i l lá l t  v ízze l o ld u n k  és las ­
sa n  — CCh fe ls z a b a d u lá s á t  le h e tő le g  e lk e rü lv e  — az 
elő ző  o ld a th o z  ö n t jü k  s d e s t i l lá l t  v ízze l u tá n a ö b lítv e , 
200 cn r '- re  e g é sz ít jü k  k i. 20 p e rc ig  fo r rá s b a n  lévő v íz ­
fü rd ő b e  tesszü k , m a jd  k ih ű lé s  u tá n  ü v e g d u g ó s  sö té t 
ü v eg b e n  ta r t ju k .

b) Ö s s z e h a s o n l í tó  o lda t .

A  s ta n d a r d  o ld a t  8 cm 3-é t k ém cső b en  12 cm 3 d e s t i l ­
lá l t  v ízze l h íg í t ju k .  K ö rü lb e lü l  eg y  ó ra  h o ssz a t v at t á ­
v a l g y e n g é n  b e d u g a sz o lv a  á l ln i  h a g y ju k , m e ly  u tá n  a 
c o lo r im e te ré k b e  tö l t jü k .  A z ék e t lég m e n te se n  z á rv a , az 
o ld a t v á l to z a t la n u l  e l ta r th a tó  s csak  f r is s  s ta n d a rd  o l­
d a t  k é sz íté se k o r ú j í ta n d ó  m eg. A z o ld a t eg y  cm '-e  
0'5 m g  sz ín re z e t ta r ta lm a z .

M e g h a tá r o z á s : A  d e s t i l lá l t  v ízze l h a ts z o ro s á ra  
h íg í to t t  sző lő cu k o r-o ld a tb ó l 0-6—0’6 cm 3-t le m é rü n k két 
eg y e n lő  fa lv a s ta g s á g ú  W a sse rm a n n -c ső b e  s h o zz á ­
m é rü n k  0'4—0'4 cm 3 s ta n d a r d  o ld a to t. G yenge össze- 
rá z á s  u tá n  fő z ő p o h á rb a n  fo r ró  v íz fü rd ő b e  tesszü k  
(m e ly h ez  e g y e n le te s  f o r r á s  c é ljá b ó l k ev és ta lc u m o t a d ­
h a tu n k )  s n ég y  p e rc ig  fo r ra l ju k .  Plgy p e rc n y i  h ű té s 
u tá n  k é t p e rc ig  c e n t r i f u g á l ju k  s A u te n r ie th - fé le  colo ri-  
m e te rb e n  c o lo r im e tr iz á l ju k . A  100 cm 3-ben lévő  c u k or ­

m e n n y isé g e t g ra m m o k b a n  m e g k a p ju k , h a  a  le o lv a so tt  
o s z tá ly z a to t  400-zal o sz tju k .

F e h é r je ta r ta lm ú  fo ly a d é k  (v é r, l iq u o r)  c u k o r-  
ta r ta lm á n a k  m e g h a tá ro z á sa k o r  a  h a tsz o ro s  h íg í tá s t  a 
fe h é r je k ic s a p á s s a l  e g y ü t t  v ég ezzü k  ( P o l in  és W u  sze­
r in t )  a  k ö v e tk ez ő k ép en : sz á z a d k ö b c e n tim é te re k re  be­

o sz to t t  p ip e t tá b a  fe lsz ív u n k  eg y  ré sz  v é r t ,  c se p p enk én t 
eg y  c e n tr i fu g a c s ő  fe n e k é re  b o c s á j t ju k  s h á ro m  rész  
d e s t i l lá l t  v ízze l u tá n a ö b l í t jü k .  E g y  ré sz  10%-os n at r iu m -  
w o l f r a m á t  s c se p p en k én t eg y  ré sz  2/3 n o rm a lk é n sa v  
h o zzáad ása  u tá n  g u m m id u g ó v a l ö ssze rázzu k  s é lesen  
le c e n tr i fu g á l ju k . A  fe lsz ín e n  lévő  v íz t is z ta  fo ly a dé k  
0-6 cn i3-ét h a s z n á l ju k  a c u k o rm e g h a tá ro z á sh o z . A  m in i­

m á l is á n  szü k ség es v é rm e n n y isé g  0-3 cm 3. A  0-25% -nál 
m a g a sa b b  c u k o r ta r ta lm ú  o ld a to k  c u k o r ta r ta lm á t  o ly  
m ódon  h a tá ro z z u k  m eg, h o g y  két-, i l le tv e  n é g y sz e re ­
sé re  h íg í t ju k  s az  e re d m é n y t ké t-, i l le tv e  n é g y sz e r 
vesszü k .

S o ro z a to s  m e g h a tá ro z á s n á l  a tö b b sz ö r i v én a - 
p u n c t io  e lk e rü lé sé re  a  v é r t  u j jh e g y b ő l  n y e rh e t jü k , h a  
eg y  c e n tr i fu g a c s ö v e t k é t f u r a tú  d u g ó v a l lá tu n k  el, 
m e ly n e k  e g y ik  n y í lá s á b a  eg y  k ö rü lb e lü l  60° a la t t  m eg ­
h a j l í to t t  ' á cm*-es sz á z a d fo k o k ra  b e o sz to tt  p ip e t tá t  te ­
szü n k , ú g y , h o g y  a  v ég e  a  c e n tr i fu g a c s ő  fe n ek é tő l 
k ö rü lb e lü l  2 c m -n y ire  é r je n , m á s ik  n y í lá s á b a  egy , a 
d u g ó  a lsó  v é g é ig  érő  h a j l í to t t  ü v eg c sö v e t, m e ly e t szívó - 
g u m m iv a l  sz e re lü n k  fe l. E  k észü lék  seg ítség év e l s z ív ­
ju k  fe l 0-3 cm M g  az u j jb ó l  k ib u g g y a n ó  v é r t  s a  k i ­
csa p ásh o z  szü k ség es re a g e n se k e t.

A  m e g h a tá ro z á s  c o n tro l lá lá s a  ré s z in t  p o n to sa n  
is m e r t  c o n c e n tra t ió jú  c u k o r o ld a t, ré s z in t  v é r  cu k or-  
ta r ta lm á n a k  E o l in -W u -m e th o d u ssa l p á rh u z a m o sa n  v é g ­
z e tt  m e g h a tá ro z á sá v a l  tö r té n t .  H e ly sz ű k e  m ia t t  tá b lá ­

z a t k ö z lésé t m ellő zöm . A  szám o s v iz s g á la t  a la p já n  a 
h ib a h a tá r t  0‘05% -on a lu l i  c u k o r ta r ta lo m n á l  10% -nak, 
0 '5% -on fe lü l i  c u k o r ta r ta lo m n á l  5% -nak  ta lá l ta m . V er- 
c u k o rm e g h a tá ro z á s n á l  a  F o lin -W u -m e th o d u ssa l  ta lá l t  
c n k o ré r té k n é l  á t la g  10% -kal k ise b b e t k a p ta m .

K ö z é p é rté k e k  csecsem ő knél és g y e rm e k e k n é l v é r ­
c u k o r ra  n ézv e  0'085—0-105, l iq u o rc u k o r ra  0-005—0-075.

Ö ssze fo g la lv a  az e d d ig ie k e t:  fe n t i  c o lo ro m e tr iá s  
e u k o rm e g h a tá ro z á s  a  ré z  re d u c t ió já n  a la p u l  s k ie légítő  
p o n to ssá g a , v a la m in t  e g y sz e rű  k iv i te le  h a s z n á la tá t  fő ­
leg  so ro z a to s  m e g h a tá ro z á so k n á l tesz i in d o k o l ttá .

L A P S Z E M L E

Bel orvostan.
Az u lcu s  keze lése e z ü s tn i t r a t ta l .  U . S te in b e r g . 

(D. A rc h . f. k i in . M ed. 150. kö t., 285. old.)
G y o m o r- és d u o d e n u m fe k é ly e s  b e teg e k n ek  AgNCG 

o ld a to t  a d o tt ,  és p e d ig  0‘25—0'40 g  : 120, n a p o n ta  3—5-ször 
eg y  e v ő k a n á l la l .  A z a r g y ro s is  e lk e rü lé sé re  a  keze lés 
h a t  h é tn é l  to v á b b  so h asem  ta r to t t .  A z ism é te l t  R ö n tg e u - 
v is z g á la t  és a k l in ik a i  ész le lés e g y a rá n t  e re d m é n y es ­
n ek  m u ta t ta  az  e l já r á s t .  P e r é m y  d r .

Az u lcu so s fá jd a lo m  és sp a sm u s  k e le tk ezésé rő l.
H. C o b c t és K .  G u tz e i t . (D. A rc h . f. k i in . M ed. 150. kö t., 
295. o ld.)

U lcu so s  b e teg ek n é l R ö n tg e n -e rn y ő  e lő t t  e le k tro ­
m os á ra m m a l  in g e re lv e  a  g y o m o rn y á lk a h á r ty á t ,  sem  
sp a sm u s , sem  fá jd a lo m  nem  tá m a d t .  E zt s ó s a v v a l  m eg ­
s a v a n y í to t t  c o n tra s tp é p  e te té se  u tá n  sem  ész le lték , 
a m ib ő l a z t  k ö v e tk e z te t ik , h o g y  az  u lc u s n á l  a f á jd a lm a t  
nem , v a g y  le g a lá b b  is  n em  eg y ed ü l a  só sa v  v á l t ja  k i a  
fe k é ly  m e g tá m a d á s a  ré v é n . P e r é m y  d r .

D ia th e rm ia  a lk a lm a z á s a  d y sb a s ia  a n g io sc le ro t i-  
c á n á l. D ete rm a n m . (D eu tsch e  m ed. W o c h en sch r. 1926,
8. szám .)

S zem b en  S c h e ip n e r v e 1, a k i  a  d ia th e r m iá t  fe n t i  
b e te g sé g n é l te l je se n  h a tá s ta la n n a k  t a r t j a ,  D e te r m a n n 

n a g y o n  fo n to s  sz e re p e t tu la jd o n í t  n e k i a  d y sb a s ia  
a n g io s c le ro t ic a  th e ra p iá já b a n . N ézete  s z e r in t  sem m i 
m á s  e l já rá s s a l  nem  s ik e rü l  a  v é re re k  o ly a n  h o ssz a n ­
ta r tó  k i tá g u lá s á t  e lé rn i  s e z á l ta l  a  v é re l lá tá s s a l  ö ssze­
fü g g ő  tü n e te k e t, a  s á n t í tá s t  és a  fá jd a lm a t  leg y ő zni. 
A z e re d m é n y  a n n á l  jobb , m in é l in k á b b  a  v é ré rg ö rc s  
v a n  e lő té rb e n  a  s e le ro t ik u s  co m p o n en sse l szem ben. 
C sak  a k k o r  h a tá ro z z a  e l m a g á t  o p e ra t ív  k e z e lésre  — a 
p e r ia r te r ia l i s  s y m p a th e c to m iá ra  —, h a  a  d ia th e rm ia  
a lk a lm a z á s a  h a tá s ta la n n a k  b iz o n y u lt . S z a b ó  G éza  d r .

T a p a s z ta la to k  a  b u lb o c a p n in n a k  a re m e g é sre  
v a ló  h a tá s á ró l .  L e w y . (D eu tsch e  m ed. W o c h en sch r. 
1926, 9. sz.)

A  p a r a ly s is  a g i ta n s  d u rv a  és k ö z é p e rő ssé g ű  re m e ­
g ése e llen  a b u lb o c a p n in  h y d ro c h lo r . ÜT g  a d a g ja  
s u b e u ta n  v a g y  in t r a m u s c u la r is a n  sok  ese tb e n  h a tá s o s­
n a k  m u ta tk o z ik , m e ly  szerző  k ísé r le te ib e n  g ö rb é k k e l is 
jó l  i l lu s t ra lh a tó  v o lt. A  b u lb o c a p n in - in je c t io  h a tás a  
k ö rü lb e lü l  eg y  ó ra  m ú lva, je le n tk e z ik  és te l je s  e rőssé g ­
ben  t a r t  h é t  ó rá n  k e re sz tü l. D e m eg f ig y e ltek  ese teke t, 
a m e ly e k b e n  a  n y u g o d tsá g , b á r  fo k o z a to sa n  csö k k en v e,
3—5 n a p ig  is  e l ta r to t t ;  m áso k  v isz o n t h e te n k é n t k a pta k  
e g y sz e r 0T g -o t és v is s z a n y e r té k  m u n k a k é p e ssé g ü k e t. 
K é t  ese tb e n  p e d ig  n é h á n y  in je c t io  u tá n  a  re m e g é s  
h ó n a p o k ra  m eg szű n t, v a g y  csak  ig en  je le n té k te le n n é  
v á l t .  A  h a tá s  csö k k en ése  v a g y  m á s  k e l le m e tle n  tü n e te k  
m ég  h o ssza s  a d a g o lá s  u tá n  sem  je le n tk e z te k . A  sze r az 
a lk a lm a z o tt  a d a g o k b a n  te l je se n  á r ta lm a t la n  s az  in je c ­
tio  sem  j á r  fá jd a lo m m a l. B iz to s  in d ic a t io  az  ese tek k i ­
v á la s z tá s á t  i l le tő le g  m ég  n em  leh e tsé g es ; ú g y  lá tszik , 
h o g y  k eze lésre  a lk a lm a s a k  a  p a r a ly s is  a g i ta n s o s  tre-  
m o ro k , h a  n a g y  len g ésű ek , te k in te t  n é lk ü l  a  r ig id i tá s  
fo k á ra , ú g y sz in té n  a  ch o re á k  és t re m o r  je l le g ű  a ta xiá k , 
v isz o n t a  p o s te n k e p h a l i t ise s  t re m o r  n em  a lk a lm a s  a 
k eze lésre ,
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F le is c h h a c k e r p e r o ra l is  a d a g o lá s  u tá n  jó  h a tá s á t  
l á t t a  a  sze rn ek , s z in té n  le g in k á b b  p a r a ly s is  a g i ta ns n á l,  
v isz o n t e n k e p h a l i t is  u tá n i  t r e m o rn á l  íg y  is  h a tá s tala n ­
n a k  b iz o n y u lt . O p t im á l is  d o s isa  k é tsz e r  n a p já b a n  0'1 g. 
K e lle m e tle n  m e l lé k h a tá s o k a t  n em  ész le lt.

S z a b ó  Gé z a  d r .

A  v é r  te js a v ta r ta lm a  e a rc in o m a b e te g e k n é l. H.
S c h u m a c h e r . (K lin . W o c h e n sc h r . 1926, 12. sz.)

W a r b u r g  v iz s g á la ta i ,  m e ly ek  s z e r in t  a  c a rc in o m a  
n ö v ek ed ése  közb en  sző lő cu k o rb ó l te js a v  k ép ző d ik , v e­
te t té k  fe l  a z t  a  g o n d o la to t,  h o g y  a te js a v  k im u ta tás a  
ta lá n  fe lh a s z n á lh a tó  a  c a rc in o m a  d ia g n o s is á n á l . V a ló ­
b a n  s ik e rü l t  is N o r d e n iíek , m a jd  G la u s n e r n e k rá k o s  
b e teg ek  v iz e le té b e n  te js a v a t  k im u ta tn ia .  S zerző  a  ca r- 
c in o m a b e te g e k  v é ré b e n  v é g z e tt  te j  s a v m e g h a tá ro z á s o ka t, 
m e ly ek  a r r a  az  e re d m é n y re  v e z e ttek , h o g y  a  b e teg ek  
eg y  ré szén é l a  te js a v c o n c e n tra t io  n o rm á l is  (11 m g-% 
k ö rü l) ,  m á s ik  ré sz é n é l k i fe je z e tte n  e m e lk e d e tt v o lt. 
A  m ű té te k  és a  sec tió s  le le tek  k id e r í te t té k , h o g y  azok  
a  b e teg ek , a k ik n e k  v é ré b e n  a  te js a v  m eg  v o lt  sza p o ­
ro d v a , m in d  m á jm e ta ta s ta s is b a n  szen v ed tek . E z  a  le le t 
m eg eg y ez ik  a  rég eb b i v iz s g á la to k  e red m én y év e l, m e­
ly e k  s z e r in t  a  m á jn a k  sze rep e  v a n  az  iz m o k b a n  k ép ző­
d ö t t  te js a v n a k  c u k o r rá  v a ló  v is s z a a la k í tá s á b a n . A zt a  
k é rd é s t, v á j jo n  a  v é r  te js a v c o n c e n tra t ió já n a k  em e lke ­
d ése c s u p á n  a  m á j c a rc in o m á s  e lv á l to z á s á ra  je llem ző-e , 
a v a g y  m á sn e m ű  m á jb e te g sé g e k n é l is  m e g ta lá lh a tó , 
to v á b b i v iz s g á la to k  fo g já k  e ld ö n ten i. C z o n ic z e r  d r .

Sebészet.

A z a g y v e lő  sz ú rc sa p o lá sa . N e is s e r . (M ed. K iin .
1926. 2. sz.)

A z e l já r á s n a k  az  a  lén y eg e , h o g y  a  lá g y ré sz e k  és 
a  c so n t e g y sz e rű  m e g fú rá s á v a l  u ta t  te re m tü n k  az  a g y 
k ü lö n b ö ző  h e ly e ire . A z u tó b b i év ek  k i tű n ő  e red m én y ei, 
m e ly ek e t az  a g y d a g a n a to k  o p e ra t ív  b e a v a tk o z á sa in á l  
e lé r te k , h á t té rb e  s z o r í to t tá k  a z o k a t a b e a v a tk o z á sok a t 
(B a lk e n s t ic h , O k z ip i ta ls t ie h ) , m e ly e k n e k  eg y e d ü li  cé lja  
a  n y o m á sc sö k k e n té s  v o lt. A z o p e ra t iv  b e a v a tk o z á s t 
m egelő ző  d a g a n a t-  v a g y  tá ly o g lo c a l is a t ió b a n  a  szú r- 
c sa p o lá sn a k  ig e n  fo n to s  sze rep e  v a n . A  s z ú rc sa p o lá s 
á l ta l  n y e r t  tö rm e lé k  g ó rc sö v i  v iz s g á la tá n a k  e red m ény e  
leg tö b b  ese tb e n  n em csa k  m ű té t i  in d ic a t ió t  képez, h an em  
p o n to sa n  m u ta t ja  a  m eg b e te g ed és  h e ly é t is. A z ag y v elő  
sz ú r  csa p o lá sá h o z  e g y a rá n t  a lk a lm a s  a  kéz i- és a  v il la ­
m o s fú ró . A  p u n c t ió s  tű k  k ö zü l az  ig e ti v é k o n y  és igen  
h eg y e s  tű  v á l t  be. A  sz ú rc sa p o lá sh o z  e lég ség es a  terü le t  
é rz é s te le n íté se  v a g y  á t fa g y a s z tá s a .  A z e l já r á s n a k  eg y e ­
d ü l i  k o m o ly  v eszed e lm e csa k  az  e se tle g es  v é rz é s  lehe t. 
M íg  a  te l je s e n  ép  a g y n á l  a  v é rzés a leg n a g y o b b  r i t ka ­
sá g o k  közé ta r to z ik ,  a d d ig  az a g y  o rg a n ik u s  e lv á l toz á ­
s a in á l ,  a  fo k o z o tt a g y n y o m á s  k ö v e tk ez téb en , n a g y o b b 
v é rz é s  is  e lő fo rd u lh a t. A  tá ly o g p u n c t ió k n á l  n em  a n y-  
n y i r a  a  v é rz é s  fe n y eg e t, m in t  in k á b b  az, h o g y  a  tű ve l 
a  g e n y  e lh u rc o ló d ik . A  s z ú rc sa p o lá s  a  leg jo b b  e re d mé ­
n y e k e t a  fo ly é k o n y a n  m a ra d t  s u b d u ra l is  v é rö m le n y e k ­
n é l a d ja ,  m e ly ek  m e g g y ó g y í tá s á ra  g y a k r a n  e g y c sa p o ­
lás is  e legendő . A z a p o p le x iá s  v é rzése k  h e ly e  a  k l in ik a i  
tü n e te k  a la p já n  o ly  jó l  lo k a l iz á lh a tó , h o g y  a d iag no - 
s t ik u s  p u n c t io  te l je se n  fe les leg es. A z a g y g y o m ro c sna k  
t r a u m á s  ö m len y e i so k szo r eg y -k é t s z ú rc s a p o lá s ra  m e g­
g y ó g y u ln a k . V ég eze tü l so rre n d b e  fo g la l ja  a z o k a t az 
e re d m é n y e k e t, m e ly ek e t ré sz b e n  m á r  m a g á v a l a  szú r- 
e sa p o lá ssa l, ré szb en  a  sz ú rc sa p o lá s  seg é ly év e l, m int  
d ia g n o s t ik u s  eszközzel e lé r te k :  s u b d u ra l is  vérzések, 
k ü lö n fé le  a g y i  v é rzések , az ig en  r i t k a  k is a g y i  c y s ták , 
g y o m ro csö m len y e k . d a g a n a to k  és v é g ü l tá ly o g o k .

D e m j a n o v ic h  K .

B ő rá t té te l t  okozó rá k o s  m e g b e te g ed ése k rő l. D ü r -  

beck . (K l. W . 1926. 3. sz.)

A  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  b ő rá tté te lé n e k  o k á ró l 
h iá n y o s  ism e re te in k  v a n n a k . A z iro d a lo m b a n  is  csak  
h iá n y o s a n  fo g la lk o z ik  v e lü k . D ü r b e c k n é k k é t ese te  v o lt. 
(1. G y o m o rrá k , á tté te le k k e l  a  v esében , m ellék v eséb en ,

m in d k é t s ip c so n tb a n , a  b a l fe lk a rc s o n t  fe jecséb en , k u lcs- 
c so n tb a n , k o p o n y a te tő b e n , k em én y  a g y b u ro k b a n , e lsz ór­
ta n  a  b ő rb en . 2. E p e h ó ly a g rá k , á t té te le k k e l  a  b ő rb en , 
n y iro k m ir ig y e k b e n , m e l lh á r ty á n , a  h ö rg k ö r i i l i  szö v et­
ben.) A  b ő rá tté te le k  n em  o ly a n  r i tk á k ,  m in t  a z t  K a u f ­
m a n n és W o l f f  ö ssz e á l l í tá sá b ó l g o n d o lh a tn á n k . A  b ő r ­
á t té te le k  az á l ta lá n o s  e a rc in o m a to s is n a k  a  je le i, am e ly  
á t la g  1—6 h ó n a p  a la t t  m eg ö li a  b e teg e t. L e g g y a k ra b ba n  
a  g y o m o r rá k  képez a  b ő rb e n  á t té te l t .  A  szerző  e lső  e se té ­
b en  az  á t té te l  ú t j a  k im u ta th a tó a n  a  n y i r o k ú t  v o lt. V a ló ­
sz ín ű  az o n b an , h o g y  a  h o ssz ú  ú tb a , m e ly  az e re d e t i  
d a g a n a t tó l  a  b ő r ig  vezet, i t t - o t t  a  v é rp á ly a  is  — ed d ig  
m ég  k i n em  d e r í te t t  m ó d o n  — b ek a p cso ló d ik . A z a  
k ö rü lm é n y , h o g y  p l. g y o m o r rá k n á l  a  b ő rá tté te le k  
a r á n y la g  g y a k o r ia b b a k , a r r a  en g ed  k ö v e tk e z te tn i, h og y  
b izo n y o s k ö zv e tlen  ö ssze k ö tte té s  (B rü ck e) v a n  a  belső  
sze rv ek  és  a  b ő r  kö zö tt. E z t tá m o g a t ja  az  a  m eg fig ye lés 
is, h o g y  a  b ő r t ra u m á k  a belső  sze rv ek b e n  is  e lv á l toz á ­
s o k a t h o z h a tn a k  lé t re  (p l. k i te r je d t  ég és i sebek  k ap c sá n  
fe llép ő  p a tk ó b é lfe k é ly ) . D e m ja n o v ic h  K .

A z ec h in o co ceu s-fe r tő zés se ro lo g ia i  k im u ta tá s á ­
ró l. H o ro v itz -W la sso v a . (D e u tsch e  M ed. W och . 1926, 
147. o ldal.)

M eg f ig y e lése i a la p já n  a r r a  az  e re d m é n y re  ju t ,  
h o g y  az  e c h in o c o ceu s-fe r tő z és  k im u ta tá s á r a  a  G h ed ini- 
W e in b e rg - fé le  co m p lem en t e l té r í té s i  re a c t io  ig e n  jól  
h a s z n á lh a tó , a m e n n y ib e n  az ese tek  90—95% -ában p o s i tiv  
r e a c t ió t  ad . A n t ig é n ü l  az e c h in o c o c c u s- fo ly a d é k o t va g y  
a  h ó ly a g o k  v izes  k iv o n a tá t  h a s z n á lta , m e ly h ez  co n ser- 
v á lá s  c é ljá b ó l th y m o lt  k e v e r t.  A  re a c t io  s z ig o rú a n  sp e­
c if ik u s : eg észség es, sy p h i l isb e n , tu b e rc u lo s is b a n  s m a lá ­
r iá b a n  szen v ed ő  eg y é n e k n é l so h ase m  s ik e rü l t .  A m i az 
a n t ig é n  c h e m ia i te rm é sz e té t  i l le t i ,  le g v a ló sz ín ű b b , h o g y  
l ip o id  a n y a g o k  já ts s z á k  a fő sze rep e t. P a u n z  d r .

A  g y e rm e k k o r i  b é l in v a g in a t ió ró l .  W e r n e r  B i r k é n ­
je id . (A rch . f. K i in . C h ir . 1925. 137. kö t., 2. fű z.)

A  h á b o rú  ó ta  a  g y e rm e k k o r i  in v a g in a t ió k  szám a 
sz a p o ro d o tt, a m i csak  a  tá p lá lk o z á s  v á l to z á s á v a l  m eg  
n em  m a g y a rá z h a tó , a n n á l  k ev ésbbé, m e r t  leg tö b b  e se t­
ben  a n y a te j je l  tá p lá l t  g y e rm e k e k n é l fo rd u l t  elő . 20 év  
a l a t t  51 in v a g in a t ió t  ész le ltek , 35 f iú - és 16 leány -  
g y e rm e k n é l. A z ese tek  fe lé b en  h a t  h ó n a p n á l  f ia ta la bb  
csecsem ő k n é l f o r d u l t  e lő , s  le g g y a k o r ib b  v o l t  a  n e gy e ­
d ik  h ó n a p b a n . A  m ű té t i  e re d m é n y t i l le tő le g  fo n to s , 
h o g y  az in v a g in a t io  e lső  12 ó rá já b a n  o p e rá l ju n k , m er t  
a z u tá n  a  b é l fa l  e lh a l, s á te re s z tv e  a  b a k té r iu m o k a t,  h a s-  
h á r ty a g y u l la d á s  k e le tk ez ik . A  12 ó rá n  b e lü l o p e rá l ta k  
55 5% -a g y ó g y u l t ,  a  12 ó rá n  tú l  o p e rá l ta k  20% -ával szem ­
ben. A z in v a g in a t io  k e le tk ezésén ek  m ó d ja i t  és o k a it, 
m a jd  k l in ik a i  le fo ly á su k a t, k ó r ism é z é sü k e t ism e r te tv e , 
m e g e m lít i,  h o g y  a  k ó r ism e  fe lá l l í tá s á n á l  n é h a  jó  szo l­
g á la to t  tesz  a  R ö n tg e n -v iz s g á la t  is. A  le g g y a k o r ib b 
v o l t  az  i leo co e ca lis  tá jo n  lévő  in v a g in a t io ,  de i l ia c a l is ,  
s ig m a  tá jo n  s a  v a s ta g b é le n  is  e lő fo rd u lt .  18 ese tben  
d a g a n a t  nem  v o l t  é rezh e tő , h a t  ese tb en  az in v a g in a tio  
k e ttő s  v o lt, ú g y h o g y  a  b é l fa l  ö t ré te g b e n  fe k ü d t e gy ­
m áso n . A  k e ttő s  in v a g in a t io  re n d e se n  az  i leo co e ca lis  
tá jo n  fo r d u l t  elő , ú g y h o g y  az  in v a g in á i t  v é k o n y b é l m ég  
k ü lö n  a  v a k b é lb e  tü re m k e d e t t  be. A  m ű té te k e t a e th e r - 
a l ta tá s b a n  v ég ez ték , s le g in k á b b  a  k ö zé p v o n a lb a n  h ato l ­
ta k  be. 22 ese tb e n  c su p á n  d e s in v a g in á l ta k  és ö t esetben  
a  v a k b e le t  is  rö g z íte t té k  a  f a l i  h a s h á r ty á h o z . N y o lc  
ese tb e n  b é lre se c t ió t  v ég ez tek . H é t  ese tbe ír b é ls ip oly t 
k é sz íte tte k , az  in v a g in a tu m o t  b e n n h a g y tá k . A z i ly  
m ó d o n  o p e rá l t  b e teg ek  m in d  m e g h a lta k , m ié r t  is  ez el­
j á r á s t  n em  a já n l já k .  M a to la y .

P le u r i t is  f ib r in o sa  a d h a e s iv a  m e ste rsé g e s  lé g ­
m ellné l. U n v e r r i c h t , B e r l in . (K iin . W o c h en sch r . 6. sz.)

A  m e s te rsé g e s  lég m e lln é l fe llép ő  m e l lh á r ty a g y u l-  
la d á so k  tö b b n y i re  iz z a d m á n n y a l já rn a k ,  a z o n b a n  o ly ­
k o r  k ev é s  iz z a d m á n y  m e l le t t  in k á b b  a  ro s to n y a  te rm e­
lése, sz a la g o s  összen ö v ések  képzése, a  m e l lk a s fa l  be- 
h ú z ó d á sa  u r a l j a  a k ép e t. K l in ik a i  je le i  h a so n ló k  az 
izza d m á n y o s  a lak é ih o z , csak  a  láz, fá jd a lo m  k iseb b  és 
a d y sp n o e  h iá n y z ik , B c r e n c s y  G á b o r  d r .
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A  h ev e n y  fe rtő ző  c so n tv e lő g y u l la d á s  kezelése.
N o r d m a n n . (M ed. K lin . 1926. 4. sz.)

N o r d m a n n az  o s te o m y e l i t is  a c u ta  in fe c t io s a  keze­
lésé t ille tő leg ' ó v a  in t  a  m o s ta n á b a n  d iv a tb a  jö t t  
„ c o n s e rv a t iv “ e l já rá s o k tó l,  a m e ly e k  e sú ly o s  m eg b e te ­
g e d é s t d es in f ic ien sek  b e fecsk en d ezésév e l, v a g y  fe h ér je -  
th e ra p iá v a l ,  stb . a k a r já k  m e g g y ó g y íta n i .  S z e r in te  ha  a 
m e g b e te g e d é s t s ik e rü l t  k ó r ism ézn i, ú g y  a z o n n a l r a d i­
k á l is a n  ke ll b ea v a tk o z n i. A  lá g y ré sz e k e t és a  beteg- 
c so n tv e lő t szé lesen  fe l k e ll tá rn i ,  ta m p o n á ln i  s a  b e teg  
v é g ta g o t  s ín re  k e l l  fe k te n i. M in é l k o rá b b a n  tö r té n ik  a 
b e a v a tk o z á s , a n n á l  tö k é le tese b b  és g y o rs a b b  az  e re d­
m én y . E g y sz e rű  s u b p e r io s ta l is  tá ly o g n y i tá s s a l  csak  
a k k o r  e lé g e d h e tü n k  m eg  k iv é te lese n , h a  a m eg b e teg edés 
tú ls á g o s a n  „sze lid “. D e a  cél m in d ig  a  c so n tv e lő tá ly o g  
fe l tá rá s a  kell h o g y  leg y en , m ég  a k k o r  is , h a  m á r  sep- 
t ik u s  a  beteg , fe lté v e , h o g y  a  m ű té te t  e lő re lá th a tóla g  
k ib í r ja .  H a  a  b e teg  a  ra d ik á l is  m ű té t u tá n  e x i tá l ,  ú g y  
a h a lá l  ok a  n em  a  m ű té t, h a n e m  az  á l ta lá n o s  m e g b e te­
g ed és sú ly o ssá g a , v a g y  m ég  tö b b sz ö r az e lk é se tt  sebész i 
b e a v a tk o z á s . P e r n yé s z .

Urológia.
A z u re te rs z ű k ü le te k rő l .  N. P . R a t h b u n B ro o k ly n  

H o sp ita l . ( J o u m . o f U ro lo g y , 14. év f., 4. sz.)
A  szerző k  eg y  c s o p o r t já v a l  szem ben so k a n  és 

v e lü k  a szerző  az t á l l í t já k ,  h o g y  az  u r e te r  sz ű k ü lete  
m eg leh e tő se n  g y a k r a n  e lő fo rd u ló  m eg b e teg ed és, m e ly  
k ö n n y e n  k ó r ism é z h e tő  és a  k eze lésn ek  k ö n n y e n  enged . 
A  k ó r ism e  m e g á l la p í tá s á n á l  k ü lö n ö se n  az  u re te ro g ra mm  
p o n to s  fe lv é te l i  te c h n ik á ja  a fo n to s  és en n ek  tu la jd o ­
n í t ja ,  h o g y  a r á n y la g  so k k a l tö b b sz ö r v o lt  a lk a lm a  ezt 
a b e te g sé g e t fe l ism e rn i.  M eg szo k ta , h o g y  m in d en  eseté t, 
a m e ly ik  a h ó ly a g fe le t t i  t r a c tu s  m e g b e te g ed ésé re  g y a­
n ú s, ig e n  a la p o s  v iz s g á la tn a k  v esse n  a lá , fu n c t io n al is  
v iz s g á la to n  k ív ü l  R ö n tg e n -v iz s g á la to t  végez m in d en  
ese tb en  á rn y é k o t  ad ó  k a th e te r re l  és p y e lo g ra p l i iá v al ;  
ezt az o n b a n  so h asem  v ég z i eg y  ü lésb en  m in d k é t o ld a lt, 
P y e lo g ra p h iá ra  a v ese m e d en cé t 15%-os n a tr iu m jo d id -  
o ld a t ta l  tö l t i  m eg  (am e ly tő l so h a  sem m ifé le  k á ro s  
k ö v e tk e z m é n y t n em  lá to t t ) ,  a fe lv é te l u tá n  a  k a th e te r t  
v issz a h ú z z a  és m e g tö l t i  az  u ré te re k e t.  739 v iz s g á l t e se té ­
nél 92-szer ta lá l t  u re te rs z ű k i i le te t .  E zek  közü l 7 v o lt 
tu b e rc u lo t ik u s , 17 p e d ig  kő v e l v o lt k o m p lik á lv a . 
A. s t r i c tu r á n a k  k é tsé g te le n ü l  sze rep e v a n  a  kő k ép ződ és- 
ben, k ü lö n ö se n  fo n to s  p e d ig  a  re c id iv á k n á l ,  ho l a  dr a i ­
nage!. m e g n eh e z ít i. 63 ese tb e n  á l la p í to t ta  m eg  a  p rim a e r  
u re te rs z ű k ü le te t,  34 s te r i lv iz e le t te l ,  39 k ü lö n b ö ző fokú  
in fe c t ió v a l.  M in d en  ese tb en  a sz ű k ü le t fe le t t i  u re te r -  
sza k asz  és a  v esem ed en cén ek  k iseb b -u a g y o b b fo k ú  tá g u­
lá s a  v o l t  k im u ta th a tó .  S z e r in te  te h á t  a  h y d ro n e p h ro-  
s iso k  eg y  ré szé t is  az  u re rte rsz ű k ü le t idéz i elő , és ezek 
tá g í tá s a  á l ta l  ese tle g es v e se d e s tru c t io  és késő bb i 
n e p h re k to m ia  id e jé n  k ik e rü lh e tő . 11 ese tb en  p y e l i t is  
g ra v id a ru m  á l lo t t  fen n , i t t  is  az u re te rs z ü k ü le t  leh e t az 
e g y ik  a e t io lo g iá s  tén y ező . A z u re te rs z ü k ü le t  je len tő ség é t 
m u ta t ja ,  h o g y  m in d e n  ese tb e n  a  szű k  ille t tá g í tá s a  á l ta l  
te l je s  g y ó g y u lá s t  s ik e rü l t  e lé rn ie . R a d ó  B é la  dr .

A  v e sé n k ív ü l i  g ü m ő s gócok  je le n tő sé g e  az e g y ­
o ld a li  v ese g iim ő k ó r m ű té t i  e red m én y e in é l. M . C on da - 
m in . ( J o u rn . d ’U ro l. 1926. 21. köt.)

A  m ű te t t  e g y o ld a l i  v e se g ü m ő k ó r v ég leg e s  g y ó ­
g y u lá s a  az  id e v á g ó  s ta t is z t ik a i  a d a to k  s z e r in t  n a g yb a n  
fü g g  a  sze rv eze t e x t ra re n a l is  g ü m ő s fo ly a m a ta itó l .  
A  g e n i ta l is  g i im ő k ó r, m iu tá n  a  h ó ly a g fo ly a m a to t  to ­
v á b b ra  f e n n ta r th a t ja ,  a  v ég leg e s g y ó g y u lá s t  a k a d á lyo z ­
h a t ja ,  v a g y  h a  a  v e s e fo ly a m a ttó l  fü g g e tle n ü l  fe jlő dik , 
a  m ű té t  u tá n i  késő i e x i tu s n a k  leh e t oka. R ég i g ü m ő s 
c s o n tfo ly a m a to k  a  p ro g n o s is t  n em  ro s s z a b b ít já k . S pon - 
d y l i t is n é l  á l ta lá b a n  ro ssz  a  p ro g n o s is , a m in e k  o k a  a b ­
b a n  re j l ik ,  h o g y  ezen e lv á l to z á s n á l g y a k o r ia k  a k é t­
o ld a l i  v e se fo ly a m a to k . I n a c t iv  tü d ő fo ly a m a to k  a g y ó­
g y u lá s ra  n in csen e k  b e fo ly á ssa l. A z a c t iv  fo ly a m a to k 
eg y  ré sz é n é l a  m ű té t  u tá n  az á l la p o t, az á l ta lá n o s  sz e r­
v eze ti fe l le n d ü lé s  k ö v e tk ez téb en , lá tsz ó la g  ja v u l ,  a z o n ­
b an , h a n em  is a  m ű té t te l  ö ssze fü g g ésb en , késő bb  m ég is

ro ssz a b b o d á s  lép  fe l és az  e lv á lto z á so k  a  k éső i m o rta ­
l i tá s b a n  n a g y  sze rep e t já ts z a n a k . E rő s  szé tesésse l, lá z ­
za l já r ó  tü d ő g ü m ő k ó rn á l  a  m ű té t i  in d ic a t ió v a l  ó v a tos  
n a k  k e ll len n i, m e r t  ezekné l a  m ű té t  h i r te le n  ro ssza b b o ­
d á s t  és g y o rs a n  bekö v e tk ező  la e ta l is  k im e n e te l t  v á lt ­
h a t  k i. A d le r - R á c z  d r .

A g e r in c v e lő é rz é se tle n íté sn é l fe llép ő  azo te m ia . 
A b a  d ie ,  B a ld o u s ,  D o r n ie r . (P re ss e  M edic. 1926 m árc . 27.)

G e r in c v e lő é rz é s te le n íté s  m e l le t t  v ég z e tt m ű té te k  
u tá n  a  v é r  n i t r o g e n ta r ta lm a , ta p a s z ta la ta ik  sz e r in t,  
á t la g o s a n  eg y  h é t ig  ta r tó  m e g n ö v e k e d é s t m u ta t. Ez a 
tü n e t  e g y ré sz t a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  k ö v e tk ezm én y e , 
m é r té k e  te h á t  a  b e a v a tk o z á s  s ú ly o s s á g á tó l  fü g g . M a gá ­
n a k  az é rz é s te le n ítő  e l já r á s n a k  is  v a n  a z o n b a n  k ö zve tle n  
h a tá s a  ez i rá n y b a n . S to v a in  és sy n e a in  u tá n  e rő seb b 
em e lk ed ést ész le ltek , m in t  n o v o c a in  és s c u ro c a in  u tá n . 
A  n i t ro g e n re te n t io  i ly e té n  n ö v ek e d ésév e l te h á t  az  el­
já rá s n á l  szá m o ln i ke ll, a m i n em  je le n t i  az t, h o g y  a 
g e r in c v e lő é rz é s te le n íté s , m in t  á r ta lm a s  b e a v a tk o z á s, e l­
v e ten d ő , m e r t  az  á l ta lá n o s  n a rk o s is  sok  egyéb  o k n á l 
fo g v a  v á lh a t  á r ta lm a s s á . A  g y o rs a b b a n  h a tó  s to v a in  
h e ly e t t  a  k ev ésb b é m érg ező  n o v o c a in  a lk a lm a z á s a  azon 
ese tek b en  k ív á n a to s , a h o l k i fe je z e t t  v ese  v a g y  m á j m ű ­
k ö d és i z a v a r  v an , a m ik o r  is  az é rz é s te le n sé g  lassú bb  
b e á llá sa  m e lle tt  ép p o ly  jó l és a m e l le t t  v esz é ly te len eb b ő l 
h a j th a tó  v é g re  a  m ű té t. A d l e r - R á c z  d r .

Gégészet.
A to n s il  la p a la t in a  to k já ró l .  A r g a u d  R. A., V ic la . 

(C pt. ren d . de sc ien ce  de la  b io lo g ie  1925.)
D a c á ra  a n n a k , h o g y  k ö z tu d o m á sú  do log , h o g y  a 

m a n d u lá n a k  to k ja  v an , ú g y  az a n a tó m u so k , m in t  a  
la ry n g o lo g u s o k  a n n a k  je le n tő sé g é t i l le tő le g  n in csene k  
eg y  v é lem én y en . S o k a n  csak  eg y  n y á lk a h á r ty a k e ttő z e t-  
n ek  ta r t j á k ,  m áso k  v iszo n t a  to n s i l lá k  e g y  s a já to s  sz e r­
v ének . S zerző  m o rp h o lo g ia i  és h is to lo g ia i  v iz sg á la ta i  
k im u ta t já k ,  h o g y  m á r  a  9 cm  h o ssz ú sá g ú  m a g z a tn á l  a  
ly m p h o id  szöve t eg y  k ü lö n ö s  m á s  szö v e tb e  v a n  á g y a z va , 
m in d e n  é le tk o rb a n  k im u ta th a tó  az o n b a n  eg y  é lénken  
m eg k ü lö n b ö z te th e tő  to k , e rő se n  b ee rezv e  és ru g a lm a s 
ro s to k k a l  g a z d a g o n  e l lá tv a . V id a  d r .

A z o r r v á la d é k  b io ló g ia i tu la jd o n s á g a in a k  v iz sg á ­
la ta . A l a g n a  G. (V a lsa lv a , 1925, I .  év f.)

N o rm á lis  eg y én ek  és h y d ro r rh o e á b a n  szenvedő k  
n y a lk á já t  v iz sg á lv a , e lső so rb a n  b a k te r ic id  h a tá s u k at  
c o n tro l lá l ta .  A  k é sz íte tt  f l l t r a tu m  ty p h u s , lé p fe n e és 
s tre p to c o c c u so k k a l szem ben se m m in em ű  b a k te r ic id  h a ­
tá s t  nem  g y a k o ro lt ,  ső t e llenkező leg , a  b a k té r iu m o k 
sz a p o ro d á s á t in k á b b  e lő se g íte tte . B a k te r io ly s in e k re 
v iz sg á lv a , az e re d m é n y  sz in té n  n e g a t iv  m a ra d t .  A d- 
s o rp t ió ra  v a g y  to x in o k  m e g k ö té sé re  sem m i tá m p o n to t  
nem  ta lá l t ;  az o r r ü r e g  re f ra c to r  h a tá s á t  fe r tő z ő  b ete g ­
ség ek k e l szem b en  p h a g o c y to s is s a l  m a g y a rá z z a . V i d a  d r .

A  g a n g l io n  s p h e n o p a la t in u in  á l ta l  b e fo ly á so lt  
c s i l la p í th a ta t la n  csu k lás . R e e h fe ld t . (L a ry n g o sco p e  
35. kö te t.)

K é t s in g u l tu s  ese te t í r  le, m e ly e k e t g y ó g y sz e re s  
és m e c h a n ik a i  ú to n  h a s z ta la n u l  ig y ek ez tek  b e fo ly á soln i. 
M in d k é t ese tb en  a  középső  k a g y ló  e red és i h e ly é t cocai- 
n o zva , a  c su k lá s  m eg szű n t. A  m á so d ik  ese tb en  a g a n ­
g l io n  sp h e n o p a la t in u in  iz g a tá s a  á l ta l  a  c su k lá s  ismé t 
k iv á l th a tó  v o lt. V i d a  d r .

A z o rrb ó l k i in d u ló  k o p o n y a ü r i  g y u l la d á s o s  fo ly a ­
m a to k ró l. B u r g e r  H . (Zbl. f. O h remiik. 1926 m árc .) B e ­
szám o ló  az  i ro d a lo m b a n  e d d ig  le í r t  534 ese trő l, k ö zte  az 
a m s te rd a m i k l in ik a  7 esete.

A z a n a m n e s isb e n  in f lu en za, t ra u m a , m ű té te k  a 
k a g y ló k o n  és m e llék i ireg e k b en , s tb . sze rep e ln ek , k ülö ­
n ö sen  ak k o r , h a  a v á la d é k  le fo ly á sa  b á rm in ő  okbó l ak a ­
d á ly o z o tt  v o lt. A  je len tk ez ő  k l in ik a i  tü n e te k  é r té ke lé se  
ig en  n a g y  n eh ézség ek b e ü tk ö z ik . A z e lő fo rd u lt  a g y i 
c o m p lic a t ió k  k ö zü l azok  3k ré sze  a  h o m lo k ü re g b ő l in d u l t  
k i. A  H ig h m u r -b a r la n g  nem  já ts z o t t  sze rep e t az  e s e te k ­
ben. A z iköbö l m eg b e teg ed éséh ez  já ru ló  szö v ő d m én y ek 
(m e n in g it is , s in u s  c a v e rn o su s  p h le b it is )  csa k n em  k i­
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v é te l n é lk ü l h a lá lo sa k . Á l ta lá b a n  az  o r r -  és m e llü re g e k  
bő i k i in d u ló  m e n in g i t ise k  so k k a l ro ssz a b b  p ro g n o s iss a l  
b í rn a k , m in t  a k ö zé p fü l m eg b e teg ed ése ih ez  já ru ló k .

V id a  d r .

A z o r rü re g e n  á t  b e v i t t  g y ó g y sz e re k  a p p l ik á c ió ­
m ó d ja . U n d r i tq  W .  F. (V ra c e b n a ja  g a s e ta . Z e n tra l 'b la t t  
1926, I I I .)

A  F o l t c  á l ta l  1922-ben le í r t  e l já r á s t  s ik e r re l  a lk a l ­
m a z ta  több  m in t  100 b e teg n é l. A z o r r n y í lá s t  sp e c u lum m a l 
k e llő k ép en  fe l tá rv a ,  az a lsó  k ag y ló  sz a b a d  szé lébe fe cs­
ken d ez i az  o ld a to t. M iu tá n  a  k a g y ló  s u b e p ith e l ia l is r é ­
te g e  e rő sen  v en o su s, c sa k n e m  c a v e rn o su s , az e l já rá ss a l  
az in t r a v é n á s  in je c t io  tö k é le te se n  p ó to lh a tó . (G y e rm e­
kek , p a n n ic u lu s  a d ip o su s .)

A  m ó d sz e rre l n e o s a lv a rs a n t ,  a d re n a l in t ,  ca lc iu m  
c h lo ra tu m o t, u ro t ro p in t  j u t ta to t t  be m in d e n  m e llé k tü n e t 
n é lk ü l a  b e teg  v é réb e . R h in i t is  h y p e r t r o p h ic á n á l  k ülö ­
n ö sen  k ö n n y ű  az e l já rá s .  A z u tó la g  re se c á lt  k a g y ló t 
m ik ro sk o p o sa n  v iz sg á lv a , azo n  n e k ro s is  th ro m b o s is , 
g y u l la d á s o s  tü n e te k  n em  v o l ta k  fe lfed ezh e tő k . V i d a  d r .

A  n e u r i t i s  re tro b u lb a r is n á l  v é g z e tt  ro s ta c so n t-  
m ű té te k  h a tá s m ó d já ró l.  C a n eg h em . (A n n a les  d es m a la ­
d ies d ’o re il les , etc. 1925, 44. kö t.)

Öt b e te g rő l szám o l be, k ik n é l lu es  és sk le ro s is  
m u l t ip le x  k iz á rh a tó  v o lt  a  fe n n á l ló  n e u r i t i s  re tro bu lb a -  
r i s  m e lle tt, ú g y h o g y  c sa k is  rh in o g e n  e re d e tű  m eg b e te ­
g e d é srő l le h e te tt  szó, m in t  a  lá tá s i  z a v a r  o k á ró l. M in ­
d en  ese tb e n  a z o n b a n  az  o r r -  és m e llé k ü re g le le te k  n eg a  
t iv a k  v o l ta k  (R ö n tg en ). R o s ta c s o n tk i ta k a r í tá s o k  u tán  
v a la m e n n y i  ese tb e n  lén y eg e s  ja v u lá s  á l lo t t  be. S zerző  
sz e r in t a  m ű té t  h a s z n a  azza l m a g y a rá z h a tó , h o g y  a 
n e u r i t i s  re t ro b u lb a r is n á l  fő leg  v a so m o to ro s  és tro ph i-  
k u s  z a v a ro k  (e d én y g ö rc sö k ) já ts z h a tn a k  sze rep e t, amik  
az a. o p h th a lm ic a  m e n té n  lo k a l iz á ló d n a k , e z á l ta l  lét r e ­
jö n  a  n e rv u s  o p t ic u s  k á ro so d á sa , n ev e ze tese n  le g é rzé ­
k en y eb b  részén ek , m a c u lo p a p i l la r is  ro s t ja in a k .  A z a. 
e th m o id a l is  post., to v á b b á  en n ek  a n a s to m o s is a i  k ö rül  
v é g h e z v i t t  m ű té te k  ( te h á t h á tu ls ó  ro s ta c s o n t, ik cson t)  
ú g y lá ts z ik  re f lex  ú to n  b e fo ly á s o lh a t já k  a  v a so m o to ro s  
e d é n y g ö rc sö k e t. V i d a  d r .

Bő r- és nemikórtan.
A rse n  m in t s e n s ib i l is a to r  fén y k eze lések n é l. K .

F in k e n r a th .  (D erm . Z e itsc h r . 1926 m árc .)
E h r m a n n  több  p i t y r ia s is  l ich en o id es  ch ro n ic a  

k eze lések o r a r r a  a  ta p a s z ta la t ra  jö t t ,  h o g y  a  fé n y keze ­
lés e g y m a g á b a n  n em  e legendő  a  b a j e lm u la sz tá sá h o z , 
de a rs e n  e g y id e jű  a d á s a  m e lle tt h a m a ro s a n  cé lhoz v e­
zet. S zerző  h a so n ló  b a jn á l  a z t ta lá l ta ,  h o g y  ig en  ma g a s  
fé n y d o s iso k n á l, p l. a  B ach -fé le  lá m p á v a l az  e ry th e ma - 
d o s is  i1—4-szeresével eg y  b e v i lá g í tá s  u tá n  is  te l je s  g y ó ­
g y u lá s  k ö v e tk ez ik  be, a m ib ő l a z t k ö v e tk e z te t i , h o g y 
E h r m a n n  tú ls á g o s a n  a la c so n y  d o s iso k a t h a sz n á lt ,  
a m ik n e k  h a tá s á t  az o n b a n  az  a rs e n  fo k o z ta , te h á t  sen- 
s ib i l is a to rk é n t  sze rep e lt, m ik é n t a z t E h r m a n n  is  s e j ­
te t te  m á r . S zerző  a  b ő r  fé n n y e l szem ben  v a ló  é rz é k en y ­
ség én ek  v iz sg á lá sá b ó l az t a  ta p a s z ta lá s t  is  leszű rte , 
h ogy  a R ö n tg e n -s u g a ra k k a l  és egy éb  th e ra p iá s  fé n y ­
s u g a r a k k a l  szem ben  a  b ő r  é rzék e n y ség e  p á rh u z a m o s a n  
v ise lk e d ik , te h á t  R ö n tg e n -k á ro so d á so k  e lk e rü lé se  c él já ­
bó l m in d ig  k ip ró b á la n d ó  a  b ő r u l t ra v io le t t -é rz é k e n y-  
sége. S te ip e r - K a z a l .

S p iro c h a e tá k  je le n lé te  s y p h i l i t ik u s  eg y én ek  
c e re b ro sp in a l is  fo ly a d é k á b a n . J e a n s e lm e  E .—S c h u l ­
m a n n  E .—M a r t i n  B . (P re sse  m éd. 1925. 33. év i., 62. sz.)

S zám o s szerző  v a la m e n n y i  g o n d o s k ísé r le te , 
a m e ly  a  lu e s  leg k ü lö n b ö ző b b  s z a k á b a n  a  l i q u o r  ce reb ro - 
sp in a l ish & n  s p i r o c h a e tá k k im u ta tá s á t  cé loz ta , n e g a tiv  
e re d m é n n y e l j á r t .  S zerző k  a leg k ü lö n b ö ző b b  m ód szerek  
a lk a lm a z á s á n a k  á t te k in té s e  u tá n  b izo n y o s m ó d o s ítá ssa l 
a  W i l l e  és K i r c h n e r  a lk a lm a z ta  e l já r á s t  (10% p o s i t iv  
le le t1?) v iz s g á l tá k  u tá n a  22 ese tb en , de s p i ro c h a e tá t  e g y ­
sze r sem  s ik e rü l t  k im u ta tn io k . E z é r t  h e ly e sn e k  v é lik  
a z t  a  fe l fo g á s t ( Sé z a r y ,  M i l ia n ) , h o g y  a m íg  a  v é re d é ­
n y e k  épek , b e lő lü k  a  sp iro c h a e tá k  k i lép ése  n em  le h et­
séges. T ú rá n .

Ú j eszköz a tu b e rc u lo s is  fén y k eze léséhez . W .
K im é . (M ed. J o u r n a l  a. R eco rd  1926 feb r.)

A  lu p u s n a k  e o n c e n tra l t  n a p fé n n y e l  v a ló  keze lésé t 
E in se n k ezd te  m e g  1898-ban, szerző  p e d ig  1900-ban és 
1902-ben h ív ta  fe l e r re  a  k eze lésre  a  f ig y e lm e t t i idő - 
tu b e rc u lo s is n á l  és sebész i tu b e rc u lo s is n á l.  A  k ék  üv e ­
g en  k e re sz tü l  v a ló  fén y k eze lés  e sz m é jé t K i m é v e te t te  
fe l és e z á l ta l  s ik e rü l t  a  h ő s u g a r a k a t  e l im in á ln ia , 
v iszo n t a  kék , v io le t t  és u l t r a v io le t t  s u g a r a k a t  concen- 
i r á ln ia .  S zerző  a  b ő r tu b e rc u lo s is  e lv á l to z á s a i ra  kék 
f i l te r re l  sz ű r t, az á l ta lá n o s  fé n y k e z e lé sre  p e d ig  sz ü re t­
ien  e o n c e n tra l t  n a p f é n y t  a já n l .  A z ú j  eszköz eg y  ö t láb  
á tm é rő jű , c s iszo lt és fé n y e z e tt  fé m la p , a m e ly  a  n a p­
s u g a r a k a t  c o n c e n trá l ja , ezeket a s u g a r a k a t  a z u tá n  li l a ­
sz ín ű  c e llu lo id e rn y ő n  k e re sz tü l  n a p o n ta  em elkedő  
d o s isb a n  k e ll  a lk a lm a z n i a  b ő rö n . S te ip e r - K a z a l .

Im p e t ig o  b u llo sa  és a hozzá k ö ze lá lló  m e g b e te ­
g ed ések . M . S c h u b e r t . (D erm . Z e itsch r . 1926 feb r.)

A z im p e tig o k , v a g y  t is z tá n  s ta p h y lo c o c c u s-, i l le ­
tő le g  s tre p to c o c c u s-fe r tő z é se k , v a g y  p e d ig  m in d k é t k ó r ­
okozó e g y ü t t  v a n  je len . A  lé n y e g e se n  r i tk á b b a n  e lő ­
fo rd u ló  s ta p h y lo g e n  ese te k e t a  s ta p h y lo c o c c u s  p y o g e­
nes a u re u s  okozza, a m e ly e t S c h u b e r tn a k és m á so k n a k  
( H o f fm a n n , H e id in p e r ,  W ie l a n d ) im p e tig o  b il l ió sán á l, 
p e m p h ig u s  n e o n a to ru m n á l  és a  R i t te r - fé le  d e rm a t i t is 
e x fo l ia t iv á n á l  a  l ió ly a g b en n ék b ő l és a  v é rp á ly á b ó l  s i ­
k e rü l t  k i te n y é sz te n i.  E ze k  a  te n y é sz té s i  e re d m é n y e k a  
h á ro m  b e te g sé g  az o n o ssá g a  m e l le t t  szó ln ak . A  k ó r ­
okozó v i r u le n t iá ja ,  v a la m in t  a  m e g tá m a d o t t  szervezel 
e l le n á lló e re je  sz a b ja  m eg , h o g y  a h á ro m  b e te g sé g fo rm a  
kö zü l m e ly ik  lép  fe l. A  k ó ro k o z ó n a k  a v é rb en  v a ló  ki ­
m u ta tá s a  a z t b iz o n y ít ja , h o g y  az im p e t ig o n e p h r i t is t is 
a  s ta p h y lo c o c c u s  p y o g en es a u re u s  okozza.

S t e i p e r -K a z a l .

Gyermekorvostan.
V ö rh e n y  és v e g e ta t iv  id e g re n d sz e r . Bloch és 

K ö n ig s b e r g e r . ( Z e i ts c h r i f t  f. K in d e r h e i lk .  1925, 39. k ö t.,
5. f'iiz.)

S o ro z a to s  a d re n a l in -é rz é k e n y sé g  m e g h a tá ro z á so ­
k at v ég ez tek  v ö rh e n y b e te g e k e n , b e te g sé g ü k  k i tö ré sé tő l 
s z á m íto t t  h á ro m  h ó n a p o n  á t. I n t r a v é n á s  a d re n a l in -  
a d a g o lá s  u tá n  re n d s z e r in t  a m áso d ik  p e rcb en  k a p ta k  
eg y  m a x im á l is a n  is  a l ig  20 m m  H g .-n y i em elk ed ést, 
m e ly e t g y o rs  és e rő s  v é rn y o m á s s ü l ly e d é s  k ö v e te tt , 
ú g y h o g y  a  k ez d ő é rték  csa k  15—20 p e rc  m ú lv a  té r t  
v issza . Ez a kezd eti csek é ly  em elk ed és le g a lá b b  részben  
az in je c t io  o k o z ta  p sy c h ik u s  iz g a lo m n a k  tu la jd o n í ­
tan d ó .

T e k in te t te l  a r r a ,  h o g y  a fe n t i  je l le g z e te s  le fu tá s t 
m u ta t ta  a v é rn y o m á sg ö rb e  10 h é tte l  a  m eg b e teg ed és kez ­
d e te  u tá n  is, fe lte h e tő , h o g y  a n n a k  ok a  nem  a v ö rh en y -  
b e teg ség b en  m a g á b a n , h a n e m  az  i l le tő  eg yén  v a g o to n iá s  
c o n s t i tu t ió já b a n  k eresen d ő . V a g y is  m á sk é p e n : v ag o to- 
n iáso k  a  v ö rh e n n y e l szem ben  k ü lö n ö se n  d isp o n a lta k . 
A v é rn y o m á sg ö rb é k k e l e g y id e jű le g  re g is t r a l t  p u lsu s- 
g ö rb é k  sem m i a  v ö rh e n y re  je l le g z e te sé t nem  m u ta t ta k.

L e n a r t  G y ö r p y  d r .

A  csecsem ő  v ize le téb en  tö r té n ő  o rg a n ik u s  sa v a k  
k iv á la sz tá sá ró l .  M . L a n d s b e r g e r . (Z e itsch r. f. K in d e r ­
h e i lk u n d e  39. kö t., 5. fű z.)

A  csecsem ő  v ize le téb en  k iü rü lő  o rg a n ik u s  s a v a k a t  
V a n  S ly k e ,  P a lm e r m ó d sze rév e l m e g h a tá ro z v a , szerző  
a n o rm á l is á n  tá p lá l t  csecsem ő k n é l ig e n  k is  k ü lö n b sé­
g e k e t ta lá l t .  A  tá p lá lé k b a n  a  fe h é r je  m e n n y isé g é t fo ­
kozva, a  s a v k iü r í té s  m é rsé k e lte n  em e lk ed e tt. H a  a  tá p ­
lá lé k o t is o d y n a m  m e n n y isé g ű , de z s írd ú s  tá p lá lé k k a l 
h e ly e tte s í te t te , a k k o r  eg észség es csecsem ő nél lé n y eg e ­
sebb v á l to z á s t nem  ész le lt, m íg  a  ra c h i t ik u s  csecsem ő k ­
n é l az o rg a n ik u s  sa v a k  a v ize le tb e n  a m egelő ző  é r ték  
k é tsz e re sé re  em e lk ed tek . E ze n  em e lk e d és t a  m e g sz a p o­
ro d ó  k e to n te s te k  okozzák , m e ly ek  a  ra c h i t ik u s  sz e rve ­
zet csö k k en t a n y a g c s e ré jé b e n  e lég n i n em  képesek . 
A  k o rn a k , to v á b b á  a  v íz fe lv é te ln e k  az o rg a n ik u s  sav- 
k i i i r i té s re  sem m i b e fo ly á s á t nem  ész le lte . B eck  B e l la  d r .
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P a n k re a s  a d a g o lá s a  csecsem ő k  és k is  g y e rm e k e k  
tá p lá lk o z á s i  z a v a ra in á l .  L e i tn e r . ( J a h rb u c h  f. K in d e r ­
h e i lk u n d e  111. kö t., 1—2. fű z.)

S zerző  kedvező  e re d m é n n y e l a d o t t  p a n k re a s -  
p ra e p a r a tu m o k a t  a  b é l g y u l la d á s o s  á l la p o ta in á l ,  to xi-  
co s iso k n á l, g a s t ro in te s t in a l is  in fa n t i l i s m u s  ese te ib en  
és a t ro p h ia  sú ly o s  a la k ja in á l .  P a n k r e a ta n  see. E g g er  t  
a d a g o lt  eg y  év en  a lu l  4 -szer V* ta b le t tá t ,  1—2 év  k ö zö tt
3—4-szer 14 ta b le t tá t ,  n a g y o b b  g y e rm e k e k n é l p e d ig  2—3 
ta b le t tá t  n a p o n ta . A  g y ó g y sz e re s  k eze lést m in d ig  
k ö n n y ű  d ia e tá v a l  c o m b in á lta . S zerző  az  á l ta lá n o s  á lla ­
p o t, é tv á g y  ro h a m o s  m e g ja v u lá s á t  s s ú ly g y a ra p o d á s t  
ész le lt m ég  o ly a n  ese te k b en  is, a h o l m in d e n  m á s  be­
a v a tk o z á s  c se rb e n h a g y ta . V i t é z  G e ra  d r .

A  c s u k a m á jo la j  e l n em  sz a p p a n o s i th a tó  részén ek  
a n t i r a c h i t i k u s  h a tá s á ró l .  H .  - B e h r en d t . (Z e itsc h r i f t  f. 
K in d e rh e i lk u n d e  39. kö t., 5. fű z.)

R ég eb b i ta p a s z ta la to k  b iz o n y í t já k , h o g y  az  oxy - 
d á l t  c s u k a m á jo la j ,  k ü lö n ö se n  p e d ig  a  b e lő le  e lő á l l íto t t  
m a g a sa b b  o x y d z s írs a v a k  ig e n  in te n s iv  a n t i r a c h i t i k u s 
h a tá s t  fe j te n e k  k i. S zerző  a  c s u k a m á jo la jb a n  lévő , el 
n em  s z a p p a n o s i th a tó  a n y a g o k  g y ó g y ító  e re jé t  ex a c t 
k l in ik a i  k ís é r le te k k e l  b iz o n y ít ja . M in d e n  m ás, g y ó gy í­
t á s t  e lő m o zd ító  fa c to r  k iz á rá s a  m e lle tt , ezen a n y a g 
se g ítsé g é v e l 12 sú ly o s  ra c h i t is  ese téb en  4—6 h é t  a la t t  
g y ó g y u lá s t  é r t  el. A  v iz s g á l t  ese tek b en  a g y ó g y u lá st  
a  k l in ik a i  tü n e te k e n  k ív ü l  R ö n tg e n - fe lv é te l le l  és a v é r  
p h o s p h o r ta r ta lm á n a k  a n o rm á l is  é r té k ig  v a ló  em e lk e ­
d ésév e l b iz o n y ít ja . B e c k  B e l la  d r .

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

A to m o k , m o lek u lák , k r is tá ly o k . R h o r e r  L ász ló . 
T u d o m á n y o s  g y ű j te m é n y  8. k ö te t. D a n u b ia  k ia d á sa . 
P écs, B u d a p e s t. Á ra  35.000 k o ro n a .

A  R ö n tg e n -s u g a ra k  és rá d iu m  fe lfed ezése, a  ho z­
z á ju k  k ap c so ló d ó  g e n ia l is  k ís é r le te k  és ezekbő l levo n t 
k ö v e tk e z te té se k  h o sszú  s o ro z a tá n  á t  la s s a n k é n t  az 
a n y a g  vég ső  sze rk eze tén ek  a  m eg ism eré séh ez  v eze ttek. 
A z a to m o k ró l  és m o le k u lá k ró l a lk o to t t  ré g e b b i n éze tek  
m eg szű n te k  h y p o th e s ise k  len n i. A z a to m o k  lé tezése ma  
m á r  k ís é r le t i le g  e ld ö n tö t tn e k  te k in th e tő , ső t is m e rjü k  
m a g u k n a k  az  a to m o k n a k  belső  sze rk e z e té t és a z o k n a k  
m o le k u lá k k á  és k r is tá ly o k k á  v á ló  té rb e l i  c so p o r to su­
lá s á t  is. E z  a  tá r g y  m in d e n k i t,  a k i  a  tu d o m á n n y a l  fo g ­
la lk o z ik  és sz e re t g o n d o lk o zn i, k ö ze leb b rő l é rd ek e l. N a ­
g y o n  h asz n o s  m u n k á t v é g z e tt  te h á t  a  szerző , a m ik o r  
az  id e v á g ó  ig e n  s z é tte r je d t  i r o d a lm a t  k iv á ló  rö v id sé g ­
ge l, á t te k in th e tő e n  ö s s z e g y ű jtö t te  és a  n em  te l je sen  
sza k em b er e lő t t  é r th e te t le n  m a g a s  m a th e m a t ik a i  le ­
v e z e tések e t e lh a g y v a , a z o k n a k  e re d m é n y e it  k ö z é rth e tő  
n y e lv e n  m e g m a g y a rá z z a . A  m u n k a  n a g y  tu d á s s a l  és 
s z o rg a lo m m a l v a n  m e g írv a . A  b o n y o ló d o tt  ré sz le te k  
ú tv e sz tő jé n  m e s te r i  in tu i t ió v a l  v ez e t k e re sz tü l. N em  
sz á ra z  f iz ik a i fe j te g e té s e k e t ad , h a n e m  eleven , vonzó  
e lő a d á sb a n  m in d v é g ig  le k ö t i  a  f ig y e lm e t.

A  k ia d ó n a k  n em  n a g y  d ic s é re té re  v á l ik  a  k ö n y v  
s i lá n y  k iá l l í tá s a .  K e le n .

P sy c h o lo g isc h e  S tu d ie n  a m  G e ru c h ss in n . 11 á b r á ­
v a l. H a m  H e n n in g — D a n z ig , (U rb a n  u. S c h w a rz e n b e rg . 
B e r l in —W ien  1926. A ra :  4-5 m árk a .)

E z  a  k ö rü lb e lü l  100 o ld a la s  fü z e t  az  A b d e r h a ld e n 
sze rk esz téséb en  m eg je len ő  h a ta lm a s  m u n k á n a k , a  b io ­
ló g ia i  k u ta tá s i  m ó d sze rek  k é z ik ö n y v é n e k  a h a to d ik  
részéh ez  ta r to z ik , a m e ly  a  k ís é r le t i  p s y c h o lo g ia  m ód ­
sz e re i t  tá r g y a l ja .

H e n n in g  a  sz a g lá sv iz sg á la to k  te ré n  e l ism e r t 
sz a k te k in té ly ;  a  sz a g lá s  p s y c h o lo g iá já t  te r je d e lm e s és 
közkézen  fo rg ó  m o n o g ra p h iá b a n  d o lg o z ta  fe l s n e v é ­
hez sok  és é rd e k e s  te c h n ik a i  ú j í tá s ,  i l le tv e  k ís é r le t i  
m e g á l la p í tá s  fű ző d ik . E zen  m u n k á já n a k  a  b e o sz tá sa  a 
k ö v e tk ező :

E lö l já ró b a n  az in g e r  e x p o s i t ió já t  tá rg y a lv a ,  i s ­
m e r te t i  a  v iz s g á la t i  te c h n ik a  eszköze it, le h e tő sé g eit, a 
kedvező  k ís é r le t i  fe l té te le k e t és azo k  ta r tó s  b iz tos í tá s á ­
n a k  m ó d já t .  A  sz a g lá s i  m e c h a n ism u s  p o n to s  ism e re te  
so k  té v e d é s tő l óv  m eg  v iz s g á la ta in k  so rá n , s e z é rt 
H e n n in g  ez t a  k é rd é s t  is  b eh a tó  tá r g y a lá s  a lá  vesz i,

é p p ú g y , m in t  a  k ü lö n b ö ző  m é ré s i  m ó d sze rek e t, a m e ­
ly ek n ek  p o n to s  k e re s z tü lv i te lé n  az  eg y es sza g o k  in ge r ­
k ü szö b én ek  a  h e ly e s  m e g á l la p í tá s a  m ú lik . E zen  bevezető  
fe je ze te k  u tá n  k ö v e tk ez ik  a  sz a g lá s  p s y c h o lo g iá já n ak  
rö v id , de é lv eze tes  tá rg y a lá s a ,  a h o l  i s m e r te t i  a  felfo g á s  
és fe lism e ré s , szag em lék ezés és i l la t f a n tá z ia  sok  ig e n  
é rd e k e s  és g y a k o r la t i la g  é r té k e s íth e tő  té n y é t  és m eg ­
á l la p í tá s á t .  É rd e k fe sz ítő k  azo k  a  fe je ze te i, a m e ly ek b e n  
az  i l la tk o m p le x u m o k ró l  és ré sz e irő l , v a la m in t  az  ö ssze­
o lv a sz tá s ró l  és s z é tv á la sz tá s ró l ,  i l le tv e  m e g k ü lö n bö z te ­
té s rő l  szól. A z u to lsó  fe je z e te k e t a  fá ra d á s ,  b é n u lá s  és 
eg yéb  p a th o lo g iá s  je le n sé g e k  ta n u lm á n y o z á s á n a k  szen­
te l i  a  szerző .

A  m u n k á n a k  az  a d  becset, h o g y  e x a c t k ís é r le te ­
z é s re  o k ta t ,  m e r t  m in d ig  m e g is m e r te t  b e n n ü n k e t a  h ib a ­
fo r rá s o k k a l  is , e m e lle tt  a z o n b a n  r e á m u ta t  azo n  k é rdé ­
sek re , a m e ly e k n e k  t is z tá z á s a  m é g  to v á b b i v iz s g á ló d á­
so k n a k  len n e  a  fe la d a ta , s íg y  b e h a tó  k ís é r le te z é s re  
se rk e n t. É rd e k e s  a d a to k a t  közö l az  i l la ts z e rk e v e rö k 
fé l tv e  ő rz ö tt  t i tk a ib ó l  is  és n é h á n y  becses te c h n ika i  és 
b ib l io g ra p h ia i  ú tm u ta tá s s a l  szo lg á l. A  k ö n y v e c sk e  te ­
h á t  h a sz n o s  ú tb a ig a z í tó ja  lesz  az o k n ak , a k ik e t  a  sza g ­
lá s  lé le k ta n a  k ö ze le b b rő l é rd e k e l és eb ben  a  k é rd é sb e n  
g y o rs  tá jé k o z ó d á s t ó h a j ta n a k  sze rezn i. S ch a f fe r .

L e h rb u c h  d e r  K ra n k h e i te n  des H e rz e n s  u n d  d e r 
B lu tg e fä sse . E r n s t  R o m b e r g . 4. és 5. k ia d á s . F e r d i ­
n a n d  E n k e  S tu t tg a r t ,  1925. 123 á b rá v a l .  Á ra  fű zv e  
39'50 Jt, k ö tv e  43 M.

A  m ü n c h e n i I .  sz. b e lk l in ik a  k i tű n ő  v ez e tő jén ek  
k ö n y v e  4. és 5. k ia d á s b a n  je le n t  m eg. A  m ű  te r je d e lm e  
884 o ld a l, csa k n em  100 o ld a l la l  n a g y o b b , m in t  az 1921-ben 
m e g je le n t 3. k ia d á sé , az  á b rá k  sz á m a  h é t te l  több . A ré g i  
b e o sz tá s t a  szerző  v á l to z a t la n u l  m e g ta r to t ta ,  m e r t  — 
a m in t  a z t e lő sz a v á b a n  h a n g sú ly o z z a  — m a i  is m e re te ink  
m e l le t t  h e ly ese b b n ek  ta r t j a ,  h a  az  o rv o s  a  b e te g sé g 
m e g íté lé sé b e n  és a  b e teg  keze lésében  a  m e g b e te g e d e tt 
sze rv b ő l, i l le tv e  a n n a k  m e g v á lto z o tt  m ű k ö d éséb ő l ind u l  
k i. A z íg y  a lk o to t t  í té le té t  k e l l  a z u tá n  az  é le t fo ly a ­
m a to k  id e g re n d sz e r i, b e lső sec re tió s , p h y s ik a i ,  c h e mia i, 
s tb . b e fo ly á s o lá s á ró l  lévő  is m e re t iv e l  ö sszeeg y ez tetn ie .

A  bevezető  ré sz  82 o ld a ln y i  rö v id  a n a tó m ia i  és 
p h y s io lo g ia i  tá jé k o z ta tó  u tá n  a  v iz sg á ló  m ó d sze rek et 
tá r g y a l ja .  A z e g y sz e rű  p h y s ik a i  v iz sg á ló  e l já rá s o k  
m e lle tt  k i te r je sz k e d ik  ré sz le teseb b e n  a  R ö n tg e n -v izsg á ­
la t, az  e le k tro c a rd io g ra p lü a , a  s p h y g m o g ra p h ia , a  vé r-  
n y o m á sm é ré s , a  c a p i l la r is o k  v iz sg á z á sa in a k , stb . e re d ­
m én y é re .

E z t k ö v e tő le g  480 o ld a l t  fo g la l  e l a  sz e rv i  sz ív ­
b a jo k  ism e r te té se . A  s u b je c t iv  sz ív  je le n sé g e k  k ö zött 
t á r g y a l ja  az  a n g in a  p e c to r is t  is, a m i — s z e r in te  — n em  
ö n á lló  b e teg ség , h a n e m  sz e rv i  e lv á lto z á so k  és fu n c tió s  
z a v a ro k  a la p já n  e g y a rá n t  e lő fo rd u ló  tü n e tc s o p o r t .  
A  fe je z e t to v á b b i ré széb e n  so rb a  vesz i a  sz ív b a jo k  ob- 
je c t iv  tü n e te i t ,  a  sz ív izo m  c h ro n ik u s  e lég te len ség én ek , 
a  b i l le n ty ű b a jo k n a k  és a  v e le sz ü le te t t  s z ív b a jo k n a k 
tü n e te i t ,  o k a i t  és keze lésé t, m a jd  n é h á n y  r i tk á b b a n e lő ­
fo rd u ló  sz ív b e te g sé g  m e l le t t  ré sz le teseb b e n  a  sz ív  h e ly ­
z e tv á l to z á sa i t ,  az a c u t  m y o c a r d i t is t  és e n d o c a rd i t is t .  
A  fe je z e tn e k  a  c h ro n ik u s  s z ív b a jo k a t tá rg y a ló  részében  
v e z é r fo n a lk é n t v o n u l  v é g ig  a  kezdő dő  sz ív izo m su ff i- 
c ie n t ia  fe l ism e ré sé n e k  és a  jó  sz ív m ű k ö d é s  h e ly re á ll í ­
tá s á n a k  e ls ő ra n g ú  fo n to ssá g a . H a n g sú ly o z z a  k i fe je z et­
te n  a z t is, h o g y  ebbő l a  szem p o n tb ó l a  b i l le n ty ű b a jo k  
u g y a n o ly a n  m e g íté lé s  a lá  ta r to z n a k , m in t  az  in su ff i-  
c ie n t iá t  e lő idéző  sok  egy éb  tén y ező . A  s z ív b u ro k  b án ta l -  
m a i t  37, az e rek  b e te g sé g e it  172 o ld a lo n  tá r g y a l ja . 
A z u tó b b i  fe je z e tb e n  ré sz le te se n  is m e r te t i  az a r te rio -  
sk le ro s is t ,  az  a c u t  és c h ro n ik u s  a r te r i i t i s t ,  k ü lö nö sk é p  
az  a o r t i t i s  s y p h i l i t ic á t ,  az  a n e u ry s m á k a t ,  a  p e r ia rte ­
r i t i s  n o d o sá t, az a r té r iá k  th ro m b o s is á t és e m b ó l iá já t ,  a  
v é n á k  g y u l la d á s á t,  tá g u lá s á t ,  th ro m b o s is á t, stb .

A z u to lsó  fe je z e tb e n  42 o ld a lo n  az  id eg es sz ív - és 
é rb á n ta lm a k a t  tá r g y a l ja .  A z ú . n . e s s e n tia l is  h y p e r­
to n ia  leg tö b b  e se té t n em  t a r t j a  e g y sz e rű  v a so c o n s tric -  
to ro s  n e u ro s is n a k ;  sz e r in te  a  ta r tó s  h y p e r te n s io  o ka  
m a jd  m in d ig  a  v ese  k is  a r té r iá in a k  kezdő dő  sk le ro s iso s  
e lv á lto z á sa .

Az e ls ő ra n g ú  k iá l l í tá s b a n  m e g je le n t m ű  ré sz le te s  
és b ő ség es tá jé k o z ta tá s t  n y ú j t  a  sz ív  és az  e re k  b ete g ­
ség e in e k  m in d e n  k é rd éséb e n , tá r g y a l ja  a  b a le se tb iz to ­
s í tá s , a  g ra v id i tá s  és a  n a rk o s is  k é rd é se i t  is. A  kl in ik a i  
ré s z t  szám o s ta n u ls á g o s  k ó r tö r té n e t i  k iv o n a t  é lén k ít i .  
A  b ő séges i ro d a lm i  ö s sz e á l l í tá s  sp e c ia l is  k é rd ések ben  
a  sz a k e m b e rn e k  is  k i tű n ő  ú tb a ig a z í tá s t  n y ú j t .  P á k o z d y .
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F is c h e r  Ig n á c :  E lm e o rv o s i  b iz o n y ítv á n y o k  és 
v é lem é n y ek . E ls ő s o rb a n  az e lm e o rv o s i b iz o n y ítv á n y o k 
és v é le m é n y e k  sz e rk e sz té sé rő l és h e ly tá l ló s á g á ró l  be­
szél. P é ld á k k a l  b iz o n y ít ja , h o g y  e lm e b e te g e k rő l k iál l í ­
to t t  b iz o n y ítv á n y o k , m iv e l re n d s z e r in t  e g y o ld a lú  info r -  
m a tió k  a la p já n  k észü ln ek , so k szo r nem  t i ik rö z te th e tik  
v issz a  a  v a ló sá g o t, az  ig a z i  á l la p o to t ;  a n n a k  az o n ban , 
hogy  a  sz a k o rv o s i v é lem é n y ek  m ég  a k k o r  is  a n n y i r a  
e l len té tese k , m ik o r  az összes a d a to k  re n d e lk e z é s re  á l la ­
n ak , nem  az  e lm eo rv o s i tu d o m á n y  la b i l i tá s a  az  oka, 
m in t  az t h a n g o z ta tn i  szo k ták , h a n e m  az ezen tu d o m á ny ­
á g b a n  v a ló  já r a t la n s á g  s ta p a s z ta la t la n s á g , v a g y  p e­
d ig  az ezen tu d o m á n y á g a t  m ű v e lő k n e k  e th ik a i  in g a d o ­
zása . T e rm é sz e te se n  v a n n a k  h a tá re s e te k  is , m id ő n  
tu d o m á n y o s a n  és b ec sü le tesen  m e g in d o k o lt é rv e k  m e l­
le t t  is  m e rü lh e tn e k  fe l n éz e te lté ré sek , de i t t  so h asem  
á l lh a t  fen n  az a szem beszökő  e l le n té t, h o g y  az  e g y ik  
néze t é p e lm é jű sé g , a  m á s ik  k i fe je z e t t  e lm eb e te g ség  m e l­
le tt tö r  lá n d z sá t. E ze n  h a tá re s e te k b e n  n em  az o rv o si, 
h an e m  a  jo g i  v o n a tk o z á sb a n  le h e t e l té ré s , a m ik o r  az 
e g y ik  fé l m ég  b e sz á m íth a tó sá g , ö n re n d e lk ezé s  m e lle tt, 
a  m á s ik  m á r  b e s z á m íth a ta t la n s á g , ö n re n d e lk ezé s i k é p­
te le n sé g  m e l le t t  a rg u m e n tá l .  A  lu c id u m  in te rv a l lu m ok ­
ró l, a  m a la r ia k e z e lé s  fo ly a m á n  m u ta tk o z ó  re m iss ió s  
á l la p o to k ró l  és m ás fo n to s  id e v á g ó  k é rd é s rő l  f e j t i  k i 
m ég  s a já t  v é lem é n y é t.

M in ich  K á ro ly :  A z e lő ad ó  fe jte g e té se ih e z  m in ­
denben  h o z z á já ru l .  F o n to s n a k  ta r t j a ,  h o g y  a  b iz o n y ít­
v á n y  k ö v e tk e z te té se i a  ré sz le te se n  is m e r te te t t  v iz sg á ­
la t i  le le tte l e g y b e h a n g z á sb a n  leg y en ek . M in d e n k o r 
m eg je lö len d ő  azon  ok is, a m e ly  c é lra  a fé l b iz o n y ítv á n y  
k iá l l í tá s á t  k é re lm ez te , m e r t  e z á l ta l  le h e t e lk e rü lni  az t, 
h o g y  a b iz o n y í tv á n y t  m á s  c é lra  h a s z n á lh a s s a k  fel, 
m in t  a m e ly re  a  v iz sg á ló  o rv o s  az t k iá l l í to t ta .  N ézete  
s z e r in t  m a g á n fé l  k ív á n s á g á ra  is  á l l í th a tó  k i o rv o s i 
b iz o n y ítv á n y , és p e d ig  te rm é sz e tsz e rű le g  ú g y  p o s it iv , 
m in t  n e g a t iv  i rá n y b a n . T e rm é sze te se n  e lm eeg észség ről 
szó ló  b iz o n y í tv á n y t  eg y  v iz s g á la t  a la p já n  k iá l l í ta ni  
nem  leh e t, h a n e m  csak  a k k o r , h a  tö b b sz ö rö se n  m eg ­
ism é te lt  v iz s g á la t  d a c á ra  ta g a d ó la g o s  az  e re d m é n y . 
A  v iz s g á la to k  sz á m á t, id e jé t ,  ese tle g  t a r ta m á t  m in de n ­
k o r  c é lsz e rű  m e g je lö ln i . K ü lö n  e lm e o rv o s i sz a k é r tő  k i ­
je lö lé sé t í té lő tá b lá i  szé k h e ly ek  s z e r in t  a z é r t  n em  t a r t j a  
m e g v a ló s í th a tó n a k , m e r t  a  tö rv é n y  b ü n te tő  ü g y ek b e n  
m in d e n  tö rv é n y sz é k e t s a já t  sz a k é r tő jé n e k  ig é n y b e v é te ­
lé re  k ö te lez i és m e r t  a  tá b la i  szé k h e ly en  a lk a lm a z ott  
sz a k é r tő  á l la n d ó a n  ú to n  v o ln a  és e n n é lfo g v a  sem m iféle  
g y a k o r la to t  nem  is fo ly ta th a tn a .  M inden  sza k é rtő i 
v é lem én y  csa k  a  b író s á g n a k  a d o tt  o rv o s i ta n á c s  je l le g é ­
ve l b í r  s íg y  a n n a k  e l fo g a d á s a  v a g y  el nem  fo g a d á sa 
k iz á ró la g  a  b í ró s á g r a  ta r to z ik .

R a n s c h b u rg  P á l :  Sem  a sz a k é r tő i  tu d á s , sem  a 
m eg fe le lő  m o rá l is  a la p  nem  fo g ja  leh e tő v é  te n n i ,  h og y  
o ly  k o m p l ik á lt  k é rd é sb e n , m in t  az  e lm e n o rm a l i tá s a , 
a b n o rm itá s a i  és b e teg sé g e i, ne tá m a d ja n a k  n é z e te l téré ­
sek  és e l le n té te ssé g e k . A  le g e g y sz e rű b b  k l in ik a i  k érd é ­
sekben , m in t  p l. szem fen ék -, se lla -, se ru m  v iz sg á lato k , 
u g y a n a z o n  n a p o n  te l je se n  e lső re n d ű  és é rd e k te le n  szak- 
e m b e re k tő l a  le g e lté rő b b  v é le m é n y e k e t k a p ju k .

D o n a th  G y u la : B izo n y o s  e lm e k ó r fo rm á k n á l, k ü ­
lö n ö sen  p a ra n o iá n á l ,  az im b e c i l l i tá s  h a tá r a la k ja in ál ,  
a m e d d ig  az eszm ék, cse lek ed etek  p la u s ib i l ise k , lo g ik a i 
e l le n tm o n d á s t nem  m u ta tn a k , a  sz a k é rtő k  v é lem é n y e  
e l le n té te s  le h e t a z é r t, m e r t  m áso k  b e m o n d á sá ra , i l le ­
tő leg1 u tá n já r á s á r a  v a n n a k  u ta lv a .  H e ly e s  és szü k ség es 
e z é rt a  k é te s  v iz s g á la t i  e re d m é n y t a  b iz o n y ítv á n y b an  
fe l tü n te tn i .  H o zzászó ló  a  m in a p  eg y  ön- és közveszély es 
iszák o s ese téb en , k i t  fe le ség e  cse lle l sem  tu d o t t  rá b ír n i ,  
h o g y  a  v iz s g á la t r a  m e g je le n je n , b iz o n y í tv á n y t  á l l í to t t  
k i e lm e g y ó g y in té z e t i  e lh e lyezés, i l le tő le g  g y ó g y í tás  
cé ljá b ó l, a z o n b a n  a m a  k ité te l le l , h o g y  a b e teg  elő bb 
re n d ő ro rv o s  á l ta l  m e g v iz sg á la n d ó . H o g y  a z  ese tle g  el­
é r t  c ím , á l lá s , d ip lo m a  n em  b iz o n y ít já k  az  e lm eép ség e t, 
ism e re te s  do log . H o z zászó ló n a k  v a n  eg y  sú ly o sa n  im ­
b ec il l is  be teg e , k i a  ch e m ia i d o k to rá tu s t  e ln y e r te . P a ra -  
ly t ik u s o k n á l,  k ik n é l keze lés á l ta l  v a g y  ö n k é n t re m iss io  
á l lo t t  be, eg y é n e n k é n t v iz sg á la n d ó , h o g y  v á j jo n  fo gla l ­
k o zá su k , a m e ly e t ú jb ó l  m eg  a k a rn a k  k ezden i, n a g y  
fe le lő ssé g g e l já r -e , v a g y  sem .

F is c h e r  Ig n á c  (zárszó ): A z id ő  rö v id sé g e  m ia t t  a 
h o z z á sz ó lá so k ra  csak  n a g y já b a n  v á la sz o lh a t. H is z  leg ­

tö b b en  m a jd n e m  egészében  o s z t já k  az  e lő a d á sb a n  k i ­
f e j te t t  fe l fo g á s o k a t;  R a n s c h b u r g is  h o z z á já ru l  az  e l ­
m o n d o tta k h o z , de ő  m ég  nem  lá t j a  leh e tsé g esn ek  az 
e l le n té te s  v é le m é n y e k  te l je s  k ik ü sz ö b ö lé sé t a z  e lm ek ó r- 
ta n i  ism e re te k  m a i á l lá s a  m e lle tt. E ze n  á l l í tá s á n a k 
b iz o n y í tá s á ra  fe lh o z o tt  e l len v e té se i és h a s o n la ta i  az o n ­
ban  az e lő ad ó  sz e r in t  nem  ta lá ló a k .

A M. Röntgen Társaság ápr. 26-i ülése.
1. E n g e l S á n d o r: U lcu Sfü lk e  g y o m o r c a r c in o m á - 

ban. K é t ese te t m u ta t  be, ah o l ty p u s o s  k rá te re s  u lc u s  
y e n t r ic u l i  v o l t  és az  a u to p s ia  c a rc in o m á t ta lá l t .  A d if -  
fe re n t ia l is  d ia g n o s is  n é h a  re n d k ív ü l  nehéz. J ó  s z o lg á ­
la to t  tesz  a  H o l i t s c h - fé le  tü n e t (a  p a jz s s z e rű  e lő dom bo- 
ro d á s , h a  a g y o m o r p ro f i lv o n a la  e lő tt  v a n  és ebben  ü! 
a  fü lk e  =  u lcu s , h a  a  p ro f i l fa lo n  b e lü l =  c a rc in o m a), 
to v á b b á  a H a u d e k á l ta l  c s o p o r to s í to t t  tü n e te k , m e ly ek  
kö zü l a  le g fo n to sa b b , h o g y  az  u lc u s  m in d ig  eg y  p lu st, 
a  c a rc in o m a  eg y  m in u s t  ad . Ig e n  je le n tő s  a  fü lk e  n ag y ­
s á g a ; c se re sz n y e m a g n á l n a g y o b b  m in d ig  g y a n ú s  c a rc i- 
n o m á ra .

P o lg á r ,  R évész , W e isz  h a n g sú ly o z z á k , h o g y  az 
u lc u s  c a rc in o m a  R ö n tg e n -d ia g n o s t ik á ja  e g y á l ta lá b a n  
nem  k id o lg o zo tt fe jeze te  a ra d io ló g iá n a k  és eg y es ese­
tek b en , íg y  a b e m u ta to t ta k b a n  is, te l je s  le h e te tle n le t t  
v o ln a  a k é p e k rő l a  c a rc in o m á s  d e g e n e ra t ió t  e lő re  le­
o lv a sn i. H o l i tsc h  e lm a g y a rá z z a  az á l ta la  le í r t  d if fe ren - 
t iá l -d ia g n o s t ik a i  je l t ,  a m e ly n e k  a la p já n  tö b b  ese tben  
s ik e rü l t  az u lc u s  c a rc in o m á t fe l ism e rn i.

2. P o lg á r  F e re n c : a) N y e lő c s ő tá g u l a t  r i t k á b b 
ese te i . A z ú. n. id io p a th ik u s  o e s o p h a g u s -d i la ta t io  so k ­
szo r fe j lő d ik  k i ú g y , h o g y  eg yéb , e lső so rb a n  m e d ia st i-  
n a l is  v a g y  m á s  lo c a l is a t ió jú  m eg b e teg ed és m u ta th a tó 
k i, a n é lk ü l, h o g y  a  tá g u la t  e g y sz e rű e n  m e c h a n ik u s  
o k o k ra  len n e  v isszav e ze th e tő . í g y  eg y  ese tb e n  su b s te r -  
n a l is  s t r u m á ja  v o lt  a  b e teg n ek , m e ly  a  n y e lő cső  fe lső  
ré s z é t fé lre to l ta ,  de nem  sz ű k íte t te , m íg  az  a lsó  ré sz  
n a g y  tá g u la to t  és re te n t ió t  m u ta to t t ,  M ás ik  ese tben 
d is s e m in á l t  tü d ő tu b e rc u lo s ish o z , a  h a rm a d ik b a n  nyelő - 
c s ő d iv e r t ic u lu m h o z  tá r s u l t  a  tá g u lá s , e g y  ízb en  v e le ­
s z ü le te tt  lu es  v o l t  k im u ta th a tó . A z ese tek  a  szo k áso s 
b e lg y ó g y á sz a ti  kezeléssel d a c o lta k , m íg  a  c a r  d ia  tá g í ­
tá s a  a  p a n a sz o k a t m eg sz ü n te tte , b) A d a t o k  a p le u r a l i s 
f o l y a d é k g y ü le m e k  e l t o ló d á s á n a k  v i z s g á la tá h o z . M e ll­
k a s i  iz z a d m á n y o k  h e ly z e tv á l to z á s á n a k  v iz s g á la tá ra  
e d d ig  az  á l ló  és h a n y a tt f e k v ő  á tv i lá g í tá s t  a lk a lm a ztá k  
(L é n k ) . S zám o s ese t b e m u ta tá s á v a l  d e m o n s trá l ja ,  h o g y  
az  e lto ló d á s  v iz s g á la tá ra  az  o ld a lfe k v é sb e n  h o r iz o ntá l is  
s u g á r i r á n n y a l  v a ló  á tv i lá g í tá s  a  le g a lk a lm a sa b b  m ó d­
szer. B a s a l is  izza d m án y o k  o ld a lfe k v é sb e n  fa lh o z á l ló 
v a g y  m e d ia s t in a l is  e lh e ly e ző d ést v eszn ek  fe l, m íg  az 
e lto k o ló d ás  ezt m e g a k a d á ly o z z a . A leg tö b b  iz z a d m á n y 
h e ly z e té t  v á l to z ta t ja .

K ő v á r i  L ász ló  b e m u ta t  é rd e k e s  h aso n ló  o eso p h a­
g u s  d i la ta t io  ese tek e t.

H o l i tsc h  fo n to sn a k  t a r t j a ,  h o g y  d if fu s  o e so p h a g u s  
d i la ta t io  ese tek b en  k u ta s s u n k  k i te r je d t  tu b e rc u lo s is , 
m e d ia s t in a l is  m eg b eteg ed ések , stb . u tá n , a m e ly e k  k ap ­
csán  a  v a g u s  ro s to k  b á n ta lm a z o tta k  leh e tn ek .

B á rso n y  T iv a d a r  f ig y e lm ez te t a r ra .  h o g y  n em csak  
a  v a g u s  ro s to k  la e s ió ja  v a g y  fu n c t io n a l is  z a v a ra , ha ­
n em  eg y éb  b e id eg zési z a v a ro k  és a  re f lex ek n e k  a  le g­
k ü lö n b ö ző b b  a e th io lo g iá jú  z a v a ra i  sze rep e lh e tn e k . 
U g y a n e z t h a n g sú ly o z z a  W e i s z és H a a s is.

Az Erzsébet Egyetemi Tudom. Szövetség 
orvosi szakosztályának április 23-i ülése.

B e m u ta tá s :

G ő czy L a jo s :  H a lo t t  e g y é n e n  v é g z e t t  c s á s z á r m e t ­
szés  e s e té t  m u ta t j a  be. S u b s te rn a l is  s t r u m a  k ö v e tk e z té ­
ben  b e á llo t t  é le tv e szé ly es d y sp n o e  m ia t t  sebész á l ta l  
v ég z e tt t ra c h e o to m ia  u tá n  b e k ö v e tk e z e tt  h i r te le n  el- 
v é rzése s  h a lá l  u tá n  k ö z v e tle n ü l sec tio  c a e s a r ia  claissi- 
k á t  v é g z e tt  a  S c ip ia d e s t a n á r  v ezetése a l a t t  lev ő  k l in i ­
k án , am id ő n  a lg id  a s p h y x iá b a n  levő  é lő  é r e t t  le á n y ­
m a g z a to t n y e r t,  a k i t  S c h u ltz e - fé le  ló b á lá ssa l és 0-3 cm 1 
in t ra m u s c u ia r is  lo b e l in - in je c t ió v a l  t é r í t e t t  m ag áh oz .

H a lo t t  eg y é n n é l c sá sz á rm e tsz é s t é lő  m a g z a t n y e ­
ré se  é rd e k é b e n  leg jo b b  a  te rm in á l is  lég zés m eg szű n ése  
u tá n  azo n n a l v ég ezn i, de csa k  h o sszab b  a g ó n iá tó l,  vé r-
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sze llő z te té s i z a v a ro k tó l, in to x ic a t ió tó l  és  igen, ma g a s  
h ő m é rsé k tő l m e g  n em  e lő zö tt h i r te le n  te rh e s s é g i h a lá ­
lo záso k  ese te ib e n . P r in c ip ie lJ  csa k  a k k o r  v ég ezzü k  a  
m ű té te t ,  h a  az  a n y a  e lh a lá lo z á s á n á l ép p e n  je le n  
v a g y u n k  s á l ta la  a  k ö rn y e z e t n a g y fo k ú  le lk i  m e g rá z ­
k ó d ta tá s á t  n e m  v á l t ju k  k i. H a  c sa k  az  a n y a  h a lá la  
u tá n  h iv a tu n k  i ly e n  m ű té th e z , a z t c sa k  a  k ö rn y e z e t 
eg y e n e s  f e lh ív á s á ra  v ég ezzü k , de e k k o r  is  leg fe l je bb  
az  a n y a  h a lá la  u tá n  20 p e rc n y i  m a x im a l is  id ő n  belü l.

E lő a d á s :

A lb e r t  Á rm in : É h e zé s  k ö v e tk e z té b e n  f e l l é p e t t  t á p ­
lá lk o z á s i  z a v a r o k  a  c s e c s e m ő k o r b a n . G a su is t ik u s  ese­
te k  k a p c sá n  k im u ta t ja ,  h o g y  le fo g y o tt , v a g y  e re d e t ile g  
so v á n y  csecsem ő k , h a  a z o k a t a  F in k e ls te in - C s e r n y is ­
k o la  á l t a l  h a s z n á l t  B u d in - fé le  sza b á ly , v a la m in t  a  
H e u b n e r- fé le  e n e rg ia q u o t ie n s  s z e r in t  tá p lá l ju k ,  éh ez ­
n ek , tá p lá lk o z á s i  z a v a ru k a t  az  éhezés okozza, m íg  ha  
azon  csecsem ő k e t a  P iirq u e t-fé le  re n d sz e r  s z e r in t  tá p ­
lá l ju k ,  re n d b e jö n n e k , m e r i  éh ezésü k  m eg szű n ik . A z 
okok  a b b a n  k e resen d ő k , h o g y  a  B u d in - fé le  sz a b á ly  
m in im u m a , v a g y is  a  te s ts ú ly  e g y tize d e , i l le tv e  az 
e n o rg ia q u o t ie n s  70 c a lo r iá v a l  te s ts ú ly k i lo g ra m m o n k in t  
m essze a la t ta  m a ra d  a  so v á n y  csecsem ő  té n y le g e s  
m in im á l is  sz ü k sé g le té n e k , m íg  h a  a  csecsem ő n ek  a  
P i r q u e t - fé le m in im u m o t, v a g y is  a  csecsem ő  ü lő m agais-

( 3 s i2 \
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z ik . A z é r t  az  á l ta lá n o s  g y a k o r la tb a n  a  v i ta m in o k k a l 
v a ló  k ísé r le te z é s  h e ly e t t ,  m e ly ek  a  re n d sz e re se n  táp lá l t  
csecsem ő k  tá p lá lé k á b a n  ú g y is  b en n e  v a n n a k , a  q u a n t i­
t a t i v  tá p lá lá s  fo n to s s á g á ra  h ív ja  fe l  a  ü g y e im e t, me ly  
leg k ö n n y e b b e n  a  P irq u e t- fé le  re n d sz e rre l  v a ló  tá p lá­
lá s s a l  é rh e tő  el.

G obb i G y u la : N em  le h e t a  tá p lá lá s i  sza b á ly o k  
s z e r in t  az  éhező  csecsem ő k e t sab lo n o sá n  v a la m e ly  á lt a ­
lá n o s  d ia e tá r a  fo g n i, h a n e m  e g y é n i le g  k e l l  e ld ö n te ni  
a  tá p lá lá s  m ik é n t jé t .

G ö tteh e  O szk á r: A z b izonyos, h o g y  az  éhezés 
o k o zh a t b a j t ,  ez m á r  ré g e n  is m e r t  ig a z sá g . A z u tó b bi 
id ő k b en  a  c o n c e n trá l t  tá p lá lé k o k  b evezetése , m ib ő l k l i ­
n ik á n k  is  k iv e t te  ré szé t, ép p e n  a z t cé lo z ta , h o g y  eg y es 
ese te k b en  a  c h ro n ik u s  in a n i t io  e lk e rü lh e tő  le g y e n  (pl. 
c h ro n ik u s  d y s e n te r iá n á l  a  c u k o rn é lk ü l i  M oro ). A zt, 
h o g y  eg y  csecsem ő  éhezés, v a g y  m á s  o k b ó l j u to t t  
d e c o m p o n á lt  á l la p o tb a , az  a n y á k  a n a m n e s isé b ő l m eg ­
tu d n i  n a g y o n  nehéz, m e r t  a  b e m o n d o tt a d a to k  re n d ­
s z e r in t  h ib á s a k . A  tá p lá lé k n a k  n e m c sa k  a  q u a n t i tá s a 
fo n to s , h a n e m  a  q u a l i tá s a  is. A z e lő ad ó  e m lít  e g y  ese­
te t ,  m ik o r  p e r tu s s is  és p n e u m o n iá b a n  szen v ed ő  g y e r ­
m ek  n a g y  q u a n tu m  tá p lá lé k  a d á s á ra  m e g g y ó g y u l t ,  a  
g y ó g y u lá s t  ta lá n  m ég sem  le h e t a  tá p lá lé k r a  v issz a ­
v e z e tn i !  V a n n a k  ese tek , a m ik o r  ig e n  is  szü k sé g es  a  
k o p la l ta tá s  (pl. p a r e n te ra l is  in fe c t ió k ) ;  és  a k i  c sa k  e g y ­
o ld a lú a n  a  n a g y  q u a n tu m r a  fe k te t i  a  fő sú ly t,  az sok 
e se tb e n  n e m c sa k  h o g y  n e m  h a sz n á l, de d i re k t  á r t  a  
b e teg n e k .

H e im  P á l :  E lő a d ó  a  P irq u e t- fé le  s y s te m a  h ív e  
és a z t t a r t j a ,  h o g y  ú g y  a  csecsem ő n ek , m in t  a  g y e r ­
m e k n e k  m in d e n  ese tb en , b e teg sé g e ib e n  is , le g a lá b b  is  
az  ez en  s y s te m a  s z e r in t i  m in im u m o t k e l l  a d a g o ln u n k . 
S z e r in te  a  tá p lá lé k  m e n n y isé g é t n e m  sza b ad  a  sú ly  
u tá n  m e g sz a b n u n k , h a n e m  c sa k is  ü lő m a g a s s á g  u tá n . 
E b b e n  k é tsé g te le n ü l n in c s  ig a z a , m in d k é t s y s te m a  
h a sz n á lh a tó , és  v a n n a k  ese tek , k ü lö n ö sen  b e te g sé g  ese ­
teiben!, m ik o r  m in d  a  két s y s te m a  c se rb e n h a g y . V a n ­
n a k  ese tek , m ik o r  a  k o p la l ta tá s  in d ik á l t ,  am id ő n  m ég  
a  P irq u e t- fé le  m in im u m  is k á ro s . Á l ta lá n o ssá g b a n  
i ly e n  e lv e k e t n e m  le h e t k isz a b n i. A z  e lő a d á s  c ím e 
„A z in a n i t io  o k o z ta  cse csem ő k o ri tá p lá lk o z á s i  z a v a ro k “ 
ig e n  n eh éz  fe je z e te  a  cse csem ő k o ri p a th o lo g iá n a k , me r t  
eg é sz  m á s  k ö v e tk e z m é n n y e l j á r ,  h a  az  in a n i t io  to tá lis ,  
m in th a  p a r t ia l is ,  p l. csa k  a  fe h é r jé re , v a g y  c sa k  a 
s z é n h y d ra to k ra  v o n a tk o z ik . H a  az  e lő a d ó n a k  a z  v o lt  
a  c é l ja , h o g y  fe lh ív ja  f ig y e lm ü n k e t a r ra ,  h o g y  az éhez- 
te té s  ok  n é lk ü l  k á ro s , a k k o r  eb ben  ig a z a  v a n  és  c é ljá t  
e lé r te , de h a  b á n n i  eg y é b  v o l t  ve le  a  c é lja , a k k o r  az t 
n em  é r te  el.

á p r i l i s  27-1 ü lése .

E lő a d á s :

P ro f .  H a n s  M u ch  (H a m b u rg ) :  Ü b e r  T u b e r k u lo s e ­
f r a g e n  u n d  d a s  L i p o id p r o b le m . A  b io ló g iá n a k , é p p ú g y  
m in t  a  tö b b i te rm é sz e ttu d o m á n y n a k , m ű v e lésé h ez  fe l­
té t le n ü l  szü k ség es a  m a th e m a t ik a  ism e re te , m e r t  csak

m a th e m a t ik á v a l  j u th a tu n k  e l a  tü n e m é n y e k  leg m é ly eb b 
a n a ly s isé h e z . K u ta tá s u n k b a n  n e m  a  té n y m e g á l la p í tá s  
a  le g fo n to sa b b , h a n e m  a  p ro b le m a fe l te v é s , n em  az e re d ­
m én y , h a n e m  a  m e th o d ik a . E n n é l fo g v a  a  k ísé r le te z é s  
m ű v é sz e té t k e l l  fe j le sz te n i. A  b io ló g ia i  k ís é r le tn él  és a  
b io ló g ia i  je le n sé g n e k  é r te lm e zésé n é l n em  a z  a n y a g , h a ­
n em  a n n a k  á l la p o ta  a  fo n to s ; az im m u n i tá s  je le n s é g ­
k ö ré b e n  leg e lső  fo n to s s á g ú a k  az  eg y é n  tu la jd o n s á g a i,  
csa k  m á so d so rb a n  a  kó ro k o zó , m ié r t  is  csa x  e m b eren  
sz e rz e tt  ta p a s z ta la to k  b í rn a k  é r té k k e l. M iv e l m in d en  
e g y é n  m á s  és m á s  tu la jd o n s á g ú , n em  a  s ta t is z t ik a i  
a d a tg y ű j té s ,  h an e m  az  eg y é n i c o n s t i tu t io  k u ta tá s a  a 
le g fo n to sa b b  fe la d a t.

E u tá n  re á té rv e  a  l ip o id o k  k é rd é sé re , h a n g ­
sú ly o z z a  azok  je le n tő sé g é t, m in t  a n t ig é n e k é t, m a jd  a  
tu b e rc u lo s i ró l  szó lv a , a  p a le s t in a i  k u ta tá s o k  e re d mé ­
n y e k é n t a z t a  s y p l i i l is rő l  is  tu d o t t  k ö rü lm é n y t  em elte  
k i, h o g y  t. i. az in ta c t  a ra b  la k o s s á g o t az e lső  tub e r  - 
c u lo s is - in fe c t io  ep id e m ia sz e rű e n  tá m a d ja  m eg, e l le nté t­
b en  az  E u ró p á b ó l sz á rm a z ó  z s id ó sá g g a l. M iv e l a  tu b er  - 
c u lo s lsn a k  k ü lö n b ö ző  s tá d iu m a ib a n  k ü lö n b ö ző  az e g y én  
c o n s t i tu t ió ja ,  m á r  p e d ig  a  th e ra p iá n a k  a  c o n s t i tu t ió t ,  
m in t  le g fo n to sa b b a t, k e l l  e lső so rb a n  te k in te tb e  v enn ie , 
e n n é lfo g v a  a  tu b e rc u lo s is  e llen  n in c s  és so h asem  is lesz 
h a tá s o s  g y ó g y sze r.

A Debreceni Orvosegyesület ápr. 29-1 ülése.

1. L oessI J á n o s :  L u x a t i o  h a b i tu a l i s  m a n d ib u la c . 
B e m u ta t  eg y  20 év es fé rf ib e teg e t, k i t  e z e lő tt fé l  es z te n ­
dő ve l m in d k é to ld a l i  h a b i tu a l is  a lsó  á l lk ap o c s f icam  
m ia t t  E l e d e n s z e r in t  o p e rá l t  m eg . A  b e te g  rö v id  k o r ­
tö r té n e té b ő l  k ie m e li  az t, h o g y  az  á s í tá s tó l ,  rá g á s tó l  
m in d e n  n a p  tö b b ízb en  ism é tlő d ő  a lsó  á l lk a p o c s f ic a m a 
o ly  f á jd a lm a t  o k o zo tt, h o g y  m á r  tá p lá lk o z n i  is  a l ig t u ­
d o tt. A  fé l é v v e l eze lő tt v é g r e h a j to t t  m ű té t  a  m a n di-  
b u la r is  iz i i le t rö g z íté sé b e n  á l lo t t ,  m e ly e n  a  fa s c ia  tem - 
p o ra l isb ó l  v e t t  le b e n y t h a s z n á l ta  fe l. B e te g  p a n a sz-  
m en tes  s  n y o lc  k i ló t  h íz o tt.

2. B ä c k e r  I s tv á n :  E g y  a  tá p lá ló e re k e t  és az id e g e ­
k e t ta r ta lm a z ó  k ö te g  s e g y  k i f o rd u l t  d iv e r t ic u lu m  
a la k já b a n  p e r s i s tá l ó  d u c tu s  o m p h a lo m e s e n te r i c u s m ű ­
té t te l  g y ó g y u l t  e se té t m u ta t ja  be. (E g ész  te r je d e lmé b e n  
m e g je len ik .)

3. H ü t t l  T iv a d a r :  1. E n te r o c y s to m a  és  c y s t a 
u ra ch i . B e m u ta t  e g y  16 év es f iú t, a k i  ö t év es k o ra  ó ta  
é v e n te  tö b b szö r, u tó b b i  id ő b en  m in d ig  g y a k ra b b a n  is­
m étlő d ő  g ö rc sö s  h a s i  f á jd a lm a k k a l  b e te g e d e tt m eg, 
a m e ly e k  m in d e n  a lk a lo m m a l szél- és szék rek ed ésh ez , 
h á n y á sh o z , v iz e le tre te n t ió h o z  v eze ttek . A  b e teg  á l lí tá s a  
s z e r in t  a  g ö rc sö k  és k ísé rő  tü n e te k  3—4 n a p  a la t t  ol­
d ó d n i szo k tak . A z i le u s  tü n e te iv e l  b e s z á l l í to t t  b e teg n é l 
fe lv é te lk o r  a  h a s ü re g b e n  a  h a s iz m o k  g ö rc sö s  ö ssze ­
h ú z ó d á sa  k ö v e tk e z té b e n  ta p in ta n i  s e m m it sem  le h e te tt , 
c s u p á n  a k k o r , a m ik o r  a  g ö rc sö k  m e g sz ű n te  u tá n  a  h a s­
izm o k  e l la z u lta k . E k k o r  k i tű n t,  h o g y  a  h a s ü re g b e n  a 
k ö ld ö k n e k  m eg fe le lő en  és in k á b b  a la t ta ,  h á ro m  ö k ö lny i, 
s ím a  fe lü le tű , fo ly a d é k k a l  te l t  d a g a n a t  fo g la l  h e lye t, 
m e ly  to v á b b i v iz s g á la to k  s z e r in t  sem  a  be lek k e l, sem  
p e d ig  a  h ú g y h ó ly a g g a l  n em  f ü g g  össze, c su p á n  u tó b b i­
n a k  te te jé t  d o m b o r í t ja  le. Ú ja b b  g ö rc s ro h a m n á l  a  d a­
g a n a t  fa lá n a k  g ö rc sö s  ö ssze h ú zó d ása  v o lt  ész le lh e tő és 
ezen az  a la p o n  a  d a g a n a to t  s ím a  izo m e lem ek e t t a r t a l­
m azó  f a l la l  v a ló  u ra c h u s  c y s tá n a k  g o n d o lta . A  m ű té t­
n é l ezen c y s ta  -m elle tt eg y  d ió n y i m á so d ik  c y s tá t  is  t a ­
lá l t ,  a m e ly  a  h ó ly a g g a l fü g g ö t t  la z á n  össze. A  n a g y 
c y s ta  k o c sá n y a  a  m e se n te r iu m  g y ö k éh ez  h a la d t .  M in d ­
k e t tő t  e l tá v o l í to t ta .  G ó rcsö v i v iz s g á la tn á l  a  n a g y ob b ik  
c y s ta  b é l fa l  sze rk e z e té t m u ta t ta ,  h e n g e rh á m  bé léssel. 
A k ise b b ik  ü re g é t  je l leg ze te s  á tm e n e ti  la p h á m  b é le lte. 
A  sz ö v e tta n i  k é p  és a  m ű té t i  le le t a la p já n  a  n a g y o b- 
b ik a t  a  d u c tu s  o m p h a lo e n te r ic u s  e n te ro c y s to m á já n a k , 
a  k ise b b ik e t u ra c h u s  c y s tá n a k  ta r t j a .  A  b e teg  m ű té t 
u tá n  s im á n  g y ó g y u l t .  2. U r a c h u s  p e r s is te n s . 13 éves 
le á n y n á l  h é t év es k o rá b a n  a  k ö ld ö k  tá jé k á n  k é p z ő d ö tt 
e g y  s ip o ly , m e ly e n  k e re sz tü l  a z ó ta  v ize le t ü rü l .  A s ip o ­
ly o n  á tv e z e te t t  u re te r -k a th e te r  a k a d á ly  n é lk ü l  h a lad  
v é g ig  azon , m a jd  a  h ú g y c ső  n y í lá s á n á l  je le n ik  m eg. 
A  h ú g y c ső  c sö k e v én y ese n  fe j lő d ö tt ,  s z o k a tla n u l  tá g , a  
b e te g n e k  in c o n t in e n t iá ja  v a n . A  k ó rk é p  u ra c h u s  j á r at ­
n a k  fe le l t  m eg , a m e ly e t a  b e te g  in c o n te n t iá já v a l  k ap ­
c so la to sa n  fe l lé p e tt  c y s t i t is e  n y i to t t  m eg  a  k ö ld ö kn é l. 
A  s ip o ly t  k i i r to t ta ,  m a jd  a n n a k  a  sy m p h is is  m ö g ö tt 
fek v ő  tá g u l t  v ég éb ő l k é s z íte t t  h ó ly a g o t. A  m ű té t g yó ­
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g y u lá s t  n em  e re d m é n y e z e tt . E le in te  s ip o ly  k ép ző ­
d ö t t  a  sy m p h is is  fe le tt, m a jd  a  v ize le t u ta t  t a lá l t m a g á ­
n a k  a  k ö ld ö k  fe lé  a  h a s fa l  ré te g e i  k ö zö tt és ú jb ó l 
v is s z a á l lo t t  az  e re d e t i  á l la p o t, a  b e teg n e k  m e g in t  egy  
h á m m a l b é le lt, v iz e le te t ü r í tő  k ö ld ö k tá j i  s ip o ly a  le tt. 
A z e se t é rd e k e ssé g é t a b b a n  lá t ja ,  h o g y  a  h ib á s a n  fej lő ­
d ö t t  sze rv eze t a  k i i r t o t t  u ra c h u s t  m e g in t  h e ly re á l lí to t ta .  
A  g ó rc sö v i  v iz s g á la t  a  k l in ik a i  d ia g n o s is !  m e g e rő s í­
te t t .  Ú ja b b  m ű té te t  szá n d ék o z ik  vég ezn i.

4. S z o n ta g h  F é l ix :  L u g m é r g e z é s  a  k ö z ta k a r ó  ig e n 
s ú l y o s  r o n c s o lá s á v a l . A  lú g k ő  k e resk ed é sb e n  v a ló  á r u ­
s í tá s á t  sza b á ly o zó  v ég leg e s  re n d e le t  f. év i m á ju s  hó  
1-vel lép  é le tbe . H a tá s á n a k  e re d m é n y e  b e v á ra n d ó . B e­
m u ta tó  a z o n b a n  e ttő l , i l le tv e  az ezen re n d e le te t  k ie g é ­
sz ítő  p ro p a g a n d á tó l  nem  re m é li  a  te l je s  s ik e r t , h ane m  
az e g y e d ü li  h e ly e s  m e g o ld á s t a  lú g k ő  h á z ta r tá s b e l i  
a lk a lm a z á s á n a k  b e t i l tá s á b a n  lá tn á . A  b e m u ta to t t  e set­
ben  fe ltű n ő k  azok  a  n a g y  te r je d e lm ű  s m é ly re h a tó  r on ­
cso láso k , a m e ly e k  az á l l  a l a t t  és a  n y a k o n  és e t tő l te l ­
je se n  fü g g e t le n ü l  a  h a s o n  fő k é p en  jo b b  o ld a l t  k ö rü l­
b e lü l k é t te n y é rn y i  te r je d e le m b e n  az ig e n  c o n c e n tral t  
lú g o ld a t  m a ró  h a tá s á r a  á l lo t ta k  elő  s v ég e re d m é n y b en  
— a  m érg e zés  10 n a p  e lő t t  tö r té n t  — sz á ra z  ü szk ö sö dé s­
n e k  (m u m if ica tio )  m in ő s íth e tő k . I ly e n  sú ly o s  és n a gy  
te r je d e lm ű  ro n c s o lá s o k a t a  b ő rö n  e lő ad ó  ez id e ig  nem 
ész le lt. A  szá j- , i l le tv e  a  to ro k b e l i  e lv á lto z á so k  (v a ló ­
sz ín ű le g  a  n y e lő cső  és g y o m o rb a n  is) h a so n ló k é p e n  ig en  
sú ly o s  te rm é sz e tű e k . M in d ezek  d a c á ra  a  g y e rm e k  e g y ­
e lő re  é le tb e n  v a n  és tá p lá lk o z ik . B e m u ta t ja  a  b ő rron c so - 
lá s o k a t  h ív e n  d e m o n s trá ló  m u la g e -k é sz ítm é n y t is , m e­
ly e t a  b u d a p e s ti  k iá l l í tá s r a  e l fo g  k ü ld en i.

5. J ó s a  L ász ló : A  se bész i  t u b e r c ulo s is  s t i b iu m - 
k e z e lé sé r ől .  A  s t ib iu m  a  t ró p u s i  p ro to z o á s  b e teg ség ek  
h a tá s o s  g y ó g y sze re . H o l la e n d e r 1913-ban a  le u k o c y tá k -  
b a n  é lő sk ö d ő  s p o r id iu m o t í r t  le, a m i t  tn b e rc u lo s is os a k  
v é ré b e n  ta lá l t .  1919-ben ő  a lk a lm a z ta  e lő szö r a  s t ib iu -  
m o t ez a la p o n , m in t  a n t ip ro to z o á s  sz e r t  sc ro p h u lá sok -  
n á l  ig e n  jó  e re d m é n n y e l. A  d eb rece n i seb észeti k l inik á n  
103 e se t k ö zü l (m in d e n fé le  lág y ré sz - , cso n t- és iz üle t i  
tu b e rc u lo s is )  43 g y ó g y u l t  s t ib iu m -k e ze lés  fo ly a m á n . 
E z e k e t m e g ro s tá lv a , a r r a  a  m eg g y ő ző d é sre  j u to t t  az  
e lő adó , h o g y  25 ese tb e n  k é ts é g k ív ü l  a  s t ib iu m  s e g í te t te  
e lő  a  g y ó g y u lá s t .  A h o l e g y á l ta lá n  v a n  h a tá s a ,  az m in ­
den  m á s  sz e rn é l h a m a rá b b , so k szo r ro h a m o s a n  m u ta t ­
koz ik , eb b en  lá t j a  a  sze r fő  e lő n y é t. A  c a l iu m  s tibio - 
t a r ta r i c u m  Iá % -os o ld a tá b ó l  3—6 cm 3-t ta r ta lm a z ó  
m e n n y is é g e t a d  in t r a v é n á s á n  h e te n k é n t eg y -k é tsze r. 
A  sze r te l je s e n  á r ta lm a t la n ,  m ú ló  k e l lem e tlen sé g ek  
csa k  m a g a sa b b  d o s iso k n á l ta p a s z ta lh a tó k  (köhögés, 
h á n y in g e r ,  iz o m fá jd a lm a k  és láz). H a  k é t-h á ro m  h é t 
a la t t  szem m el lá th a tó  ja v u lá s  n em  m u ta tk o z ik , a b b a ­
h a g y ja  a  s t ib iu m o t. A  g y ó g y u lá s  m eg íté lé sé n e k  ob jec- 
t iv e b b é  té te lé re  v é g z e tt  a l le r g ia  v á l to z á s i  v iz s g á la to k a t  
a r á n y la g  k ev és ese tb e n  v o l t  m ó d já b a n  e lv ég ezn i, m e rt  
b e te g a n y a g a  fő le g  a m b u lá n s  v o lt. A já n l ja  a  sze r m iné l 
k i te r je d te b b  k ip ró b á lá s á t  tü d ő  tu b e r  c u lo s isn á l is.

S z o n ta g h  F é l ix  k é rd ez i, h o g y  a  h ő m e n e tre  v a n -e  
b e fo ly á s a  a  s t ib iu m -kezelésnek .

J ó s a  L á sz ló : A z in je c t ió k a t  k ö v e tő  Va—1 n a p ig  
ta r tó  k i len g é se k e n  k ív ü l  a  h ő m e n e te t a  s t ib iu m  n em  be­
fo ly á s o l ja .

A szegedi Egyetembarátok Egyesülete 
orvosi szakosztályának április 17-i ülése.

B e m u ta tá s :

K o v á c s  Ö dön: 13 év es f iú t m u ta t  be, k in é l  a  m á j­
n a k  n a g y fo k ú  m e g n a g y o b b o d á sa  ész le lh e tő . T e k in te t tel  
a r r a ,  h o g y  a  sz ív  ép, a  W a s s e rm a n n - re a c t io  n e g a tiv , 
ik te ru s -  és lé p m e g n a g y o b b o d á s  h iá n y z ik , az e se te t a 
fe n n á l ló  m e l lh á r ty a ö ssz e n ö v é se k  o k o z ta  p a n g á s o s  m á j ­
n a k  t a r t j a .

E lő a d á s o k :

1. P o g á n y  I s tv á n :  T a p a s z ta l a to k  s y p h i l i s e s  e g yé ­
n e k  o l tá s i  v á l tó lá z á r ó l . K ís é r le te ih e z  h á ro m  ta r t i a n a  
tö rz s e t h a s z n á lt .  A z e lső t a  szeg ed i e lm e k l in ik á tó l k a p ta , 
h o l m á r  e tö rz s  h é t  p a ssa g e o n  m e n t k e re sz tü l,  m in d ig  
p a ra ly t ik u s o k o n  v i te tv e  to v áb b . A  tö rz s  v i r u le n t iá ja ,  
p a ra ly t ik u s o n  to v á b b v iv e , m in d in k á b b  fo k o zó d ik , ső t 
a  10. p a s s a g e b a n  lév ő  és b e o lto tt  p a r a ly t ik u s  m eg  is  
h a l t ,  E r r ő l  az e se trő l  a  k i f e j lő d ö t t  k l in ik a i  k ép  ri t k a ­
s á g a  m ia t t  ré sz le te se n  b eszám o l.

A  m á so d ik  tö rz s e t e g y  m a lá r iá b a n  h e v e n y e n  m eg ­
b e te g e d e tt e g y é n tő l n y e r te . E z  a  tö rz s  13 p a ss a g e o n k e ­
re s z tü l  19 e g y é n b e  o l ta to t t  á t.

S y p h i l i t ik u s o k o n  v iv e  to v á b b  a  te r t i a n a  tö rz se t, 
a n n a k  v i r u le n t iá já b a n  lén y eg eseb b  v á l to z á s t  n em  lá ­
to t t ,  e l len b e n  a  m a la r ia  le fo ly á sá b a n  ig e n  m eg lep ő  és 
fe l tű n ő  e g y é n i k ü lö n b sé g e k e t ész le lt.

A  h a rm a d ik  tö rz s  e g y  m á r  k é t h ó n a p ja  m a lá r iá ­
b a n  szenvedő  b e teg tő l e re d t, k i e lő ző leg  c h in in t  is sze­
d e tt. E  tö rzzse l o l to t t  b e teg e k n é l c h in in  re s is te n tiá t  nem  
ész le lt, ro h a m a ik  c h in in re  a z o n n a l m eg szű n te k .

A  b e o l tá s t  a  b ő r  a lá  5 cm 3 v é r re l ,  de eg y  p á r  e se t­
b en  in t r a v é n á s á n  is  v ég e z te  3 cm 3 v é r re l .  A  k a rv e n áb ó l 
v e t t  v é r t  m in d en  to v á b b i k eze lés n é lk ü l  o l to t ta  á t . A  b e­
o l tá s  h e ly e  m in d ig  re a c t io m e n te s  m a ra d t .

A  W a g n e r - J a n re g g -k l in ik a  ész le le te iv e l szem ben, 
a  g a m e ta k é p z é s  m eg szű n é sé t, ső t m ég  szá m b a v eh e tő  
c sö k k e n ésé t sem  ész le lte . N em  ta lá l t a  az t, h o g y  az  o l­
tá s i  v á l tó lá z n á l  a  ro h a m o k  re n d e tle n e b b i i l  fo ly n á n ak  
le, s h o g y  a  ro h a m o k  te tő fo k á n  k ev eseb b  szá m ú  p la s - 
m o d iu m  lenne.

A z összes b e o l to t ta k n á l  a  ro h a m o k  a la t t  a  lép  
m e g n a g y o b b o d á sa  p o n to sa n  k i v o l t  m u ta th a tó . N é g y  
ese tb en  a  m á j is  m eg n ag y o b b o d o tt.

B eszám o l eg y  ta b e se s  eg y é n rő l, k i ig en  n a g y  
m e n n y isé g ű  és ig e n  sok  p la sm o d iu m o t ta r ta lm a z ó  v é r ­
re l  sem  v o l t  fe r tő zh e tő .

10 ro h a m  u tá n  c h in in t  a d o tt .  R e c id iv á t  m ég  ig en  
k is  m e n n y isé g ű  c h in in a d a g o lá s  u tá n  sem  lá to t t .

2. E rd é ly i  J e n ő :  A z id e i  in f lu e n z a já rv á n y  a la t t  
csecsem ő k n é l e lő fo rd u ló  k ö zé p f ül g y u l l a d á s o k r ó l szá ­
m o l be. 91 ese tb ő l 68 csecsem ő n é l f o r d u l t  e lő ; 41 ese tb e n  
e g y ik  o ld a lo n , 27 ese tb en  m in d k é t o ld a lt. M in d eg y ik 
ese tb e n  p a ra c e n te s is t  v é g z e tt  és az összes ese tek  kiv é te l 
n é lk ü l s ím á n  g y ó g y u l ta k . A  k o ra i  b e a v a tk o z á s  m e l le tt  
fo g la l  á l lá s t ,  m e r t  ez a  g y e rm e k e t a  láz tó l, tá p lá lk o z á s i  
z a v a ro k tó l ,  le ro m lá s tó l  m e g ó v ja , a  g y o rs  g y ó g y u lá s t 
b iz to s í t ja  és a  to v á b b i szö v ő d m én y ek  k i fe j lő d é s é t me g ­
g á to l ja .

H a in is s  E le m é r  k é t sze m p o n tb ó l k ív á n ja  az e lő ­
a d á s t  k ie g é sz íte n i, az  e g y ik  a  csecsem ő k  g r ip p é s  h aj ­
la m a , a  m á s ik  a  csecsem ő k o ri o t i t is e k  fe jlő d ése .

T ú lh a la d o t t  á l lá sp o n t, h o g y  a  b e teg sé g ek  k e le t­
k ezését eg y  k ó ro k o zó  sz e re p e lte té sé v e l m a g y a rá z z u k  
e g y o ld a lú a n . P a th o g e n is  sze m p o n tb ó l a  fe r tő ző  m e g ­
b e teg e d és lé t re jö t té n é l  k é t  tén y ező  sz e re p e l: k ó rokozó  
és sze rv ez e tb e li  h a j la m . A h o g y  v i ru le n s  k ó ro k o zó  jele n ­
lé téb e n  a  sze rv ez e t r e s is te n t iá ja  e se té n  n em  fe lté tle n  
k ö v e tk e z m é n y  a  m eg b e teg ed és, ú g y  e rő s  fo g é k o n y sá g  
e se té n  k ó ro k o zó  n é lk ü l  n in c s  fe r tő z ő  m eg b e teg ed és. 
A  c se csem ő k o rb a n  a  fe r tő z ő  b e teg ség ek k e l szem ben 
á l ta lá b a n  e rő s  r e s is te n t ia  m u ta tk o z ik , k iv é v é n  a  g ri p ­
p és in fe c t ió k a t, a m e ly e k re  a  csecsem ő szerv eze t d ispo - 
n á l ta b b , m in t  a  k éső b b i g y e rm e k k o r . É rd e k es, h o g y  a 
g r ip p e  eg y e s  h u l lá m a i  azo n o s ty p u s ú  sz ö v ő d m é n y t 
okoznak . A  m ú l t  év  ta v a s z á n  a  p n e u m o n iá s  a la k , té len  
az e n te ra l is  a la k , m o s t p e d ig  az o t i t is e s  c o m p lic a tio  
d o m in á l. E n n e k  m a g y a r á z a tá t  az  a d h a t ja ,  h o g y  a  g r i p­
p és in fe c t io  m in d ig  tá rs fe r tő z é s , h o l a  p n eu m o co ccus, 
h o l a  m ik ro c o c c u s  c a ta r rh a l is ,  h o l a  s tre p to c o c c u s , h ó i 
m á s  eg y eb ek  a  k ísé rő i. A  k isé rő  f lo ra  je l le g e  sz a b ja  
m eg  a  szö v ő d m én y ek  ú t já t .  A z o t i t is e k k e l  szem b en  a 
r a d ic a l is  á l lá s p o n t  h ív e , e g y ré s z t a  p a ra c e n te s is  ve ­
szé ly te len , m á s ré s z t en n ek  a  h ő m é rsé k le te t  és k ö zé rze ­
te t  b e fo ly á so ló  jó té k o n y  v o l ta  m ia t t .  E z  á l lá s p o n t  a z o n ­
b a n  ép p en  csecsem ő k n é l so k szo r n em  ju t  é rv é n y re , 
m in th o g y  g y a k o r i  az  o t i t is  re n d k ív ü l  g y o rs , ú g y sz ó l­
v á n  ó rá k a la t t i  s n em  r i t k á n  é sz re v é tle n  k ife j lő d é se, 
a m i t  a  c se c se m ő d o b h á r ty a  a n a tó m ia i  v isz o n y a  o k o z ta  
n ehezebb  d ia g n o s is  is  m a g y a rá z .

B ed ő  Im re  jó  d ia g n o s t ik a i  je ln e k  t a r t j a  a  cse­
csem ő k  n a g y fo k ú  n y u g ta la n s á g á t  és az t a  tü n e te t ,  h og y  
a  b e te g  fü l t r a g u s á n a k  m e g é r in té s é re  a b b a n  az i r á n y­
b a n  h ú z z a  e l a  csecsem ő  a  s z á já t.

F a l ta  M a rc e l s z in té n  a  d ia g n o s is  n eh é zség e ire  és 
a  k eze lés f o n to s s á g á ra  h ív ja  fe l  a  f ig y e lm e t.

B a ra c s  M a rc e l s z e r in t  a  p a ra c e n te s is  m e g e jté se  
m ég  nem  m in d ig  v é d i m eg  to v á b b i szö v ő d m én y e k tő l a  
b e teg e t.

T re e r  Jó z se f :  A z id e i in f lu e n z a já rv á n y  a  csecse­
m ő k n é l az o r r - g a r a th u r u tb a n  n y i lv á n u l t  m eg , en n ek  
p e d ig  a  leg te rm é sz e te se b b  k ö v e tk ez m én y e  a k ö zép fü l- 
g y u l la d á s . A  p a ra c e n te s is  k é rd é sé b e n  je len tk ez ő  e lté rő  
v é lem é n y  o k á t a b b a n  lá t ja ,  h o g y  n em  teszn e k  k ü lö n b ­
sé g e t a  k ö z é p fü lg y u l la d á s  egész en y h e , k ö zé p sú ly o s  és 
le g sú ly o sa b b  a la k ja i  k ö zö tt.
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á p r i l i s  h ó  24-i ü lése .

B e m u ta tá s :

S z e n tk i rá ly i  Z s ig m o n d : H á ro m  R e c k l in g l ia u se n -
b e te g e t m u ta t  be. E g y  26 év es le á n y t, e g y  65 éves asz- 
sz o n y t és eg y  52 év es fé rf i t . A  k é t e lső  ese t a  m o r b u s 
R e c k l in g h a u s e n m in d e n  c la s s ik u s  tü n e té t  m u ta t ja ,  h a r ­
m a d ik n á l  c su p á n  a  b a l v á l lo n  és fe lk a ro n  lá th a tó  n é­
h á n y  te n y é rn y i  te rü le te n  a p ró  fo lto s  p ig m e n ta n o m a l ia , 
a  k a ro n  o rsó sz e rű  e lre n d ezé sb en  c u ta n  tu m o ro k .

E lő a d á s :

V id a k o v i ts  K a m i l l :  A z  e v e k ő b e t  eg  sé g n e k  n é h á ny  
a c tu a l i s  ké r d é s é r ől ,  11H m ű té t  ta n u l s á g á n a k  m e g v i l á ­
g í tá s á b a n . M in d e n e k e lő tt  r e á m u ta t  a r r a  a  je le n sé g re , 
h o g y  az  u to lsó  k é t esz te n d ő b en  m in d e n ü t t  a  v i lá g o n  a 
sebészek  a  k o ra i  m ű té t  szü k sé g esség én e k  k im u ta tá s á ra  
s ta t is z t ik á t  k ö zö ln ek ; a  c o n g re ssu so k o n  fő  th e m á u l v á ­
la s z t já k  a  k é rd é s t, ső t a  n é m e te k  ve le  k ö rk é rd é s  a la k já ­
b a n  i s  fo g la lk o z n a k  e g y ik  sz a k la p ju k b a n . E n n e k  o k á t 
az  id ő v e l sz e rz e tt  ta p a s z ta la to k b a n  lá t ja ,  m e ly ek  K e h r  
ta n á n a k  n ém e ly  m e g á l la p í tá s á t  m e g c á fo ltá k , m e ly ek  az 
e re d m é n y e k e t lé n y eg e sen  ja v u l ta k n a k  m u ta t já k  és m e­
ly ek  s z e r in t  a  k éső i sz a k b a n  o p e rá l ta k  ro ssz  g y ó g y u­
lá s i  e re d m é n y e k e t a d n a k . N em  k is  m é r té k b e n  h o zzá­
j á r u l t  a  k é rd é s  re v is ió já n a k  szü k ség esség éh ez  a  co nse r- 
v a t iv  és sebész i th e ra p iá k  á l ta l  e lé r t  g y ó g y u lá s i  ere d ­
m é n y e k n e k  az ö ssz e h a so n lítá sa , m ely , te k in tv e  a m a  
v é g e re d m é n y t, h o g y  a  sebész i th e ra p ia ,  k ü lö n ö se n  az 
e g y sz e rű  ese tek b en , v e sz é ly te le n  m ó d o n  n a g y  b iz to n ­
s á g g a l  m eg  is  g y ó g y í t ja  a  b e teg e t, a  sebész i g y ó g y - 
e l já r á s  e lő n y é re  b i l le n t i  a  se rp e n y ő t. A z a p p e n d ic it is -  
se l ö s sz e h a so n lítv a  az  ep ek ő b e teg ség e t, a  k e ttő  k ö zö tt i  
leg n a g y o b b  h a s o n la to s s á g o t  a b b a n  lá t ja ,  h o g y  m in d ­
e g y ik  b e te g sé g n e k  v eszed e lm e i a  k o ra i  m ű té t te l  e g y ­
a r á n t ,  a r á n y la g  v e sz é ly te le n  m ó d o n  m eg e lő zh ető k .

A  b e tesé g  a c tu a l is  k é rd é se i kö zü l fo g la lk o z ik  az 
ep ek ö v ek  k ép ző d ésén ek  k é rd é se iv e l, m e ly ek  k ö zü l eg y 
sem  b í r  g y a k o r la t i  fo n to ssá g g a l, m e r t  r e á ju k  o ly a n  e l ­
já r á s t ,  a m e lly e l a  k ö v ek  k ép ző d ésé t m eg  le h e tn e  a k a­
d á ly o zn i, a la p í ta n i  n em  leh e t. A  R o v s in g - fé léb e n , te ­
k in tv e  sze rző jén e k  e l já r á s á t  a  th e ra p iá b a n  —- cho le- 
c y s to to m ia  —, n a g y  in c o n se c q u e n t iá t  lá t .  A  k é rd ésb en  
n em  az a  fo n to s  a  g y a k o r la t  sz e m p o n tjá b ó l, h o g y  h o ­
g y a n , h a n e m  h o g y  h o l k ép ző d n ek  az epek ö v ek . E z  i r á ­
n y í t ja  b e a v a tk o z á s u n k a t. M ás ik  k é rd é s  a  d u o d e n a lis  
szo n d a  a lk a lm a z á s a  az ep ek ö v ek  k ih a j tá s a  cé ljáb ó l. 
E zze l az  e l já r á s s a l  b a j t  is  le h e t okozn i, m e r t  a  h óly a g ­
bó l k ih a j to t t  k ö v ek  a  ch o le d o c h u sb a n  a k a d n a k  m eg. 
S o k  ese tb e n  te l je se n  h iá b a v a ló  a  h a s z n á la ta , ép p e n  azon 
ese tek b en , a m e ly e k b e n  le g k ív á n a to s a b b  v o ln a , h o g y  
v e le  e re d m é n y t é r jü n k  eh

L e g fo n to sa b b  az in fe c t io  k é rd ése , m e ly  az ep e­
k ö v ek n e k  a  seb ész i k r i té r iu m o t  a d ja  m eg. K ü lö n ö se n  
azo n  le p le z e tt e se te k re  u ta l  i t t ,  m e ly ek n e k  k ó r ism ézé se  
p ró b a la p a ro to m ia  n é lk ü l  n é h a  leh e te tlen . H y s te r iá s na k  
m in ő s íte t t  b e te g e k re  u ta l ,  a k ik n é l  a  m ű té t  sú ly o s  el­
v á l to z á s o k a t  d e r í te t t  k i az  e p e p h ó ly a g b a n  v a g y  azon 
sz e rv re n d sz e re n , m e ly n e k  m eg b e te g ed ésé t a  k ö v es ep e­
h ó ly a g  o k o z h a tja :  p a n k re a s , d u o d en u m , m á j, ap p e n d ix.

A n y a g á n a k  s ta t is z t ik a i  je l le g ű  a d a ta i :  ezek k ö ­
z ö tt  a  le g fo n to sa b b  m e g á l la p í tá s , h o g y  sok  k ö z ö ttü k a 
40 éven , te h á t  a  k r i t i k u s  k o ro n  fe lü l i  b e teg , a k ik né l  a  
le g sú ly o sa b b  k ó rb o n c ta n i  e lv á lto z á so k  v o l ta k  m á r  jelen . 
E g y s z e rű  ese t a l ig  v a n  10 a  118 kö zö tt.

K im u ta t ja  to v á b b á  a n y a g a  a la p já n , h o g y  sem  a 
h ő m en e tb ő l, sem  egyéb  v iz s g á la to k  a la p já n  sok  ese tben  
n em  le h e t a  k ó rb o n c ta n i  e lv á l to z á s o k ra  k ö v e tk e z te tni. 
A z e lső  ro h a m  u tá n  k ö z v e tle n ü l, v a g y  h a t  ese tb en  az 
e lső  14 n a p o n  b e lü l v é g z e tt  m ű té t  m á r  a  leg sú ly o sa bb  
e lv á l to z á s o k a t m u ta t ta ,  v a g y is  ezen ese tek  m á r  a  
k o m p l ik á lta k  s o rá b a  ta r to z ta k .

M e g h a lt  118 b e te g  k ö zü l 13, v a g y is  11%. R ész le ­
te se n  is m e r te t i  az ese tek e t, m e ly ek  m in d  a  le g s ú ly o­
sa b b a k  s o rá b a  ta r to z ta k . V a n  k ö z ö ttü k  tö b b  o ly an , ak i
3—4—6—12 h e te s  ik te ru s s a l  k e r ü l t  m ű té tre .  N a g y o n  e l­
í té l i  azo n  sze rek e t, m e ly ek  n a g y  re c la m m a l k e rü ln e k 
p ia c ra , m in t  az e p e k ő b e teg ség e t b iz to sa n  g y ó g y ító  sze­
re k . A  g y a k o r ló o rv o s t  ezek m e g té v e sz tik , ak i, b ízv a 
s ik e rü k b e n , e n n y i  id e ig  k eze li p é ld á u l ik te ro sa n - inje c -  
t ió k k a l  az  ik te ru s o s  b e teg e t.

K ü lö n  fo g la lk o z ik  az ese te k n ek  k ó rb o n c ta n i  e l­
v á l to z á s a i  és a  h a lá l  o k a  k ö z ö tt i  ö ssze fü g g ésse l. Eb b en  
a  k é rd é sb e n  fő leg  a  ch o lem ia , i l le tv e  m á j in s u f f ic ien t iá -  
n a k  v a n  leg n a g y o b b  szerepe. E z é r t  k ü lö n  fo g la lk o z ik 
az ik te ru s s a l  és fő le g  azo n  eszk ö ze in k k e l, m e ly ek k el m a

a z  e lő re h a la d o t t  ik te ru s b a n  lév ő  b e teg e t m ű té t re  m ég  
a lk a lm a s  á l la tp o tb a  le h e t ho zn i. L eg n a g y o b b  fo n to s sá g ­
g a l  b í rn a k  e te k in te tb e n  W i l d e g a n s n a k az  id e i n é m e t 
seb é szco n g re ssu so n  k ö zö lt m e g á l la p í tá s a i .  T h ro m b in - 
tü k ö rs ü l ly e d é s , e p e sa v a k  á l ta l  o k o zo tt m érg ezés. T he ra -  
p e u t ik u s  szem p o n tb ó l W a l t h e r s e l já r á s a  k ö v e ten d ő .

M é l ta t ja  a  m ű té t  t a r ta m á t ,  a  b ó d í tá s i  e l já r á s t ,  
i l le tv e  é rz é s te le n íté s i  e l já r á s t ,  v a la m in t  a  b e teg  k o rá t  
is  a  m ű té te k  k im en e te léb e n , m a jd  ö s s z e h a s o n lí t ja  e re d ­
m é n y e it  17 k ü l fö ld i  sebész k im u ta tá s á v a l .

M in d ezek b ő l a  le g fo n to sa b b  ta n u ls á g , h o g y  az  ep e­
k ö v es b e te g e t so k k a l k o rá b b a n  k e ll  m e g o p e rá ln i , m int  
az  ez idő  s z e r in t  n á lu n k  m ég  szokás. H o g y  ez t m é g  nem  
é rh e t tü k  el, a n n a k  o k á t a b b a n  lá t ja ,  h o g y  a  k éső n  mű ­
té t re  k e rü lő k n e k  szo m o rú  s o rs a  e l r ia s z t ja  a  b e teg e t a  
m ű té ttő l ,  de k ü lö n b e n  is  n á lu n k  m ég  szo k ás a  b e teg ek e t 
a  m ű té t te l  i je s z te n i  és n em  a  c o n s e rv a t iv  e l já r á s o k­
n a k  ese tle g es k á ro s  k ö v e tk e z m é n y e ire  f ig y e lm ez te tn i.

H o z z á já ru ln a k  m ég  a  k o ra i  m ű té t  e llen  m in d ­
u n ta la n  e lh an g z ó  e l len v e té sek  is , m in t :  1. a  k ó r ismé z é s  
n é h a  n eh éz ; 2. a  m ű té t  u tá n i  h a lá lo z á s  m ég  m a g a s ; 
3. az  ep e k ő m ű té te jí te c h n ik a i la g  o ly a n  nehezek , h o gy  
n em  v ég e zh e ti m in d en  sebész; 4. az  ep ek ö v es b e teg e t 
nem  fe n y e g e ti  o ly a n  k ö zv e tle n  veszé ly , m in t  az  a p p en ­
d ic i t ise s  b e te g e t;  5. m e r t  a  m ű té t  sem  b iz to s í t  a  re c i-  
d iv a  e llen .

E ze n  e l le n v e té se k re  a  k ö v e tk ez ő k k e l fe le l:
a d  1. A  p ró b a la p a ro to m ia  m in d e n  ese tb e n  fe l­

d e r í t i  a  b a j ig a z i o k á t, h iá b a v a ló  m ó d o n  so h ase m  
végezzük .

a d  2. A z e g y sz e rű  ese te k n ek  h a lá lo z á s a  a  leg tö b b  
k im u ta tá s  s z e r in t  0% v a g y  1% a la t t  v a n . C sak  a  co n ­
s e r v a t iv  keze lés f ia s k ó ja  á l ta l  sú ly o s  á l la p o tb a  k erü l t  
ese tek b en  m ag as .

a d  3. A z e g y sz e rű  ese te k n ek  m ű té t je  o ly a n , a m e ­
ly e t m in d e n  seb észn ek  el k e ll tu d n ia  v ég ezn i. N e j ut ­
ta s s u k  k é ső i s tá d iu m b a  a  b e teg e t, m e r t  k ü lö n b e n  a  leg- 
b r i l l ia n s a b b  te c h n ik á v a l  sem  o ld h a tó  m á r  m eg  az ese­
te k n e k  e g y  része.

a d  4. Ig a z , h o g y  a  k ö zv e tle n  v esz é ly  re n d e se n  n em  
o ly a n  n a g y , m in t  az  a p p e n d ic i t isn é l ,  de a n n á l  tö b b  b a j t  
okoz id ő v e l. B izo n y o s szö v ő d m én y e i é p p e n sé g g e l n em  
v eszé ly te len eb b ek , m in t  az a p p e n d ic i t isn é l.

a d  5. E g y s z e rű  ese te k b en  le h e te tle n sé g  a  re c id iv a . 
K o m p l ik á l t  ese te k b en  az e lv á lto z á so k  te rm é sz e té b ő l 
fo ly ik , h o g y  so k szo r n em  o p e rá lh a to k  m eg  tö k é le tesen . 
A z ú g y n e v e z e tt  re c id iv á k n a k  ok a  le g in k á b b  a  kő  o k o zta  
k ö v e tk ez m én y ek b e n  k e resen d ő , m e ly ek e t az a  n a g y  epe- 
u ta k b a n  m a g a  u tá n  h a g y , fő le g  s t r i c tu r a  és fe rtő zés.

V é g ü l fe lv e t i  a  k é rd é s t, h o g y  m i a  h a la d á s  az ep e ­
k ö v ek  sebészi th e ra p iá já b a n  az  u tó b b i  id ő b en ? E r r e  a  
k ö v e tk ező k k e l fe le l:

1. A  b e teg n e k  a  m ű té tre  v a ló  e lő k ész íté se  sú ly o s, 
fő le g  ik te ru s o s  b e teg ek n é l. 2. A  m ű té tn e k  e g y sz e rű síté se , 
e se tle g  sz a k a sz o k ra  v a ló  o sz tá sa , a m e ly  e llen  a z o n ban  
e l le n é rv e k e t is  hoz fe l. 3. A z u tó k eze lés. I t t  k ü lön ö se n  
az ac id o s is  és c h o la e m ia  k ö v e tk e z m é n y e in e k  le k ü z d é ­
sé re  i rá n y u ló  e l já rá s o k  je le n te n e k  n a g y  h a la d á s t .

A  leg n a g y o b b  ha lac lás az  lesz  az o n b an , h o g y h a  az 
e p e k ő m ű té t is  ép p en  o ly a n  m a g á tó lé r te tő d ő  m ű té tn e k  
fo g  e l ism e r te tn i ,  m in t  a  v a k b é lg y u l la d á s  m ű té t je , am it  
re m é lü n k , n em  k é s ik  m á r  so k á  a  tá v o l  jö v ő b en .

M a c h á n sz k y  L ász ló  te l je s  m é r té k b e n  c sa tla k o z ik  
az e lő ad ó  m e g á l la p ítá sa ih o z . A n n a k  b iz o n y sá g á u l, h og y  
S zeg ed en  m e n n y ire  ta r tó z k o d n a k  a  b e teg ek  az  ep ek ő ­
m ű té ttő l ,  m e g e m lít i ,  h o g y  a  v á ro s i  k ö z k ó rh á z b a n  az 
u to lsó  20 esz ten d ő  a la t t  v é g z e tt  15.000 m ű té tb ő l csak  
82 v o l t  e p e k ő m ű té t. S z in te  k iv é te l  n é lk ü l  v a la m e n n yi  
a  leh e tő  le g sú ly o sa b b  á l la p o tb a n  k e r ü l t  a  m ű tő a s z tal ra .

A Budapesti Orvosok Szövetsége 
május 3-i közgyű lése.

E ln ö k i  m e g n y i tó

e lm o n d o tta :  G e r ló c z y  Z s ig m o n d  d r . e g y e te m i ta n á r .

T is z tú j í tó  re n d e s  év i k ö z g y ű lé s t  a la p s z a b á ly a in k  
s z e r in t  az  e ln ö k  j a n u á r  első  fe léb en  h i rd e t .  S  h a  ez é v ­
b en  ez csa k  m á ju s  3 -á ra  ese tt, ez a z t b iz o n y ít ja , ho g y  
sz e k e rü n k  m ég  m in d ig  n in c s  a  re n d e s  k e ré k v á g á sb a n . 
D e k é rd em , á l la m i  é le tü n k  re n d e s  m e d ré b e n  fo ly ik -e  
m á r?  E le m e n tá r is  e rő k  rá z k ó d ta t tá k  m e g  á l la m is á g u n k 
egész sze rk eze té t, ú g y h o g y  n e m c sa k  az  o rn a m e n t ik á ja
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h u l lo t t  le  a  szép  é p ü le tn e k , h a n e m  m e g in g a t tá k  az  azon  
tá m a d t  n a g y  re p ed ése k  a la p f a la i t  is.

O rsz á g u n k  m e g c s o n k í t ta to t t ;  eg észség es o rg a n iz ­
m u sá b ó l le s z a b d a lta k  o ly  részek e t, a m e ly e k  az  eg észet 
tá p lá l tá k  és a  cso n k o k  e re in  e l fo ly t  a  v é rü n k . M á r -m á r  
az e lv é rzés  v eszed e lm e fe n y e g e te t t ,  m ik o r  azok , a k ik  a  
b a ju n k a t  o k o z ták , h e b e h u rg y á n  b ek ö tö z ték  v é rző  c so nk ­
ja in k a t ,  a  v é rz é s t a z o n b a n  egészen  e lá l l í ta n i  n e m  tu d ­
tá k , de n em  is  a k a r tá k .  É s a m ik o r  az  egész o rg a n iz mu s  
b e teg , a k k o r  te rm é sz e te s , h a  az á l la m o t a lk o tó  sze rv ek  
m ű k ö d éséb e n  is  h ib a  tá m a d .

„ S z a n á lá s “ n év e n  is m e r jü k  a z t  a  m ű v e le te t, am e ly - 
ly e l  dü ledező  o rs z á g u n k a t  t a lp r a  a k a r já k  á l l í ta n i ,  m in t  
a h o g y a n  a  sok  v é r t  v e s z te t t  b e te g e t v é r  á tö m lesz tésé - 
v e l ig y ek ez n ek  m e g m e n te n i. I t t - o t t  fe lé led  tő le  az  e re jé t  
v e s z te t t  sze rv eze t, de nem  e g y sz e r az  á tö rn le sz té s t az 
eg y e s  ré sz e k  e lso rv a d á sa , p u s z tu lá s a  k ö v e ti.

A z á l la m o k n a k  m in d e n k o ro n  és m in d e n h o l szá ­
m o tte v ő  ré sze  v o lt  az  o rv o s i  k a r . A  tá rs a d a lo m n a k  er re  
a  t a n u l s á g á n á l  és k é p z e ttsé g é n é l fo g v a  n a g y  é r té k ű  
c s o p o r t já ra  m in d e n k in e k  e g y é n e n k é n t, a z  á l la m n a k  
p e d ig  a  m a g a  eg észéb en  szü k ség e  v a n . A  b e te g  em b er 
te rh é re  v á l ik  m a g á n a k  és c s a lá d já n a k , te rh e t  je le n t az 
á l la m n a k  is . A z a  n em ze t p ed ig , a m e ly n e k  n ép esség e  
k ö zö tt sok  a  b eteg , a  d o lo g ra  n em  a lk a lm a s :  e lg y e n gü l. 
F e j lő d é s t, m ű v e lő d és t, v a g y o n o so d á s t n em  v á r h a tu n k  
o tt ,  a h o l a  n é p e ssé g  n a g y  tö m e g e i be teg ek . A m e ly  á lla m  
k o rm á n y z a ta  n em  l á t j a  m eg  a  n ép e sség e  eg é sz sé g ü g y i 
b a ja i t  és n em  s ie t  s e g íte n i  azokon , az  h a s z ta la n u l  f o r ­
d u l a  p é n z ü g y i  sz a n á lá s  a k á rm i ly e n  m ó d szeréh ez , az  a  
n em ze t e re jé t  g y a r a p í ta n i  n em  tu d ja .

N ehéz id ő k b e n  ö sz tö n sz e rű e n  n a g y o b b  f ig y e lm e t 
sz o k tu n k  f o r d í ta n i  a  k ö rü lö t tü n k  m u ta tk o z ó  je le n sé ­
g ek re . B a jo k a t  v esz ü n k  észre , a m ik e t  a z e lő tt  n em  l át ­
tu n k  m eg. K o rm á n y z a tu n k , a m e ly  a  b o ld o g ab b  id ő k b en  
n em  s o k a t fo g la lk o z o tt  eg é sz sé g ü g y i b a ja in k k a l ,  a m ely  
az  eg é sz sé g ü g y  h iv a to t t  m u n k á s a in a k  és b írá ló in a k  
f ig y e lm e z te té se it, k é ré s e i t  e lin tézé s n é lk ü l  fé l r e te t te :  m a, 
a m ik o r  az eg é sz sé g ü g y i k o rm á n y z a t  é lén  a n n a k  n a g y  
je le n tő sé g é t te l je s  m é r té k b e n  á té r tő  m in is z te r  á l l , k i 
m e l le t t  szóhoz ju tn a k  az o rv o so k , sz in te  lá z a s  m u n ká v a l  
ip a rk o d ik  p ó to ln i  é v tize d ek  m u la s z tá s a i t  és e l ism e ré sse l 
k ís é r i  az o rv o s i  k a r  ö n ze tle n  és é rd e m e s m u n k á s s á g át.

E r r e  a  m u n k á ra  p e d ig  ig a z á n  r á i l l i k  az ö n ze tlen  
je lző , m e r t  a  m a g y a r  o rv o s i  k a r  b á m u la tra m é l tó  m eg ­
a d á s s a l  v ise l i  el a  m e g é lh e té se  elé to rn y o s u ló  g o n do k a t 
és n é lk ü lö zé sek e t, a  m e g p ró b á l ta tá s n a k  m o st m á r  so ro ­
z a to s  év e it.

N em  le h e t cso d á lk o z n u n k  azon , h a  eg y esek , a k ik  a  
n y o m a sz tó  g o n d o k a t jo b b a n  é rz ik , v a g y  a k ik  k ish itű ek , 
a  m o s to h a  v isz o n y o k  fo ly tá n  e lég e d e tle n sé g ü k n e k  i t t-  
o t t  h a n g o s a b b a n  is  k i fe je z é s t a d n a k , a z t  a z o n b a n  iga z á n  
s a jn á lk o z á s s a l  k e ll lá tn u n k , h a  az o rv o so k  n y o m a sz tó  
h e ly z e té n e k  o k á t eg y e sek  a  S z ö v e tsé g  s t r u k tú r á já b a n 
k e re s ik . V e g y ék  ész re  ezek a  t is z te l t  k a r tá r s a k ,  h og y  
n e m c sa k  az  o rv o so k  k e re se te  c s a p p a n t  m eg  a n n y i ra ,  
h o g y  eg y esek  ú g y sz ó lv á n  a  n y o m o r i je sz tő  k é p é t lá t já k  
m a g u k  e lő tt, h a n e m  fo g la lk o z á sk ü lö n b sé g  n é lk ü l  m in ­
d e n k i t  f o j to g a t  az é le t m in d in k á b b  s ú ly o sa b b á  v á ló  
te rh e . E zek  a  k is h i tű  k a r tá r s a k  a z o n b a n  a  v á lsá g o s  
h e ly z e t k i in d u lá s i  p o n t já t  n em  jó  h e ly en  k e re s ik , ha  a z t 
h isz ik , h o g y  a  S zö v e tség  n em  fo g la lk o z ik  e leg e t az  o r ­
v o s i k a r  a n y a g i  é rd e k e iv e l, s ro ssz  h e ly e n  k e re s ik  a  
re m e d iu m o t is.

ö s s z e á l l ta k  n é h á n y a n  és e lh a tá ro z tá k , h o g y  m eg ­
a la k í t já k  a  M a g y a r  O r v o s o k  O r s z á g o s  G a z d a s á g i  E g y e ­
sü le té t . H a tá ro z a to k a t  h o z tak , p ro g ra m m p o n to k a t  á l la ­
p í to t ta k  m eg, a m e ly e k  m in d e g y ik e  a  B u d a p e s t i  O rv o ­
sok  S zö v e tség e  a la p s z a b á ly a ib a n  b en n e  v a n  s am e ly e k 
m e g v a ló s u lá s a  é rd ek éb e n  im m á r  27 e sz te n d e je  d o lg o ­
zu n k . E z  id ő  a l a t t  s ik e r re l  v éd e lm e z te  a  m a g á n g y a k or ­
l a t  é rd e k e i t  ú g y  a  h a tó sá g o k , m in t  a  b e te g p é n z tá ra k, 
ső t  ig e n  g y a k r a n  a  n a g y k ö z ö n sé g  ré sz é rő l is  a  h u m a - 
n is m u s  h e ly te le n  és e g y o ld a lú  é r te lm e z é se  a la p já n  tá ­
m a s z to t t  k ö v e te lé sek k e l szem ben. E  m u n k á já b a n  te rm é­
sze tesen  n em  k e rü l té k  e l f ig y e lm é t azo k  a  jó lé t i  inté z ­

m én y ek  sem , a m e ly e k  a  m u n k á ju k b a n  k i f á r a d t  és 
n y u g d í j r a ,  ső t s e g íts é g re  szo ru ló  o rv o so k , v a la m in t 
ö zv eg y e ik  és á r v á ik  tá m o g a tá s a  cé ljá b ó l a la k u l ta k . 
E  jó lé t i  in té z m é n y e k  ép p e n  s z é tta g o l ts á g u k n á l  fo g v a 
n em  s z o lg á lh a t já k  e re d m é n y e se n  a z t a  cé lt, m e ly é r t  
a la k u l ta k  és ezekbő l n em  lá ts z ik  k ív á n a to s n a k  ú ja b b 
e g y e sü le t  m e g a la k ítá s a , m e ly  e g y ré sz rő l  ta g s á g i  d í ja i ­
v a l  csa k  ú ja b b  m e g te rh e lé s t  je le n te n e  az o rv o so k ra , 
m á s ré s z rő l  a z  e g y e sü le te k e t te rh e lő  a d m in is t r a t io  kö l t ­
ség e iv e l p ro g r a m m ja  m e g v a ló s í tá s á ra  jö v ed e lm én e k  
csa k  ig e n  csek é ly  ré sz é t f o r d í th a t ja .

S z ö v e tsé g ü n k  v á la s z tm á n y a  a  M a g y a r  O rv o so k  
O rsz ág o s  G a z d a sá g i E g y e s ü le te  m e g a la k u lá s á v a l  szem ­
ben  e g y h a n g ú a n  a n n a k  a  m eg g y ő ző d ésén ek  a d o t t  k i f e ­
jezé st, h o g y  azok  a  k a r tá r s a in k ,  a k ik  az  o rv o s i  k a r n e ­
héz h e ly z e té n e k  m e g ja v í tá s á t  ú j  g a z d a s á g i  e g y e sü le t 
m eg sze rv ezésév e l g o n d o ltá k  e lé rh e tő n e k , tö re k v é se ikk e l 
és m u n k á ju k k a l  csak  a  S zö v e tség  k e re te in  b e lü l s z á mít­
h a tn a k  e re d m é n y re . S zö v e tség ü n k , a m e ly n e k  t i s z t ik a ra  
és v á la s z tm á n y a  m in d e n k o ro n  ö n fe lá ld o z ó a n  d o lg o zo tt 
az o rv o s i k a r  a n y a g i  és e rk ö lc s i é rd e k e in e k  m eg v éd é­
sén , m o s t is  n y u g o d t, a  le g sz i lá rd a b b  m eg g y ő ző d és 
h a n g já n  v a l l ja ,  h o g y  k a ru n k  é rd e k e i t  az ú jo n n a n  a la­
k u l t  e g y e sü le tn é l so k k a l h a th a tó s a b b a n  s z o lg á lh a t ja, 
m e r t  a  S zö v e tség  ez id ő  s z e r in t  az  o rv o s i  tá r s a d a lom ­
n a k  h iv a ta lo s a n  b e fe lé  és k i fe lé  is  e l is m e r t  k ép v ise le te .

É s ép p e n  e z é r t v á la s z tm á n y u n k  m eg  v a n  g y ő ­
ző dve a r ró l ,  h o g y  d iss id e n s  k a r tá r s a in k  is  be fo g ják  
lá tn i  az t, h o g y  e re d m é n y t c sa k is  a  S zö v e tség b e n  v a ló  
m u n k á lk o d á s s a l  é rh e tn e k  el. M e r t n eh ezen  é r th e tő  m eg, 
h o g y  a m i t  az eg y  és u g y a n a z o n  cél é rd e k é b e n  a  S z ö v et­
ség b e n  tö m ö rü l t  .több  m in t  2000 k a r tá r s  m e g fe s z íte tt  
m u n k á já v a l  a  g a z d a s á g i v isz o n y o k n a k  á l ta lá n o s  és le­
k ü z d h e te t le n  m e g ro m lá s a  k ö v e tk ez téb en  n em  tu d o t t  k i­
v ív n i ,  a z t  k a r tá r s a in k  eg y  k is  tö re d é k e  a  S z ö v e ts é g e n 
k í v ü l  sze rv ez k ed v e  el tu d n á  é rn i.

F ő t i tk á r u n k  je le n té sé b ő l m é l tó z ta tn a k  m a jd  tu d o ­
m á s t  v e n n i  a r ró l ,  h o g y  S z ö v e tsé g ü n k n e k  az ö s s z e ta r tá s ­
b a n  re j lő  e re je  a m a i n eh éz  h e ly z e tb e n  is  m e n n y i  e re d ­
m én n y e l j á r t  a  k a r tá r s a k  e rk ö lc s i és a n y a g i  é rd e k e ire  
is. E lé g  h a  m eg e m líte m  a  b e te g p é n z tá r i  o rv o so k  s ik ere s  
m e g v é d é sé t és a z o k a t az  e re d m é n y e k e t, a m ik e t  ép p en  
az  o rv o s i  k a r  m e g ro m lo tt  k e re s e t i  v is z o n y a in a k  n y o ma ­
té k o s  fe l tá rá s á v a l  az  a d ó z ás  te ré n  s ik e rü l t  k ih a rc ol ­
n u n k . M in é l eg y ség eseb b  az  o rv o s i  k a r ,  m in é l erő sebb  
az  O rv o so k  S zö v etség e , a n n á l  n a g y o b b  le h e t re m é n y ­
sé g ü n k  a r r a ,  h o g y  b a ja in k o n  s e g íte n i  tu d u n k .

E z é r t  a  S zö v e tség  m in d e n  ta g já n a k  é b e r f ig y e le m ­
m el k e l l  ő rk ö d n ie  azon , h o g y  ez az  e g y sé g  m eg  n e  bon- 
ta ssé k . A  v ez e tő k n ek  p e d ig  k ö te le ssé g ü k  m ég  a  leg job b  
szá n d ék b ó l is  fa k a d ó  o ly a n  g o n d o la to k a t, té v tö re k v ése -  
k e t és m o z g a lm a k a t m e g a k a sz ta n i ,  a m e ly e k  az e rő k  
s z é tfo rg á c so lá sá h o z  v eze tn ek . I l y  tö re k v é se k  az e lmú lt  
év  fo ly a m á n  b u k k a n ta k  fe l, de a  B u d a p e s t i  O rv o so k  
S zö v e tség e  k iá l lo t ta  é p ü le té n e k  s z i lá rd s á g p ró b á i t .  A  
k is h i tű e k e t  e l ra g a d ta  az a  sze llem , a m e ly  m a  m in d e n r é ­
g it ,  m ég  a  le g jo b b a t is , á t f o r m á ln i  ig y e k sz ik , n em  m é r ­
leg e lv e  az t, h o g y  a s z i lá rd  a la p f a la k  m e g b o ly g a tá s a 
v eszed e lem m el j á r h a t  az egész é p ü le tre . M á r  fo ly t  a 
fú ró m u n k a , de m e r t  n em  le h e te t t  a z t z a j ta la n u l  vég ezn i, 
é sz re v e tté k  a z t a  ré g i  lak ó k , a k ik  m eg d ö b b en é sse l lá t ­
tá k , h o g y  az  é p ü le t  h e ly e n k é n t a lá  v a n  a k n á z v a , s az  
a k n á k b a  ro b b a n tó a n y a g o t  h e ly ez tek  el. A  te r v  az  v o lt, 
h o g y  a  ro b b a n tá s s a l  t íz  ré s z re  fo g  s z a k a d n i a  B u d a ­
p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  eg y ség es, tö m ö r  ép ü le te . 
A  t íz  f ió k ra  s z a k íto t t  B u d a p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e 
m in d e g y ik  f ió k ja  k i i lö n -k ü lö n  f ió k ja  le t t  v o ln a  az  O r­
szág o s O rv o s-S z ö v e tség n ek . A  te rv e z ő  a z t h i t te ,  h o gy  
ezzel e g y  c s a p á s ra  m eg szű n n e k  a  la k ó k  p a n a s z a i ;  a z t 
h i t te ,  h o g y  a  B u d a p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  ta g ja i ,  h a  
n em  eg y  fe d é l a la t t  lesznek , k ü lö n v á lv a  n a g y o b b  e rőt 
tu d n a k  b ev in n i az  O rsz ág o s O rv o s-S zö v e tség b e .

H á la  b e lá tó b b  k a r tá r s a in k  é b e rség é n ek  és jó z a n  
k r i t i k á já n a k ,  m eg v éd e lm e z tü k  S z ö v e tsé g ü n k e t e ro b b a 
n á s tó l.  A  t íz  k e rü le t re  s z é tv e te t t  B u d a p e s t i  O rv o sok  
S zö v e tség e  ro m h a lm a z a  m a g a  a lá  te m e tte  v o ln a  az  O r ­
szág o s O rv o s-S z ö v e tsé g  h a ta lm a s  é p ü le té t. E z  a  h ib ás
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e lg o n d o lá sb ó l k é sz ü lt  te r v  m a  m á r  c sa k  ro ssz  á lo m k ép , 
a m e ly e t el fo g u n k  fe le j te n i.

T isz te l t  K ö z g y ű lé s !  B ü szk én  m u ta th a tu n k  r á  a r ra ,  
h o g y  a  B u d a p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  ta g ja ib a n  a  k a r­
tá r s i  e g y ü v é ta r to z á s  é rzése  m in d e n  m á s  é rzésn é l n a ­
g y o b b . E z  a d ja  m eg  n é k i a z t az  e rő t, h o g y  h ig g a d ts ág á t  
a  le g v á lsá g o sa b b  h e ly ze tek b en  is  m eg  tu d ja  ő r izn i. 
A n y a g i  é rd e k e in k  e lő m o z d ítá sá é r t  és m e g v é d é sé é r t, 
sa jn o s , to v á b b  k e ll  fo ly ta tn u n k  a  h a rc o t. A  m i h a rcu n k  
a z o n b a n  v a la m i egészen  s a já ts á g o s . N e k ü n k  a  h a rc b a n 
v o l ta k é p e n  n in c s  is  e l le n sé g ü n k . A z o rv o so k  n em  h a r­
c o lh a tn a k  a  b e teg ek  e llen , de ig e n is  h a rc o ln io k  k e ll  az 
e l len  a  fe l fo g á s  e llen , h o g y  a  h u m a n is m u s  sz e n t n e vé ­
b en  k ö te lese k  az esz te n d ő k  h o sszú  s o rá n  á t  n a g y  k ö lt ­
ség ek k e l és e rő fe sz íté sse l m e g sz e rz e tt  tu d á s u k a t  és 
é j je l -n a p p a l i  ö n fe lá ld o zó  m u n k a k é sz sé g ü k e t csa k  a z ér t, 
m e r t  h iv a tá s u k  íg y  p a ra n c s o l ja ,  i n g y e n re n d e lk e z é s re  
b o c s á jta n i,  v a g y  k in e k -k in e k  te tsz é se  s z e r in t  m e g sza b o tt 
t is z te le td í já é r t ,  a v a g y  a  h a tó s á g o k tó l  és p é n z tá ra któ l  
le a la c s o n y í tó a n  m e g á l la p í to t t  f iz e té sé rt v á l la ln i .

A  m a g y a r  o rv o s i  k a r  a  m e g é lh e té sé é r t f o ly ta to t t  
h a rc á b a n  m in d ig  n o b i l is  fe g y v e re k k e l k ü z d ö tt  és m in­
d ig  v ig y á z o t t  a r r a ,  h o g y  a  jó l  é r te lm e z e tt  h u m a n ismu - 
so n  seb e t n e  e jtse n , a m i ép p en  S z ö v e tsé g ü n k  érd em e. 
S z ö v e tsé g ü n k  m in d e n  ta g já n a k  o rv o s i r e n d ta r tá s u n k  
sze llem éb en  k e l l  n em es h iv a tá s á t  b e tö lte n ie . D e a m ik o r  
a  m i h a rc u n k b a n  a  leg m esszeb b m en ő  v éd e le m b en  ré sz e ­
s í t jü k  a  re á n k s z o ru ló  b e te g  e m b e r tá rs a in k a t,  k ö te lese k  
v a g y u n k  k iv é d e n i a z o k a t a  v á g á s o k a t  is, a m ik k e l fe lén k  
s ú j ta n a k .  í g y  tö b b ek  k ö z t a z za l v á d o ln a k , h o g y  a  k u- 
ru z s lá s  e lte r je d é sé n e k  m i v a g y u n k  az  o k a i, m e r t  a  be ­
teg ek , n em  tu d v á n  e leg e t te n n i  az  o rv o so k  tú lk ö v e telé -  
se in ek , tö m e g e se n  k e re s ik  fe l  a  k u ru z s ló k a t. F á jd a lo m ­
m a l k e l le t t  ta p a s z ta ln u n k ,  h o g y  tö b b  n a p i la p u n k  a 
k u ru z s ló k ró l  í r o t t  h a sá b o s  c ik k év e l tá g  te re t  n y ú j to t t  
az  i ly e n fé le  v é le m é n y  e lte r je d é sé n e k .

N a p ja in k b a n  a  tö m e g p sy c h o s is  ré v é n  v esz ed e l­
m esen  te r je d  a  k u ru z s lá s ,*  a m e ly n e k  ü ld ö zése a  le g eré ­
ly eseb b  h a tó s á g i  b e a v a tk o z á s t  s ü rg e t i .  S z ö v e tsé g ü n k 
m á r  év ek k e l ez e lő tt f e l te r je s z té s t  in té z e tt  a  k o rm án y ­
hoz a  k u ru z s lá s  sz ig o rú  ü ld ö zése  tá rg y á b a n , de m e r t 
a z ó ta  e tá rg y b a n  n em  tö r té n t  sem m i sem , S z ö v e tsé ­
g ü n k n e k  f e la d a ta  a  k é rd é s  n a p ire n d e n  ta r tá s a ,  és p e­
d ig  n em csa k  a b b a n  az  i rá n y b a n , h o g y  a  tö rv é n y e s  re n­
d e lk ezések  s z ig o r í tá s á t  m e g sü rg e ssü k , de m ég  in k á b b 
a z é r t ,  h o g y  fe lv i lá g o s ító  m u n k á t  v ég ezzü n k  a  k u ru z slá s  
v eszed e lm es v o l ta  fe lő l. H a  a z o n b a n  n a p i la p ja in k  a  
d e le je sa ssz o n y ró l és egy éb  k u ru z s ló k ró l  h a sá b o s  k ö zle ­
m é n y e k e t h o zn ak , a n é lk ü l, h o g y  eg y b en  ó v a  in te n é k  a 
n a g y k ö z ö n sé g e t a z o k tó l a  v eszed e lm ek tő l, a m ik e t szél­
h ám o so k , ta n u la t la n  e m b erek  k u ru z s lá s a  o k o z h a t a  b e­
te g  em b ern ek , az  o ly a n  re k lá m ja  a  k u ru z s lá s n a k , a m e­
ly e n  a  tö rv é n y e s  re n d sz a b á ly o k  sem  se g íth e tn e k .

A  k u ru z s lá s  k é rd é se  csak  o ly k ép en  v e tő d ö tt  ide  
e ln ö k i m e g n y itó m b a , h o g y  a k a d t  ú js á g , a m e ly  az o rv o­
sok  tú lm a g a s  h o n o rá r iu m -k ö v e te lé s é t e m lí te t te  a  k u ­
ru z s lá s  e g y ik  o k a  g y a n á n t.  M a i k ö z g y ű lé sü n k e t a lk a l-  
m u l ó h a j to t ta m  fe lh a s z n á ln i  a r r a ,  h o g y  v á la s z tm á ­
n y u n k n a k  m á r  az  ú js á g o k b a n  k ö z z é te tt  t i l ta k o z á s á t  a 
k ö z g y ű lé s  t i l ta k o z á s á v a l  is  m e g e rő s ítse m .

T isz te l t  K ö z g y ű lé s !  E g y  é v re  szó lo tt  m e g b íz a tá ­
su n k  id e je  a  m a i n a p o n  le já r t .  M u n k á lk o d á su n k ró l  fő­
t i tk á r u n k  je le n té se  fo g  szá m o t a d n i. É n  csa k  ö rö m m el 
á l la p í to m  m eg  az t, h o g y  a  t i s z t ik a r  és az  eg ész  v á la s z t ­
m á n y  a  legszebb  e g y e té r té sb e n  m u n k á lk o d o tt  a  B u d a ­
p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  ta g ja i  é rd e k é b e n  és h o g y  
a k á rm i ly e n  k é n y e s  és ta lá n  e l le n té te k e t k iv á l th a tó  
k é rd é s  k e r ü l t  is  e lénk , azok  m e g o ld á sa  a z  ig a z á n  b en ső ­
ség es e g y ü t té rz é s  a la p já n  m in d e n k o ro n  ú g y  s ik e rü l t , 
h o g y  a  B u d a p e s t i  O rv o so k  S zö v e tség e  e r e jé t  és te k in­
té ly é t  a  leg k iseb b  c so rb a  sem  é r te .

E rő n k e t  és te k in té ly ü n k e t  n e m c sa k  m eg ó v n u n k , 
de to v á b b ra  is  n ö v e ln ü n k  ke ll. S zü k ség e s  ez az O rszá ­
g o s O rv o s-S z ö v e tsé g  é rd ek éb e n  is, m e ly  leg n a g y o b b

* M in d en  h á b o rú  u tá n  ész le lt je le n sé g  a  s p i r i t is -  
m u s s a l  e g y ü tt .  Sz.

f ió k já n a k , a  B u d a p e s t i  O rv o so k  S z ö v e tség é n ek  s z i lá rd  
a la p f a la in  é p ü l t  fe l  és csa k  azo n  á l lh a t  m eg .

A b b a n  a  re m é n y b e n , h o g y  a  B u d a p e s t i  O rv o so k  
S zö v e tség e  to v á b b ra  is  a  m in d e n  m a g y a r  o rv o s  j a v á t  
szo lg á ló  O rsz ág o s  O rv o s-S z ö v e tsé g  e rő ssé g e  m a ra d , 
m e g n y i to m  é v i re n d e s  t i s z tú j í tó  k ö z g y ű lé sü n k e t.

A z e ln ö k  m e g n y i tó  sz a v a i  u tá n  G ro sc h  K á r o l y  d r . 
f ő t i t k á r  sz á m o lt be a  szö v e tsé g i év  tö r té n e té rő l .

A  k ö zg y ű lés  a  f ő t i t k á r  je le n té sé t, tö b b ek  h o zz á ­
sz ó lá sa  u tá n ,  e g y h a n g ú la g  tu d o m á s u l  v e tte .

E z u tá n  P a t a i  S a m u  d r . p é n z tá ro s  te r je s z te t te  elő  
e lsz á m o lá sá t a  m ú l t  év rő l, a m e ly e t a  p é n z tá rv iz s g á ló ­
b iz o ttsá g  jó v á h a g y ó  je le n té se  a la p já n  a  k ö zg y ű lés  tu d o ­
m á su l v e t t  és a  fe lm e n tv é n y t a  p é n z tá ro s n a k  és a  v á­
la s z tm á n y n a k  m e g a d ta . A  jö v ő  é v i ta g s á g i  d í j a t  a  köz­
g y ű lé s  8 pen g ő b en , azaz  100.000 k o ro n á b a n  á l la p í to tta  
m eg , azza l, h o g y  fe lh a ta lm a z ta  a  v á la s z tm á n y t  szü k sé g  
e se té n  p ó td í j  k iv e té sé re .

N y o lc v a n  ú j  ta g  fe lv é te le  u tá n  a  k ö z g y ű lé s  k ö z fe l­
k iá l tá s s a l  v á la s z to t ta  m eg  az  1926. é v re  a  S zö v e tség  
t is z t ik a rá t .  E ln ö k : G e r ló c z y  Z s ig m o n d  d r . A le ln ö k ö k : 
H ü l t l  H ü m é r  d r . és V l a d á r  M á r to n  d r . F ő t i t k á r :  G ro sc h 
K á r o l y  d r . T i tk á r :  G e l lé r t  E l e mé r  d r . Je g y z ő : Ro h r -  
hüc.k J ó z s ef  d r .  P é n z tá ro s :  P a t a i  S a m u  d r . G a zd a : K ö r -  
m ö c z y  Z o l tá n  d r . A  v á la s z tm á n y b a  m in t  ú j  ta g o k  k e rü l ­
te k  be: R a is z  A l a d á r  d r . és T e l e k y  K á l m á n  d r .

K É R D É S E K  É S  F E L E L E T E K
Kérdés: 1. K i lá tá s o m  v a n  ese tleg , h o g y  e g y  j á r á s ­

o rv o s i  á l lá s t  e ln y e rh e sse k . T is z t io rv o s i  k é p e s íté sem  
n in csen , de a k in ev ező  fő isp á n  ú rh o z  jó  ö ssz e k ö tte té ­
se im  v a n n a k . A z első  k é rd ésem  e z e k u tá n : szü k ség es-e 
a  já rá s o rv o s i  á l lá s  e ln y e réséh e z  fö l té t le n ü l  t is z t io rv o s i  
k ép e s íté s , v a g y  a  fő is p á n  ú r  k in e v e z h e t en g em  a n é lkü l 
is, e se tle g  a  t is z t io rv o s i  v iz sg a  u tó la g o s  le té te le fe l- 
té te le z é sé v e l1?

2. A  m á so d ik  k é rd é se m : Ig az -e , h o g y  a  jö v ő  é v tő l 
k ezd v e  a  t is z t io rv o s i  k é p e s íté s  n em  h á ro m h ó n a p i k u r­
zus lesz, m in t  ed d ig , h a n e m  eg y é v es  re n d e s  ta n f o ly am i

Felelet: 1. A  t is z t io rv o s i  á l lá s  e ln y e réséh e z  fe l­
té t le n ü l  szü k ség es az  1883 : 1. te . 9. $ -b an  e lő í r t  t is z t i-  
o rv o s i  m in ő s íté s . E n n e k  h iá n y á b a n  a  k in ev ező  h a tó s ág  
és k in e v e z e tt  eg y én  a n n a k  a  v eszed e lem n ek  te sz ik  k i 
m a g u k a t ,  h o g y  a  k ö z ig a z g a tá s i  b í ró s á g  a  k in ev ez ést, 
i l le tő le g  re n d e z e tt  ta n á c s ú  v á ro s i  t is z t io rv o s i  á l lá s o k ­
n á l  és B u d a p e s t sz é k e s fő v á ro s i t is z t io rv o s i  á l lá s o kn á l  
a  v á la s z tá s t  m eg se m m is ít i .

2. A  t isz t io rv o sk é p z é s  re fo rm ja  e lő k ész íté s  a la t t  
á l l ;  k iz á r tn a k  lá ts z ik  az, h o g y  a  jö v ő b e n  rö v id  h á ro m ­
h ó n a p o s  ta n fo ly a m  is  ta r ta s s á k .

3. A  t is z t io rv o s i  h iv a tá s  b e tö lté se  o ly  re n d sz e re s  
és n a g y  e lő k é sz ü le te t fe lté te le ző  ta n u lm á n y o k  f o ly ta ­
tá s á t  te sz i szü k ség essé, h o g y  a  szü k sé g es ism e re te k 
ta n fo ly a m  h a l lg a tá s a  n é lk ü l  n em  sze rez h e tő k  m eg.

S z e r k .

V E G Y E S  H Í R E K

Elő fizetésük m egújítására és hátralékuk k iegyen­
lítésére kérjük elő fizető ink közül azokat, kiknek a múlt-  
heti számukhoz befizető lapot mellékeltünk. Elő fizetési 
díj: egész évre 250.000, félévre 125.000. negyedévre 65.000 
korona. Kérjük nagyon a sürgő s elintézést, mert a ké­
sedelembő l a lapnak kára van.

A  M agyar Orvosi A rchívum 2. füzete a  m ú lt  
h é te n  a  k ö v e tk ező  ta r ta lo m m a l  je le n t  m eg : F r i t z  G u sz ­
t á v  dr . : A  csö k k e n t lég n y o m á s  h a tá s a  a  v é r  ö ssze té te ­
lé re , F r i t z  G u s z tá v  d r . : N é h á n y  d ig i ta l is  f a jv á l to z a t  
h a tá s é r té k é n e k  v iz s g á la ta , v i t é z  B e r d e  K á ro l y  d r . : 
A  m ik irospo ron  A u d o u in i  e l len á lló k ép e sség é rő l, B o r o s 

J ó z s ef  d r . :  V iz sg á la to k  az  e m b e r i  v ö rö s  v é rs e j te k  n a g y ­
sá g á ró l ,  té r f o g a tá ró l  és  a la k já ró l  és az o k n a k  össze­
fü g g é sé rő l, B u r g e r  K á ro l y  d r . A  se ru m  fe h é r je é r té k é ­
n e k  m ű té te k  u tá n i  v á l to z á sá ró l ,  G s a p o d y  I s t v á n  d r . : 
K ísé r le te s  v iz s g á la to k  az  a tro p in -m y d r ia s is ró l ,  L ie b -
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m a n n  I s t v á n és S ü m e g i  I s t v á n  d r . : A  v e g e ta t iv  ideg - 
re n d s z e r  á l la p o tá n a k  v iz s g á la ta  a  te rh e ssé g b e n , F á y k i s s 

F e re n c  d r . : A  fé re g n y ú lv á n y  d iv e r t ic u lu m a i ,  K o t t a  

E r v i n  d r .  és  F ö r s te r  G y u la  dr .: A  R ö n tg e n -s u g a ra k  
h a tá s a  a  v é r re , S z a b ó  J e n ő  d r . és S z i l á g y i  A la d á r : 
A  v é rs e j t  sü l ly ed és i re a c t io  p a th o lo g iá já ró l ,  F r c y s t a d t l 
B éla  d r . és M o r e l l i  G u s z tá v  d r . : É rz é sv iz sg á la to k  a  
n y e lv e n . A  M a g y a r  O rv o s i A rc h iv u m  e lő fize tési á r a  
egész é v re  125.000 k o ro n a , fé lévire 65.000 k o ro n a . M eg­
re n d e lh e tő  az  O rv o s i H e t i la p  k ia d ó h iv a ta lá b a n , a h o l 
eg y e s  szám o k  25.000 k o ro n á é r t  k a p h a tó k .

S zem é ly i h íre k . A  K o rm á n y z ó  Ü r  Ö fő m é ltó ság a  
V e r e bél y  T i b o r  d r . e g y e t. n y . r .  t a n á r t  az  ig a z s á g ü g y i  
o rv o s i  ta n á c s  e ln ö k év é  h á ro m  év  t a r ta m á r a  k in ev ez te. 
— A z ig a z s á g ü g y  m in is z te r  L o v r i c h  J ó z s ef  d r. e g y e t. c. 
rk . t a n á r t ,  a  b u d a p e s ti  b áb ak ép ző  ig a z g a tó já t ,  a  M un k á s­
b iz to s í tá s i  O rv o ssz a k é r tő i  T a n á c s  e ln ö k év é , B o r s zé ky  
K á r o l y  d r . eg y e t. c. rk . ta n á r t ,  k ö z k ó rh á z i fő o rv o s t, e 
ta n á c s  a le ln ö k é v é , H a b e r e r n  J .  P á l  d r . eg y e t. c. rk . t a ­
n á r t  p e d ig  e ta n á c s  e lő a d ó ta g já v á  k in ev ez te .

A  budapesti K irá ly i M agyar Pázm ány Péter 
Tudományegyetem orvostanhallgatóinak symphonikus 
zenekara és kamarazene egyesülete m á ju s  hó  14-én, 
p é n te k e n  a  g y ó g y s z e r ta n i  in té z e t (V I I I . ,  Ü l lő i-ú t 26., I I .)  
ta n te rm é b e n  a  se g ítő -e g y e sü le t s e g é ly a la p ja  j a v á r a  
h á z i  h a n g v e r s e n y t ren d ez . M ű s o r : 1. M en d e lsso h n : 
H e b r id á k , sy m p h o n ik u s  n y i tá n y . 2. B e e th o v e n : C -m o ll 
v o n ó sn ég y e s , 18. m ű . a ) A l le g ro  m a  n o n  ta n to . b) 
S ch erzo , c) M en u e tto . d )  A l le g ro . E lő a d já k :  Z o l tá n  

L á s z ló (I . h eg e d ű ), W ö l l e k  Béla  ( I I .  h eg e d ű ), R e m e te 
T ib o r  P á l (v io la ), T ó th  A l a d á r (ce llo ). 3. B iz e t: A z a r -  
le s i  le á n y , sz v i t  n a g y  z e n e k a r ra , a ) P re lu d io . b ) M i- 
n u e tto . c) A d a g ie tto . d )  C a r i l lo n . 4. S c h u b e r t:  H -m o ll 
s y m p h o n ia . a )  A l le g ro  m o d e ra to , b) A n d a n te  con  m oto .
5. S m e ta n a :  „É le te m b ő l“, v o n ó sn ég y e s , a ) A l le g ro  v iv o  
a p a s s io n a to . b ) A l le g ro  m o d e ra to  a  la  P o lk a , c ) L a rg o  
so s te n u to . d )  V iv ace . E lő a d já k :  B e le k o r s z k y  G á b o r  d r . 
(I . h eg e d ű ), Z o l tá n  L á s z ló ( I I .  h eg e d ű ), Z s ö g ö n  Béla  d r . 
(v io la ) , F e k e te  G y u la  d r . (cello ). 6. B ee th o v e n : E g m o n t. 
V ezén y e l: K l i m e s  K á r o l y k a rn a g y .  M ű so r (m e ly  e g y ­
s z e rsm in d  b e lé p ő je g y ü l is  szo lg á l) á r a  10.000 k o ro na . 
F e lü lü z e té se k e t a  jó té k o n y c é lra  v a ló  te k in te t te l  köszö ­
n e t te l  fo g a d n a k . A  h a n g v e rs e n y  k ezd e te  p o n tb a n  este 
148 ó ra k o r .

A  M agyar Gyermekorvosok Társasága II. nagy­
gyű lése az  O rv o se g y e sü le t S em m e lw e iss -te rm é b en  m á ­
ju s  10-én, h é tfő n  és m á ju s  11-én, k ed d en  fo g  ü lésezn i. 
N a p ire n d :  M á ju s  lOkén, d éle lő t t  p o n t  '/A ó ra k o r :  R efe ­
r á tu m :  a) B o s á n y i  A n d o r : A z a n g o lk ó r  k ó r lé n y e g é n e k  
és  k ó ro k ta n á n a k  m a i á l lá sa , b) F lesch  A r m in : A z a n g o l ­
k ó r  g y ó g y ítá s a . E lő a d á s o k :  B e c k  R e l la : A  v iz e le t-  és 
v é rd ia s ta s e  v isz o n y a  a n g o lk ó rn á l. C s a p ó  J ó z s ef  és I s t -  

v á n c s ic s  J ó z s e f : A  v é r  a lk a l i -  és c a lc iu m ta r ta lm á n a k  
v isz o n y a  te ta n iá n á l .  G ö t tc h e  O szk á r : A z a n g o lk ó r  
rö n tg e n e s  d ia g n o s t ik á ja .  K ö n i g  Gy u la  és L é n á r d 
G y ö r g y : G ly ikaem iás re a c t io  a n g o lk ó rn á l.  P e té ny i  Géza :  
A d a to k  az a n g o lk ó r  tü n e tta n á h o z . P e th e ő  J á n o s és 
B a k u c z  J ó z s ef :  Q u a rz -b e s u g á rz á s ra  fe llép ő  v á lto z á so k  
a  v é r t és  v iz e le tb e n . T o ln a i  M a r g i t :  A n g o lk ó r  és v é r-  
p h o sp h o r. V a s  J .  J e n ő : T h y m u s  és e x s u d a t iv  d ia th e s is . 
V e n e t i a n e r  P i r o s k a : A z e k z e m a -h a lá l kérd éséh ez . R oh r- 

b ö ck  F e r e n c : A  n o v a s u ro lró l  az  e x su d a tió k  th e ra p iá já -  
b an . D e u ts c h  M á r to n : A  p e r i to n i t i s  p n eu m o co cc ica  
k o r ta n á ró l .  M a n d e l  A n d o r : A  m ik rö s p o r ia s is ró l .  M á r ­
k u s  S tef á n i a :  A  c o n g e n ita l is  m á jtu m o ro k ró l .  S c h a tz 
R ó b e r t : A  m e ta s ta s is e s  v e s e k ö rü l i  g en y e d ések  a  g y e r ­
m e k k o rb a n . D élu tá n  p o n t  ' k i  ó r a k o r :  E lő a d á s o k :  B á n 
I lo n a :  A d a to k  a  csecsem ő - és  g y e rm e k k o r  v é rn y o m á s á ­
hoz. B ó k a y  Z o l tá n : V iz sg á la to k  a  v é rs e ru m  a lk a l i-  
e lo sz tá sá ró l  a  csecsem ő k o rb an . C s a p ó  J ó z s ef :  A  v é r ­
a lv a d á s  te n d e n t iá ja  a  g y e rm e k k o rb a n . T ö r ö k  G ábo r :  

A  csecsem ő k  v é ré n e k  k a ta ly t ik u s  h a tá s á ró l .  F e re n c z 
P á l :  V é d o ltá s i k ís é r le te k  b á rá n y h im lő n é l. H e r zf e ld  

E r z sé b e t : A  c o lo s tru m  a n t i te s t ta r ta lm á ró l .  K ö v é r  S á n ­
do r :  A  c h in in -p ro p h y la x is  in f lu e n z á n á l .  P e té ny i  Géza :  

A c tiv  im m u n iz á lá s i  k ísé r le te k . G r o s z m a n n  F e ren c :  Az,

a l le rg iá s  és  a n t i to x in o s  b ő rp ró b á k  k l in ik a i  é r té k e lése . 
P r e i s i c h  K o r nél :  A z e m b e r i  tu b e rc u lo s is  p a th o lo g iá já -  
n a k  k é rd éséh ez . S e m s e y né  Ba l lu s  S a r o l ta : A  G o rd o n ­
re f le x rő l. S t e i n e r  Béla :  A  v e g e ta t iv  id e g re n d sz e r  
tó n u sa . — M á ju s  11-én, d él e lő t t  p o n t  '/i9 ó r a k o r :  R ef e ­
r á tu m :  B ó ka y  J á n o s és  J o h a n  Béla :  A  v ö rh e n y  e l le n i 
v éd ekezés a  D ick - fé le  e l já rá s s a l .  E lő a d á s o k :  F e u e r  I s t ­
v á n :  T a p a s z ta la to k  a  D ic k - fé le  e l já r á s s a l  a  B ró d y - 
g y e rm e k k ó rh á z b a n . I m r e  M ih á l y :  A  D ic k -o ltá so k  e r e d ­
m én y e irő l. P e t h ő  J á n o s : A  D e b re c e n b e n  v é g z e tt  D ick - 
o ltáso k . F a r n o s  I lon a :  A z e o s in o p h i l ia  és D ic k - te s t 
v ise lk ed é se  v ö rh e n y ib e teg ek n é l; e o s in o p h i l ia  a  D ick- 
fé le  a c t iv  im m u n iz á lá s n á l .  H a in i s s  E le mé r :  N e u tra l i -  
zá lö  k ís é r le te k  a  D ic k - to x in n a l.  P a u n c z  J á n o s és Csorna 
E s z te r : A d a to k  a  D ick - fé le  b ő rp ró b á t b e fo ly áso ló  té ­
n y ez ő k  ism ere té h ez . S z i r m a i  F r i g y e s : K ísé r le te s  vö r- 
h e n y v iz sg á la to k . T ü d ő s  E n d r e és K i s s  P á l : A  v é rp la s m a  
fe h é r je f ra c t ió k  v ise lk ed é se  a  v ö rh e n y  a la t t .  F is c h e r 
A la d á r :  A  g y e rm e k k o r i  e m p y e m a  th o ra c is  sebész i keze­
lése. G r ó s z  G y u la : A  g y e rm e k k o r i  m o rb u s  a s th e n ic u s  
ö ssze fü g g ése  a  g y o m o r s e c re t ió já v a l .  J a k o b o v i t s  Béla :
A  s te n o s is  p y lo r i  m ű té t i  g y ó g y k ez e lésén e k  e re d m é ­
n y é rő l. K i s s  P á l : A  v é g n é lk ü l i  fo n á l b ev ezetése  az  . 
o e so p h a g u sb a  m in iu m s o n d a  seg ítség év e l. D élu tá n  p o n t 
' k i  ó ra k o r :  E lő a d á s o k :  L u k á c s  J ó z s ef :  A  csecsem ő - 
p a n k re a s  s e jtm a g o ld ó  k ép esség érő l. R o h r b ö c k  F e ren c : 
T a p a s z ta la to k  a z  in s u l in n a l  a  g y e rm e k k o r i  d ia b e te s  
m e l i tu sn á l .  R o b o z  P á l : I n s u l in n a l  k o m b in á l t  g y ó g y ­
sz e re k  h a tá s a  a  d iu re s is re . R u s z t  I ré n : L ip a se m e g h a tá -  
ro z áso k  d ia l iz á l t  v ize le tb e n . É d e re r  I s t v á n : A  csecsem ő ­
k o r i  sz é n a n y a g c se ré rő l. K r a m á r  J en ő : A d a to k  az  in - 
to x ie a t io  p a th o lo g iá já h o z . L u k á c s  J ó z s ef :  A d a to k  a 
g a lv á n o s  in g e r lé k e n y sé g  ism e re té h e z . F á b iá n  L a jo s : 
A d a t a  s in u s  p u n c t io  co m p lica tió ih o z . T ü d ő s  E n d r e :
A  lu e s  c o n g e n ita  keze léséb en  5 év  a la t t  n y e r t  ta p a sz ­
ta la to k .  K o v á c s  Ödön: A  M e in ick e -fé le  m ik ro re a c t ió ró l .  
B a r a b á s  Z o l tá n : A u to m a t ik u s  m o zg áso k  já rv á n y sz e trű  
fe llép ése a  g y e rm e k k o rb a n . F e k e te  S á n d o r : A  csecsem ő - 
h a la n d ó s á g  b e fo ly á so lh a tó sá g a . F e k e te  S á n d o r : A  cse­
c s e m ő tá p lá lé k o k  é r té k e  csecsem ő v éd e lm i szem p o n tb ó l.
A  M a g y a r  G y e rm ek o rv o so k  T á rs a s á g a  ü lé se in  a  k a r -  

t á r s a k a t  v e n dé g ül  sz ív ese n  lá t ja .

Az orvosi továbbképzés központi bizottsága ta­
vaszi tanfolyam ai kö zü l a  b u d a p e s ti  e g y e te m i k l in i ­
k á k o n  ta r ta n d ó  k é th e te s  ta n f o l y a m  m á ju s  hó  25-én k ez­
d ő d ik  és jú n iu s  h ó  5-ig  ta r t .  A  ta n fo ly a m o t  az  o rv os i 
f a k u l tá s  ta n á r a i  t a r t já k .  E zen  ta n fo ly a m  k e re téb en  
fo ly ó  év i m á ju s  hó  28-án, p é n te k e n  d. e. 1L30 ó ra k or  az 
I .  szá m ú  e g y e te m i sz e m k lin ik a  ta n te rm é b e n  ( V i l i . ,  
M á r ia -u te a  39.) B ü r g i  E m i l  d r .  b e rn i  e g y e te m i t a n á r  
„A  g y ó g y s z e rc o m b in a t ió k ró l“ c ím m el e lő a d á s t ta r t .

A pécsi egyetem  közegészségügyi ismeretterjesztő 
tevékenysége. A  pécs i e g y e te m  o rv o s i k a r á n a k  ta n á r a i  
és ta n á rs e g é d e i, rö v id d e l  az eg y e te m  p éc s i m e g te le pe ­
dése u tá n , m eg k ez d ték  a z t  a  m u n k á t, a m e ly e t B u d a ­
p e s te n  m ás, e r re  h iv a to t t  te s tü le te k  ré g e n  n a g y  e red ­
m é n n y e l f o ly ta tn a k :  a  szé lesebb  n é p ré te g e k  k ö zeg ész­
s é g ü g y i  ta n í tá s á t ,  o k ta tá s á t .  A z e g y e te m  o rv o s i k a rá ­
n a k  ta g ja i ,  sz o ro sa n  v e t t  h iv a tá s u k o n  jó v a l  tú lm e n ően , 
v id é k i  k is z á l lá s o k a t  re n d ez tek , am e ly e k e n  a  p ro fe sso ro k  
és ta n á rs e g é d e k  k ö zé rd ek ű  e g é sz sé g ü g y i k é rd é se k k e l 
fo g la lk o z ta k . R e n d s z e re s íte t té k  az  ú g y n e v e z e tt  já r ás i  
ö ssze jö v e te lek  in té z m é n y é t, b e k a p c so ló d ta k  az  isk o lá n -  
k ív ü l i  n é p m ű v e lé s  m u n k á s s á g á b a , o k ta t tá k  a  ta n í tó s á­
g o t, k a rö l tv e  d o lg o z ta k  m ás, k ö ze g észsé g ü g y e t á p o lni 
h iv a to t t  té n y e z ő k  és h a tó sá g o k k a l .  í g y  v o l t  a z u tá n  
leh e tség es, h o g y  P é c s e tt  és B a ra n y a  v á rm e g y é b e n  az 
e lm ú lt  esz te n d ő b en  köze l k é tszá z  o ly a n  n é p sz e rű  e lő­
a d á s  ta r ta to t t ,  a m e ly e n  a  n a g y k ö z ö n sé g  a  közegészség - 
ü g y  le g fo n to sa b b  k é rd é s e i t  t a n u l ta  m e g ism e rn i. A z 
eg y e te m  i l y i r á n y ú  m u n k á s s á g á n a k  e re d m é n y e i n em  
m a ra d h a tn a k  el, h a  a  k ö ze g észsé g ü g y i v isz o n y o k  j a v u­
lá s á b a n  e g y e lő re  n em  is  lá ts z ik  e m u n k a  te l je s  e re d­
m én y e ; ab b a n , h o g y  e g y  szé les k ö rn y é k  ig a z i k u l tú r - 
c e n tru m á v á  v á l ik  az e g y e te m i v á ro s , ez a te v é k e n y ség  
bő séges j u ta lm a t  n y e r t.
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A  N em zetk ö z i E m b e rv é d e l in i  K iá l l í tá s  o rszág o s 
ak c ió i. A  N e m z e tk ö z i E m b e rv é d e lm i K iá l l í tá s  k e re té ­
ben  te l je s  k u l tu rá l is ,  eg é sz sé g ü g y i és tö r té n e lm i  vo n a t ­
k o zá sú  a n y a g u k k a l  v o n u ln a k  fe l  a  n a g y  v id é k i  v á r o ­
s a in k  és v á rm e g y é in k . A  k iá l l í tá s  em e része  e lé  o s zta t­
la n  é rd ek lő d é sse l te k in t  n e m c sa k  a  m a g y a r  n a g y k ö z ö n­
ség , h a n e m  a  k ü l fö ld  is. S zeged , D eb recen , P é c s  és a  
v á ro so k  egész s o ra  fo g ja  d o k u m e n tá ln i ,  h o g y  a  m a g y ar  
k u l tú r a  é v sz á z a d o k ra  n y ú l ik  v issz a  és k ü lö n ö s  é rd e ­
k ű v é  tesz i az em b e rv é d e lm i k iá l l í tá s  e ré sz é t m a jd  az  a 
c so p o r t, a m e ly  az  e ls z a k ítá s  k ö v e tk ez m én y ek é p en  e lő­
á l lo t t  v is s z a fe j lő d é s t  f o g ja  k ép ek b en , m o d e llek b en , 
s ta t is z t ik a i  tá b lá z a to k b a n  m eg g y ő ző en  b e m u ta tn i .  A  k i ­
á l l í tá s  ig a z g a tó s á g a  o rsz á g o s  lá to g a tá s i  a c t ió t  in dí to t t ,  
a m e ly n e k  k e re té b e n  a  fe lrá n d u ló k  h á ro m  k ed v ezm én y es 
n a p o t  tö l th e tn e k  az  ú g y n e v e z e tt  „ L á to g a tó - fü z e te k “ 
ré v é n  a  fő v á ro sb a n . A  k iá l l í tá s  m á ju s  v é g é n  n y í l ik  
m eg  s közel h á ro m  h ó n a p ig  á l l  az  é rd e k lő d ő k  re n d e l­
kezésére.

K ü l fö ld i  b a ln e o lo g u so k  B u d a p e s te n . M á ju s  u to lsó  
h e téb e n  a  h a m b u rg i  o rv o s i f a k u l tá s  ta g ja i  tö b b n a p o s 
ta n u lm á n y ú t  k e re té b e n  B u d a p e s tre  is  e l lá to g a tn a k , 
a h o l a  v i lá g h í rű  k e s e rű v íz fo r rá s o k  m e g te k in té sé t v et ­
té k  te rv b e . A  K ö zép - és K e le t-E u ró p á t  fe lö le lő  ta n ul ­
m á n y u ta t ,  m e ly  a  fü rd ő ü g y e t  tesz i v iz s g á la t  tá rg y á vá ,  
G. M e y e r  p r of .  (B u x te h u d e  bei H a m b u rg , P o s tra s s e  3.) 
v ezeti.

A  k ö te lező  s e r té s h ú s v iz s g á la t  C seh o rsz ág b an . N é­
m e t m in tá r a  a  csehek  is  b ev eze tték  a  n y e rs  s e r té s h ús ­
n a k  t r i c h in á r a  (b o rsó k a fé re g re )  v a ló  kö te lező  v iz s gá ­
la tá t ,  k ís é r le tk é p e n  e g y e lő re  K a r ls b a d b a n , a h o l a  na g y  
id e g e n fo rg a lo m  az  é le lm isze rek  fo k o zo tt eg é sz sé g ü g yi 
e l len ő rzésé t k ív á n a to s s á  tesz i. A z e m b e rre  is  ig e n  v esze­
d e lm es b o rs ó k a fé re g  tu d v a lé v ő é n  a  n y e rs  v a g y  tö k é ­
le t le n ü l  s ü tö t t - fő z ö t t  s e r té s h ú s  é lv eze te  u tá n  te r je d , 
e z é r t a  k ö z fo g y a s z tá s ra  sz á n t s e r té s h ú s  e lő ze tesen  v iz s ­
g á la tn a k  v e ten d ő  a lá , a z o k n a k  a  ré szek n e k  k iv é te léve l, 
m e ly ek  csak  e rő s  á ts ü té s  ( k a ra j )  v a g y  fő zés ( f ü s tö lt ­
hús, so n k a ) u tá n  k e rü ln e k  fo g y a s z tá s ra . N é m e to rsz á g­
b a n  a  re n d sz e re se n  k e re s z tü lv i t t  v iz s g á la to k  ó ta  a  
t r ic h in a b e te g s é g  n a g y o n  m e g r i tk u l t ,  u g y a n e z t  v á r já k 
C se h o rsz á g b a n  is.

C o n g ressu so k . A  N é m e t G y ó g y sz e r ta n i  T á rs a s á g
V I. n a g y g y ű lé s e  ez év  sze p te m b er 22-én k ezd ő d ik  D ü s­
se ld o r fb a n . (L ev e lezés: ,/. S c h ül l e r  p ro f . ,  K ö ln , Zül- 
p ic h e rs tra s s e  47.) — A z O ro sz  S e b é s z tá rs a s á g  co n g res- 
s u s á t  m á ju s  27-én t a r t j a  M o szk v áb an .

A  so p ro iu n e g y e i t ra c h o m a . S o p ro n  v á rm e g y e  
t is z t i f ő o rv o s á n a k  le g u tó b b i je le n té se  s z e r in t  a  t r a-  
ch o m ás b e teg ek  sz á m a  a  b e teg sé g  fő fészk éb en , R á b a - 
csan o k o n , ö rv e n d e te se n  a p a d t.  Ú ja b b  m eg b e te g ed és az 
u tó b b i  id ő b en  csa k  k e ttő  fo rd u l t  elő  (S z a n y b a n  és 
R á b a s z e n ta n d rá s o n  e g y -eg y  eset).

A  n é m e t g ü in ő k ó re l le n e s  kü zd e lem . A n a g y  egész­
s é g ü g y i  k iá l l í tá s  k e re te ib e n , m e ly e t ez év  n y a r á n  
D ü ss e ld o r fb a n  ta r ta n a k ,  ü lésez ik  a  n é m e t k ö zp o n ti 
g ü m ő k ó re l le n e s  b iz o tts á g  m á ju s  25-e és 27-e k ö z ö tt  a  
r a jn a p a r t i  H a n n o fb e n . E z  a lk a lo m m a l ü n n e p ü k  a  tü d ő ­
b e teg g o n d o z ó  in té z m é n y  m e g a la p ító já n a k , B r e h m e r 
H e r m a n n a k százéves sz ü le té s i é v fo rd u ló já t .  A  n é m e t 
k ö z é p p o n ti  g ü m ő k ó re l le n e s  b iz o tts á g  a  jö v ő b e n  e lső ­
s o rb a n  a  g y e rm e k tu b e rc u lo s is  g y ó g y í tá s á ra  szo lg á ló  
in té z m é n y e k e t k ív á n ja  tá m o g a tn i  és az  é p ítk ez és i seg é­
ly ek e t, m e ly ek e t a  m ú l tb a n  a  leg k ü lö n b ö ző b b  g ü m ő k ó r­
e llen es in té z m é n y e k  re n d e lk e z é sé re  b o c s á jto t t ,  a  jöv ő  
k ö l tsé g v e té s i  év b en  k iz á ró a n  a  neh éz  g ü m ő k ó ro so k  
g y ó g y in té z e te ire  f o g ja  fo rd í ta n i .

A  szo c iá l is  b iz to s í tá s  A n g l iá b a n . A z a n g o l N ép- 
szö v e tsé g i U n ió  n e m ré g  t a r t o t t  h a rm a d ik  c o n g re ssu sán  
é lén k  eszm ecsere  t á r g y á t  k ép e z te  a  sz o c iá l is  b iz to sítá s  
k é rd ése . J e le n le g  A n g l iá b a n  k ö rü lb e lü l  15 m il l ió  em­
b e r re  v o n a tk o z ik  az özvegy-, á r v a -  és a g g k o r i  b iz tos í­
tá s , m e ly e t m o s t eg y sé g es  tö rv é n n y e l  sza b á ly o z ta k . 
A  b e teg sé g i, r o k k a n ts á g i  és b a le se tb iz to s í tá s , m e ly a 
leg k ü lö n b ö ző b b  köz- és m a g á n te s tü le te k  k ö zö tt o sz lik

m eg, sz in té n  eg y sé g es  re n d e z é s t k ív á n . A  ja v a s la tb a 
h o z o tt  re fo rm  le g fo n to sa b b  a la p e lv e  a  te l je s  e g y e n lő ­
ség, a m i az t je le n t i ,  h o g y  m in d e n  b iz to s í to t t  és c sa lá d ­
ta g  u g y a n a z o k a t  a  sz o lg á lm á n y o k a t k a p ja , p ro g re s s iv 
h o z z á já ru lá su k  fe jéb en . A  c o n g re ssu s  e g y id e jű le g  á llá s t  
f o g la l t  a  b a le s e tb iz to s í tá s i  in té z m é n y  fe j le sz té se  m e lle tt.

A  n e m ib a jo k  az a n g o l f lo t ta le g é n y s é g  k ö zö tt.
A  le g u tó b b  m e g je le n t h iv a ta lo s  k im u ta tá s o k  s z e r in t  a  
n e m ib a jo s  fe r tő z é se k  az  a n g o l f lo t ta  le g é n y sé g é b e n  e l­
é r té k , ső t m e g h a la d tá k  a  ré g i,  h á b o r i ie lő t t i  m é rté ke t. 
A  h á b o rú  u g y a n is  i ly e n  v o n a tk o z á sb a n  sem  g y a k o ro l t  
k ed v e ző tlen  h a tá s t  a  f lo tta le g é n y sé g  eg észség i á l lap o ­
tá r a ,  m e r t  a  n e m ib a jo k  m e g le h e tő se n  m e g r i tk u l ta k . 
M a m á r  ez a  k ö rü lm é n y  e lv e sz te tte  h a tá s á t ,  ú g y h o g y  
m o s t 1000 m a tró z ra  ism é t 110 n e m ib e te g  j u t  és ezeknek  
tö b b  m in t  e g y h a rm a d a  v é rb a jo s .

O rv o s i to v áb b k ép z ő  ta n fo ly a m o k . A z  o rv o s i 
to v á b b k é p z é s  k ö zp o n ti b iz o t ts á g a  á l ta l  re n d e z e tt  isk o la - 
o rv o s i ta n fo ly a m r a  a  ré sz tv e v ő k  sz á m á t k iz á ró la g o san  
a z é r t  á l la p í to t tá k  m e g  h u szo n ö tb e n , h o g y  az  o k ta tá s  
m in é l g y a k o r la t ia b b  leh essen . E  lé tsz á m n a k  csak  m é r­
s é k e lt  em e lésére  v a n  k i lá tá s  s m in th o g y  m á r is  szá zná l 
tö b b e n  je le n tk e z te k , a  b iz o tts á g  k é r i  azon  o rv o so k at, 
k ik  m ég  ez en tú l ó h a j to t ta k  je le n tk e z n i,  h o g y  e r rő l  
m o n d ja n a k  le  s h a la ssz á k  a  leg k ö ze leb b i ta n fo ly a m ra. 
A  b iz o ttsá g  a r r a  fo g  tö re k e d n i, h o g y  m á r  ő szk o r ú jab b  
ta n fo ly a m  t a r t á s a  leg y en  leh e tség es. A  k é th e te s  á l ta lá ­
n o s to v áb b k ép z ő  o rv o s i ta n fo ly a m o k ra  m ég  le h e t 
je le n tk e z n i,  ezen  ta n fo ly a m o k o n  a  lé tszá m  n in c s  k o r­
lá to zv a . F e lv i lá g o s ítá s t  í rá s b e l i  m e g k e re sé s re  az  orv o s i 
to v áb b k ép z és  k ö z p o n ti b iz o t ts á g á n a k  i ro d á ja , V I I I ,  
M á r ia -u tc a  39. (I. sz. e g y e te m i sze m k lin ik a )  k észség e­
sen  ad .

A  I I I . m e n té sü g y i  c o n g ressu s . E z  é v  sze p te m ­
b e réb en  t a r t j á k  A m s te rd a m b a n  a  I I I .  n em ze tk ö z i m e n ­
té s ü g y i  c o n g re ssu s t H o l la n d ia  u ra lk o d ó  h e rceg é n ek , a  
k i rá ly n ő  fé r jé n e k  d ísze ln ö k ség e  a la t t .  A  co n g re ssu s 
t i tk á rs á g á h o z  ez id e ig  t íz  e u ró p a i  á l la m  ré sz v é te l i  be­
je le n té se  é rk e z e tt  be, de v a ló sz ín ű , h o g y  v a la m e n n yi  
k u l tú rá l ta m  e lk ü ld i  k é p v ise lő jé t. A  c o n g re ssu s  k e reté ­
b en  m e n té s i  v e rs e n y t  is  ta r ta n a k ,  a z o n k ív ü l  szcen iro - 
zo tt b e m u ta tá s o k  lesznek  m e s te rsé g e s  h a jó tö ré s s e l  és 
m e s te rsé g e s  v a s ú t i  sze ren c sé tle n ség g e l, m e ly ek  a  
tö m e g m e n té s i m u n k á la to k ró l  n y ú j ta n a k  é le th ű  k épet. 
B ő vebb  fe lv i lá g o s í tá s t  a  c o n g re ssu s  t i t k á r s á g a  n y ú jt  
(A m ste rd a m , K e iz e rs g ra c h t  134.).

A  b u d a p e s t i  k i r .  in ag y . P á z m á n y  P é te r  T u d o ­
m á n y e g y e te m e n  fo lyó  hó 3-án a  k ö v e tk ező  o rv o s ­
d o k to ro k a t a v a t tá k  fe l:  B o h u n k a  Z o l tá n ,  F e k e te  S á n ­
do r ,  H e r in g  P á l  J á n o s  K o r nél ,  L o p u s s n y  E r z sé b e t  M á ­
r i a ,  S i p o s  G y u la ,  S t r e i tm a n n  E rn ő ,  S z a b a d o s  J á n o s , 

S z a b ó  J ó z s ef ,  S z ő k e  K ál m á n  Pé te r ,  T ó th  M ih ály ,  
V a s z a r i  I s t v á n , lo v a g  W i t k o w i c k i  K á r o l y  S z ö ré ny , 
K e l l e r  Á d á m ,  K i t r e i b e r  J á n o s ,  M a y e r  J á n o s  Dén es , 
R u p p e n tha l  M ik ló s  és F e hé r  L á s zló  g y ó g y sz e ré sz d o k to r . 
Ü d v ö z ö ljü k  az  ú j  k a r tá r s a k a t .

t  S z a n a  S á n d o r  d r . u d v a r i  ta n á c so s , e lő bb  a 
te m e s v á r i ,  m a jd  a  b u d a p e s ti  á l la m i  g y e rm e k m e n h e ly  
ig a z g a tó - fő o rv o sa , 58 év es k o rá b a n  B u d a p e s te n  e lh u ny t. 
É lé n k  és s ik e re s  m u n k á s s á g o t  f e j te t t  k i  az  á l la m i  gy e r ­
m ek v éd e lem  m e g a la p ítá s a  és k i fe j le sz té se  te ré n .

R a g á ly o s  b e te g sé g e k  B u d a p e s te n . A  t is z t i fő o rv o s i  
h iv a ta l  k im u ta tá s a  sz e r in t  á p r i l i s  25-tő l m á ju s  1-ig 
e lő fo rd u l t :

H a s i  h a g y m á z  ........ 11
K ü te g e s  h a g y m á z . .  — 
H ó ly a g o s  (á l- )h im lő . —
K a n y a ró  ....................109
V ö rh e n y  ......................73
S z a m á r h u ru t  ........... 9
R oncs, to ro k -, gég e lo b  30
In f lu e n z a  .................. 9
Á zsia i k o le ra  .............—

— G y e rm e k á g y i  l á z . . . 1 11
— B á rá n y h im lő  ........... 40 —
— J á r v .  fü l tő m ir ig y lo b 57 —
1 V é rh a s  ...................... 4 3
4 lárv. agygerincagyhártyalob .. 1 —
1 T r a c h o m a.................. 11 —

— V e sz e ttség  ................ — —
2 L é p fe n e  .................... — —
/ H e in e  M ed in  ........... — 1—

A  z á ró je lb e n  lév ő  szám o k  a  h a lá lo z á s t  je le n t ik .



D r .  Schulhof V ilmos, fü rd ő o rv o s i  g y a k o r la tá t  

H é v íz fü rd ő n  (F e re n c  Jó zse f-h áz ) m eg k ezd te .

A szerkesztő  fogadóóráját k e d d e n  és p én tek en 
1 1—1 2 - ig  ta r t ja .

Lapunk mai számához a  „Chinoin“  g y ó g y sz e r-  és 
v e g y é sz e ti  te rm é k e k  g y á r  r.- t. Ú jp e s t, ú ja b b  g y ó g y sze r-  
k é sz ítm é n y e k rő l szóló p ro s p e k tu s a  v a n  m e llék e lv e .

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÁMOSSY ZOLTÁN.

K. M. EGYETEMI NYOMDA BUDAPEST —  FŐ IGAZGATÓ: DR. CZAKÓ ELEMÉR-

L E G T Ö K É L iT E S I B B .E R Ó S  B A C T E R IC IO  H A T Á S Ú  ^ A N T IS E P T IK U M  A

-LY5DFDRM  *
OLDA TBAN S Z A C T A IA N .N E M  M ÉR GES BŐ RN EK  É S  M Ű SZ E R E K N E K NEM ÁRT
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T
ó t á t r a f ü r e d e n . s t a r y -s m o k o v e c .
Az ideális tátrai magaslati kiimának elő nyei egyesítve modernül be­

rendezett physikai-diaetás sanatorium gyógyító tényező ivel. 
E L S Ő R A N G Ú  D IA E T A SK O N Y H A , fek v ő c sa m o k o k , 

szabad lég to rna , sz é n s a v a s , fenyő -, fo rró lég-, fény fü rdő k , v ízgyógy in téze t. Z an d e r, 
q u a rz - , So llux -, d ia th e rm ia -, v il lan y o s k eze lés . R ön tgen -, b e lg y ó g y ásza ti lab o ra tó r iu m  
Indicatiók: B ased o w -k ó r, ch lo ro s is , a n a e m iá k , u lcu s, d y sp e p s ia , d ia b e te s , ad ip o sitt.8  
a s th e n ia , b ro n ch itis , a s th m a  b ro n c h ia le , h y p e rto n ia, n e u ra s th e n ia , h y s ter ia , reconvales, 
cen t ia . —  Tuberculosusok, fertő ző - é s  e lm e b a jo so k  kizárva. Sanatoriumi napi

E d z i b e n  ny^L - fÍÍ  F ő o r v o s :  d r .  S z á s z  E m il ,
v ilág o s itás t nyú jt, fü rdő v izum ot sze re z  dr. Adorján László.

Menetjegyirodában, 
WF“ Vigadó.

S S  VÍZGYÓGYINTÉZET DIATHERM IA
Q u arz  s tb . D r. F a rk as  M árton  
_______V , B áthory»utca 3.______

Szoptatós-dadákat évtizedek ó ta a közism ert 
dr. Szegő déle orvosi in tézetbő l 
vesszük. VI, Szívsu. 69. T.: 93 — 22.

D r. PA JO R  S a n a t o r j p  e s  V ízg y ó g y in téze t
Budapest, V III , Vasüutc j . 1 7 . — A  áriagárfklinikai osztályon

t e l j e s  e l l á t á s  n á p i F N | a y J t O : O Q O  k o r o n a .
=  D r. R E IC H  M I K L Ó S É  ̂ BUDAPEST IV. ^ I U I E L W E I S - U .  2.

ZANDER-GYÓGYINTÉZET Tel.: József 4 -12 . Lift.

D r  J U S T U S  b ő r g y ó g y i t ó  é s

U r " KOZMETIKAI INTÉZETE
IV, Ferenc József rakpart 26. Telefon: József 56-76.
n r  M a n r l l o r  f l t t n  gyógyintézete, K álv in .tér 10. E l e k t r o - t h e r m o -  
I J I i  I l l u l l U l u l  U H U  h y d r o t h e r a p i a ,  Z a n d e r ,  i n h a l a t o r i u m .

DR D A D A  V r-féle Oltóintézet és Szérumtermelő  rt. 
e i* I  . r \ . l  I  Teréz-körút 31. Telefon: 88—(10. 

Lerakat: HUNNIA gyógyszertér Vll, Erzsébet-körút 56.

O p s o g o n
Polyvalens gonococcus-vaccina.

W ETO L SEB O LA J.
Friss sérülések, gyulladás, tályog, fu runcu lus stb. kezelésére 

k iválóan alkalmas.

tfodurat
? o f &

J ó d  +  h i g a n y

G E L O C A L
A Ricord-féle összetétel és p ed ig :

0-20 Kai. Jódat. +  O 002 Hydr. bljodat.
v a g y

°-50  „ „ -P 0 005 „

e r e d e t i  d o b o z o k b a n  

m in d e n  g y ó g y s z e r tá rb a n .
Csak a bélben oldódó és felszívódó gyógyszer, 
mely a kóros gócok felszívódását elő segíti s a 
syphilitikus endotoxinokat a vesék útján eltávolítja.

G y á r t j a :

G . P O H L  D A N Z I G
M a g y a r o r s z á g i  f ő r a k t á r :

„M EDICHEM IA“  gyógyszerkészítmények gyára r.-t. 
BUDAPEST X, HÖLGY-UTCA 14.

N atr iu m

K A K O D Y L
Dr. E g g e r

F á jd a lm atlan , jó l b e v á lt sub- 

cu tan  in jec tio  0‘05 vagy  O'IO 
erő sségben , 12 vagy  20 am- 

pu llás dobozokban.

PER K O D Y L
H atványozott hatású 
A r s e n  - i n j e c t i o

Arsen*, Strichnin*, Phosphor*therapia 
számára.

N a. m onom ethy l ars. 0'05 
S trychn in  O'OOOl
N a. G ly ce ro p h o sp h o r 0'05 

1 doboz 20 am pulla.

N a.

A R S E N IC O S U M
Dr. E g g e r

E rő te ljes , ano rgan ikus arsen- 

in jec tio . A csom agolás em el­

kedő  és csökkenő  dosisokban 

0 '0 0 1 -0 -0 1 -0 0 ‘01 g-ig 20 am ­
pu llá t ta r ta lm azó  dobozokban. 
B csom agolás em elkedő  dosi­
sokban  O'OOl—0'02 20 am pu llá t 

ta rta lm azó  dobozokban.

Mintával és irodalommal szívesen szolgálunk:

Dr. EGGER LEO é s  EGGER J .  g y ó g y sz e rv e g y é sz e ti g y á r B u d a p e s t VI, R é v a y -u .1 2
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ORVOSI HETILAP
Alapította M A RK U SO VSZK Y LAJOS  1857-ben.

Folytatták: A N TA L G ÉZA , H Ő G Y ES ENDRE, LE N H O SSÉ K  M IHÁ LY  ÉS SZ É K E L Y  Á G O STO N .
Szerkeszti és kiadja : a vallás- és közoktatásügyi minister úr támogatásával és megbízásából a magvar orvosi facultások sajtóbizottsága:

HERZOG FERENC V Á M O SSY  ZOLTÁN ISSEKUTZ BÉLA KUBINYI PÁL  
GORKA SÁNDOR REUTER CAMILLO BÉLÁK SÁNDO R CSIKY JÓZS EF

FELELŐ S SZERKESZTŐ: VÁMOSSY ZOLTÁN EGYETEM! TANÁR SEGÉDSZERKESZTŐ  : BÍRÓ ISTVÁN.

T A  R  T A  L  0  M :
E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K :  

Szathm áry Zoltán: A  c h o r io e p ith e l io m á ró l. (505—509. o.) 
É rti János: A z á l lk ap o c sse b észe t ú ja b b k o r i  fe jlő d ése . 

(509-514. o lda l.)
Jánossy Gyula: I n t r a c is te rn á s a n  a d o t t  g y ó g y sz e re k  

h a tá s á ró l .  (514—516. o lda l.)
Soós A ladár és H etényi Géza: A z é h e z te tő -k ú ra . (516— 

519. o lda l.)
Lapszemle. B e lo rv o s ta n . — S ebészet. — U ro ló g ia . — 

S zem észet. — G y e rm e k o rv o s ta n . — E lm é le ti  tu d o ­
m á n y o k  kö réb ő l. (519—522. o ldal.)

K önyvism ertetés. (522—523. o lda l.)
A B udapesti K ir. O rvosegyesület május 8-i ülése.

(523-524. o lda l.)

Elnöki m egnyitó a M agyar Gyerm ekorvosok Társasá­
gának II. nagygyű lésén  május 10-én. (524— 525. o lda l.)

Közkórházi O rvostársulat május 5-i ülése. (525. o lda l.)
A M agyar Orvosok Röntgen E gyesü letének  áp rilis 28-i 

ülése. (525—526. o lda l.)
A M agyar U rológia i Társaság és a K ir. O rvosegyesület  

G ynaekologiai szakosztályának áp rilis 30-i együ ttes 
ülése. (526—528. o l d a l )

A Debreceni O rvosegyesület május 6-i ülése. (528—529.0.)
Az Erzsébet Egyetem i Tudományos Szövetség orvosi 

szakosztályának m ájus 1-i ülése. (529. o lda l.)
A  M agyar Orvosi K önyvkiadó Társulat. (529—531. old.)
M egjegyzés a S zék e ly  L ász ló  d r. ..Az a n u s  p r a e te r n a tu ­

ra l i s  e l já r á s á n a k  új m ó d ja "  c ím ű  köz lésére. [O. H. 18.sz.] 
(531. o ldal.)

V egyes hírek. (531—532. o lda l.)

E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

A kir. magy. Pázmány Péter Tudományegyetem II. sz. 
nő i k lin ikájának közleménye (igazgató: Tóth István dr.  

egyetem i nyilvános rendes tanár).

A chorioepitheliomáról.*
í r t a :  S z a t h m á r y  Z o l tá n d r.

(E ls ő  k ö z le m é n y .)

I. T ö r té n elm i  és  s ta t i s z t i k a i  a d a to k .

A z ü sz ö k te rh e ssé g e t m á r  H ip p o k r a te s is m e r te  s 
k e le tk e zésé t az  o ndó  sű rű b b  ta p a d ó sa b b  v o l tá v a l  m a ­
g y a rá z ta .  A z e lső  sza b ad sze m m e l lá th a tó ,  ré sz le te s  
le í rá s a  a  m ú l t  szá zad  e le jé rő l  sz á rm a z ik . A  m o la  aetio -  
lo g iá já t  az o n b a n  csak  a  m ik ro sk o p  f e l ta lá lá s á v a l  ism e r ­
té k  m eg, m ik o r  ez t a  szö v e te t ré sz le te s  v iz s g á la t  tá r ­
g y á v á  te tté k .

M a g á n a k  a  c h o r io e p i th e l io m á n a k  tu d o m á n y o s  k u ta ­
tá s a  S a e n g e r n ev éh ez  fű z ő d ik , k i 1889-ben m e g je le n t 
d o lg o z a tá b a n  a  d a g a n a to t  m ég  a n y a i  e re d e tű n e k  v é lte 
s d ec id u o m a m a l ig n u m n a k  n ev e z te  el. M a r c h a n d 

1895-ben is m e r te  fe l  m a g z a t i  e re d e té t. U tá n a  6 év e n á t  
v i ta tk o z ta k  a  s y n c i t ia l is  és L a n g h a n s -s e j te k  k e le tke z é ­
sé rő l s a  d a g a n a tn a k  a e t io lo g iá já ró l .  H o g y  a  ch o r io- 
e p i th e l io m a  is m e re te  m ily  h o m á ly o s  v o lt, m u ta t ja  a 
sok  e ln evezés, m e ly e t az  a k k o r i  id ő b en  ta lá lu n k :  d ec i­
d u o m a m a l ig n u m , d e c id u o sa rk o m a , s a rk o m a  d ec id u o - 
c e l lu la re , b la s to m a  d ec id u o -c l io r io n c e l lu la re , c a rcin o m a  
s y n e y t ia le , s y n c y t io m a  m a l ig n u m , d e s tru á ló  üsző k n ek, 
d e s tru á ló  le p é n y -p o ly p u sn a k  n ev e z ték  a  ch o r io e p ith e-  
l io m á t.

M id ő n  a  g en e s isb e n  m á r  v é g le g e se n  m e g á l la p o d ­
ta k , k ezd ték  la s s a n  á tn é z n i  a  m ú z e u m o k b a  e l te t t  ré gi 
k ész ítm é n y e k e t, r é g i  m e tsze te k e t, m e ly e k e t a z e lő t t  ea r-  
c in o m á n a k , s a rk o m é n a k  ta r to t ta k  s a z t  ta lá l tá k ,  h o gy  
ezek k ö z ö tt  n em  eg y  ak a d , m e ly  m in d e n  k é tsé g e t 
k iz á ró la g : c h o r io e p ith e l io m a . H a  p e d ig  a z  iro d a lo m ba n  
k u ta tu n k , ú g y  m á r  1795-ben a k a d u n k  o ly a n  ré sz le te s  és

* K iv o n a tb a n  e lő a d v a  a M a g y a r  N ő o rv o so k  T á r ­
s a s á g á n a k  1925 sz e p te m b e r 9-én ta r to t t  I. n a g y g y ű lésé n .

p o n to s  le í r á s r a ,  m e ly re  u tó la g  eg ész  b iz to sa n  á l l í th a t ­
ju k , h o g y  az  á lk é p le t  c h o r io e p i th e l io m a  v o lt . A  c ikk , 
m e ly  „D e H y d r o p e  u te r i  e t  d e  H y d a t i d i b u s  in  u te r o 
v i s i s  a u t  a b  eo e x c lu s i s “ c ím m e l je le n t  m eg , G e o rg in i - 
tő l  sz á rm a z ik .

A z i ro d a lo m b a n  a z ó ta  n a g y o n  sok  c ik k e t közö ltek . 
K ezd etb en  csa k  eg y es ese te k e t í r t a k  le, m a jd  késő bb, 
m ik o r  ezek sz á m a  sz a p o ro d o tt, e g y m á s  u tá n  je le n te k  
m eg  a  n a g y o b b  k ö z lem én y ek , m o n o g rá f iá k . A  c h o r io ­
e p i th e l io m a  n a g y  i ro d a lm á n a k  h á ro m n e g y e d  része  n é ­
m e t sze rző k  to l lá b ó l  k e r ü l t  k i ;  u tá n u k  a z  an g o lo k  és 
f r a n c iá k  fo g la lk o z ta k  le g tö b b e t ezzel a k é rd ésse l.

A  m i c h o r io e p i th e l io m á ró l  szó ló  i ro d a lm u n k  m e g ­
leh e tő se n  szeg én y . A z első  e se te t A c zél  K á r o l y  í r t a  le 
1895-ben: „Ü ber  e in  F ß l i j ^ n  d e c id u a le r  G e s c h w u l s t“ 
c ím  a la t t ,  m íg  az e lsá " 'i iág y ^ l» < ^ o lg o za to t, k é t e se t k a p ­
csán , T ó th  p ro f .  k ö zö lté  ^ 9 ^ ) j^ n f^ 9 0 9 -b e n  5 s a  T au f fe r -  
T ó th -k éz ik ö n y v b o n p R ó k u s-k ó rh áV a 't.y se tév e l e g y ü t t ,  m á r  
6 e se te t is m e r te te t t .  U tá n a  leg többe '^  V e l i t s fo g la lk o z o tt  
e k é rd é sse l  — k i  á :1J\,cb& rioepT the liom a b e n ig n u m “ 
d ia g n o s is t  is  fe lá l l í to t ta d  ̂ .V iá íg  a  tö b b iek  csak  eg y -k é t 

e se te t is m e r te t te k . v ■ -/

’  ’ /
K l in ik á n k  a n y a g á v a l  k a p c s o la tb a n  ö ssz e á l l í to t­

ta m  a  c h o r io e p i th e l io m a  re n d e lk e z é sü n k re  á lló  i ro d al ­
m á t. S a e n g e r e lső , 1889-ben l e í r t  e s e té tő l  a  m a i n a p ig  
tö b b  m in t  850 k ö z lem é n y t s ik e rü l t  ö ssze g y ii j ten em . 
E z e k b en  a  c ik k e k b e n  le í r t  1051 c h o r io e p ith e l io m á b ó l 
az o n b a n  csa k  400 v o lt  o ly an , m e ly  s ta t is z t ik á m  összes 
a d a ta i t  ta r ta lm a z ta ,  a  tö b b ib ő l v a g y  eg y , v a g y  tö b b 
a d a t  h iá n y z o tt ,  ú g y h o g y  ezeket n em  h a s z n á lh a t ta m . 
A z e d d ig  m e g je le n t n é g y  n ag y o b b , 100—300 e s e te t  t a r­
ta lm a z ó  kö z lem én y  a  c h o r io e p i th e l io m á n a k  c sa k  a 

m ola, a b o r tu s  és szü lés  u tá n  fe llép ő  száza lék o s a r án y a i t  
ta r ta lm a z ta ,  de n em  tü n te t te  fe l a h a lá lo z á s t, m ű tét i  
e re d m é n y e k e t, g y ó g y u lá s t ,  k o r  s z e r in t i  k ü lö n b sé g e t s tb . 
K im e r ítő b b , ré sz le teseb b  a d a to k a t  ta r ta lm a z ó  k ö z lemé­
n y ek  csa k  csek é ly  sz á m ú  e s e t a la p já n  k ész ü lte k  s így  
á l ta lá n o s  k ö v e tk e z te té s re  n em  ig e n  h a sz n á lh a tó k .

K l in ik á n k o n  és  p o l ik l in ik u m u n k b a n  az  e lső  h aza i 
c h o r io e p i th e l io m a  fe lism erése  és le írá sa , v a g y is  1902
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ó ta , 53.000 te rh e s  n ő t k eze ltek . E ze k  k ö zö tt ü szö k ­
te rh e s s é g  32 ese tb e n  fo rd u lt  elő , v a g y is  1690 te rh es re  
e s e tt  eg y  m o la. I ly e n  i r á n y ú  ö ssz e á l l í tá s t  c sa k  k e ttő t  
ta lá l ta m  az iro d a lo m b a n . G a la b in a n g o l szerző  ú g y  
vé li, h o g y  kb . 2000 sz ü lő n ő re  e s ik  e g y  ü szö k te rh esség . 
M á r  közelebb á l l  s a já t  sz á m a rá n y u n k h o z  B r ü c k e 

n a g y o b b  a n y a g b ó l ö ssz e á l l í to t t  s ta t is z t ik á ja ,  m e ly  sze­
r i n t  1790 te rh e s  n ő re  j n t  e g y  m o la.

32 m o lás  b e te g g e l szem ben 11 c h o r io e p i th e l io m á t 
é sz le l tü n k  k l in ik á n k o n , v a g y is  4900 te rh e s re  es ik  eg y  
c h o r io e p ith e l io m a . A  11 e s e t  kö zü l ö tszö r m o la , ö tsz ö r  
v e té lé s  s e g y sz e r re n d e s  szü lés u tá n  lé p e tt  fe l choxio- 
e p ith e l io m a . S u n d e 240 ü s z ö k te rh e ssé g  u tá n  38 c h o r io ­
e p i th e l io m á t ta lá l t  (15-8%). K l in ik á n k o n  32 m o la  u tá n  
ö tsz ö r  fo rd u l t  e lő  (15-9%). H i t s c h m a n n ,  C h r i s t of  o le t t i , 
F r a n k i  c sa k  7-5% -ban, S e i t z 6-5% -ban, v isz o n t P e s ta lo z z a 
20% -ban lá to t t  ü sz ö k te rh e ssé g  u tá n  c h o r io e p i th e l io má t.

H a  a  400 ese tb ő l ö s s z e á l l í to t t  s ta t is z t ik á m a t  abbó l 
a  sze m p o n tb ó l nézzük , h o g y  c h o r io e p i th e l io m a  m i u tán  
lé p e tt  fe l, ú g y  a z t  lá t ju k ,  h o g y  en n ek  45'6% -a (182) 
ü sz ö k te rh e ssé g , 27'2% -a (190) v e té lé s , 20'7% -a (83) r e n ­
d es szü lés és 6'5% -a (26) m é h e n k ív ü l i  te rh e s s é g  u tán  
k e le tk e ze tt. A z u to lsó  szám  k issé  m a g a s ; i t t  u g y a n is  
v a ló sz ín ű le g  az összes m é h e n k ív ü l i  te rh e s s é g  k a p c sán  
fe l lé p e tt  c h o r io e p i th e l io m a  sze rep e l, m e ly e t m in t  ri t k a  
szö v ő d m é n y t leg tö b b en  ré sz le te se n  k ö zö ltek , m íg  a 
m o la , a b o r tu s  és szü lések  u tá n  fe llép ő  d a g a n a to k  egy  
n a g y  ré sze  n in c s  le írv a .

H o g y  s ta t is z t ik á n k  száza lék o s a rá n y a  m e n n y ire  
eg y ez ik  m á s  szerző k  s z á m a rá n y á v a l ,  az t az a lá b b  k ö ­
zö lt tá b lá z a t  m u ta t ja :

L  tá b lá z a t .

C h o r io e p i th e l io m ó k  m e g o s z lá s a  
k e le tk e z é s  s z e r i n t

ö z e r  z o
ü s z ő k  

t e r h e s ­
s é g  u tá n

v e té lé s
u t á n

r e n d e s
s z ü lé s
u t á n

m é h e n -  
k i v ü l i  

t e r h e s ­
s é g  u tá n

S e i tz........... • • ( ? eset) 42% 30% 25% (2 -3 % )

T e a c h e r  . • ■•. (188 eset) 39% 31-4% 26% 3‘6%

K e n n a s  ■  • • • • ( 78 ese t)49-2% 19‘2% 307% 0’9%

L a d in sz k y '. ■  • (135 eset) 411% 33'8% 22'6% 2‘5%

P o la n o....... • ■  ( ? eset) 50% 30% 20% —

S ta t is z t ik á n k  400 esetébő l 45'6% 27’2%207% 6-5%

S ta t is z t ik á n k  a la p já n  a  b e teg ek  á t la g o s  k o ra  
33-7 év, K e n n a s s z e r in t  33, L a d in s z k y s z e r in t  32 év. 
(S a já t  11 e se tü n k b e n  34 év .) 400 e se tü n k b ő l a  szü lések  
á t la g o s  sz á m a  IV . P ., L a d in s z k y s z e r in t  I I —I I I .  P . 
( S a já t  ese te in k b e n  V. P .)

A  400 b e teg  közü l m e g o p e rá l ta k  296-ot (74%); 
ezek közü l m e g h a lt  144, v a g y is  a  h a lá lo z á s  a  m ű té tek  
d a c á ra  is  m ég  48’3%. A z eg y e s  m ű té te k  a  k ö v e tk ező k ép  
o sz la n a k  m eg : 179 e x s t i rp a t io  u te r i  p e r  v a g in á m  
(44’8%), 61 ese tb e n  e x s t i rp a t io  u te r i  p e r  la p a ro to mia m  
(15-3%), 35 ese tb e n  csak  a h ü v e ly i  g ó co t tá v o l í to t tá k  

el (87% ), s 17 ese tb en  csak  m é h k a p a rá s t  v ég ez tek  (5'2%).

D a c á ra  a m ű té t i  keze lésnek , a  400 b e teg  k ö zü l 
m e g h a lt  250 (62\5%), m e g g y ó g y u l t  150 (37*5%). Á l ta lá n o s  
á t té te le k e t  k a p o t t  174. C su p á n  h ü v e ly i  m e ta s ta s is t  
82 ese tb en  ta lá l tu n k .  T e a c h e r s ta t is z t ik á já b a n  188 b e teg  
kö zü l m e g h a lt  121, v a g y is  64%-

S a já t  11 e se tü n k b e n  n y o lc n á l v é g e z tü n k  m ű té te t  
(72-7%); ezek k ö z ü l m e g h a lt  h á ro m  (37‘5%). K é t b e te­
g ü n k  — m ű té t  n é lk ü l  — á l ta lá n o s  á t té te le k b e n  p u s z tul t  
el. E g y n e k  s o rs á ró l  — k i t  R ö n tg e n n e l k ez e ltü n k  s 
h ü v e ly re c id iv á v a l  b o c s á jto t tu n k  k i — nem  tu d u n k . K ét 
b e te g ü n k e t rá d iu m k e ze lésse l g y ó g y í to t tu k  m eg, ú g y ,

h o g y  v ég leg es, re e id iv a  n é lk ü l i  g y ó g y u lá s t  ö t ese tben  
é r tü n k  el (46%). A z eg y es c h o r io e p i th e l io m a  ese te ink e t 
nem  rész le tezem , m e r t  az  a lá b b i tá b lá z a tb a n  a fo n tosab b  
a d a to k  ú g y is  k i tű n n e k .
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í. 250/1905. 44 XII. 1 - f_■
Curettage és a 
hüvelyi góc ki­

metszése
- 1 Csak hüvely

2. 234/1909. 43 V il i . 1 - -
Exstirpatio uteri  
i  per lap. sec. 

tDoyen
t - Tüdő

3. 20/1915. 43 VIII. 1 - - Radium - 1 Hüvely

4. 910/1923. 42 |XI. 1 - -
Exstirpatio uteri  

per vaginám - i -

5. 273/1914. 38 VII. 1 - -
Excochl. + 

paquelin, reeidiva 
után radium

- 1 Hüvely,
reeidiva

6. 398/1903. 44 XIII. - i -
A hüvelyi góc 

kimetszése t - Hüvely, tüdő , 
vese, lép

7. 106/1905. 30 V . - i - - t -
Máj, tüdő , 
lép, génit, 

szabad

8. 1097/1924. 28 III. - 1 - Vértransfusio t -
Tüdő ,

nyirokcsomó

9. 800/1902. 22 11. - í -
Exstirpatio uteri  

per vaginám t - Tüdő , agy, 
portio

10. 574/1919. 20 ti - 1 -
Exstirpatio uteri  

per vaginám - I -

11. 447/1912. 20 II. - - i
A hüvelyi góc 
kimetszése + 

Röntgen
t ? Hüvely,

reeidiva

I I .  K ó r b o n c ta n i  r ész.

A  d a g a n a tn a k  k ó rb o n c ta n á t  te k in tv e , csak  az 
é rd ek eseb b  ré sz le te k e t, h o sszú  v i tá k  le sz ű rő d ö tt  e re d ­
m é n y e it  fo g la lo m  össze. A  c h o r io e p ith e l io m a  k é tsé g et 

k iz á ró la g  te rh e ssé g g e l fü g g  össze. E z  a ló l  csak  o lya n  
ese tb e n  ta lá lu n k  k iv é te lt ,  h a  a tu m o r  k e le tk e zése  éb- 
r é n y i  c s í rá k ra  v ez e th e tő  v issza , i ly e n  a z o n b a n  r i tká n  
fo rd u l  elő . A z á tn é z e t t  i ro d a lo m b a n  — S c hla g e n h a uf f  e r  

első  e se té tő l a  m a i n a p ig  — 34 e se te t ta lá l ta m , h o l a  
d a g a n a t  k i in d u lá s á t  fé r f isz e rv e k b e n  ta lá l t  te ra to m ák  

e m b ry o n a l is  szö v e te i k ép ezték . N ő k n é l i ly e n  e re d e tű 
k i in d u lá s  r i tk á b b a n  fo rd u l  elő , m in d ö ssz e  h a t  ese tet 
s ik e rü l t  ö ssze g y ii j ten em . L e g é rd ek e seb b  D j e w i t z ky  le ­
í rá s a ,  k i 75 év es v i rg o n á l  a h ó ly a g b a n  ta lá l t  ch o r io - 
e p i th e l io m iá t.

A  d a g a n a t  e lső d leg es g ó ca  le g g y a k ra b b a n  a m é h ­
ben, m ég  p e d ig  a  le p é n y  ta p a d á s i  te rü le té n  ta lá lh a tó  
m eg. J ó v a l  r i tk á b b a k  a  m é h e n k ív ü l i  te rh e s s é g  k a p c sán  
k e le tk e z e tt  e h o r io e p ith e l io m á k . A z i ro d a lo m b a n  ö ssze­
sen  31 e se te t ta lá l ta m  (29 a p e tev eze tő b en , 2 a  p e te ­
fészekben). I ly e n  ese tb en  a  m éh  n y á lk a h á r ty á já n a k  el­
v á l to z á s a i  ép p  o ly an o k , m in t  m é h e n k ív ü l i  te rh e ssé g né l 
s n em  e g y sz e r té v ú t ra  v eze tn ek . A  d e c id u a l is  re a c t io  
so k szo r v e z e tte  m á r  h ib á s  d ia g n o s is ra  a  k ez e lő o rv o st. 
T öbb e se t fo rd u l  elő  az i ro d a lo m b a n , h o l a  m é h e n k ívü l i  
te rh e sn e k  t a r t o t t  b e te g e t nem  o p e rá l tá k  m eg, c o n s e r­
v a t iv e  k eze lték  s csa k  a k éső i m ű té t  a lk a lm á v a l  d e rü l t  
k i, h o g y  a  m é h e n k ív ü l i  te rh e s s é g  m á r  ch o r io e p ith e lio -  
m á v á  a la k u l t  á t  s a  b e teg  m e n th e te t le n  v o lt. K iv é tel t  
csak  a k k o r  ta lá lu n k , h a  a p e tev ezető b en  ta lá l t  e lsőd ­
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leg es d a g a n a t  m á r  k o rá n  lá th a tó  és fe l ism e rh e tő  á t ­
té te le k e t k ép e ze tt a  h ü v e ly  n y á lk a h á r ty á já n  a k k o r , 
m ik o r  m ég  á l ta lá n o s  á t té te le k  n em  v o lta k .

A z e lső d leg es g ó c  k e le tk e zésé t t a r t v a  szem  e lő tt, 
el k e ll v á la s z ta n u n k  a  D ü n g e r á l ta l  e k to p iá s  ch o r io - 
e p i th e l io m á n a k  n ev e ze tt a la k o t. I t t  u g y a n is  a  p e te  m eg- 
ta p a d á s i  h e ly é n  k ív ü l  lép  fe l  a  c h o r io e p ith e l io in a , m íg  
a p e te  b e á g y a z á s i h e ly é n  sem m i k ó ro s  e lv á l to z á s t nem  
ta lá lu n k . A z i ly e n  e lső d leg es gó c  le g tö b b sz ö r a  h ü ve ly ­
fa lb a n  ü l ( s ta t is z t ik á n k b a n  13). P á r  ese tb e n  a  m é h ­
szá jo n , p a ra m e tr iu m b a n , lig . la tu m b a n  ta lá l ta k  ch o rio - 
e p i th e l io m á s  k é p le te k e t o ly a n k o r , m ik o r  a  m éh b en  az 
e lső d leg es gó c  a leg g o n d o sab b  k e re sé s  m e l le t t  sem  vo lt  
fe lle lh e tő . I ly e n k o r  n em  e g y sz e r  e leg en d ő  v o l t  a  h üv e ly i  
gó c  k im e tszése , ső t ré sz le g e s  e l tá v o l í tá s a  s a  b e teg  
m e g g y ó g y u lt . T év es v o ln a  a z o n b a n  fe lté te le z n i az t, 
h o g y  ezeknek  az  ese te k n ek  n a g y  része  csa k  eg y sz e rű  
k im e tsz é s re  m e g g y ó g y u l;  le g tö b b sz ö r u g y a n is  a  h ü v e ly ­
ben fe l lé p e tt  k é p le t m e l le t t  m á r  tü d ő á t té te le k  v a n na k  
je le n  s i ly e n k o r  a  b e teg ek  re n d e se n  ebb en  p u s z tu ln ak  
el. V a n n a k  az o n b a n  o ly a n  p é ld á k  is, h o l a  fe l lé p e tt tü d ő - 
á t té te le k  d a c á ra , te l je s  g y ó g y u lá s  k ö v e tk e z e tt  be. E r r e  
v o n a tk o z ó la g  o ly a n  le í rá s o k a t  is  ta lá lu n k , h o l a  tüd ő ­
á t té te l  — m e ly e t a  R ö n tg e n -á tv i lá g í tá s  és k l in ik a i  k ó r ­
kép  (v é res  k ö p e t, k ö p e tv iz sg á la t,  s tb .) a  leg n a g y o bb  
b izo n y o ssá g g a l m e g á l la p í to t t  — az e lső d leg es gó c  k i­
i r t á s a  u tá n  v is s z a fe j lő d ö tt .  A z o n b an  k o rá n ts e m  sza bad  
ebbő l á l ta lá n o s  k ö v e tk e z te té s t lev o n n i, m e r t  az  e lőb b i­
ve l szem ben  egész s o rá t  ta lá l ju k  a z o k n a k  az  ese tek nek , 
h o l a  m é h k a p a rá s  n e g a t iv  e re d m é n y e  m ia t t  csak  a  h ü ­
v e ly i  g ó co t tá v o l í to t tá k  e l s a  b e teg  a  m éh  iz o m fa lá ­
b a n  ü lő  c h o r io e p i th e l io m á n a k  á l ta lá n o s  á tté te le ib e n 
p u s z tu l t  el. A  c u re t te  u g y a n is  csa k  a  n y á lk a h á r ty á t 
tá v o l í to t ta  el, a  m é ly eb b en  fek v ő  d a g a n a tg ó c ig  m á r  
n em  é r t  s íg y  a  n e g a t iv  e re d m é n y  té v e s  d iag n o s ish o z 
v e z e te tt. A  h ü v e ly i  góc k i i r t á s a  so k szo r e re d m é n y tele n , 
m e r t  leg tö b b sz ö r — m in t e g y ik  e se tü n k  is  m u ta t ja  — 
ú ja b b  á t té te le k  képző dnek .

A  c h o r io e p ith e l io in a  e k to p iá s  a la k ja  a ch o r io n - 
b o ly h o k  h á m já n a k  d e p o r tá l t  s e j t je ib ő l  ke le tk ez ik . 
E lső d leg es  h ü v e ly g ó c o k b a n  n em  e g y sz e r je le n tő s  n a g y­
s á g ú  ch o r io n b o l io ly ré sz le te k e t ta lá lu n k , m e ly ek  b u rjá n ­
z á sn a k  in d u lv a , ro s s z in d u la tú  c h o r io e p i th e l io m á v á  
a la k u lh a tn a k  á t  o ly a n k o r , m ik o r  a  m éh b en  se m m in em ű  
k ó ro s  e lv á lto z á s  n in cs . H o g y  ezekben  az ese tek b en  az 
e se tle g  m á r  a  m éh b en  is  m eg lév ő  e lső d leg es g ó c  v is sz a ­
fe j lő d ö t t  s csa k  a  h ü v e ly i  á t té te l  n ő t t  to v áb b , v a gy  
p e d ig  a  h ü v e ly i  gó c  k e le tk ezése  v o l t  e lső d leg es, az m ég  
a  m a i n a p ig  is  v i tá s . T o v a s o d o r t  s a  sze rv eze tb e  szé t­
v i t t  b o ly h o k  u g y a n is  n a g y o n  h o sszú  id e ig  kép esek  
la te n s  á l la p o tb a n  m a ra d n i ,  m íg  eg y sz e r eg y  b izo n y o s 
in g e r re  b u r já n z á s n a k  in d u lv a , c h o r io e p i th e l io m á v á  ala ­
k u ln a k  á t. K w o r o s t a n s k y re n d e s  szü lés  u tá n  k é t h é tre  
— 22 ese tb ő l 18-szor — ta lá l t  b o h o ly ré sz le te k e t a  méh  
iz o m z a tá b a n . W o r m s e r m ég  h á ro m  h é t  m ú lv a  is  re n d ­
sze resn ek  t a r t j a  je le n lé tü k e t. N a g y sz á m b a n  ta lá l ta k 
i ly e n  to v a s o d o r t  la te n s  b o ly h o k a t sz ív - és v e se b a joso k ­
n á l, p la c e n ta  a c c re tá n á l ,  d a g a n a to s  m éh n é l s v é g ü l 
m o lá n á l. A z u tó b b i a  le g fo n to sa b b , m e r t ,  m in t  e m l í te t ­
tü k , a  c h o r io e p i th e l io m a  a e th io lo g iá já b a m  40—50% -kal 
sze rep e l.

A z e g y ik  k é rd é s  e z u tá n  az, h o g y  az i ly e n  v is s z a ­
m a ra d t  s az  iz o m z a tb a n  sz é tsz ó rt bo h o ly - és m o la ré sz ek  
m e d d ig  m a ra d n a k  jó in d u la tú a k , h o l v a n  a  m a l ig n i ta s  
h a t á r a 1? A  m á s ik  k é rd é s : az  íg y  v is s z a m a ra d t  és s z ét ­
sz ó r t b o h o ly liám  m e n n y i id e ig  k épes la te n s  á l la p o tba n  
m a ra d n i?

A z első  k é rd é s re  ed d ig i is m e re te in k  a la p já n  nem  
tu d u n k  m ég  v á la sz o ln i. A s z ö v e tta n i a la p o n  é p ü l t  ú gy ­

n e v e z e tt „ h a tá re s e te k “ ig e n  szé les te rü le te t  ö le ln ek  á t. 
G órcső  a l a t t  so k szo r n em  tu d ju k  m e g íté ln i ,  h o g y  a  ké r ­
d éses d a g a n a t  c h o r io e p ith e l io m a -e  m á r , v a g y  m ég  n em? 
E ze n  a  té re n  n em  eg y sz e r tö b b e t n y ú j t  a  k l in ik a i  k ór ­
kép  és k ó r le fo ly á s , m in t  a  leg p o n to sa b b  sz ö v e tta n i  
v iz sg á la t.  L eg h e ly eseb b , h a  a k e ttő t  ö ssze fo g v a  á l lí t ju k  
fel d ia g n o s is u n k a t.

A  m á so d ik  k é rd é s re  p o n to s  v á la s z t  a d h a tu n k . 
Ism e re te s , h o g y  a  c h o r io e p i th e l io m a  n é h a  a  b iz to san 
m e g á l la p í to t t  u to lsó  te rh e s s é g  u tá n  csak  évek  m ú lv a 
je le n tk e z ik . I ly e n  ese te k b en  a  n y u g a lm i  á l la p o tb a n  
m a ra d t  b o h o ly  v a la m e ly  e d d ig  is m e re t le n  in g e r r e  h i r­
te le n  fe llo b b a n , ro h a m o s a n  n ö v e k e d n i k ezd  s rö v id  pá r  
h é t  a la t t  m á r  á l ta lá n o s  á t té te le k h e z  v ez e th e t, 2—3 év i 
lá te n c iá v a l  b író  ese tek  n em  r i tk á k ,  de ta lá lu n k  az  i r o ­
d a lo m b a n  10, ső t 13 é v ig  la p p a n g o t t  c h o r io e p ith e l iom a  - 
k a t  is . R ie s eg y  m y o m á s  m éh b en  a  szü lés u tá n  18 é v re  
m ég  élő , é r in te t le n  b o ly h o k a t ta lá l t .  P o la n o s z e r in t  az 
é b ré n y i  c s írá k  20 é v ig  is  k é p e se k  m e g ta r ta n i  fe j lő dő ­
k é p e sség ü k e t.

•

A z e k to p iá s  c h o r io e p i th e l io m a  r i tk á b b  fa já h o z  
ta r to z ik  e g y ik  e se tü n k , h o l a  sze rv eze tb e  s o d o r t  b oly h o k  
n em  a  n e m isz e rv e k b e n , h a n e m  a  n a g y o b b  p a re n c h y m á s  
sze rv ek b e n  k ép ez tek  ro s s z in d u la tú  g ó co k a t, m íg  a  n em i­
sz e rv e k b e n  a  le g p o n to sa b b  v iz s g á la t ta l  sem  tu d tu n k  e l­
f a ju l t  c h o r io n h á m o t ta lá ln i .  T ek in tv e , h o g y  az  i r o da ­
lo m b a n  ehhez h a s o n ló t  csak  k e t tő t  ta lá l tu n k ,  é rd e m es ­
n ek  t a r t j u k  rö v id  kö z lésé t.

S. D . F e j la p sz . 106/1905. 30 éves, V. P . U to lsó  h a v i ­
b a ja  ö t h é t te l  fe lv é te le  e lő tt, 10 n a p i  k ésé sse l jele n t ­
k eze tt. U tá n a  tö b b szö r k i r á z ta  a  h id eg , lá z a s  v o lt, k é t 
h é t ó ta  fek sz ik .

F e lv é te lk o r  a  le so v á n y o d o tt, v é rsz e g é n y  n ő ­
b e te g n é l ö k ö ln y i, r u g a lm a s  ta p in ta tú  d a g a n a to t  t a l á­
lu n k  a lte s té b e n  jo b b  o ld a lt , m e ly  szé lesen  ö ssze fü gg  a 
jo b b ra  és h á t r a  to l t  re n d e s n a g y s á g ú  m éh h e l. A  m á j 
jó v a l  n ag y o b b , n y o m á s ra  é rzék e n y . M iv e l a  m ed en cé­
ben  ta lá l t  d a g a n a tró l  n em  tu d tu k  b iz to sa n  m e g m o n ­
d a n i, h o g y  h o n n a n  e re d  s m á j tá ly o g r a  is  v o l t  g y a n ú nk , 
a  b e teg e t b e lk l in ik á ra  te ssz ü k  á t ,  ho l c s a k h a m a r  s ár ­
g a s á g  lép  fe l. A  b e lk l in ik á n  a  b a l m á j le b e n y b ő l p u nc t io  
ú t já n  n em  n y e r te k  g e n y e t s a  b e te g e t a  seb é sze ti k lin i ­
k á r a  te t té k  á t  to v á b b i m eg f ig y e lés  v é g e tt ,  a z o n b a n  á t ­
s z á l l í tá s a  u tá n  h a r m a d n a p ra  m e g h a lt . B o n c o lá sn á l a  
4760 g  s ú ly ú  m á jb a n  szám o s lú d to já s n y i ,  kü lö n b ö ző  
c o n s is te n t iá jú  és sze rk ez e tű , k é k e sv ö rö s  m e tsz é s la pp a l 
b író  d a g a n a to t  ta lá l ta k .  U g y a n i ly e n  sze rk ez e tű , k iseb b  
á t té te le s  g ócok  fo g la l ta k  h e ly e t az a g y b a n , tü d ő b en, 
v esé k b en  és m e s e n te ra l is  n y iro k c so m ó k b a n . A  m e d e n c é­
ben  lévő  ru g a lm a s  ta p in ta tú  k ép le t, m e ly  a  m éh  jobb 
fe lső  s a r k á v a l  is  össze v o lt nő ve, eg y  v é k o n y  b é lk acs- 
c sa l fü g g ö t t  össze, s b e lse je  — m e ly  t is z ta  g e n n y e l v o lt  
te le  — a  bé l ü re g é v e l  k ö z lek ed e tt. A  n e m isz e rv e k  tel ­
je se n  ép ek  v o lta k , b e n n ü k  s z ö v e tta n i la g  sem  ta lá l tun k  
k ó ro s  e lv á lto z á s t.

G ó rcső  a l a t t  a  d a g a n a to k b ó l  k é sz ü lt  m e tsze te k  a  
c h o r io e p ith e l io m a  ty p u so s  k é p é t m u ta t tá k .  T ek in tv e , 
h o g y  az u to lsó  re n d e s  h a v ib a j  csa k  10 n a p o t  k é s e tt  s r á  
a  b e teg  rö v id e se n  m e g h a lt , v a ló sz ín ű , h o g y  a  fo ly a ma t 
az elő ző , eg y  év v e l e lő bb  le fo ly t  szü lés  u tá n  la te ns  á l l a ­
p o tb a n  v is s z a m a ra d t  c h o r io n b o ly h o k b ó l k e le tk e ze tt. 
B iz o n y í t ja  ezt a  fe l te v é s t az  is , h o g y  a h a v ib a j  e lm a r a ­
d á s á v a l  e g y id ő b e n  e g y  o rv o s  k o n s ta tá l ta  a  m e g n a g y o b­
b o d o tt m á ja t  s a  h a s ü re g b e n  lév ő  d a g a n a to t.

111. A  c h o r io e p i th e l i o m á v a l  f e l l é p ő  o v a r i a l i s  lu te in - 
c y s t á k  sze rep e .

A z ü sz ö k te rh e ssé g  és a  p e te fészek  c y s tá s  e l f a ju ­
lá s á n a k  ö ssz e fü g g é sé re  a  m a g y a r  i ro d a lo m b a n  a l ig  
ta lá l ta m  em líté s t. Ü g y  a  m o la - te rh e ssé g h e z , m in t  a  
c h o r io e p ith e l io m á h o z  leg tö b b sz ö r a  p e te fészk e k  tö m lő s  

e l f a ju lá s a  csa tla k o z ik . E ze k n ek  az  e lv á lto z á so k n a k  
ö ssz e fü g g é sé re  a  c h o r io e p i th e l io m a  k ó r  b o n c ta n á n a k  
m e g a la p ító ja ,  M a r c h a n d h ív ta  a  fe l  a  f ig y e lm e t. U tá n a  
szá m o sá n  fo g la lk o z ta k  e k é rd é sse l, m e ly  h o sszú  id e ig

I
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n ag y  v i tá k  t á r g y á t  k ép ez te  s b e fe jezésh ez  m ég  a  m a i 
n a p ig  sem  ju to t t .  K e zd e tb en  sok  té v e d é sre  a d o t t  a lka l ­
m a t, m e r t  a  c h o r io e p ith e l io m á s  m éh  k i i r tá s á v a l  nem  
e g y sz e r fe le s le g esen  tá v o l í to t tá k  e l az e lv á l to z o tt p e te ­
fé szk ek e t s o k o z tak  e z á l ta l  k ie sé s i tü n e te k e t  o ly a n 
f ia ta l  n ő k n é l, k ik n e k  ez a  m ű té t  egész é le tü k re  k iha tá s ­
sa l v o lt. K éső b b  r á jö t te k ,  h o g y  a  fo ly a m a t  jó in d u latú  
s  m ég  g y e rm e k fe jn y i  tö m lő k  is  n y o m ta la n u l  e l tű n te k , 
ső t az  a ssz o n y o k  is m é t te h e rb e  ju tv a ,  szü ltek . P o n to s  
ész le lések , le í rá so k  m u ta t tá k ,  h o g y  az i ly e n  p e te fészek - 
e lv á lto z á so k  id ő v e l te l je s e n  v is sz a fe j lő d te k , v a g y is  t is z ­
t á r a  c sa k  az  ü sz ö k te rh e ssé g g e l, i l le tv e  c h o r io e p ithe lio -  
m á v a l v o l ta k  ö ssze fü g g ésb en . K é ső b b  re n d e s  te rh e s s ég  
k a p c s á n  is  ész le lte k  i ly e n  e lv á lto z á so k a t. E zek  u tán  is­
m ét h o sszú  v i ta  fe j lő d ö t t  k i az  ö ssze fü g g ések  m a g y a­
rá z á s á ra .  A  v i tá k  a la p já t  az  k ép ezte , h o g y  a  m o la  az 
e lső d leg es e lv á lto zá s-e , s ezt k ö v e t i  a  Pick á l ta l  e ln ev e ­
z e tt  „ d e g e n e ra t io  p o ly c y s t ic a  lu te in a l is  o v a r io ru m “. 
v a g y  p e d ig  fo rd í tv a ?

A  p e te fésze k  i ly e n  te rm é sz e tű  e l f a ju lá s á t  ü sz ö k ­
te rh e ssé g g e l k a p c s o la tb a n  Kroner 50—60% -ra, Onsloiv 
80% -ra b ecsü li. V a ló sz ín ű  az o n b an , h o g y  ez a  szá m ­
a r á n y  a la c so n y , m e r t  csa k  o t t  ész le lték , h o l m ű té t te l  
k a p c s o la tb a n  sz a b a d  szem m el lá th a tó v á  v á l t ,  v a g y  p e­
d ig  o ly  n a g y  v o lt, h o g y  u j j a l  is  k i le h e te t t  ta p in ta n i .  
A zok az  ese tek , a h o l a  tö m lő s  e l f a ju lá s  k ic s in y  v o lt  s 
az ü sző k  k o ra i  m e g s z a k ítá s á v a l  g y o rs a n  v is s z a fe j lő ­
d ö tt , n em  k e rü l te k  ész le lés a lá . V a ló sz ín ű , h o g y  ez az 
e lv á lto z á s  m in d e n  ese tb e n  m e g v a n , csak  k ic s in y sé g é né l 
fo g v a  n em  ism e rh e tő  fe l.

A z e m lí te t t  lu te in tö m lő k  az  a t re s iá s  tü sz ő k  lu te in - 
s e j t ré te g é n e k  a  b u r já n z á s á b ó l k e le tk ezn ek  s te rh e s ­
ség g e l k a p c s o la tb a n  fo rd u ln a k  elő . N a g y o n  h a s o n l í ta­
n a k  a  v a ló d i  s á rg a te s th e z  s te r je d e lm ü k  leg tö b b szö r 
c se re sz n y e n a g y sá g ú . A  p e te fésze k  fe lü le té t  e g y e n e tlen n é  
tesz ik  s n a g y  szá m u k  fo ly tá n  n em  eg y sz e r g y e rm e k fe j-  
n y i re  is  m eg n ő h e tn e k . N ö v e k ed ésü k  e lég  g y o rs , v issza ­
fe j lő d é sü k  a z o n b a n  h ó n a p o k ig  e l ta r th a t .

F e j lő d é s ü k  a re n d e s  te rh e ssé g g e l k a p c so la to s  
b io c h e m ia i a la p o n  m a g y a rá z h a tó  a köv e tk ező k ép en . 
A  tü sző  m e g re p e d é se  a lk a lm á v a l  a  p e te  to v á b b i ú t já n 
v a g y  m e g te rm é k e n y ü l, v a g y  e lp u sz tu l. P u s z tu lá s a  u tán  
a  c o rp u s  lu te u m  s p u r iu m  lu te in s e j t je i  is  v issz a fe j lő d  
n ek ; m e g te rm é k e n y ü lé s  ese téb en  a z o n b a n  to v á b b  sza 
p o ro d n a k  és c o rp u s  lu te u m  v e ru m m á  a la k u ln a k  át. 
E n n e k  a  te rh e s s é g  to v á b b i fo ly a m á n  az ezzel f o g la l ­
kozó sze rző k  s z e r in t  az  a  sze rep e , h o g y  sy n c y t io ly si-  
n ek  k ép zésév e l v é d je  az a n y a i  sze rv e z e te t a  fo e ta l is  
se jte le m e k tő l. (Fischer, Wallart, Bürger, Santi, Hei-  

mann, Wiczinsky.) Ü sz ö k te rh e ssé g  ese tén  a  v é rp á ly á n  
á t  a  s á rg a te s th e z  j u to t t  in g e r , m e ly  en n ek  lu te in s ej t -  
je i t  fo k o z o tt  b u r já n z á s ra  b í r ja ,  m in d e n e se tre  q u a n ti ­
ta t iv e  so k k a l n a g y o b  s v a ló sz ín ű le g  q u a l i ta t iv e  is  m eg  
v á lto z o tt .  A z i ly  m ó d o n  h a ta lm a s a n  m e g sz a p o ro d o tt 
lu te in s e j te k  n a g y m e n n y is é g ű  fe h é r jé h e z  k ö tö t t  l ip o id o t 
ta r ta lm a z v a , so k k a l tö b b  v é d ő te rm é k e t j u t ta tn a k  a 
sze rv eze tb e , m in t  re n d e s  te rh e ssé g n é l.

A  sze rv eze t v éd ő k é szü lék éb e n  v é le m é n y ü n k  sze­
r i n t  n e m c sa k  a  lu te in tö m lő k  l ip o id ja ,  h a n e m  a  v é rb en  
lévő  l ip o id  is  sz e re p e t já tsz ik . T u d ju k  az t, h o g y  re n d e s  
te rh e s s é g n é l fo k o z o tt a  v é r  l ip o id ta r ta lm a , m e ly  ö ssze­
té te lé b e n  n a g y ré s z t  eg y ez ik  a  p e te fé sz e k tö m lő k b e n  ta ­
lá l t  l ip o id d a l.  H a  fe lv e sszü k , h o g y  a  v é rb e n  lév ő  lip o id - 
n a k  u g y a n a z  a  sze rep e  a te rh e ssé g b e n , m in t  a  p e te ­
fészek b en  ta lá lh a tó  a n y a g n a k  ( i ly e n  i r á n y ú  k ís é r le te k  
fo ly a m a tb a n  v a n n a k ) ,  ú g y  ez a  v é rk e r in g é s b e n  lév én , 
so k k a l h a m a ra b b  és k ö n n y eb b e n  ju th a t  el a  sze rv eze t 

m in d e n  ré széb e  s fe j th e t i  k i  v é d ő h a tá s á t,  m in t  a  p ete ­
fé sz e k tö m lő  azo n o s v éd ő te rm ék e . L e h e tsé g e s  az o n b a n

s v a ló sz ín ű  is, hogy  a te rh e s  a ssz o n y  v é ré n e k  fo k o zo tt 
l ip o id ta r ta lm a  a  lu te in tö m lő k  l ip o id já b ó l, m in t  r a ktá r ­
b ó l vesz i e re d e té t  s íg y  a  k é t fe lte v é s  eg y  k a la p  alá  
k e rü l.

A z ü sz ö k te rh e ssé g  k a p c sá n  k e le tk e z e tt  p e te fé sz e k ­
tö m lő k e t te h á t  ré sz b e n  fo k o z o tt é le tv e g y ta n i  h a tá s  
a la p já n  m a g y a rá z h a t ju k .  H o g y  az  e lm o n d o tta k o n  k ív ü l 
e se tle g  m ég  m á s  tén y ező  is  sze rep e t já ts z ik  a  p e te ­
fé szek tö m lő k n ek  i ly e n  te rm é sz e tű  á ta la k u lá s á b a n , az 
leh e tség es, ső t v a ló sz ín ű  is , de e r rő l  k ö ze leb b it még  nem  
tu d u n k .

T e k in tv e , h o g y  m o lá n á l  g y a k o r ib b  a  te rh e s s é g i 
to x ic o s is , m in t  re n d e s  te rh e ssé g n é l, e z é r t en n ek  fel lé p é ­
s é t  k ö n n y e b b e n  v e z e th e t jü k  v issz a  u g y a n a z o n  — az 
elő bb m á r  e m lí te t t  — a la p ra ,  m in t  n o rm á l is  te rh e s s ég ­
nél. A  to x ic o s is  fe l lé p é sé t m o lá s  ese te in k b e n  a  sz erv e ­
ze t e lé g te le n  védek ezéséb en , a  k i  n em  fe j lő d ö t t  lu te in -  
tö m lő k b en , a  csö k k e n t sy n e y t io ly s in -k é p z é sb e n  k e re s­
h e t jü k , m e ly  n em  k ép es m e g k ü z d e n i a  k ó ro s  lep én y - 
b o ly h o k  m e g sz a p o ro d o tt to x in já v a l .

H o g y  az  ü sz ö k te rh e ssé g g e l és c h o r io e p ith e l io m á - 
v a l k a p c so la to s  lu te in tö m lő k  k e le tk ezése  m á so d la g o s 
s a  p e tév e l, m in t  e lső d leg es o k k a l v a n  ö ssze fü g g ésben , 
a z t  tö b b  n y o m ó s o k k a l b iz o n y í th a t ju k :

a) A z i ro d a lo m b a n  n em  eg y  ik e r te rh e s s é g e t  k ö ­
zö ltek , h o l az  e g y ik  m a g z a t  re n d e se n  k ih o rd v a , é lve 
s z ü le te tt , m íg  a  m á s ik  m o lá s  e l fa ju lá s  m ia t t  v a g y  te l ­
je s e n  fe lsz ív ó d o tt, v a g y  fe jlő d é sé b en  lén y e g e se n  v is s z a ­
m a ra d t .  H a  m á r  m o st a  p e te fésze k  tö m lő s  e l f a ju lá s a  
v o ln a  e lső d leg es, ú g y  n em  le h e tn e  m e g m a g y a rá z n i  az 
e g y ik  p e te  ü szk ö s e l fa ju lá s á t ,  a  m á s ik  p e té b ő l k e letk e ­
z e tt s k ih o rd o t t  m a g z a t ta l  szem b en ; v a g y  m in d  a  k e ttő ­
nek  á t  k e l len e  a la k u ln i  m o lá v á , v a g y  eg y ik n e k  sem .

b) Aichelnek m é g  1900-ban s ik e rü l t  á l la to k n á l  
m e s te rsé g e se n  ü sz ö k te rh e ssé g e t e lő á l l í ta n i  a  lep én y 
tö b b sz ö r i  m e g p isz k á lá sá v a l ,  ro n c s o lá s á v a l .  A z íg y  
k e le tk e z e tt  m o la  m e l le t t  is  m e g ta lá l tá k  a  lu te in tö mlő -  
ket, m e ly  ezek u tá n  se m m ie se tre  sem  le h e t e lső d leges.

A  lu te in tö m lő k  fe llép ése , a m in t  lá t ju k , lén y eg e s  
sze rep e t já ts z ik  az  ü sz ö k te rh e ssé g  és c h o r io e p ith e lio m a  
k e le tk ezésén ek  leh e tő ség éb en . A  sze rv ez e t v é d ő a p p a rá ­
tu s á b a  ta r to z n a k  s csö k e v én y es  k i fe j lő d é sü k , a  sy u - 
c y t io ly s in e k  h iá n y o s  k ép zésév e l m e g a d já k  a  le h e tő ség e t 
a r r a ,  h o g y  a  m o la  v a g y  c h o r io e p i th e l io m a  k ife j lő d jék . 
M eggyő ző  p é ld á ja  en n ek  u to lsó  c h o r io e p i th e l io m a  ese­
tü n k , m e ly  az e m lí te t te k e n  k ív ü l  a n n y ib a n  is  é rd ek es  
és r i tk a ,  h o g y  o ly a n  szö v ő d m én y h ez  tá r s u l t ,  m e ly  az 
ed d ig i i ro d a lo m b a n  n em  is m e re te s :

T. J.-né. F e j la p sz . 1097/1924. 28 éves, I I I .  P . A  k ó r ­
e lő zm én y ek b ő l a  k ö v e tk ez ő k e t e m e ljü k  k i :  K é t  g y e r ­
m eke k ö zü l e g y ik  h á ro m h e te s  k o rá b a n  h a l t  m eg , a  m á ­
s ik  él, egészséges. B e teg n e k  so h ase m  é re z te  m a g á t. E lső  
h a v ib a já t  18 év es k o rá b a n  k a p ta , a z ó ta  n é g y h e te n k é nt 
je le n tk e z e tt , n é g y  n a p ig  ta r tó  e rő s  v érzésse l, g ö rcs ö k ­
kel. U to lsó  m e n s t ru a t io  1924 j a n u á r  e lső  fe lében .

J e le n  b e teg sé g e  te rh e ssé g é n e k  h a rm a d ik  h ó n a p já ­
b a n  lé p e tt  fe l ( fe lv é te le  e lő t t  h á ro m  h ó v a l) . F o k o za ­
to s a n  g y e n g ü ln i ,  m a jd  s o v á n y o d n i k ez d e tt, h ú zó  d e rék ­
tá j i  f á jd a lm a k  lé p te k  fe l, á l la p o ta  ro h a m o s a n  ro m lott.  
T e rh e ssé g e  n e g y e d ik  h ó n a p já b a n  v e t te  észre , h o g y  Iá; 
ba i, fő leg  es te fe lé , m e g d a g a d n a k . K éső b b  a  v izen y ő  
á l la n d ó s u l t ,  m in d in k á b b  fo k o z ó d o tt, az  a r c ra ,  v ég  
ta g o k ra , a  h a s  b ő ré re  is  r á te r je d t .  V ize le te  m e n n y isé g é ­
b en  sem m i v á l to z á s t  n em  v e t t  ész re . D a c á ra , h o g y  é t­
v á g y a  jó  v o l t  s g y o m o rp a n a s z a i  n em  v o l ta k , m ég is  
g y a k r a n  k ín o z ta  h asm en é s. N é h á n y  h é t ó ta  s z o k a tla n ul  
so k a t a lsz ik .

B e te g sé g é v e l az I .  sz á m ú  b e lk l in ik á n  v e sz ik  fe l, 
h o l a  közös v iz s g á la t  a  k ö v e tk ez ő k e t m u ta t ta :

K ö zep esen  fe j le t t ,  e rő se n  le so v á n y o d o tt  nő . B ő re  
sz á ra z ; az  a lsó  és fe lső  v é g ta g o k , v a la m in t  a  n a g y ­
a jk a k  v iz e n y ő se n  á t iv ó d o t ta k , d u z z a d ta k . A z a r c  p ö f 
fe d t. M e l lk a s i sze rv ek  épek . A  h a s  e g y e n le te se n  e lő­
d o m b o ro d ó , m éh fe n ék  k é t u j j a l  a  k ö ld ö k  fe le t t  ta p int -
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h a tó . M a g z a ti  s z ív h a n g o k a t a  leg g o n d o sab b  k e resés  
m e l le t t  sem  ta lá lu n k ;  m a g z a tm o z g á s t 10 n a p  ó ta  nem  
érez. F e l tű n ő  a  h ü v e ly fa la k  re n d k ív ü l  h a lv á n y  színe. 
T e s ts ú ly  43 kg . A rse n - in je c t ió k .

A  I I .  sz. n ő i k l in ik á r a  tö r té n t  á ts z á l l í tá s a  e lő tt 
eg y  h é t te l  a  b e lk l in ik á i  v é rv iz s g á la t  a  k ö v e tk ező k et 
m u ta t ta :  660.000 v ö rö s v é rs e j t ,  10% h ae m o g lo b in . M o rp h o - 
lo g ia i  v é rk é p : an iso -, p o ik i lo c y to s is , h a e te ro c h ro ma s ia , 
n é h á n y  m eg a lo - és e r y th ro b la s t .  U g y a n e k k o r  a  fe h é r ­
v é rs e j te k  szá m a  13.000, eb b ő l: 65% k a ré ly o z o tt ,  13% 
p á lc ik a m a g v ú , 7% f ia ta lk o rú  a la k , 2% m y e lo c y ta , 10% 
ly m p h o c y ta , 2% eo s in o p h il- , 1% m o n o n u c le a r is  leuko- 
e y ta . K ö z v e tle n ü l az  á th o z a ta l  e lő t t  m e g e j te t t  v é rviz s ­
g á la tn á l  m á r  csa k  470.000 a  v ö rö s v é rs e j te k  szám a. 
A  fe h é rv é rs e j te k  száza lék o s a r á n y a  a l ig  v á lto z ik , min d ­
össze a  m y e lo - és ly m p lio c y tá k  sz á m a  sz a p o ro d o tt.

A  fe n tie k  a la p já n  a  b e lg y ó g y á sz a t i  d ia g n o s is t  
a n a e m ia  p e rn ic io s á ra  te t té k , d a c á ra , h o g y  a  v é rk é p  
e lté rő .

A u g . 3 -án  sz ü lő fá já so k  lép n ek  fe l. M iv e l a  nő - 
g y ó g y á s z a t i  v iz s g á la t  6—7. h ó n a p o sn a k  m eg fe le lő
n a g y s á g ú  és c o n s is te n t iá jú  te rh e s  m é h e t ta lá l t ,  jó  f á já ­
so k k a l, az  a ssz o n y t a  I I .  sz á m ú  n ő i k l in ik á ra  s z á l lí t ju k  
á t ,  h o l k é t ó ra  m ú lv a  m in te g y  h é th ó n a p o s  m a c e rá i t  
f iú m a g z a to t  s z ü l t  m in d e n  v é rv e sz té s  n é lk ü l. 20 p e rc 
m ú lv a  h aso n ló k ép e n , a  leg k iseb b  v é rzés  n é lk ü l, tá v oz ik  
az  ép  lep én y , h iá n y ta la n  b u rk a iv a l  e g y ü tt .  A  pete- 
m e llék ré szek  te l je se n  v é r te le n e k  v o lta k . T .: 37-5, P .: 120.

D a c á ra , h o g y  a  szü lés  le fo ly á sa  közb en  sem m i v é r ­
v esz té s  n em  v o lt, az  a ssz o n y  á l la p o ta  m ég is  a g g a s z tó ­
n a k  lá ts z o t t  a  n a g y fo k ú  v é rsz e g é n y sé g  m ia t t ,  m ié r t  is  
a  te rh e s s é g  m á so d ik  n a p já n  a  m á r  tö b b  h e ly e n  
b e v á lt  v é r t r a n s fu s ió h o z  fo ly a m o d u n k . B á r  á l ta lá b a n  
10—15 cm 3-re l sz o k tá k  k ezd en i a  v é rá tö m le sz té s t, a  be­
te g  sú ly o s  á l la p o tá r a  v a ló  te k in te t te l  m in d já r t  n a gy o b b  
a d a g g a l  k e z d tü k  a  v é rk ép zé s  fo k o z á sá t célzó e l já rá st .  
E g y ik  W a s s e rm a n n  n e g a t iv  h á z ite rh e s ü n k n é l  a  v é r ­
á tö m le sz té sn é l szo k áso s v é rp ró b á k a t  e lvégezve, en n ek  
v é ré b ő l 100 cm 3-t t r a n s f u u d á lu n k  b e te g ü n k b e  (20 cm 3-t 
in t ra m u s c u la r is a n ,  a  tö b b i t  in t ra v é n á s á n ) .

A  v é rá tö m le s z té s  u tá n  az  a ssz o n y  á l la n d ó a n  sub- 
fe b r i l is ,  csa k  a  g y e rm e k á g y  n y o lc a d ik  n a p já n  sz á ll  le 
a  h ő m é rsé k le t 37° a lá . A z a rs e n - in je c t ió k a t  ezen idő  
a l a t t  is  a d ju k  s c sa k  a  t iz e d ik  n a p o n  — m iv e l fo ly ás a  
m á r  n em  v o l t  — s z á l l í t ta t ju k  v issz a  to v á b b i keze lés v é ­
g e tt  az I .  sz á m ú  b e lk l in ik á ra .

A  v é rá tö m le s z té s  h a tá s a  re n d k ív ü l  g y o rs a n  és 
szép en  m u ta tk o z o tt .  N y o lc  n a p p a l a  t r a n s f u s io  u tá n  
m á r  840.000 a  v ö rö s -  és 4000 a  fe h é rv é rs e j te k  szám a. 
(E z u tó b b in á l  68% n e u tro p h i l ,  2% eo s in o p h il , 0% b a so ­
p h il , k is  ly m p h o c y ta  13%, n a g y  ly m p h o c y ta  10%, á t ­
m e n e ti  a la k  10%, m o n o n u c le a r is  1%, m y e lo c y ta  1%. 
E z e n k ív ü l  100 v ö rö s v é rs e j tn e k  m eg fe le lő en  k é t m ye lo- 
b la s to t  és 10 m a g v a s  v ö rö s v e rs e j te t  ta lá lu n k .)  A  X I.  n a ­
p o n  a  v ö rö s v é rs e j te k  sz á m a  m á r  970.000, H g l. 15%; a
X I I I .n a p o n  1,070.000, H g l. 19%; a  X IV .n a p o n  1,475.000, H g l. 
21%. (84% le u k o c y ta , 16% ly m p h o c y ta .)  A  h a lá la  e lő tt i  
n a p o n : v ö rö s v é rs e j ts z á m  1,280.000, H g l. 18%. U g y a n ak k o r  
650 cm 3 k o n y h a só s  in fu s io , a  b e teg  az o n b an , d a c á ra  a 
v é rk é p  szép  ja v u lá s á n a k ,  a u g . 23-án m e g h a lt .

A  I I .  sz. k ó rb o n c ta n i  in té z e t b o n c je g y z ő k ö n y v é ­
bő l h e ly sz ű k e  m ia t t  csak  a  d ia g n o s is t  k ö z lö m : a n a e mia  
p e rn ic io sa , m y e lo h y p e r tro p h ia  ru b r a ,  p ig m e n ta t io  a 
m á jb a n , a t ro p h ia  b ru n e a  m y o c a rd i i ,  d is s e m in á l t  c a tar r -  
h a l is  b ro n c h o p n e u m o n ia  és p le u r i t is  a c u ta  f ib r in o sa 
jo b b  o ld a lt, e m p h y se m a  b a l o ld a lt , d y s e n te r ia  ch ro nic a , 
e n d o m e tr i t is  d y p h te r i t ic a , h y p o p la s ia  a o r ta e , a n a e mia  
u n iv e rsa lis .

H a b á r  a  k l in ik a i la g  és k ó rb o n c ta n i la g  m e g á l la ­
p í to t t  vészes v é rsz e g é n y sé g  n em  is  ̂ v o l t  m in d e n b e n  
ty p u so s , m é g is  re n d k ív ü l  s z o k a tla n  és m eg lep ő  v o l t  a 
sz ö v e tta n i  m e tsze te k  képe, m e ly  n em  v á r t  e re d m é n y t 
h o zo tt. U g y a n is  ú g y  a  m éh n ek  a  jo b b o ld a l i  p e tev ezető  
b e n y í lá s i  h e ly éb ő l k im e tsz e tt  ré sz  — h o l k iseb b , v is s z a ­
m a ra d t ,  le p é n y ré sz n e k  v é l t  v ö rö s  tö rm e lé k  fo g la l t  he ­
ly e t  —, v a la m in t  a  jobb  tü d ő  b ro n c h o p n e u m o n ia s  g ó c ai­
n a k  t a r t o t t  szö v e trésze k  g ó rc ső  a la t t  a  ch o r io e p ithe -  
l io m a  k é p é t m u ta t tá k .  Ú g y  a  m é h fa lb a n , m in t  a  t i idő- 
m e tsz e te k b e n  ta lá l t  d a g a n a t  Krompecher p ro fe s s o r  
f e lü lb í rá la ta  a la p já n  a  M a rc h a n d - fé le  ty p u s o s  ch o r io - 
e p i th e l io m a  sze rk ez e tén ek  fe le l m eg. A  h a lá l  o k a  ezek- 
u tá n  m á r  n em  v o l t  k é tség es. K é rd é se s  v o l t  a z o n b a n  az, 
h o g y  m ik o r  fe j lő d ö t t  k i a  d a g a n a t ,  m e ly  a  szü lés  u tá n  
20 n a p r a  a  b e teg  é le té t k io l to t ta  s n em  ch o r io e p ithe -  
l io m ia  o k o z ta -e  a  te rh e s s é g  a la t t  fe l lé p e tt  n a g y fo kú  
v ö rö s v é rs e j tc s ö k k e n é s t1? H isze n  ism e re te s , h o g y  a

c h o r io e p i th e l io m a  az  e rő s , h o s s z a n ta r tó  v é rzése k  m ia t t  
im g y fo k ú  m á so d la g o s  v é rsz e g é n y sé g h e z  v eze th e t. O ly an  
le í rá s  is  a k a d  az  i ro d a lo m b a n , h o l a  h ae m o g lo b in  
10% -ra, a  v ö rö s v é rs e j te k  szá m a  p e d ig  760.000-re sü lly e d t.

E se tü n k b e n  a  vészes v é rsz e g é n y sé g  és c h o r io ­
e p i th e l io m a  k ü lö n  fe n n á l lh a to t t .  A z u tó b b i k e le tk e zésé t 
a k ö v e tk ez ő k ép en  m a g y a rá z z u k :  a  te rh e s s é g  h a rm a d ik  
h ó n a p já b a n  fe l lé p e tt  a n a e m ia  p e rn ic io sa  a  b e teg  sz er­
v ez e té t a n n y i r a  le g y e n g íte t te , tö n k re te t te ,  h o g y  a  k o r a ­
szü lés u tá n  v is s z a m a ra d t  k is  le p é n y sz ö v e t ch o r io n - 
h á m ja , n em  ta lá lv a  e l le n á l lá s ra , s y n c y t io ly s in e k re  
( lu te in c y s tá k  n em  v o l ta k )  g y o rs a n  b u r já n z á s n a k  in ­
d u lt, á t té te le k e t  k ép e ze tt a  tü d ő b e n  s ez á l ta l  h a lá lo s  
k im e n e te lű v é  v á lt . A z a  fe lté te l, h o g y  a  c h o r io e p i th e ­
l io m a  le t t  v o ln a  e lső d leg es s a  fe l lé p e tt  v é rsz e g é ny sé g  
csak  s e c u n d a e r  a n a e m ia  le t t  v o ln a , n em  ig e n  k ép ze l­
h ető  el. H isz e n  h a  a  c h o r io e p ith e l io m a  a  te rh e s s é g  
h a rm a d ik  h ó n a p já b a n  lé p e tt  v o ln a  fe l, ú g y  a n n a k  n é gy  
h ó n a p  a la t t  f e l té t le n ü l  le t t  v o ln a  v a la m i k l in ik a i  t ü ­
n e te . A  c h o r io e p i th e l io m á sa k  a n a e m iá i t  az  e rő s  v é rzé ­
sek, k ü lső le g  lá th a tó  v é rv e sz te sé g e k  okozzák . E s e tün k ­
ben  p e d ig  sem  a  te rh e s s é g  a la t t ,  sem  p e d ig  a  szü lés le ­
fo ly á s a  és a  g y e rm e k á g y  a la t t  n em  v o l t  a  v é rzésn e k  
csa k  leg csek é ly eb b  n y o m a  sem . A  szü lés  te l je s e n  sp on ­
ta n  le fo ly á s ú  v o lt, a m e ly  — h a  a  c h o r io e p i th e l io m a  
m á r  a k k o r  fe n n á l lo t t  v o ln a  — fe l té t le n ü l  n a g y  v é rz és t 
id é z e tt  v o ln a  elő . S m a g a  a  k ó rb o n c ta n i  k ép  is  a z t m u ­
ta t ta ,  h o g y  a  d a g a n a t  k e le tk ezése  és to v a fe j lő d é s e  a 
tö n k re te t t  sze rv ez e tb en  re n d k ív ü l  g y o rs  le fo ly á sú  vo lt. 
A k ic s in y , sz in te  s o rv a d t  p e te fészk e k  n em  v o l ta k  k ép e ­
sek lu te in s e j ts z a p o ru la to t ,  s y n c y t io ly s in e k e t  k épezn i, 
m e ly  a  d a g a n a t  fe j lő d é sé t e l le n sú ly o z n i t u d ta  v o ln a s 
e z é rt a  b e te g  rö v id e se n  e lp u sz tu lt .

E s e tü n k  te h á t  — h o l a  c h o r io e p i th e l io m a  a n a e m ia  
p e rn ic io sá v a l  szö v ő d ö tt, i l le tv e  a n n a k  se g ítsé g é v e l 
k e le tk e z e tt  — e g y e d ü lá l ló  az i ro d a lo m b a n  s m in t  i lye n t, 
é rd e m e sn e k  ta r to t tu k  a  ré sz le teseb b  kö z lésre .

•

V is s z a té rv e  m ég  eg y sz e r a  lu te in c y s tá k ra ,  a z t 
m o n d h a t ju k , h o g y  k i fe j lő d é s ü k  s m e g n a g y o b b o d á su k  
n em  k ó ro s , h a n e m  v o l ta k é p e n  p h y s io lo g iá s . A  m o la  
v a g y  c h o r io e p i th e l io m a  e l tá v o l í tá s a  u tá n ,  v a g y is  az 
e lő idéző  ok  m e g sz ü n te té sé v e l tö b b sz ö r m ég  g y e rm e k - 
fe jn y i  tö m lő k  is  v issz a fe j lő d h e tn e k  s e z é r t h e ly te le n , 
ső t eg y e n esen  h ib á s  m ű té t i  e l tá v o l í tá s u k . A z i ly e n  m ű ­
té t  a  so k szo r m ég  f ia ta l  a ssz o n y t egész é le té re  a  kiesés i 
tü n e te k  b e teg év é  te sz i s m e g fo s z t ja  a  szü lés  leh e tősé g é ­
tő l. N em  e g y  c a s u is t ik u s  k ö z le m é n y t ta lá lu n k  m é g  az 
ú ja b b  i ro d a lo m b a n  is , h o l f ia ta l,  23—27 év es b e teg ek n é l, 
a  m o la  e l tá v o l í tá s a  u tá n  2—3 h é tte l , v a g in a l is  to tal-  
e x s t i r p a t ió t  v ég e z tek  k é to ld a l i  o v a r ia l is  lu te in c y sta  
m ia t t .  A  lu te in tö m lő k  m ű té t i  e l tá v o l í tá s á n a k  csak  
a k k o r  v a n  h e ly e , h a  a  m o la  v a g y  c h o r io e p i th e l io m a  el­
tá v o l í tá s a  u tá n  h o sszab b  idő  m ú lv a  sem  m u ta tn a k  h a j­
la n d ó s á g o t a  v issz a fe j lő d é s re , v a g y  h a  e llenkező leg, 
m ég  n ö v ek ed n én ek .

(Folytatjuk.)

Az á llk apocsseb észet újabbkori fe jlő dése.

I r ta :  É rti János dr. e g y e te m i m a g á n ta n á r ,  eg észség ü g y i 
fő ta n á c so s .

( M á s o d ik ,  b e fe je z d  k ö z le m é n y .)

A z á l lk a p o c sp ó tlá so k  ta n á b a n  m ég  eg y  u to lsó  k é r ­
dés v á r t  m e g o ld á s ra : a felhágó ág és rágóizület pótlása.

Rágóiziiletképzés.

K ü lfö ld ö n  á l ta lá b a n  Klapp e l já r á s á t  a lk a lm a z z á k , 
k i a  IV . m e ta ta r s ia l i s  c so n to t h e ly ez i a  fe lh á g ó  á g 
h e ly é re , s a n n a k  fe je c sé t az  iz ü le t i  v á p á b a . H a  a  ha r á n t  
á g  középső  része  is  h iá n y z ik , ú g y  a z t a  c r is ta  i le ib ő l 
p ó to l ja  s ezt a z  a n g u lu s b a n  a  m e ta ta r s ia l i s  c s o n t tal  
ö ssz e p á n to l ja .

M a g a m  az iz ü le tk é p z é s t a  h a j l í th a tó  t r a n s p la n ta -  
tu m m a l ig y e k e z te m  m e g o ld a n i. S ik e rü l t  is  ú g y  fe je cse t,
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v a lam in t, v á p á t  k ik é p e z n i a  szü k sé g es to k s z a la g g a l  e g y e ­
tem b en .

A z izületi vápaképzés lényege: A z e g y m á s ra  
fo r d í to t t  p e r io s tc o r t ic a l is  cso n tlem ezek  v é g é n  a  
p e r io s te u m o t 3—4 c e n tim é te r re l  h o ssz a b b ra  vesz- 
sziik , a  cso n tlem ezek  v é g e it  V -a la k b a n  szé th ú zzu k  
s ezen h e ly z e tb e n  k issé  m e g tö r jü k . A  p e r io s te u m o t 
e z u tá n  e r re  rá h ú z z u k  és b e tü re m ít jü k , e g y -k é t ö ltés­
sel rö g z ít jü k .  A  k é to ld a l i  p e r io s t -d u p l ic a tu ra  to k sz a la ­
g o t v a n  h iv a tv a  p ó to ln i. S h a  azo n  eg y  re d ő t k ész ítü n k , 
az  ig e n  jó l  h e ly e t te s í t i  a  lig . c o l la te ra lé t .  A z izü le ti 
v á p á t  a  tu b . a r t i c u la r é r a  h e ly ezv e , a  to k sz a la g n a k  
a lk a lm a z o tt  p e r io s te u m o t a  tu b . a r t i c u la r e  le to lt 
p e r io s te u m á h o z  v a r r ju k .  A  tu b . a r t i c u la r e  k ö n n y eb b en  
e lé rh e tő  s e z é r t eg y sz e rű b b  az  íz ü le t  id eh e ly ezése .

Izü leti fejecset: ú g y  k é sz ítü n k , h o g y  a  h a j l í th a tó  
p e r io s tc o r t ic a l is -c so n t le m e z n e k  v é g é t fé lc e n t im é te rn y i  
n a g y s á g b a n  T -a la k b a n  m e g tö r jü k  s k ih a j l í t ju k ,  m a jd  a 
h o ssz a b b ra  sz a b o tt p e r io s te u m m a l b e b o r ít ju k . A z i ly-  
ío rm á n  szép en  k ia la k u l t  fe je c s  a la t t ,  te h á t  a  co llum o n , 
a  p e r io s t -d u p l ic a tu r á k a t  n é h á n y  ö lté sse l r ö g z í t jü k  s a 
v is s z a h a j ló  p e r io s te u m o t az e lő b b i m ód o n  to k sz a la g  
g y a n á n t  h a s z n á l ju k  fe l.

A z i ly m ó d o n  k ik é p e z e tt  íz ü le te k  fu n c t io n a l is  
szem p o n tb ó l te l je se n  m eg fe le lő  e re d m é n y e k e t a d ta k . 
K ü lö n ö se n  m eg lep ő  a  b e m u ta to t t  ese t, h o l fe lh á g ó  á ga t 
és iz ü le t i  v á p á t  k é sz íte tte m . A z ese t m o s t 3 h ó n a p os  s 
10 n a p o s  s m o g y o ró t is  k ö n n y e n  á th a r a p .  E ze n  e l­
já rá s o k  seg é ly é v e l a  le g sú ly o sa b b  ese tek e t, ú g y m in t a  
te l je s  á l lc s o n th iá n y o k a t  is  fu n e tio k é p e se n  s ik e rü l t p ó ­
to ln i. l ly fo rm án az állkapocspótlások tana, vagyis az 
állkapocs functionalis chirurgiája teljesen megoldást 
nyert.

A  h á b o rú  k éső b b i év e ib en  m in d in k á b b  tö b b en  
p ró b á lk o z ta k  m eg  a  c so n tá tü l te té s e k k e l  s az  A x h a u sen - 
fé le  v a s ta g  w a n d s tä n d ig  cso n t h e ly e t t  in k á b b  a  v ék o­
n y a b b  cso n tlem ezek e t a lk a lm a z tá k . A z a d a p tá lá s n á l  is  

m in d in k á b b  m e llő z ték  az e rő s  m e c h a n ik u s  rö g z íté se k et, 
d r ó tv a r ra to k a t ,  s m in d in k á b b  a  m i e lv e in k  fe lé  köze­
led tek . A  külfö ld i nagyobb intézetek legújabb sta tiszti­
kája szerint általában % részben értek el gyógyulást, 
m íg én m ajd minden esetben.

í g y  Sykoff-Lexer-Sörensen. K lapp m á r  e g y  p e r io s t  
ta s a k o t  kép ez  a  tö rv é g e k e n  s o d a  h e ly ez i be a  v ék o ny  
cso n tlem ez t. Jenkel és Lehne: 1920. A lto n a . 54 ese tb en  
n y o lc  k ig e n y e se d é sü k  v o lt. E rő s  m e c h a n ik u s  b e il lesz­
té s t  t a r ta n a k  szü ség esn ek . Partsch a  b re s la u i  k o n g r e s ­
szu so n  r e f e r á l ja  e re d m é n y e it . A  c s íp ő ta ra j t  h a s z n á lja , 
m e r t  ezzel a  g ö rb ü le te k e t is  m eg  tu d ja  a d n i. 76 esete  
k ö z ü l 55 te l je s e n  g y ó g y u l t .  E g y  ese te  h á ro m  h é t  m ú lv a  
m e g h a lt , ezen a  c so n to n  sem m i re g re s s iv  e lv á lto z á s t 
n em  lá to t t  s íg y  a  fe lsz ív ó d á s i th e o r ia  re v is ió já t  t a r t j a  
szü k ség esn ek . Eiselsberg az 1922. é v i m ü n c h e n i k o n g resz- 
szu so n  szá m o l be. N y e le s  e l to lá s t  57 ese tb en  v ég z e tt, 
ebbő l n y o lc  n em  v o l t  m eg fe le lő . N a g y o b b  d e fe c tu so k ná l 
c s íp ő ta ra j t  13 ese tb e n  t r a n s p la n tá l t ,  ebbő l h á ro m  ki ­
lökő dés, k e ttő  h a lá lo z á s , n y o lc  jó  e re d m é n y t ad o tt , 
10 ese tb e n  b o rd á t  h a s z n á l t  fe l, ebbő l ö t  b e g y ó g y u lt, egy  
ese tb e n  t ib iá b ó l  e re d m é n y  n é lk ü l  t r a n s p la n tá l t .  Ó r iá s i 
d e fe c tu so k n á l P ic b le r - fé le  m e s te rsé g e s  p ro th e s ise k et 
h asz n á l. R ö v id d e l e z u tá n  ú ja b b  s ta t is z t ik á t  közö l Pich- 
lerrel eg y e te m b en  (A rch iv , f. k i in . C h ir . 1922, C X X Í I .  
kö t., 2. fű z ., 337 o ld .). A  Pichler á l ta l  k ié p í te t t  s le í r t  
leb en y es o l tá s i  p la s t ik a  ig e n  jó l  fe le l t  m eg. 66 ese stb e n  
n y o lc sz o r n em  v o l t  m eg fe le lő , 54 ese tb e n  jó l  g y ó g y ult ,  
k e ttő  k ig e n y e d t, k e t tő  c h ro n ik u s  n e p h r i t is  m ia t t  m eg ­
h a l t .  29 ese tb e n  sz a b a d  á tü l te té s t  v ég e z tek : 14 esetb en  
c s íp ő ta ra jb ó l ,  14 ese tb e n  t ib iá b ó l,  e g y sz e r b o rd áb ól. 
Luxenburger a  m ü n c h e n i K ie f e rs ta t io n  e re d m é n y e irő l  
re fe rá l .  200 sz a b a d  t r a n s p la n ta t io  k ö zü l % ré sz  jó l 
g y ó g y u lt .

A z e n te n te -á l la m o k  e re d m é n y e irő l  1924. év i c h ic a ­
g ó i k o n g re ssz u so n  szá m o l be W . F. Coughlin, a  
S t. L o u is - i  eg y e tem  se b é sz ta n á ra , k i ta p a s z ta la ta i t a

f r a n c ia  f r o n to n  s a  f r a n c ia  k ó rh á z a k b a n  szerez te . 
A  f ra n c iá k , h a s o n ló a n  a  n ém etek h ez , sz in té n  le b e n y ­
v á n d o ro l ta tá s s a l  fö d té k  be a  d e fe c tu s t. A  c s o n th iá ny t  
b o rd á v a l  p ó to l já k , le g in k á b b  az o n b a n  a  Rydiger-k la v i-  
k u la  á tü l te té s é t  a lk a lm a z tá k . A  c so n tg ö rb ü le te k e t úg y  
o ld o ttá k  m eg, h o g y  a  t r a n s p la n ta tu m o t  tö b b  d a r a b ra  
tö r té k  v a g y  a  g ö rb ü le t  h e ly é re  tö b b  cso n to t, leg tö bb - 
n y i r e  h á ro m  d a ra b o t  ü l te t te k  be.

*

M in d ezen  m ű té t i  e l já rá so k b ó l, k ü lö n ö se n  az a d a p ­
tá lá so k b ó l k iv eh e tő , h o g y  a  c so n t re g e n e ra t ió s  f o lya ­
m a ta i r a  s íg y  h a so n sz e rk e z e tű v é  v á lá s á r a  m ég  seho l 
n em  g o n d o ln ak .

M a g a m  a  m e re v re n d s z e rű  á tü l te té s e k  te ré n  m á r  
1916 e le jé n  a  re g e n e ra t ió s  fo ly a m a to k  fe lh a s z n á lá s áv a l  
és azok  c é ltu d a to s  i r á n y í tá s á v a l  az  á tü l te te t t  v ék on y  
cso n tlem ez en  k in ö v e sz te tte m  a  e s o n ts t ru c tu ra  összes 
ré te g e i t .  M iá l ta l  az te l je s e n  hasonszerkezetű vé (form- 
gleich structurájúvá) vált. A z i ly  t r a n s p la n ta tu m o n  
m á r  p á r  h ó n a p  m ú lv a  R ö n tg e n -k é p e n  jó l  m eg  le h e te tt  
k ü lö n b ö z te tn i a  c o r t ic a l is  e x te rn á t ,  a  d ip lo é t, s a c o r ti -  
c a l is  in te rn á t .  E zen  e re d m é n y  t is z tá n  a  b io ló g ia i  ir á n y ú  
fe j lő d é sn e k  k ö szö n h e tő . A  transplantatum nak ily- 
form ájú begyógyulását manapság a merevcsontú trans- 
plantatiók legtökéletesebb eredményének kell tekinte­
nünk. G y a k o r la t i  té re n  i ly  e re d m é n y rő l  a  k ü l fö ld i  i r o ­
d a lo m  m a  m ég  seho l e m lí té s t  n em  tesz . A  fo rm g le ic h  
s t r u k tú r á b a  v a ló  b e g y ó g y u lá s  az é le t ta n i  m ű k ö d és t 
v é g leg e sen  á l l í t j a  h e ly re . E zen  ese te k b en  k éső i f e l­
sz ív ó d ás  m á r  n em  k ö v e tk ez ik  be, m e r t  a  c so n t a  sz e r­
v eze t c o r re la t ió já b a  tö k é le te se n  és v ég leg e sen  b e le­
o lv ad . A z i ly  b e te g  v ég le g e se n  m e g g y ó g y u l és szám o s 
i ly  b e teg e m  m o g y o ró t is  á th a ra p .

A  m i e se te in k  m in d  s ím á n  és v é g le g e se n  g y ó g y u l­

ta k . E l já r á s a im  te h á t  a ro k k a n ts á g o t  v ég le g e se n  m eg­
sz ü n te tté k . 1918 j a n u á r  h a v á b a n  B e r l in b e n  a  Bier- 
k l in ik a  m e g h ív á s á ra  m ű té t i  e l já rá s o m a t  be is  m u ta t ­
ta m  s ezen ese t sz in té n  ig e n  jó l  g y ó g y u l t .

A z e lső  száz ese tn é l h á ro m  g en y e s  k i lö k ő d és  fo r ­
d u l t  elő . M ásk ü lö n b e n  m in d e n  t r a n s p la n ta t ió m  s ik e rül t .

A z á l lk a p o c s - t ra n s p la n ta t io  v o lt  azo n  te rü le t ,  m ely 
n a g y b a n  h o z z á já ru l t  a  c s o n tá tü l te té s e k  ta n á n a k  t i s ztá ­
zásához. A  le g ú ja b b  k ís é r le t i  k u ta tá s o k  Lexer, Bier, 
Rode, v. Hoffmann, m in d  ig a z o l já k  k ís é r le t i  a la p o n  azo n  
i r á n y  h e ly e ssé g é t, m e ly en  m á r  t íz  éve h a la d o k .

#

A z á l lk a p o c s  sé rü lé se in e k  és b izo n y o s k ó r f o ly a ­
m a ta in a k  g y a k o r i  és ig en  k e llem e tlen  szö v ő d m én y e  a

sz á jz á r .

E l te k in tv e  az á tm e n e ti  h e v e n y s z á jz á r tó l ,  az  ál 
la n d ó s u l t  á l la p o tb a n  k é tfé le  a la k já t  k e l l  m eg k ü lö n bö z ­
te tn ü n k , ú g y m in t  a contracturás és az anchylotikus 
szájzárt.

1. Contract aráknál.

Le Dentu a rá g ó iz m o k  d e s in s e r t ió já t  a já n l ja .

2. Anchylosisok.

E lő id é z h e tik :  t ra u m a , lö v és, g e n y e s  lob, o t i t is  

m ed ia , á l lc so n t o s te o m y e lit ise , rh e u m a , g o n o rrh o e a . 
R i tk á n  v e le sz ü le te t t  is  leh e t. L é t re jö h e t  m é g  szü lés i 
t r a u m a  k ö v e tk ez téb en , fo g ó m ű té t u tá n . I ly e n k o r  az  ál l ­
cso n t fe jlő d é sé b en  v is s z a m a ra d  s m a d á r a rc  jö n  lé tre.

A z a n c h y lo s iso k  c sa k is  m ű té t te l  o ld h a tó k  m eg. 
A m ű té t lé n y e g e  Esmarch-fé le  p s e u d a r th ro s isk é p z é s , 
v a g y  a  König-fé le  fe je c sre se c tio .

A  p s e u d a r th ro s is  b iz to s í tá s a  c é ljá b ó l in te rp o s i tu -  
m o k ra  v a n  szü k ség . í g y :  Helferich m á r  1894-ben m u scu - 
lu s  te m p o ra l is  le b e n y t h e ly ez  a  p s e u d a r th ro s is b a . So k an  
e c é lra  sza b ad  z s ír le b e n y t v a g y  k ö rn y é k b ő l v e t t  n y ele s
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fa s s ia le b e n y t  a lk a lm a z n a k . Luxenburge r  a  p seu d - 
a r th r o s is t  a  h a r á n t  á g o n  k é s z ít i  s in te rp o s i tu m n a k  a 
s te rn o k le id o m a s to id e u s t a lk a lm a z z a . A z á l l iz ü le tk é pz é s  
sok  ese tb en , különösen hadisérüléseknél még nem hoz 
teljes megoldást. I t t  még a processus coronoideus le- 
vésésére is szükség van. A  m ű té t i  b e h a to lá s  á l ta lá b a n  
König, M urphy, Blair, Bockenheimer s z e r in t  tö r té n ­
h e tik . L. Im bert (L y o n ) a  t r a g u s  e lő t t  h a to l  be s a  m as- 
se te r  m ö g ö tt  s u b p e r io s te a l  r e s e c á l ja  a  fe je c se t. Klapp: 
az a n g u lu s n á l  h a to l  be, le fe j t i  a  m a s s e te r t ,  in te rpo s i tu m  

h e ly e t t  4—tí n a p ig  gézzel ta m p o n á l. S o k a n  az  izm o k at, 
ú g y m in t  p te ry g o id  e x te rn u s t  és m a s s e te r t  a  p seu d - 
a r th r o s is o n  k e re sz tü l v a r r j á k  össze e g y m á ssa l. K ü lö­
n ö sen  ezen e l já rá s o k  .u tá n  g y a k o r ia k  a  re c id iv á k .

M ag a m  a re c id iv á k  m e g a k a d á ly o z á sa  c é ljá b ó l ú g y  
já ro k  el, h o g y  az in te rp o s i tu m  c é l ja i r a  a k ö zv e tle n k ö ze l­

ben  lév ő  Bischo-féle zsírpárnától használom föl, m e ly e t 
a lu l  a  m a sse te rh e z , fe lü l  p e d ig  a  p te ry g o id e u s  e x tern u s -  
hoz v a r ró k .  I l y  m ó d o n  s ik e rü l t  is  a  re c id iv á k n a k  e le jé t 
v en n i.

M indezek  u tá n  lá th a t ju k ,  h o g y  a b io ló g ia i  i r á n y  
az  á l lk a p o c sse b é sz e t te ré n  tö k é le te se n  fe j le sz te t te k i a  
fu n c t io n a l is  c h i ru rg iá t .  A functionalis chirurgia bizton­
ságával most már a gyógyítás lényegének is sokkal 
tökéletesebben felelhetünk meg.

I I .  K ö z v e tle n  g y ó g y ító  m ű té t i  b ea v a tk o záso k .

A  fu n c t io n a l is  c h i r u r g ia  b iz to n sá g a  leh e tő v é  te t te  
az t, h o g y  g y ö k e re ssé g  sz e m p o n tjá b ó l te l je s e n  k ih a s zn á l­
h a t ju k  a  szervezet m ű téti teherbírását. A  m ű té t i  te h e r ­
b í r á s r a  tá m p o n to t  n y ú j to t t  a  sze rv ez e t sé rü lé s i  te he r ­
b írá s a , a m it  a  h a d is é rü l te k  n a g y  tö m e g e in  v o l t  a lk al ­
m u n k  m eg fig y e ln i.

E z  k ü lö n ö se n  azo n  k ö r fo ly a m a to k n á l  fo n to s , h o l 
a  g y ó g y u lá s  a  m ű té t  g y ö k e re ssé g é b e n  re j l ik .  A  g y ö k e­
re ssé g  k é rd é se  az  á l lc so n to k  seb észetéb en  k ü lö n ö s  fig y e l­
m e t ig é n y e l, m e r t  en n ek  n y o m á b a n  m in d ig  fu n c tió -  
z a v a ro k  ( rá g á s , beszéd, lé g z é sz a v a r)  és k o z m e tik a i e l­
to rz u lá so k  lép n ek . M in d ezek n ek  nehéz m e g o ld h a tó sá g a 
ö n k é n te le n ü l is  m é rsé k lő le g  h a t. M a m á r  a  fu n c t io n al is  
c h i r u r g ia  b iz to n sá g a  ezen g á t ló  h a tá s t  te l je se n  m eg 

tu d ja  sz ü n te tn i.
I l y  g y ó g y ító  m ű té t i  b e a v a tk o z á so k a t v ég z ü n k :
1. A z állcsont daganatainak, k ü lö n ö se n  a  ro s s z ­

in d u la tú  d a g a n a to k  k i i r tá s á n á l ,
2. bizonyos septikus osteomyelitises f o ly a m a ­

to k n á l,
3. az állcsont egyéb kóros elváltozásainál.

1. A z á l lc so n t d a g a n a ta i .

a) Jóindulatú daganatok: A  jó in d u la tú  d a g a n a to k  
k i i r tá s a  te ré n  m in d ig  szem  e lő t t  ta r ta n d ó  az eg yes 
szö v e te lem ek  re g e n e ra t ió s  készsége, m e r t  en n ek  cé l­
tu d a to s  i r á n y í tá s á v a l  a  k i i r tá s  n y o m á b a n  já r ó  h iá n yo ­
k a t  le g e lső so rb a n  is  m a g á v a l  a  sz e rv e z e tte l te h e t jük  
n y o m ta la n n á  (p l. c y s tá k  k i i r tá s á n á l) .

J ó in d u la tú  d a g a n a to k  az  odontogen d a g a n a to k , 
ú g y m in t  a  c y s tá k , m u l t i lo c u la r is  e y s to m á k , o d o n to m ák , 
k o n g e n i ta l is  ep u lid o k , o d o n to b la s to m á k . M in d a d d ig , 
m íg  jó in d u la tú s á g o t  m u ta tn a k ,  a  leg n a g y o b b  k ím é le t­
te l tá v o l í t ju k  el ő k e t s m in d ig  o d a tö re k e d ü n k , h o g y a 
k i i r tá s  h e ly é n  n a g y o b b  e lv á lto z á so k  n e m a ra d ja n a k  
v issza . í g y  a  c y s tá k  k i i r tá s a  u tá n  a  c so n tü re g e k e t i i jb ó l 
c s o n t ta l  k in ö v e sz te tl ie t jü k , h a  az  ü re g  szé le in  a  cso n t- 
re g e n e ra t io  ú t j a i t  b iz to s í t ju k .

U g y a n i ly  e lb í rá lá s  a lá  esn ek  nem a  fo g re n d s z e r ­
bő l k i in d u ló  jo b b in d u la tú  d a g a n a to k  is. Ú g y m in t ep uli-  
sok, f ib ro m ák , o s teo m ák , ch o n d ro in á k , a n g io m á k , m y xo - 
m ák . Ó v a to sa k n a k  kell le n n ü n k  az  e lv é rzés  esh e tő sége

sz e m p o n tjá b ó l az  á l lc s o n t a n e u ry s m á s  d a g a n a ta in á l  
(a n g io m a -ra c e m o su m ).

b) Vegyes daganatok: L e g in k á b b  a  k e m é n y  szá j- 
p a d o n  a  s z á ja la p o n  lé p n e k  fe l. M in t a  k e m é n y  sz á jp ad  
e n d o th e l io m á i, v a g y  a d e n o m á i, m e ly e k  a  p a r o t is  v eg ye s 
d a g a n a ta ih o z  h a so n ló  sze rk eze tű ek . E z e k e t a  k em én y  
s z á jp a d  p a r t ia l i s  re s e c t ió já v a l  a já n la to s  e l tá v o l í ta n i .  
A  fe lső  á l lc so n to n  e lő fo rd u ln a k  m ég  d a g a n a ts z e rű  
h y p e ro s to s iso k , m e ly ek  a  m e llé k ü re g e k e t e ltö m h e tik . 
Bardenhauer ezekné l a  fe lső  á l lc s o n t k i i r t á s á t  a já n l ja .

*

E g é sz e n  m á s  m ű té t i  e lb í rá lá s  a lá  esn ek : az áll­
csont k i fe je z e tte n  rosszindulatú daganatai, ú g y m in t  a 
carcinomák és a sarkomák.

A  sz á ji i r , a r c  ro s s z in d u la tú  d a g a n a ta i ,  h a  n em  is 
az á l lc so n to k b ó l in d u ln a k  ki, v e le  m ég is  szo ro sa b b  v a g y  
k ö z v e te tt  ö ssze fü g g ésb en  leh e tn ek . M e r t v a g y  r á te r je d ­
n ek  v a g y  azon  k e re s z tü l  k ö z e lí th e tő k  m eg, k ü lö n ö sen 
e lő re h a la d o tta b b  á l la p o tu k b a n .

A  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  k ö zü l g y a k o r ia b b a k  
a  c a rc in o m á k , m in t  a  sa rk o m á k . H á ro m n e g y e d ré sz b e n  
fé r f ia k n á l  f o rd u ln a k  elő .

Carcinomák.

Ig e n  fo n to s  a k o ra i  fö l ism e ré s  és a  p ro p h y la x is .  
Virchow iz g a lm i ta n a  a la p já n  n em  c su p á n  a  h eg y es, 
é les fo g a k  á l la n d ó  seb zését k e l l  p ro p h y la c t ik u s a n  me g ­
a k a d á ly o z n u n k , h a n e m  az  egész s z á jü r t ,  fo g s o r t ,  n y el ­
v e t, p o fá t,  p h y s io lo g ik u s  m o z g á sa in a k  v is z o n y la tá b an  
k e ll e l le n ő r iz n ü n k . B izo n y o s k o rb a n  a fo g s o r  h a r a p ás a  
k ik o p ik , r a j t a  k ív ü l-b e lü l  é les sá n c  k e le tk ez ik , egy es 
fo g a k  e lv eszn ek  és íg y  a  fo g s o rb a n  h ézag o k  k e le tk e z­
nek . E b b e n  a  k o rb a n  a  p o fa  is  m á r  v e sz ít  r u g a lm a s s á­
g áb ó l, jo b b a n  rá n c o ló d ik , a  h iá n y z ó  fo g a k  h e ly é re  be­
tü re m k e d ik  és íg y  e lő fo rd u lh a t, h o g y  eg y  és u g y a n a zo n  
a  h e ly e n  á l la n d ó a n  m e g sé rü l. E ze n  k ö rü lm é n y b e n  a d v a 

v a n  m á r  az  á l la n d ó  in g e r . A  n y e lv  ezen s o l i ta e r  fo ga k ­
hoz á l la n d ó a n  h o zz áü tő d ik , d ö rz sö lő d ik  s e z é r t v a n  az, 
h o g y  a  c a rc in o m á k  leg tö b b sz ö r a  n y e lv  szé lén  lép n ek 
fe l. A  fo g s o r  k o p á s á t  a  c h ro n ik u s  in g e r  sz e m p o n tjá bó l 
á l la n d ó a n  e l le n ő r iz n i ke ll. U g y a n e z e n  k ö rü lm é n y e k e t 
az  o p e rá l t  e se te k n é l m é g  s z ig o rú b b a n  k e l l  e lb írá ln un k , 
m e r t  h a  ezek az  e lső d leg es g ó c  e lő idéző  o k a i  k ö zö tt 
sze rep e ltek , ú g y  m eg  n em  sz ü n te té sü k  e se té n  m ű té t  
u tá n  is  a  k i i í ju lá s  o k a i lesznek .

A z á l lc so n to n  ü lő  c a rc in o m á s  d a g a n a t  k i i r tá s á n á l  
h á ro m fé le  m ű té t i  e l já r á s  h a s z n á la to s , ú g y m in t :

1. re se c t io  a  fo ly to n o ssá g  m e g ta r tá s á v a l ,
2. re se c t io  a  fo ly to n o s s á g  m e g s z a k ítá s á v a l ,
3. egész m a n d ib u la  fé l  e x a r t ic u la t ió ja .
1. R esec tio  a  fo ly to n o s s á g  m e g ta r tá s á v a l  a  le g ­

eg y sz e rű b b  m ű té t, u tá n a  f u n c t ió z a v a r  n em  m a ra d  
v issza , c su p á n  sa r ja d z ó  c so n tfe lsz ín .

2. A  fo ly to n o s s á g  m e g s z a k í tá s á v a l  v é g z e tt  re - 
s e c tió n á l a  tö rv é g e k  ö ssz e to ló d á sá n a k  m e g a k a d á ly o z á­

s á r a  e g y  k ö z b e ik ta to t t  p ro th e s is t  a lk a lm a z n a k . E zzel 
á tm e n e ti le g , de m in d ig  rö v id  id ő re , e g y p á r  n a p r a  s ik e ­
r ü l  is  az  a r t i c u la t ió t  s  íg y  a  fu n c t ió t  f e n n ta r ta n i.

3. T e l je s  fé lo ld a l i  e x a r t ic u la t ió k a t  m á r  k iv é te le sen  
v égeznek . E ze n  g y ö k e re s  b e a v a tk o z á s tó l  a z é r t  t a r tó z­
k o d n a k , m e r t  a  n y e lv  l iá tra e s ú s z ik , az  á l lk a p o c s fé l az 
e llenkező  o ld a l ra  h ú zó d ik , az  a r t i c u la t io  e l to ló d ik és íg y  
rá g á s i ,  n y e lé s i és b esz é d z a v a ro k  á l la n a k  be. M indezek  
nek  m e g o ld á sa  nehezebb , m in t  m a g a  az e x a r t ic u la t io  
m ű té t je . E z é r t  az  á l lc s o n tc a rc in o m á k n á l  a  p a r t i a l i s r e ­
sec tio  a  le g á l ta lá n o s a b b  m ű té t i  e l já rá s .

E ze n  h á ro m fé le  m ű té t i  e l já r á s  tu la jd o n k é p e n  m á r  
a  m ű té t i  m é rsé k lé s , m e g a lk u v á s  h á ro m  fo k o z a ta , h o l 
ö n k é n te le n ü l is  a  k ím é le t  e lv e  é rv é n y e sü l.  E ze n  e lv

r
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a  jó in d u la tú  d a g a n a to k  k i i r tá s á n a k  fő  fe lté te le , de a 
c a rc in o m á k n á l  m á r  a  g y ó g y í tá s  lén y eg éb e  ü tk ö z ik .

A  p a r t ia l i s  re s e c t ió v a l  o p e rá l t  e se te k n é l a z t lá t ­
ju k , h o g y  a  n y i tv a  m a r a d t  c so n tfe lü le te k  a  k iú ju lá s le g ­
g y a k o r ib b  h e ly e i. A  cso n tv é g e k e n  lev ő  s a r ja k  m á r  e re ­
d e t i le g  is  h a j la m o s a k  az  e l fa ju lá s ra .  R ég i seb ész i szo ­
k ás, h o g y  re se c t io  u tá n  az a r t i c u la t io  b iz to s í tá s á ra  
k ü lö n fé le  p ro th e s is e k e t a lk a lm a z n a k . A z e té re n  h a sz ­
n á la to s  p ro th e s ise k n e k  m á r  szá m o ttev ő  i ro d a lm u k  v an, 
d a c á ra  en nek , a  p ro th e s is e k  k é rd é se  a  n a g y  á l ta lá n os ­
s á g b a n  m ég  n em  a la k u l t  k i. M ég  m a  is  so k a n  h a s z n á l­
já k  a  k á ro s  s a  szám o s re c id iv á t  okozó in m e d ia t  p ro­
th e s ise k e t.

A m i a prothesiseket i l le t i ,  á l ta lá b a n  h á ro m fé le  
fo r m á já t  k ü lö n b ö z te t jü k  m eg, ú g y m in t :

1. Közvetlenül a m ű tét után alkalmazott prothesi­
seket. E r r e  sz o lg á ln a k  le g ú ja b b a n  a  k ü lö n fé le  d e n tá l is  
s ín ek . R ég eb b en  in k á b b  az in m e d iá t  p ro th e s is e k e t  a lk a l ­
m a z tá k . E ze k e t Claud M artin v e z e tte  be, k i u g y a n o ly a n  
a la k ú  és v a s ta g s á g ú  d a ra b o k a t  h a sz n á lt ,  m in t  a  m a n di-  
b u la . Partsch a  fo g o rv o so k tó l v a ló  fü g g e t le n íté s  c é l já ­
bó l a já n l j a  a  Hansmann-íéle s ín e k e t, v ik to r ia - fé m b ő l 
k ész ü ln e k  s k e ttő se n  d ra in c ső b e  h e ly ezv e  a c so n tv é ge k ­
hez d ró to zzák .

Billing  k e t té h a j to t t  ez ü s t p lé h d a ra b o t  a já n l ,  m e ly  
a  c so n tv é g e k e t v i l la s z e rű é n  vesz i k ö z re  és d r ó tv a r ra to k ­
k a l e rő s í t ik  m eg.

Schröder k a u c su k b ó l k é sz ít  m ű  á l lk a p c so k a t, 
m e ly ek  k ü lö n fé le  n a g y s á g b a n  k észen  k a p h a tó k , ezeket 
k ü lö n ö se n  König a já n l ja .

Ig e n  m eg fe le lő  a  Hauptm ayer-fé le  sín . A  Sauer- 
fé le  re se c t io n s  v e rb a n d .

F é lo ld a l i  e x a r t ic u la t ió n á l  a  Sauer-ié\c sch ife  
ebene fe rd e  s ík ú  s ín t  a lk a lm a z z á k . E b bő l f e j lő d ö t t  a  
Schröder-fé le  g le i tsc h in e .

2. G y ó g y u lá s  és a  h eg esed és le z a j lá s a  u tá n  a  s e c u n da e r  
p ro th e s is e k e t a lk a lm az zák .

A  p ro th e t ik u s  k eze lés ig e n  n a g y  k ö rü l te k in té s t  
ig én y e l, k ü lö n ö se n  az in m e d ia t  p ro th e s is e k  h a s z n á lata . 
Az i ly  k ö z b e ik ta to t t  p ro th e s is  a  tö rv é g e k re  g y a k o rol t  
á l la n d ó  n y o m á s á n á l fo g v a , m in t  a  k iú ju lá s t  e lő seg ítő  
á l la n d ó  in g e r  sze rep e l, s k ü lö n ö se n  a k k o r  veszed e lmes, 
h a  a z t a  cso n tv ég e k b e  é k e ljü k  bele. A z i ly  p ro th e s isse l  
ö n m a g u n k  h e ly ezzü k  az  á l la n d ó  in g e r t  a  m ű té t  h e ly é re . 
O ly  ese tek , h o l a  k iú ju lá s  a  tö rv é g e k e n , a  p ro th e s is  
o k o z ta  n y o m á s  h e ly é n  lép  fö l, b iz o n y íté k a i  a n n a k , ho g y  
a  k iú ju lá s  o k a  a  k ö z b e ik ta to t t  p ro th e s is , v é g e re d m én y ­
ben  p e d ig  a  n em  e lég g é  g y ö k e re s  m ű té t  v o lt, m e ly  i ly  
p ro th e s is e k  a lk a lm a z á s á n a k  szü k sé g esség é t v o n ja  m a ga  
u tá n .

A z á l lc s o n t c a rc in o m á in á l  az  e m b ry o n a l is  í v j á r a t ­
n a k  m eg fe le lő  á l lc s o n tfe le t  c a rc in o m á s a n  fe r tő z ö ttne k  
és k iú ju lá s r a  h a j la m o s n a k  k e ll  te k in te n ü n k . E ze n  ter ü ­
le te t  az ö n á lló  v é rk e r in g é s , Szabó t a n á r  és Simon a n a ­
tó m ia i  v iz s g á la ta i  a la p já n  az  ö n á lló  b e id eg zés h a tá­
ro z z a  m eg, m e ly  a  fo r . m e n tá ié b a n  é r  v ég e t. E z  a la po n  
te h á t  a  g y ö k e re ssé g  e lv én ek  ú g y  fe le lü n k  m eg, h a  kez­
dő dő  ese te k n é l is  az  egész á l lc s o n tfe le t  a  fo r . m e nta l * 
e lő t t i  ré sz tő l  k ezd v e k i iz e s ít jü k .

A  k i i r tá s  u tá n  k ö v e tk ez ik  a  m ű té t  m á so d ik , so k ­
szo r ig e n  n eh éz  p h a s is a , a  re c o n s tru c t io , m ik o r  is  az 
o p e rá l t  te rü le te t  ú jb ó l  h e ly re  k e l l  á l l í ta n i .  E z  m ár  
képző  m ű té t  és a  m ű té t  ezen s z a k á b a n  a kiú ju lás számos 
okát elháríthatjuk.

Í g y  leg e lő sz ö r e le jé t k e l l  v e n n i  a  m ű té t  u tá n i  k i­
terjedt hegképző désnek. E  cé lbó l a r r a  ü g y e lü n k , h o g y  
a  szö v e te lem ek e t n e zúzzuk , m eg  n em  fe le lő k e t n e  e gy e ­
s í tsü n k . L eh e tő le g  e lk e rü l jü k  a  re n d e l le n e s  fe sz ü lés t 
és a  rá n c k é p z ő d é s t. N em  h a s z n á lu n k  m é ly  á tö l tő  v a r ra ­

to k a t. A z eg y es sz ö v e tré te g e k e t m o b i l iz á lv a  k iilön - 
k i i lö n  e g y e s ít jü k  és k ü lö n ö se n  ü g y e lü n k  a r r a ,  h o g y  ne 
m a ra d ja n a k  v issz a  csu p a sz  g ra n u lá ló  sz ig e tek . A  száj- 
i i r t  te h á t  n y á lk a h á r ty á v a l  te l je se n  k ib é le l jü k . M ű té t i  
te rü le te t  r e c o n s t ru c t iv  p la s t ik á v a l  z á r ju k . T á v o la bb ró l  
v e t t  b ő r le b e n y e k e t e g y á l ta lá b a n  n e m  h a sz n á lu n k , le g­
fö l jeb b  szom szédos leb en y es e l to lá s o k a t v ég zü n k . K ülö ­
n ö se n  e lk e rü l jü k  a  h id a s  le b e n y e k e t (Izrael-Gersuny). 
H a  a  h iá n y  re c o n s t ru c t iv  p la s t ik á v a l  s le b e n y e l to lássa l  
n em  z á rh a tó , p l. k i te r je d t  p o fa -c a rc in o m á n á l, ú g y  le g ­
cé lsze rű b b  a  seb szé lek e t ö s s z e v a r rn i  s a te rü le te t  n y i tv a  
h a g y n i  és in k á b b  k éső bb  eg y  k ü lö n  p la s t ik a i  m ű té ttel  
e lz á rn i. A  h a d is é rü l te k  az i ly e n  á l la p o to t  h o sszú  id e ig  
is  egészen  jó l  tű r té k .

R e c o n s tru c t io  a lk a lm á v a l  te k in te t te l  k e l l  le n n ü n k  
a r r a  is, h o g y  a  k i i r tá s  u tá n  szű kebbé v á ln a k  a  s z á jü r i  
v isz o n y o k  és íg y  a  fo g a k  és lá g y ré sz e k  v isz o n y a  is  m e g ­
v á lto z ik . A z e g y e d ü l á l ló  fo g a k , m ég  h a  s írn á k  is, a  
lá g y ré sz e k e n  d e c u b itá so k a t o k o z h a tn a k  és íg y  k iú ju - 

lásh o z  v e z e th e tn e k ; e te k in te tb e n  k ü lö n ö se n  a  fe lső 
fo g a k  veszed e lm esek . Ig e n  sok  ese tb e n  ezen k ö rü lm é ­
n y e k b e n  v o l ta k  m e g ta lá lh a tó k  a  k iú ju lá s  ok a i.

A  p la s t ik a i  e lv ek  s z e r in t  v é g z e tt  re c o n s tru c t io  
u tá n  semminemű  prothesist nem alkalmazok, m iv e l 
a r r a  szü k sé g  s in cs. A  s z á jü r t  se m m ifé le  id e g e n  te s tte l  
n em  i r r i tá l ju k ,  m ű fo g s o r t  is  c su p á n  e g y -k é t év  m ú lva  
h o rd a tu n k . A z o n b an  e g y -k é t h ó n a p  m ú lv a  az  ép  o ld a l ra  
fe rd e s ík ú  s ín t  k é sz ít te tü n k , m e ly e t a  b e teg  id ő k ö zön ­
k é n t v ise l. A  b e teg  fé l á l lk a p o c c sa l  is  m eg fe le lő en t á p ­
lá lk o z ik  és s ik e re s  re c o n s tru c t io  u tá n  az  á l lc s o n t fé l 
h eg esen  el n em  h ú zó d ik , a  n y e lv  h á t r a  n em  csú sz ik . H a  
i ly  ese t k é t-h á ro m  é v ig  re e id iv a m e n te s , úgy  a  f ia tala b b  

k o rú a k n á i  cso n t- és iz i i le tp ó tlá s  is  v ég ezh e tő . E zen  e lv ek  
a la p já n  tö b b sz ö rö se n  k iú ju l t ,  s az o p e rá lh a tó s á g  h atá  
r á t  á t lé p ő  ese te k e t is  s ik e rü l t  m e g m e n te n i.

É rd e k e s  m eg fig y e lés az i ly  rá k o s  fo ly a m a to k n á l, 
h o g y  m á r  h a tá r o z o t ta n  in o p e ra b i l is n e k  m in ő s íte t t  ese­
tek n é l, v a g y is  in o p e ra b i l is  m i r ig y  á t té te le k n é l ,  a  h e ly ­
b e li góc g y ö k e re s  k i i r tá s  és a  fe n n e b b i e lv ek  p o n tos  b e­
t a r t á s a  u tá n  k o ra i  h e ly b e l i  r e c id iv á t  n em  ész le ltem. 
A h e ly b e l i  re c id iv á t  m in d ig  v a la m e ly  r e j t e t t  c h ro n ik u s  
in g e r, p l. eg y  m a g á b a n  á l ló  fe lső  fog , p ro th e s is  felü le ­
te k  e rő s  s ú r ló d á s a  okozta . I l y  ese tek b en  a  m e ta s ta tik u s  
m ir ig y e k  a v ég zetesek , s e té re n  m in d e n  re n d e lk e z é sre  
á l ló  egyréb g y ó g y ü én y ező t k e l l  fe lh a sz n á ln u n k , ú g y min t  
a  R ö n tg e n -, rá d iu m -, a u to v a c c in a -  stb . k eze lést. A  p r i -  
m a e r  gó c  a la p o s  k i i r tá s á v a l  a  b e teg  é le té t, m u n k a k ép e s  
á l la p o tá t  h o sszab b  id e ig , h ó n a p o k ig  is  f e n n ta r th a t ju k .

A  fe n te b b ie k b ő l a d ó d ik  p la s t ik a i  szem p o n tb ó l az  
o p e rá lh a tó s á g  h a tá r á n a k  m e g á l la p í tá s a . Í g y  ta p a s z ta­
la ta im  a la p já n  kilátással operálható meg azon beteg, 
kinél a m etastatikus m irigyek még eltávolithatók, akár 
a véredények resectiójával is. A  helybeli góc pedig a 
szervezet m ű téti teherbírásán belül, tehát sokszor igen 
kiterjedt volta mellett is eltávolítható. A  képző  m ű té t 
k e re té b e n  b á rm i ly  n a g y  d e fe c tu s  is  r íg y  re c o n s tru á l-  
h a tó , h o g y  a  b e teg  m eg fe le lő  k ü l le m m e l fo g la lk o z á sát 
to v á b b  v ég ezh e ti.

A z állkapocscarcinomák terén általában az tapasz­
talható, hogy az operálhatóság határa szű kebb korlátok 
közé van szorítva, m ivel sokszor túlkorán kezdik meg 
a primaer góc pallia tiv kezelését (R ö n tg e n  s rá d iu m ) . 
E s e te im  n a g y  része  az in d ic a t ió k  ezen h a tá r á b ó l  k e rü l ­
te k  m ű té tre ,  m e ly ek  m a  m á r  3—7 évesek . E n n e k  b izo ­
n y í tá s á r a  szo lg á l a  k é t b e m u ta to t t  e se t:  3—6 évesek.

A z állkapocscarcinomák terén csakis a gyökeres 
m ű téttő l várható a tényleges gyógyulás. A  p r im a e r  góc 
R ö n tg e n - v a g y  rá d iu m k e z e lé s t  az o p e rá lh a tó s á g  h a tá ­
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r á n  b e lü l n em  eszk ö zö ljü k , az e lső d leg es gó co t, h a  leh e t 
m in d é g  k i i r ta n i  tö re k sz ü n k .

A  R ö n tg e n - th e ra p iá ró l  m a g a  Holzknecht n y i la t ­
koz ik  az 1924. é v i b e r l in i  R ö n tg en -k o n g re ssz u so n . Ö a 
R ö n tg e n  te ré n  k a ta s z t ro fá l i s  ö ssz e o m lá sá t lá t ja  a  rá k  
e l le n i k ü zd e lem  e d d ig i m u n k a h y p o th e s ise in e k .

Sarkomáknál a  m ű té t i  m é rsé k lé sn e k  a k k o r  v a n  
h e ly e , h a  azok  a  leg k ezd e tleg eseb b  á l la p o tb a n  k e rü ln e k  
m ű té tre .

G y a k ra b b a n  fe lső  á l lc so n to n  fo rd u ln a k  elő  és 
in k á b b  n ő k n é l, m in t  fé r f ia k n á l. F e lső  á l lc so n to n  levő k  
n é l az o rb i ta  a la p o t  csa k  az a lv e o lu s  v a g y  a  k em én y - 
s z á jp a d  e lh a tá ro l t  d a g a n a ta in á l  leh e t m e g h a g y n i.

A z a lsó  á l lc so n to n  k is  a lv e o la r is  d a g a n a to k n á l  
c s o n t ia d a t  h a g y h a tu n k . A  középső  ré sz e n  ü lő k n é l re - 
sec tió t, eg y  o ld a lo n  le v ő k n é l e x a r t ic u la t ió t  a já n lato s  
vég ezn i.

*

K ö z v e tle n  g y ó g y ító  m ű té t i  b e a v a tk o z á so k a t v é g ­
zü n k :

3. A z á l lc so n t s e p t ik u s  o s teo m y e l i t ise s  fo ly a m a ta iná l .

A z á l lc so n to k  o s te o m y e l i t isé t e lő id éz h e tik  k a r io -  
su s  fo g a k b ó l k i in d u ló  in fe c t ió k , n y á lk a h á r ty a fe k é lye k , 
f r a k tu r á k ,  sé rü lé se k , lö v ések . L é tre jö h e tn e k  h a e m a to -  
g e n  ú to n  s a  csöves cso n to k  i ly  fo ly a m a ta ih o z  t á r s ul ­
h a tn a k . G y e rm ek ek n é l g y a k o r ia k  a  fe r tő z ő  b e teg ség ek 
u tá n . A z o s te o m y e l i t ish e z  tá r s u ló  ig e n  sú ly o s  szö v őd ­
m é n y  a peri és retrom axillaris abscessus, m e ly  a  fo ssa  
p te ry g o p a la t in á b ó l  az o rb i ta l is  ű rb e , a  te m p o ra l is  tá j r a ,  
v a g y  a  k o p o n y a a la p  fe lé  te r je d h e t ,  m ik o r  is  h a lá lo s 
m e n in g i t is t  s g e n y e s  th ro m b o p h le b i t is t  o k o zh a t, k ü lö ­
n ö se n  a  s in u s  c a v e rn o su sb a n , a  v e n a  fa c ia l is  com m . v. 
ju g . in te rn a ,  s in . s ig m o id e u sb a n . Partsch ezeket a  j á r o m ­
ív  te m p o re r  re s e c t ió já v a l  t á r j a  fe l. M in d ezen  szö v őd ­
m é n y e k e t leg tö b b sz ö r e lk e rü lh e t jü k , h a  az  á l lc s o n t m in ­
d e n n e m ű  g e n y e s  f o ly a m a ta in á l  m á r  a  k ezd e tb en  a 
c so n tb a n  ü lő  g ó c  k i t a k a r í tá s á r a  tö re k e d ü n k . E z t p e dig  
e lv é g e z h e tjü k  a  f e l tá rá s  a lk a lm á v a l  v a g y  k ü lö n , az 
a c u t  tü n e te k  le z a j lá s a  u tá n . A  sú ly o sa b b  ese tek  tú l­
n y o m ó  ré széb e n  az e g y sz e rű  f e l tá rá s  n em  e legendő . 
A  c so n tb a n  lév ő  ú ja b b  g ó c  a c u t  e ru p tió k h o z  v a g y  ch ro - 
u ik u s  e lh ú zó d ó  o s te o m y e l i t ish e z  v eze th e t, a m e ly  é v ek ig  
is  e lh ú z ó d h a t (v o lta k  ese te im , h o l 10 é v ig  is  ta r tot t ) .  
A z i ly  e lh ú zó d ó  fo ly a m a to k  csak  g y ö k e re s  k i i r tá s s a l 
sz ü n te th e tő k  m eg.

H a  eg y  a c u t  g en y e s  fo ly a m a t  f e l tá rá s  d a c á ra  sem  
á l la p o d ik  m eg, h a n e m  s e p t ik u s  o s te o m y e l i t is  f o r m á já­
b a n  to v á b b  te r je d , ú g y  sü rg ő se n  a  leg g y ö k e reseb b  m ű­
té t i  b e a v a tk o z á s s a l  k e l l  a  b e te g  é le té n e k  m e g m e n té sé re  
s ie tn ü n k . A  m a n d ib u lá b ó l  k i in d u ló  g e n y e s  fo ly a m a t 
leg tö b b sz ö r a  rá g ó  Ízü le tb e  s in n e n  a  k o p o n y a a la p  fe lé  
te r je d . I l y  ese te k b en  a  f e l tá rá s  b á rm i ly  m é ly  és k it e r ­
je d t  leg y en , n em  e legendő , m iv e l  az á l lc s o n t n a g y  te r ü ­
le te n  e lh a l s az  Íz ü le tb e  á t tö r t  g e n y g y ü le m  a  f e l tárá s  
h e ly é n  m á r  n em  tu d  k iü rü ln i  s íg y  to v á b b  a  k o p o n y a ­
a la p  fe lé  te r je d . I l y  e se te k n é l a  b e teg  á l lk a p o c s fél  k i- 
iz e s í té sé t v égzem . A  rá g ó iz ü le t  e l tá v o l í tá s á v a l  a  ko ­
p o n y a a la p  jó l  f e l tá rh a tó  s h o z z á fé rh e tő  és i ly  m ó d on  

az  o t t  lév ő  g e n y g y ü le m  a la p o s a n  k i ta k a r í th a tó .  I ly  gyö­
keres feltárással a súlyos, életveszélyes fo lyam atokat is 
sikerült megmentenem.

A z t ta p a s z ta l ta m , h o g y  az i ly e n  sú ly o s  se p t ik u s  
fo ly a m a to k  jó l  fe j le t t ,  eg észséges á l lc so n to n  r i tk ák , 
tö b b n y i re  m e g á l la p o d n a k  s in k á b b  id ü l t  fo rm á b a  m e n ­
n ek  á t.

A  h e v e n y - fo u d ro y a n s  le fo ly á s t  tö b b n y i re  b izo ­
n y o s  e lő k ész ítő  fo ly a m a to k  v a g y  e lv á lto z á so k  e lő zik 
m eg. L eg tö b b  ese tn é l a  c so n tá l lo m á n y  in p a c tá l t  fo g ak ­

k a l, g y ö k e re k k e l, fo g c s iro k k a l  v o lt  te le sz ó rv a . E zen  ío g - 
e s i ro k a t  sk le ro t ik u s a b b  c s o n t fa l  v esz i k ö rü l, m in ek 
k ö v e tk ez téb en  az egész c so n tá l lo m á n y  szám o s i ly  s k le ­
ro t ik u s a b b  s z ig e tte l  v a n  m e g sz a k ítv a . E g y  i ly  sz ig et 
fe r tő z é se  a  m á s ik ra  te r je d h e t ,  a m i h i r te le n ü l  eg y  dif fu s  
o s te o m y e l i t is  k i tö ré s é t  e red m én y ez i.

A  h a d is é rü l te k  szám o s o s te o m y e l i t ise s  e se te it  a  
cso n tg ó co k  g y ö k e re s  k i i r tá s á v a l  m in d  s ik e rü l t  m e g ­
m e n te n i ,  ú g y h o g y  ebbő l k i fo ly ó la g  h a lá lo z á su n k  nem  
v o lt. A  k i i r tá s  u tá n i  e l to rz u lá so k  és fu n c t io z a v a rok  
m e g o ld á sa  a képző  m ű té t  f e la d a tá t  képezi.

K ö z v e tle n  g y ó g y ító  m ű té t i  b e a v a tk o z á s o k a t v é g ­
zü n k :

3. A z á l lc s o n t b izo n y o s k ü lö n leg ese b b  k ö r fo ly a ­
m a ta in á l ,  ú g y m in t  aktinom ykosis, phosphornekrosis, 
tuberculosis, lues. A z á llk a p o c sse b é sz e t te ré n  ezen k ö r ­
fo ly a m a to k  le g ré g e b b e n  ism e re te se k .

Á l ta lá b a n  ezen  k ö r fo ly a m a to k n á l  k ü lö n b ö ző  fo k ú  
g y ó g y ító  m ű té t i  g y ö k e re ssé g re , v a g y  a  k ö r fo ly a m a to k 
u tá n i  e lv á lto z á so k  p la s t ik u s  m e g o ld á s á ra  le h e t szü kség .

M ű té te im e t leh e tő leg  h e ly i  é rz é s te le n íté sse l  v é g ­
zem , az o n b a n  a  s e p t ik u s  fo ly a m a to k n á l  s c a rc in o m á k - 
n á l  tö b b  ese tb e n  ig e n  jó  e re d m é n n y e l a lk a lm a z ta m  a  
Lobmayer e l já r á s a  s z e r in t i  v é g b é ln a rk o s is t ,  m e ly n é l 
se m m in e m ű  k e llem e tlen sé g em  n e m  v o lt, Lobmayer e l ­
já r á s a  k ü lö n ö se n  a  s z á jü r i  m ű té te k n é l  n a g y  je le n ­
tő ség ű .

*

A  felső  állcsont.

E  té re n  a  seb ész i b e a v a tk o z á so k  k ö zü l á l ta lá n o ­
sa n  is m e r te k  a  k ü lö n fé le  re se c t ió k . A rá n y la g  r i t k á k a  
tö ré s e i  is , m e ly e k n e k  p ra e d i le c t ió s  h e ly e i t  a  Le Fort- 
fé le  ty p u s o k  je lö l ik  m eg.

E g y  ig e n  fo n to s  fe la d a t  a felső  állcsont perfora- 
tióinak vagy defectusainak elzárása, i l le tv e  p ó t lá sa . 
K iseb b  p e r fo ra t ió k  z á r á s á r a  a szom szédos n y . h á r ty át ,  
a  p ro c . a lv e o la r is  v a g y  a  p o fa ta s a k  n y . h á r ty á já t  ha s z ­
n á l já k  fe l. N a g y o b b  h iá n y o k n á l  Thiersch-Rosenthal a 
p o fa  b ő ré b ő l eg y  n a g y o b b  le b e n y t a  p o fa  e g y  h a r á n t  
ré sén  k e re s z tü l  h e ly ez  a  d e fe k tu s  h e ly é re . Biedermann 
u g y a n i ly  m ó d o n  h o m lo k b ő r le b e n y t a lk a lm a z . Eisels- 
berg a lk a rb ó l  v a g y  a  fe lk a rb ó l  Tagliacossa-fé le  le b e n y t 
h a sz n á l. Perthes és Reich k ü lö n ö se n  a  lö v é s i d e fec tu - 
so k n á l a  n y a k ró l  v eszn ek  h o sszú  leb en y e k e t. I l y  h o sszú  
leb en y e k n é l Perthes azok  elő zetes köriilvágását ajánlja. 
Fischer A ladár a  szé len  fek v ő  k iseb b  h iá n y o k a t  n y á lk a ­
h á r ty a - le b e n n y e l  fö d i be, o ly fo rm á n , h o g y  a  belső  szá j- 
p a d sz é le n  e g y  h id a t  képez, a  le b e n y t ez a lá  h e ly ez i, m i­
á l ta l  a  d e fe c tu s  szé les b e fö d é sé t b iz to s í t ja .  L ö v ések  
u tá n  so k szo r o ly  sú ly o s  e lv á lto z á so k  és h iá n y o k  m a ra d ­
h a tn a k  v issza , h o g y  a z o k ’c su p á n  fo g o rv o s i  p ro th e s ise k -  
k e l fed h e tő k .

M in d ezen  e l já rá s o k n á l  a  c s o n th iá n y o k  p u h a  szö ­
v e te le m e k k e l p ó to l ta tn a k  és íg y  ezeket sem  tö k é le tes , 
sem  te rm é sz e te s  p ó t lá s o k n a k  n em  te k in th e t jü k .

M a g a m  o d a tö re k e d te m , h o g y  a felső  állcsont hiá­
nya it is csontosán pótoljam. Ez a szerves perioslcorti-  

calis lebennyel, vagyis a periost csontképző  készségé­
nek felhasználásával sikerült is elérnem.

A z e l já r á s  lé n y e g e  az, h o g y  a  d e fe c tu s t  a n n a k  
szé le ib ő l b e h a j to t t  n y á lk a h á r ty á já v a l  az  o r r ü r e g  felé  
e lzá ro m , ezen  n y á lk a h á r ty a  n y i to t t  o ra l is  fe lsz ín é re , 
e z u tá n  re á b o r í to m  a  szo m szédbó l v e t t  p e r io s t  c o r t ica -  

l is  leb en y t. E ze n  le b e n y  ú j  h e ly z e té b e n  m ih a m a r  m e g­

m e re v e d ik , m a jd  cso n to t k ép ez  és íg y  1—2 n a p  m ú lv a  
a  d e fe c tu s  c so n to sá n  k i te lő d ik , és a  b e teg  v é g le g  me g ­
sz a b a d u l az  o b tu ra to r  k e l lem e tlen sé g e itő l.
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I I I .  K o z m e tik a i sebészet.

A  p la s t ik a i  b e a v a tk o z á so k  h a rm a d ik  f e la d a ta  a 
kozmetikai küllem  helyreállítása.

A z á l lk a p o c s  b izo n y o s re n d e l le n e ssé g e i k o z m e ti­
k a i sze m p o n tb ó l is  j a v í tá s t  ig é n y e ln e k . I ly e n  e lv á lto z á ­
sok  a  m ik ro g n a th ia ,  m a k ro g n a th ia ,  p ro g n a th ia ,  ag- 
n a th ia ,  a  r u d im e n te r  á l lk a p o c s , m a d á ra rc .

A z á l lk a p o c s  o s te o p la s t ik u s  m e g h o ssz a b b ítá sá t 
Eiselsberg h á ro m  ese tb e n  v ég ezte . A z á l lk a p o c s  o s teo ­
p la s t ik u s  re s e c t ió já n á l  e g y  ig e n  k e l le m e tle n  s n a g yo n  
fá jd a lm a s  szö v ő d m én y  a  fű ré sz e lé s  a lk a lm á v a l  a  n. 
mandibularis felrostosodása, az  i ly  ro s to k  se p rő sz e rű e n  
b e len ő n ek  a  szá j n y á lk a h á r ty á já b a  s leg k iseb b  é r in ­
té s re  is  e lv is e lh e te t le n  f á jd a lm a t  o koznak . I l y  e sete k ­
b en  a  fá jd a lm a k  m e g sz ü n te té se  c é ljá b ó l a  n. m a n d i-  
b r i la r is t  e l k e l le t t  tá v o l í ta n o m .

A z á l lk a p o c s  k o z m e tik a i sze m p o n tb ó l v a ló  m eg ­
h o s s z a b b ítá s á ra  Esau b o rd á t, Blair  b o rd a p o rc o t, Lexer 
sz a b a d  z s írsz ö v e te t, m a g a m  p e d ig  h a j l í th a tó  cso n to t 
a lk a lm a z o k .

A z á l lk a p o c s  n a g y o b b  m ű té té i  u tá n  m in d ig  k o z­
m e t ik a i  c o r re c t ió ra  v a n  szü k ség . E g y á l ta lá b a n  az a rco n , 
n y a k o n  m in d e n  m ű té t i  b e a v a tk o z á s t leh e tő leg  n y o m ­
ta la n n á  k e l l  ten n i. A z ily  irányú törekvés a kozmetikai 
sebészet kifejlő déséhez vezetett, m ely ma már a szigo­
rúbb követelm ényeknek is meg tud felelni.

M in d ezek  m á s  m u n k á m  tá r g y á t  képezik .

H a  a  p la s t ik a i  seb észe t m a i  n iv e a u já ró l  te k in ­
tü n k  v issz a  a n n a k  k ezd e té re , ú g y  m in d in k á b b  é r th e tőv é  
v á ln a k  e tu d o m á n y s z a k  m e g a lk o tó já n a k , Dieffenbach- 
n a k  sz a v a i, m ik o r  a z t  m o n d ja , h o g y : Eine Chirurgie 
auf Mechanik gebaut ist ein Beiter auf hölzernem 
Pferd, eine Chirurgie au f Physiologie gegründet durch­
fliegt dagegen die W üsten wie ein arabisches Pferd.

Í g y  tö r té n t  a  fe jlő d é s, s je le n le g  is  a  te rm é sz e t 
ö rö k  tö rv é n y s z e rű s é g e i a  b io ló g ia i  i r á n y b a n  je lö l ik 
m eg  a  te rm é sz e te s  to v a fe j lő d é s  ú t já t .

A  d eb rece n i m . k i r .  T isza  I s tv á n  T u d o m á n y e g y e te m  
b e lk l in ik á já n a k  k ö z lem én y e ( ig a z g a tó :  C s ik y  Jó z se f  d r. 

e g y e te m i n y . r . ta n á r ) .

Intracisternásan adott gyógyszerek 
hatásáról.

C ard iaz o l, p i lo c a rp in , a d re n a l in ,  a tro p in .

I r t a :  Jánossy Gyula dr. e g y e t, ta n á rs e g é d .

Ism e re te s , h o g y  a  g y ó g y s z e rh a tá s  n a g y m é r té k b e n  

fü g g  az  a d a g o lá s  m ó d já tó l. E z é r t  m in d ig  m e g  k e l l  fon ­
to ln i ,  h o g y  a d o t t  k ö rü lm é n y e k  k ö zö tt a  g y ó g y sz e ra d a­
g o lá sn a k  m e ly ik  m ó d já t  v á la s s z u k  és  a z t a z  a d a g o lá si 
m ó d o t k e l l  v á la s z ta n u n k , am e ly  le g cé lrav e ze tő b b n ek  
lá tsz ik . K ís é r e te in k ,  b e te g e k e n  sz e rz e tt  ta p a s z ta lata in k  
a z t  m u ta t já k ,  h o g y  n y u l tv e lő i  c e n tru m o k  h i r te le n  k i­

fe jlő d ő  b é n u lá s a i  e l le n  p é ld á u l  m o rp h iu m m a l, C O -dal 
s tb . tö r té n t  a c u t  m érg e zés ese té b en  a  lo b e lin t, a  co ffe in t 
le g cé lsze rű b b  in t r a c is te r n á s a n  a d a g o ln i ,  m e r t  e g y óg y ­
sze rek  in t r a c is te r n á s a n  a d a g o lv a  a z o n n a l i z g a t já k  a 
n y u l tv e lő i  c e n tru m o k a t  és a  h a tá s  'k—2 ó rá ig  ta r t .  
T e h á t  k i t ra c is te r rn á s  a d a g o lá ssa l  e g y e s íte n i  tu d ju k az 
in t r a v é n á s  ( in t r a c a rd ia l i s )  és s u b c u ta n  a d a g o lá s  e lő ­

n y e i t :  az  in t r a v é n á s á n  a d o t t  lo b e lin  és co ffe in  h a tá s a  
g y o rs , de n e m  ta r tó s , a  s u b c u ta n  a d a g o lté  ta r tó s ,  de 
nem  g y o rs , az  in t r a c is te r n á s a n  a d a g o ltó  g y o rs  és tar tó s .

K ís é r le te in k  közb en  a z o n b an  az t is  ta p a s z ta l tu k , 
h o g y  a  g y ó g y sze rek  in t r a c is te r n á s  a d a g o lá s a k o r  o ly an  

hatások - is  fe j lő d n e k  k i, am e ly e k  in t ra v é n á s  v á g j ' s u b ­
c u ta n  a d a g o lá sk o r  e g y á l ta lá b a n  nem  je le n tk e z n e k ,

v iszo n t n em  ész le lh e tő  tö b b  o l j 'a n  tü n e t ,  a m e ly  i n tr a ­
v é n á s  v á g j ' s u b c u ta n  a d a g o lá s k o r  m in d ig  m e g á l la p í t ­
h a tó . I n t r a c is te r n á s a n  a d o t t  g y ó g y sz e re k  h a tá s a  te há t  
lé n y e g e se n  k ü lö n b ö z h e t a t tó l  a  h a tá s tó l ,  a m e ly e t u gy a n -  
az o n  g y ó g y sz e r  in t r a v é n á s á n  v a g y  s u b c u ta n  a d a g o lv a  
e lő idéz.

E z  az  ész le lésü n k , to v á b b á  az a  k ö rü lm é n y , h o g y  
a  g y ó g j 's z e re k  in t r a c is te r n á s  a d a g já t  c sa k is  k ís é r le t i  
ú to n  leh e t m e g á l la p í ta n i ,  m in d e n  ú j  g y ó g y sz e r  i n t r a­
c is te rn á s  k ip ró b á lá s a k o r  a  le g n a g y o b b  ó v a to s s á g ra  in t.  
A  lo b e lin n e l és co ffe in n e l e lé r t  th e ra p iá s  e re d m é n ye k  
m é g is  a r r a  ö sz tö n ö z tek  b e n n ü n k e t, h o g y  m in é l  tö b b  
g y ó g y sz e r  in t r a c is te r n á s  h a tá s á t  ta n u lm á n y o z z u k , 
a d a g já t  m e g h a tá ro z z u k  és a lk a lo m a d tá n  g y ó g y í tá s i  
cé lbó l k ih a s z n á l ju k . A z a lá b b ia k b a n  az o k ró l a  m e g ­
f ig y e lé se k rő l ó h a j to k  b eszám o ln i, m e ly e k e t c a rd ia z ol, 
p i lo c a rp in , a d re n a l in  és a t ro p in  in t r a c is te r n á s  a d ag o ­
lá s a k o r  sze rez tü n k .

A  c is te rn a  e e re b e llo -m e d u lla r is  p u n c t ió já t  az 
O rv o s i  H e t i la p  1924. é v i 911. o ld a lá n  le í r t  m ó d sz e rre l 
v ég e z tü k , 6 cm  h o ssz ú  tű v e l  p u n g á l tu k  m e g  a  b e te g e t 
és n é h á n y  k ö b c e n tim é te r  l iq u o r  k ib o c s á tá sa  u tá n  fe cs ­
k e n d e z tü k  be a  l iq u o r ra l  h ig í to t t  g y ó g y sz e ro ld a to t . 
A  lé lek zést a  g y ó g y sz e r  a d a g o lá s a  e lő t t  K ó rá ig , u tá n a  
2 'A ó rá ig  re g is t r á l tu k ,  a  p u lz u s t  u g y a n e z e n  id ő  a la t t
5—10 p e rc e n k é n t e l le n ő r iz tü k . O ly k o r  a  p u n c t io  m ű v e­
le te  a  b e te g e k e t n y u g ta la n n á  te t te , i ly e n k o r  m e g v á rtu k , 
b á rm i ly e n  h o ssz ú  id e ig  t a r t o t t  is , m íg  a  b e te g  m e g ­
n y u g o d o t t  és e z u tá n  a d tu k  be a  c is te rn á b a  ó v a to sa n  a 
g y ó g j 's z e ro ld a to t .

Cardiazol Knoll. É rd e k e l t  b e n n ü n k e t, h o g y  v á j jo n  
a  c a m p h o rk é sz ítm é n y e k  h a tá s a  h a so n ló -e  a  co ffe in  
h a tá s á h o z !  K ís é r le te in k e t  v ízb en  o ld h a tó  és l iq u o r ra l  
k e v e rh e tő  c a m p h o rk é sz ítm é n n y e l, a  c a rd ia z o l la l  v ég ez ­
tü k . A  c a rd ia z o l, s u b c u ta n  és in t r a v é n á s á n  a d a g o lv a, 
fő le g  a  sz ív re  és a  lé g z é s re  h a t ,  a  sz ív m ű k ö d é s  e rő­
te l je se b b  lesz, a  lég zés m é ly eb b é  v á l ik . A  sz ív  e rejé n e k  
a c u t  h a n y a t lá s á n á l  d ic sé r ik  h a tá s á t ,  to v á b b á  n a rk o sis  
u tá n  b ek ö v e tk ező  lé g z é sz a v a ro k n á l. S u b c u ta n  és i n t ra ­
v é n á s  a d a g ja  0T g, m e ly  ó rá n k é n t  m eg ism é te lh e tő  
tö b b sz ö r e g y m á s u tá n . (Schmidt, H ildebrandt, Krehl, 
Ruef.)

I n t r a c is te r n á s  a d a g ja  004-—0Ő 5 g. E z  a d a g  h a tá ­

sára. a  lég zés a z o n n a l m é ly eb b é  v á l ik , h a so n ló v á  lesz a  
K u ssm a u l- ty p u sú h o z , a  b e te g e t bő  iz z a d á s  le p i el, 
b ra d y k a rd ia  k e le tk ez ik , a  h a tá s  k ö rü lb e lü l  e g y  ó rá ig  
ta r t .  A z  in t r a c is te r n á s  c a rd ia z o l- in je c t io  u tá n  le gtö b b ­
szö r n a u s e á t  é sz le ltü n k , m e lj ’ az o n b a n  p á r  p e rc  m ú lv a  

m e g sz ű n t. A  c a rd ia z o l  te h á t, ép p en  ú g y , m in t  a  lo b elin  

és co ffe in , a  c is te rn á b a  fecsk en d ezv e, n em  e le k tiv e h a t  
v a la m e ly ik  n y u l tv e lő i  c e n tru m ra , h a n e m  v a la m e n n y i  
n y u l tv e lő i  c e n tru m  iz g a lm á t id éz i elő . P e r ip h e r iá s  h a ­
tá s  n em  ész le lhető .

A  c is te rn a p u n c t io  e lő t t  s u b c u ta n  a d o t t  0001 g  
a t ro p in  m e g a k a d á ly o z z a  a  n a u se a , b ra d y k a rd ia ,  iz z a dá s  

k i fe j lő d é sé t, a  lég zés a z o n b a n  n a g y  k ilengésé i m a rad .

V iz s g á la ta in k  a la p já n  jo g g a l  fe lté te le zzü k , h o g y  
a  c a rd ia z o l  h i r te le n  k i fe j lő d ő  n y u l tv e lő i  b é n u lá so kn á l, 
i n t r a c is te r n á s a n  a d a g o lv a , é p p e n  o l j 'a n  jó l  fo g  h a tn i ,  
m in t  a  lo b e l in  és n a rk o t ic u m o k k a l, m o rp h iu m m a l, 
C O -d a l tö r té n t  m érg e zés  e se té n  az  in t r a c is te r n á s  c ar ­

d ia z o l- in je c t io  s z in té n  é le tm e n tő  leh e t.
Pilocarpin. K é t  b e te g ü n k n e k  a d tu n k  i n t r a c is te r ­

n á s a n  0-005 g  p i lo c a rp in t ,  a  b e teg ek  az  in je c t io  u tá n  
a z o n n a l h á n y in g e r t  k a p ta k , a  h á n y in g e r  A —VA ó rá ig  
t a r t o t t  és a  b e teg e k en  n a g y  e le se ttsé g  v e t t  e rő t. Vé r ­
n y o m á s  és p u lz u s  v á l to z a t la n  m a ra d t ,  légzés az  e rő s 
h á n y in g e r  m ia t t  iz g a to t tá ,  re n d e t le n n é  v á l t  és n em  v o lt 
jó l  r e g is t rá lh a tó .
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E g y  sú ly o s  c a v e rn á s  tü d ö tu b e re u lo s is b a n  szen ­
vedő  b e te g ü n k  0-01 g  p i lo ca rp in t, k a p o t t  c is te rn á jáb a , 
ig en  e rő s  h á n y in g e r ,  h á n y á s  és n y á la z á s  je le n k e z e tt, a 
b e te g  k ö zé rze te  n a g y o n  ro s s z ra  v á l t ,  p u lz u s  a  h á n y ­
in g e r  a l a t t  92-rő l 110-re szö k ö tt. E z  á l la p o t  k é t  óra  
m ú lv a  m e g sz ű n t és a  b e teg  ú g y  é re z te  m a g á t, m in t  
in je c t io  a d á s a  e lő tt . I z z a d á s  n ag y o b b  m é r té k b e n  n em 
v o lt  ész le lh e tő , m in t  á l ta lá b a n  h á n y á s k o r  sz o k tu k  lá tn i .  
A z összes re f lex ek  n o rm á l is a k  m a ra d ta k .

M in th o g y  in t r a c is te r n á s a n  a d a g o lt  p i lo c a rp in  
h a tá s á r a  n a g y  g y en g e sé g é rz é s t, to v á b b á  a  b e te g e k re  
a n n y i r a  k e l le m e tle n  h á n y in g e r t  és h á n y á s t  lá t tu k  e lső ­
so rb a n  k i fe j lő d n i ,  e z é r t e z irá n y ú  v iz s g á la ta in k a t  nem  
fo ly ta t tu k .

Adrenalin. A d re n a l in -v iz s g á la ta in k h o z  R ic h te r - fé le  
to n o g e n t h a s z n á ltu n k . A z a lá b b i b e teg e in k  k a p ta k  
in t r a c is te r n á s a n  a d re n a l in t :

1. C o l i t is  h a e m o r r h a g i c a .............. 0 0001 g-t.
2. Im b e c i l l i ta s  ................................. 0'0002 „
3. H e m i p l e g i a................................... 0 0005 „
4. S k le ro s is  p o ly in s u la r is  ........... 00005 „
5. H e m ip a ra e s is  .............................. 0 0008 „
6. P n e u m o n ia  ................................... 0 001

I n t r a c is te r n á s a n  a d o t t  a d re n a l in  m é g  0001 g-os 
a d a g b a n  is  te l je s e n  h a tá s ta la n n a k  b izo n y u lt.

A n n a k  e ld ö n té sé re , h o g y  a  l iq u o r  tesz i-e  tö n k re  
az  a d re n a l in t ,  k é t  ese tb en  a  k ö v e tk ező  k ís é r le te t  vég e z ­
tü k :  I n  v i t ro  k e v e r tü n k  0 0002 g  a d r e n a l in t  1 cm 3 cis te r -  
n á b ó l v e t t  l iq u o r ra l  és ez t a  k e v e ré k e t fe csk en d e z tü k  
u g y a n a z o n  b e teg e k n ek  v é n á já b a , a k ik n e k  c is te rn á já b ól  
a  l iq u o r  s z á rm a z o tt.  A  l iq u o r r a l  k e v e r t  a d re n a l in  in t r a ­
v é n á s á n  a d v a , ty p u s o s  a d r e n a l in h a tá s t  h o zo tt lé tre .

Atropin. A z a lá b b i  b e teg e k n ek  fe c sk e n d e z tü n k  
c is te rn á ju k b a  a t ro p in t :

1. Cc. v e n t r i c u l i.............................. 0 0001 g -t.
2. Cc. m a m m a e ................................. 0 0002 ,,
3. Q u a d r u p l e g i a.............................. 0Ő 003 „
4. C o l i t is  h a e m o r rh a g ic a  ........... 0Ő 004 „
5. H e m ip le g ia  ................................. 0 0005 „
fi. H e m i p a r a e s i s.............................. 0 0006 „
7. S k le ro s is  p o l y i n s u l a r i s........... 0Ő 01
8. H e m ip le g ia  ................................. 0001
9. H e m ip le g ia  ................................ 00012 .,

10. H e m ip le g ia  ................................. 0‘0013 „
11. H e m ip le g ia  ................................. 00015 „
12. H e m i p a r a e s i s.............................. 0 0015 ,,

A  fe n ti  ese te k b en  az  in t r a c is te r n á s a n  a d o t t  a t r o ­
p in  ész rev e h e tő  h a tá s t  n em  o k o zo tt. A  h a tá s ta la n s á g 
o k a  é rd e k e l t  b e n n ü n k e t, e z é r t e lső so rb a n  m eg  k e l le tt  
g y ő z ő d n ü n k  a r ró l ,  h o g y  a  v iz s g á la ta in k h o z  h a s z n á lt  
a t ro p in -o ld a t  jó -e? U g y a n a b b ó l az  o ld a tb ó l, am e ly b ől 
00015 g  a  c is te ra á b a  a d v a  te l je s e n  h a tá s ta la n  v o lt, 
u g y a n a z o k n a k  a b e teg e k n ek  s u b e u ta n  a d tu n k  m á s n a p  
0 001 g -t, 20 p e rc  m ú lv a  n a g y  to ro k s z á ra z s á g  m e lle tt  
p e rc e n k é n t 16—20 p u lz u s s z a p o ru la t  je le z te  a  h a tá s t . A z 
a t ro p in -o ld a tu n k  te h á t  k i f o g á s ta la n n a k  b izo n y u lt.

H a t  ese tb e n  a d tu n k  c is te rn a l iq u o r ra l  k e v e r t  
0 001 g  a t ro p in t  a  b ő r  a lá  ré sz b e n  1 cm 3, ré sz b e n  2 cm ’ 
l iq u o r ra l  h íg í tv a . A z íg y  a d o t t  a t r o p in  h a tá s á t  m ind ig  
ö s s z e h a s o n lí to t tu k  u g y a n a z o n  e g y é n e n  m á sn a p , l iq u o r 
n é lk ü l  a d o t t  u g y a n a z o n  m e n n y isé g ű  a t ro p in  h a tá s á v a l.  
N é g y  ese tb e n  v a la m iv e l  g y en g é b b  h a tá s t  k a p tu n k  a 
l iq u o r ra l  e g y ü t t  b ő r  a lá  fe c sk e n d e z e tt a t ro p in tó l ,  m in t  
a t tó l ,  a m e ly e t l iq u o r  n é lk ü l fe c sk e n d e z tü n k  be. A zon ­
b a n  a  k ü lö n b sé g  n em  v o l t  o ly  k i fe je z e tt ,  h o g y  b iz o ny í­
ta n á  a  l iq u o rn a k  n a g y fo k ú  a t ro p in  m e g k ö tő k ép e ssé g é t.

T o v á b b i v iz s g á la ta in k h o z  Stern k ís é r le te i  a d tá k  
m eg  a  k ö v e tk ező  lép ést. Stern fe lté te le z i, h o g y  b izo n y o s 
a n y a g o k  l iq u o rb ó l  ju tn a k  az  a g y i  c e n tru m o k b a . V é le ­
m é n y e  s z e r in t  v a n n a k  g y ó g y sz e re k , a m e ly e k  a z é r t  nem

h a tn a k  az a g y v e lő re , m e r t  a  v é rb ő l n em  tu d n a k  b e ju tn i  
a  l iq u o rb a , azaz  a v é r - l iq u o r  k ö z ti  g á to n  n em  h a to ln a k  
á t. I ly e n  a n y a g n a k  t a r t j a  az  a t r o p in t  is. V é le m é n y ét 
á l la tk ís é r le te k k e l  b iz o n y í t ja :  n y u la k n a k  a g y g y o m rá ba  
a d o t t  a t ro p in  v a ló b a n  n a g y o n  to x ik u s n a k  b iz o n y u lt.

Stern k ísé i- le te i a la p já n  jo g g a l  fe lté te le z tü k , h o g y  
az a t ro p in  az em b er n a g y a g y i  c e n tr u m a ira  is  fo g  h a tn i  
és a  h a tá s ta la n s á g  o k á t az a d a g o k  k ic s in y sé g é b e n  k e­
re s tü k . N ö v e ltü k  az a t ro p in  a d a g já t  a z é r t  is, m e r t  a  
l iq u o r  ese tle g es a t ro p in  m e g k ö tő k é p e ssé g é t is  az  a da g  
n ö v e lésé v e l leh e t leg ész sze rü b b en  k o m p en zá ln i.

F e l te v é s ü n k  h e ly e ssé g é t az a lá b b i  k é t v iz s g á la ­
tu n k  b iz o n y í t ja :

13. H e m ip le g ia . P u lz u s  68. V é rn y o m á s  R iv a -R o cc i 
s z e r in t  155—70 H g -m m . D. e. 11 ó ra k o r  c is te rn a p u n c tio . 
A  c is te rn á b a  0002 g  a t ro p in t  fecsk en d ezü n k . A z in t ra -  
c is te rn á s  a tro p in - in je c t io  u tá n  a  b e te g  k i f o g á s ta lan u l  
é rz i  m a g á t ,  sem  a  lég zé sg ö rb én , sem  a  p u lz u sá n , sem 
id e g re n d sz e ré b e n  v á l to z á s  n em  ész le lh e tő . R en d ese n  
m egebédel, m eg u zso n n á z ik . A z a tro p in  p e r ip h e r iá s  t ü­
n e te t  sem  okoz.

E s te  7 ó ra k o r  v essz ü k  ész re , h o g y  a  s z a v a k a t  
é r te lm e tle n ü l  m o n d ja  k i, re f lex ek  é lén k eb b ek , k ó ro s 
re f lex  n in cs , csa k  a  ré g i  h e m ip le g iá s  o ld a lo n , p u p il lá k  
re n d esek . L ég zés k issé  g y o rs u l t ,  p e rc e n k é n t 26. P u lz u s  
p e rc e n k é n t 80. V é rn y o m á s  R iv a -R o cc i s z e r in t  195—85 
H g -m m .

%8 ó ra k o r  n y u g ta la n n á  v á l ik , k ev e se t h á n y , fe l­
fe lü l  á g y á b a n , a m i t  m á sk o r  s e g íts é g  n é lk ü l  n em  szo ­
k o t t  te n n i. B eszél, de n em  le h e t m e g é r te n i.  A  hozzá in ­
té z e tt  k é rd é se k re  é r te lm e tle n  fe le le te t ad . B eszéde 
„ m a d á rn y e lv h e z “ h aso n ló .

E s te  9 ó ra  k ö rü l  e la lsz ik , de g y a k r a n  fe lé b re d  és 
i ly e n k o r  é r te lm e t le n ü l  beszél, fészk e lő d ik , tö b b sz ör k i 
a k a r  k e ln i  á g y á b ó l. É j je l  3 ó ra k o r  a z o n b a n  n y u g o d t tá  
v á l ik  és a lsz ik  re g g e l ig .

R e g g e l 9 ó ra k o r  éb red , te l je s e n  é r te lm e se n  beszél. 
L ég zés 24, re n d e s , p u lz u s  88. J ó l  é rz i  m a g á t .  Á l la po ta  
u g y a n o ly a n , m in t  in je c t io  e lő tt. A z es te  'Al ó rá tó l  t ö r ­
té n t  d o lg o k ra  e g y á l ta lá b a n  n em  em léksz ik .

14. H e m ip a ra e s is . P u lz u s  72. L ég zés n y u g o d t, sz a ­
b á ly o s , p e rc e n k é n t 21. H é li  12 ó ra k o r  a  c is te rn á b a  
0‘002 g  a t ro p in t  fe c sk en d e zü n k  2 cm 3 l iq u o r ra l  h íg ítv a . 
A z in t r a c is te r n á s  in je c t io  u tá n  k i f o g á s ta la n  k ö zé rze te  
v a n , a  lég zés g ö rb e , k ö zv e tle n  az  in je c t io  u tá n  v á lto ­
z a t la n , 10 p e rc  m ú lv a  v a la m iv e l  k iseb b  k i le n g é sü v é  
v á l ik , a  lég v é te le k  sz á m a  p e rc e n k é n t 18. P u lz u s  á l la n ­
d ó a n  72. Id e g re n d sz e rb e n  v á l to z á s  n em  ész le lh e tő . Re n ­
d esen  m egebédel, m e g v a c so rá z ik . V a c s o ra  u tá n  este  
%8 ó ra k o r  fe lk e l az á g y á b ó l és já r k á ln i  kezd , j á r á s  kö z­
ben  tá n to ro g . N em  h án y .

ó ra k o r  iz g a to t tá  v á l ik , é r te lm e tle n ü l  beszél, 
á g y á b ó l fe lk e l, lá th a tó la g  iz g a to t t ,  b eszé lg e t ism erő se i­
vel, a k ik  n in c se n e k  a  köze lében . Á g y b a  fe k te t jü k , az  
áp o ló sze m é ly ze te t n em  is m e r i  m eg , a h o zzá  in té z e tt  
k é rd é se k re  é r te lm e tle n ü l  fe le l. P u lz u s  86. N em  izzad , 
b ő re  n em  szá raz , p u p i l lá k  re n d esek .

10 ó ra k o r  m in d e n  b e a v a tk o z á s  n é lk ü l m e g n y u g ­
sz ik  és e la lsz ik . É j je l  fe l- fe léb red , i ly e n k o r  beszél k ö r ü ­
lö t te  n em  lév ő  em b erek h ez  é r te lm e s  h a n g o n  és é r te lme s  
s z a v a k k a l  és fe l a k a r  k e ln i  az á g y b ó l, h o g y  do lgozzon. 
A z o n b a n  k ö n n y e n  v issz a fe k te th e tő  az á g y b a , e g y á l ta lá ­
b a n  n em  a g re ss iv . A z á g y b a  fe k te tv e , m e g n y u g sz ik  és 
a lsz ik  k ev ese t. R e g g e l ^ 3  ó rá tó l  k ezd v e 7 ó rá ig  a z utá n  
e g y fo ly tá b a n  a lsz ik .

7 ó ra k o r  te l je s e n  jó l  é rz i  m a g á t, az  é js z a k a  tö r té n­
te k re  n em  em lék sz ik , á l la p o ta  te l je se n  o ly a n , m in t  az 
in je c t io  a d á s a  e lő tt.
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T e h á t in t r a c is te r n á s a n  a d o tt  0 002 g  a t ro p in  csak  
7—8 ó ra  m ú lv a  h a to t t  és e k k o r k ö rü lb e lü l  8 ó ra  hosz- 
sz á ig  ta r tó  p sy c h é s  iz g a lm a t ok o zo tt, te l je s , a m n e siá v a l. 
A  n y u l tv e lő i  c e n tru m o k ra  n em  h a to t t ,  íg y  a légzés 
c e n tr u m á ra  sem , p e d ig  e lm e le ti  m e g g o n d o lá s  a la p já n  
k ö ze lfek v ő  v o lt, h o g y  lé t re jö n  a  lé g z ő c e n tru m  iz g a lm a , 
m e ly e t az a t ro p in , s u b c u ta n  v a g y  in t r a v é n á s á n  a d a ­
g o lv a , m in d e n  g y ó g y sz e rk ö n y v  ta n ú s á g a  s z e r in t  lé tre 
szo k o tt hozn i. N em  h o z o tt  lé t re  az  in t r a c is te r n á s a n 
a d a g o lt  a t r o p in  p e r ip h e r iá s a n  sem  h a tá s t ,  je lé ü l  a nn a k , 
h o g y  az  a t ro p in  n em  j u to t t  m eg fe le lő  c o n c e n tra t ió b an  
a  v é rk e r in g é sb e . P e d ig  jo g g a l  v á r h a t tu k ,  h o g y  az a tr o ­
p in  fe lsz ív ó d ik  a  d u ra z sá k b ó l, m e r t, m in t  Blum is  k i ­
em eli, a  l iq u o rb a  j u t ta to t t  fe s té k a n y a g o k  rö v id  idő 
a la t t  m e g je le n n e k  a  v ize le tb e n , a  l iq u o rb ó l  te h á t  elég  
g y o rs a n  ju th a tn a k  a n y a g o k  a v é rp á ly á b a .

E lső  p i l la n a t r a  k ü lö n ö sn e k  lá tsz ik , h o g y  az  a t r o ­
p in  a  c is te rn á b a  v a ló  a d a g o lá s  u tá n  csa k  8 ó ra  m ú lva  
h a to t t .  E n n e k  az o n b a n  eg y sz e rű  m a g y a r á z a ta  v an . 
A  l iq u o r  á r a m lá s a  ig e n  la s s ú  (W eigeldt), a  l iq u o rb a  
j u t ta to t t  a n y a g o k  tu la jd o n k é p e n  csak  az o sm o s is  ú t já n ,  
to v á b b á  a  p u ls a t ió s  és lég zés i l iq u o rh u l lá m z á s  s e g ít ­
ség év e l k e v e re d n e k  (Hartwich), te h á t  a  k ev e red é s  és 
íg y  az  a n y a g o k  to v á b b í tá s a  is  m e g le h e tő se n  la s s a n  tö r ­
tén ik . Ü g y  lá tsz ik , 8 ó ra  id ő  k e l le t t  ah hoz , h o g y  az  a t r o ­
p in  a c is te rn á b ó l a  p sy c h é s  c e n tru m o k h o z  ju sso n .

S a já t  ész le lése in k  is  a m e l le t t  szó ln ak , h o g y  a 
l iq u o r  k e v e red é se  a  c is te rn á b a  fe csk e n d e z e tt a n y a g ok ­
k a l ig e n  la ssú . H a  a  l iq u o r  g y o rs a n  á ra m la n a , a k k o r a 
c is te rn á b a  fe c sk e n d e z e tt o ld a to k  ( lo b e lin , co ffe in , ca r-  
d iazo l) n em  iz g a tn á k  A —2 ó rá ig  a  n y u l tv e lő i  c e n tru ­
m o k a t, m e r t  az  á r a m lá s  e lso d o rn á  ez a n y a g o k a t  tá v o ­
lab b i h e ly e k re , v isz o n t tá v o lh a tá s o k  in k á b b  v o ln á n ak  
ész le lh e tő k .

Á l ta lá n o s a n  e l te r je d t  v é lem é n y , h o g y  a  d u ra z s á k ­
bó l az  a n y a g o k  g y o rs a n  k e rü ln e k  a  v é rk e r in g é sb e . 
(F e s té k o ld a tk ísé r le te k .)  A  m i v iz s g á la ta in k  a z t b izo ­
n y í t já k ,  h o g y  a  d u ra z sá k b ó l b izo n y o s a n y a g o k  v a g y  
n a g y o n  la ssa n , v a g y  e g y á l ta lá b a n  n em  ju tn a k  k i. H a  
a z  a n y a g o k  g y o rs a n  h a g y n á k  e l a  d u ra z sá k o t, a k k o r  
n em  h a tn á n a k  c e n trá l is á n  az  a d a g o lá s  u tá n  8—16 ó rá ig  
(a tro p in )  és p e r ip h e r iá s  h a tá s t  is  k e l le n e  e lő idézniük .

S z á m o ln u n k  k e ll  azza l az esh e tő sé g g e l is, hogy  
b izo n y o s a n y a g o k  a  d u ra z sá k b ó l v a ló  fe lsz ív ó d á s  k ö z­
b en  o ly a n  v á l to z á s t  szen v ed n ek , m e ly ek  m ia t t  h a tá s ta ­
la n o k k á  v á ln a k  és ez v o ln a  az oka a n n a k , h o g y  az 
in t r a c is te r n á s a n  a d o t t  n a g y m e n n y is é g ű  a n y a g  (Oő Ol g 
a d re n a l in ,  0Ő 015 g  a tro p in , s tb .) p e r ip h e r iá s  h a tá st  nem  
hoz lé tre . A z elő bb e m l í te t t  a t ro p in k ís é r le te k  ta n ús á g a  
s z e r in t  az  a t ro p in  m é g  8—16 ó ra  m ú lv a  is  a  d u ra z sá k-  
b a u  v an . I n t r a c is te r n á s  a d a g o lá s k o r  te h á t  az a t ro p in  
p e r ip h e r iá s a n  v a ló sz ín ű le g  a z é r t  nem  h a t, m e r t  a  d ur a ­
zsákbó l ig e n  la s s a n  sz ív ó d ik  fel.

Stern fe lté te le z i á l la tk ís é r le te i  a la p já n , h o g y  v a n ­
n a k  a n y a g o k , a m e ly e k  a  v é r - l iq u o r  közti g á to n  nem  

h a to ln a k  á t, a  m i em b eren  v ég z e tt v iz s g á la ta in k  a m el­
le t t  szó ln ak , h o g y  i ly e n  g á t  a  l iq u o r  fe lő l a  v é r  ir á n y á ­
ban  is  v a n  és eg y es a n y a g o k  ezen a  g á to n  v a g y  e g y ­
á l ta lá b a n  nem , v a g y  csak  n a g y o n  la s s a n  h a la d h a t ­
n a k  á t.

I ro d a lo m : Blum: M ü n ch , m ed, W o c h e n sc h r . 1925, 
84. sz. — Hartw ich: D. Z e itsc h r . f. N e rv e n h e i lk . 85. kö t.
— Jánossy: 0 .  H . 1924, 51. sz., 1925, 11. és 40. sz., M ed. 
K iin . 1925, 2. és 27. sz., 1926, 4. sz. — Stern: S chw eiz , m ed. 
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A  b u d a p e s ti  k i r á ly i  m a g y a r  P á z m á n y  P é te r  T u d o m án y - 
eg y e te m  I I I .  sz. b e lk l in ik á já n a k  ( ig a z g a tó :  b r. K o rá n y i

S á n d o r  e g y e te m i n y . r . ta n á r )  k ö z lem én y e.

Az éheztető -kúra.

Í r tá k :  Soós A ladár dr. eg y e t, m a g á n ta n á r  és Setény i 
Géza dr. eg y e t, ta n á rs e g é d .

I. Az é h e z te té s  m in t  g y ó g y té n y e z ő .

A  tá p lá lé k fe lv é te l  az e lem i é le t je le n sé g e k  közé 
ta r to z ik , z a v a ra  a  se jtm ű k ö d é s  m eg v á lto z á sá h o z , m eg­
sz ű n te  a  s e j t  g y o rs  h a lá lá h o z  vezet. E z az  e g y se jtű 
lén y e k n é l k ö n n y e n  á t te k in th e tő  fo ly a m a t tö b b se jtű  
o rg a n is m u s o k b a n  o ly k é p e n  m ó d o su l, h o g y  b en n ü k  
eg y es se jte k  — i l le tv e  a m a g a s a b b re n d ű  sze rv eze tb en 
szö v e tek  és sze rv ek  — a  fe lv e tt  tá p a n y a g o k  e l r a k tá ro ­
z á s á ra  k ép esek  s íg y  a  tá p fe lv é te l  m eg szű n é se  eseté?i 
b izo n y o s ta r ta lé k o t  b o c s á th a tn a k  a sze rv eze t re n d e l­
k ezésére. M in th o g y  a z o n b an  e lő b b -u tó b b  ezek a  r a k tá­
ra k  is  k iü rü ln e k , a  tá p fe lv é te l  huzamosabb szü n e te lése  
a m a g a s a b b re n d ű  o rg a n is m u s o k n a k  is  h a lá lá h o z  vezet.

E zek  s z e r in t  tu la jd o n k é p e n  cé lsz e rű t le n e k n e k  k e l­
len e  ta r ta n u n k  a z o k a t a  tö re k v é se k e t, a m e ly e k  a t á p­
lá lé k  m e g v o n á s á v a l  a  sze rv ez e t ü d v é re , ső t a  b e teg  
sze rv eze t g y ó g y í tá s á ra  i rá n y u ln a k .  Ez a  p a ra d o x o n  
a z o n b a n  csak  lá tsz ó la g o s , h a  a  k ö v e tk ező  k ö rü lm é n y e­
k e t v esszü k  sz á m b a : 1. A  tá p fe lv é te l  rövidebb ideig 
t a r tó  k o r lá to z á s a  v a g y  b e sz ü n te té se  a sz e rv e z e tre  nézve 
sú ly o sa b b  k ö v e tk ez m én y ek k e l n em  já r .  2. A  tá p fe lv é te l  
a  sz e rv e z e tre  n ézv e  n em  csu p á n  e n e rg ia b e v i te l t  je len t, 
h a n e m  r á  b izo n y o s m u n k á t is  ró . E z  a  m u n k a  eg y fe lő l 
az egész sze rv ez e te t, i l le tv e  a n n a k  a n y a g c s e ré jé t  t e r ­
h e li  m eg, m á s fe lő l  m ég  k ü lö n ö se n  a z o k a t a sze rv ek e t 
is, am e ly e k  a  tá p lá lé k  fe lv é te lé t, to v a ju t ta tá s á t ,  fe l ­
d o lg o z á sá t és k ik ü sz ö b ö lé sé t v ég z ik . E b b ő l a  sze m p on t­
bó l az éh ezésnek  kímélő , tehermentesítő h a tá s  tu la jd o ­
n í th a tó .

A z éh ezésn ek  a g y ó g y á s z a tb a n  v a ló  a lk a lm a z á sa  
csak n em  o ly a n  ré g i  k e le tű , m in t  a m i ly e n  a diaetetikus 
gyógykezelés m a g a . M in t a z t  o ly  so k szo r lá t ju k , a n é p  
k ö ré b e n  v a ló  e l te r je d é s  i t t  is  m eg e lő z te  a  tu d o m á n yt. 
H isz e n  e legendő , h a  az ú. n . S c h ro th -k ú r á ra  g o n d o lun k , 
m e ly  la ik u s  k ö rö k b e n  v a ló  g y o rs  e l te r je d é sé v e l v o n ta  
m a g á r a  a  tu d o m á n y  é rd e k lő d é sé t. Ü ja b b  n a g y  lö k ést 
az  éhezés tu d o m á n y o s  a la p o n  v a ló  g y ó g y in d ie a t ió já n ak  
a v i lá g h á b o rú  a d o tt . E g y fe lő l  a z á l ta l ,  h o g y  az  éhezés 
v e sz é ly e irő l  tá p lá l t  fe l fo g á s t lé n y eg e sen  e n y h íte t te , 
m á s fe lő l  azza l, h o g y  az éhezésnek , i l le tv e  a  c h ro n ik u sa n  
e lé g te le n  tá p lá lá s n a k  b izo n y o s b e te g sé g e k re  v a ló  k ed ­
vező  h a tá s á t  k é tsé g te le n ü l  b e b iz o n y íto tta .

M ie lő tt az  éh ezésn ek  a g y ó g y á s z a tb a n  v a ló  a lk a l ­
m a z á s á ra  té rn é n k , rö v id e n  az éhezés p h y s io lo g iá já n ak  
n ev eze teseb b  a d a ta i t  ó h a jto m  is m e r te tn i .

A m i m in d e n e k e lő t t  az éhezés clviselhető ségét i l ­
le t i ,  a r ró l  a  k ö v e tk ez ő k e t tu d ju k :  az  az id ő ta r ta m , 
a m e d d ig  az éhezés az é le t v esz é ly ez te té se  n é lk ü l e l­
b írh a tó , e g y é n ile g  m eg leh e tő sen  in g ad o zó . F ü g g  e g y ­
fe lő l az  éh sé g  m eg k ezd ésén é l re n d e lk e z é s re  á l ló  t á pr a k ­
tá r a k  te l ts é g i  á l la p o tá tó l ,  fü g g  a z o n k ív ü l az é le tko r tó l ,  
f ia ta l  e g y é n ek  az  éhezés k ö v e tk ez téb en  h a m a ra b b  h a l­
n a k  el, m in t  ö reg ek . K ü lö n ö se n  ro s s z u l  b í r já k  az  é he ­
zést az  ú js z ü lö t te k . A z em b er és eg y es á l la t f a jo k  kö zt 
is  v a n  k ü lö n b sé g : n y ú l 15—20, k u ty a  30—40 n a p ig  k épes 
k o p la ln i , az  em b er á t la g  4—6 h é tig . H o g y  e szám o k  
csak  á t la g é r té k e t  je le n te n e k , a m e ly e k  a ló l  b ő v en  v an  
k iv é te l, a z t ék esen  b iz o n y í t ja  Mac Swincynek, az is m e r t  
c o rk i  p o lg á rm e s te rn e k  esete , k i éhezésén ek  75. n a p já n  
h a l t  m eg .

A z éh ezést á l ta lá b a n  k ín o sn a k  szo k ták  ta r ta n i ,  
p ed ig  e m b erek en  és á l la to k o n  v é g z e tt  k ís é r le te k  eg yb e ­
h an g z ó an  a z t m u ta t tá k ,  h o g y  fá jd a lm a k  az éhezés 
k ö v e tk ez téb en  fe l n em  lép n ek . A z e lső  n a p o n  a  re n d es
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é tk ezések  id e jé n  éh sé g é rz e t je le n tk e z n i szo k o tt, késő bb  
a z o n b a n  ez is  e lm a ra d . H a so n ló k é p  szü n e te l a  v íz  u tá n  
v a ló  v á g y a k o z á s  is.

A z éhező  testsúlya fo k o z a to sa n  e s ik : le g n a g y o b b  
a  k é t e lső  n a p o n , k éső bb  a  te s ts ú ly e s é s t  á b rá z o ló  gö rb e  
la n k á s a b b á  v á l ik . H o ssza b b  éh ezésn é l a  n a p i  te s ts ú ly ­
v esz te ség  a  k i in d u ló  te s ts ú ly n a k  0-7—1’5% -a. A z eg yes 
sze rv ek n e k  az éh ezési a n y a g v e sz te sé g b e n  v a ló  ré s z ­
v é te le  fő le g  a  ré g e b b i p l iy s io lo g u so k a t é rd e k e l te ;  k i ­
d e rü lt ,  h o g y , jó l le h e t, m in d e n  sz e rv  v e sz ít  az  éhezés 
a l a t t  sú ly á b ó l, a  sú ly v e sz te sé g  k ü lö n ö se n  azo n  sz e rv e ­
k e t é r i, a m e ly e k  ig é n y b e  n em  v é te tn e k . A  m ű k ö d ő  
sze rv ek , fő leg  a  sz ív  és az  id e g re n d sz e r , a r á n y la g  k ev e ­
se t v e sz íte n e k  á l lo m á n y u k b ó l.

A z éhező  sze rv ez e t hő mérséklete h o ssz ú  id e ig  
te l je s e n  n o rm á l is , v a g y  ig en  csek é ly  m é r té k b e n  
(0T—0'5°-kal) csö k k en t. P r a e m o r ta l is a n  je le n té k e n y eb b  
esés szo k o tt b ek ö v e tk ezn i.

Pulzusszám és vérnyomás e g y b e h an g zó  v iz s g á la ­
to k  sz e r in t  k is m é r té k ű  c sö k k e n ést m u ta tn a k . E m e l le tt  
a  p u lz u ssz á m n a k  n a p k ö z i p e r io d ic i tá s a  m e g m a ra d , 
re g g e l és d é lu tá n  sz a p o rá b b , d é lb en  és e s te  r i tk á b b. 
M o zgás a  p u lz u ssz á m  h a m a rá b b  b ek ö v e tk ező  és 
n a g y o b b fo k ú  sz a p o ro d á sá h o z  vezet.

A  vörösvérsejtek száma re n d e se n  nő . E z a  p o ly - 
c y th a e ín ia  re n d s z e r in t  r e la t ív ,  a m e n n y ib e n  a  h aem o - 
g lo b in c o n c e n tra t io  em elk ed ése n em  k ísé r i .

A  gyom orbéltraktusnak és az  em észtő m irigyek­
nek m ű k ö d ése  te rm é sz e tsz e rű le g  csökken . A  b é lm o zg á­
sok  a B o ld ire f f - fé le  „p e r io d isc h e  L e e r tä t ig k e i t “ k iv é te ­
lév e l m eg szű n n ek . A z e p e k iv á la s z tá s  a  n o rm á l is n a k  
f e lé re -h a rm a d á ra  csö k k en , a  p a n k re a s é  csa k n em  n u l ­
lá ra . C sek é ly  m e n n y isé g ű , b é le p ith e lb ő l és z s í r k r istá ­
ly o k b ó l á l ló  szék n a p o n ta  i i r í t te t ik .

E g y ik  e lég g é  je l le g z e te s  tü n e te  az  éh ezésnek  az 
izomerő csö k k en ése, az a d y n a m ia . Á l la tk ís é r le te k b e n  
e lő szö r az  á l la to k  a lu sz é k o n y sá g a  szem beö tlő . A  já rá s  
és á l lá s  e g y re  neh ézk eseb b é lesz, v é g ü l  az á l la t  e gy ­
á l ta lá n  k é p te le n  m o zo g n i. E zze l szem b en  t r a in i r o z o tt  
éhező n é l e tü n e t  e lm a r a d h a t :  ism ere te s , h o g y  S u ed 
éhezése 23. n a p já n  v ív ó g y a k o r la to t  v é g z e tt  és s z ín ­
h á z b a  m en t.

A  leg ré sz le tese b b en  v iz s g á l t  az  éh ezésn ek  a  sze r­
v ezet anyagcseréjére g y a k o ro l t  h a tá s a .  A m i m in d e n e k ­
e lő t t  az e lég ések  in te n s i tá s á n a k  fo k m é rő je  g y a n á n t  
te k in th e tő  ú. n . a la p a n y a g c s e ré t  i l le t i ,  az m á r  az  éhezés 
e lső  n a p ja ib a n  — a  m á so d ik  n a p o n  ész le ln i szo k o tt ki s - 
fo k ú  á tm e n e ti  em e lk e d és tő l e l te k in tv e  — m eg leh e tő sen  
a la c s o n y  é r té k re  esik . E z  az  é r té k  a z o n b a n  az  éhezés 
to v á b b i s z a k a ib a n  m á r  n em  ig e n  csö k k en  to v á b b  
(Benedikt s z e r in t  csak  k ö rü lb e lü l  8% -ot), ső t a  n e g y e d ik  
h é te n  em e lk e d és t m u ta t .  A z e lső  n a p o k b a n  bekö v e tk ező  
csö k k en és k é ts é g k ív ü l  a  tá p fe lv é te l  d y n a m ik u s  h a tá sá ­
n a k  e lm a r a d á s á r a  v ez e th e tő  v issza . A  to v á b b i le fo lyá s  
e llen e  szól Rubner is m e r t  té te lén e k , m e ly  s z e r in t  éhezés 
a la t t  a  p ro d u c t io  te s ts ú ly k i lo g ra m m o n k é n t  á l la n d ó . 
H a so n ló k é p  n em  á l l  h e ly t  Pflüg érnék a  sejt^  a n y a g ­
cse ré jé n e k  a  k ü lső  v isz o n y o k tó l v a ló  fü g g e tle n sé g é t h i r ­
d ető  h y p o th e s ise  sem : a  p ro to p la s m a  b o m lá sa  éhezés 
a la t t  k iseb b é v á l ik  ( „ A n p a ssu n g  a n  d ie  N o t“ ).

A z eg y es a n y a g o k  fo rg a lm á ró l  az  éhező  sz e rv e z e t­
ben  a  k ö v e tk ez ő k e t tu d ju k :

1. A  sze rv eze t szénhydrat-k ész le te  2—3 n a p  a la t t  
k i fo g y :  ezen id e ig  a  sze rv ez e t sz ü k sé g le té t fő k é n t b e lő le  
fedezi. H a  tö k é le tese n  so h ase m  fo g y  is  el a m á j 
g ly k o g e n ra k tá ra ,  a  m e g m a ra d t  m in im á l is  m e n n y isé g  a 
sze rv ez e t a n y a g c s e ré jé b e n  m á r  ré sz t n em  vesz. A z izom - 
g lv k o g en  v a la m iv e l  to v á b b  m a ra d  m eg.

2. A  je lz e t t  id ő  u tá n  a  sze rv ez e t s z á m á ra  a  zsír 
k é p v ise l i  a  f ő tá p a n y a g o t :  k a lo r im e tr ik u s  v iz sg á la tok  
s z e r in t  az összes m e le g te rm e lé sn e k  72—90%-a es ik  a 
zs íro k  e lég ésére . M a x im u m á t a  z s ír  e légése 2—3 n a p  
u tá n  é r i  el, a z u tá n  a  sz e rv ez e t z s í r ta r ta lm á n a k  fo gy á ­
s á v a l  p á rh u z a m o s a n  fo k o z a to sa n  csökken .

3. A  fe h é r je b o n tá s  az  éhező  sze rv ez e tb en  — rö v id  
á tm e n e t i  n ö v ek e d és u tá n  — u g y a n c s a k  fo k o z a to sa n  
csökken . C sak  az  éhezés u to lsó  s z a k á b a n  lép  fe l a  so k a t 
m é l ta to t t  ú. n. term inális fehérjeszétesés, i l le tő le g  en ­
n e k  m é r té k e k é n t a  v ize le t-N  m e g sz a p o ro d á sa . K é z e n ­
fek v ő  e je le n sé g  fe l lé p té b e n  a  sze rv eze t zs írk é sz lete  k i ­
fo g y á s á n a k  in d ic a to rá t  lá tn i :  e r re  m u ta t  fe llé p té n ek  
k éső i id ő p o n t ja , z s ír -% i l le tő le g  s z é n h y d ra t-a d a g o lá s s a l  
v a ló  m e g sz ü n te th e tő sé g e , to v á b b á  az  a m eg fig y e lés, 
h o g y  e lő ze tesen  ro ssz u l tá p lá l t  á l la to k n á l  k o rá b b a n és 
n a g y o b b  m é r té k b e n  ész le lh e tő , m in t  h íz o tta k n á l .  Mans­

feld v iz s g á la ta i  sz e r in t  th y e ro id e k to m is á l t  á l la to k o n  
e te rm in á l is  fo k o zó d ás e lm a ra d .

A  fe h é r jé n e k  az  összanyagcserében v a ló  ré sz v é te le  
7—20% -ra teh e tő , a m i a r r a  m u ta t ,  h o g y  a  s z ö v e tfe h é rjé k  
a  tá p a n y a g o k  fe h é r jé jé n é l  nehezeb b en  b o n ta tn a k  el.

4. A m i v é g ü l az  ásványi anyagokat i l le t i ,  azok  
n a k  k iv á la s z tá s a  éhezés a la t t  fo k o z a to s  c sö k k e n é s t m u ­
ta t  e g y  ig e n  a la c s o n y  sz in t e lé résé ig , a m e ly e n  a z u tá n  
a k iv á la s z tá s  a  h a lá l  b ek ö v e tk e z té ig  m e g m a ra d .

A  m o n d o tta k b a n  v o lt  ö ssz e fo g la lh a tó  m in d az , 
a m it  a  k la ssz ik u s  p h y s io lo g ia  az éh ezésn ek  a  sz e rv e­
z e tre  k i f e j te t t  h a tá s á ró l  ta n í t .  M in t lá tn i  fo g ju k , az 
á l ta la  n y ú j to t t  n éző p o n to k  k ie g é sz íté s re  sz o ru ln a k , h a 
az  éhezés g y ó g y h a tá s á n a k  m a g y a r á z a tá t  a k a r ju k  ad n i.

Á t té rv e  m á r  m o s t az  éh ezésn ek  tu d o m á n y o s  a la ­
p o n  v a ló  th e ra p e u t ik u s  a lk a lm a z á s á ra , n in c s  sz á n d é ­
k o m b a n  azo n  ja v a l la to k n a k  ism e r te té se , a m e ly e k n é l az 
éh ezésn ek  n em  activ h a tá s a  h a s z n á l ta t ik  k i, h a n e m  cé l­
ju k  t is z tá n  a  tá p a n y a g o k  m e c h a n ik u s  h a tá s á n a k  e lk e rü ­
lése. I ly e n  p l. a  g y o m o rfe k é ly , a  bé l a c u t  és id ü l t m e g ­
b e teg e d ése in é l e lre n d e lt  éhezés. U tó b b in a k  — fő leg  a c u t 
e x a c e rb a t ió k  id e jé n , v a g y  d ia e te t ik u s  re g im e -o k  b eveze­
tő je k é n t  — le g k iv á l t  v. Noorden v á l t  szó szó ló jáv á .

N em  so ro lo m  id e  az o n  e l já r á s o k a t  sem , am e ly e k  
a  tá p fe lv é te l  korlátozását, de nem teljes megszüntetését 
í r j á k  elő . I ly e n  e l já rá s o k  ré sz b e n  q u a n t i ta t iv ,  ré szb en  
q u a l i ta t iv  k o r lá to z á s o k k a l  szám o s b e te g sé g n é l n y e r ­
n ek  a lk a lm a z á s t, íg y  a  szív , vese, m á j, a n y a g c s e re  és a  
b e lső se c re t ió s  sze rv ek  m eg b e teg ed ése in é l.

S zo ro sa b b  é r te le m b e n  v e t t  é h e z ő k ú rá k n a k  a  b e l­
g y ó g y á s z a tb a n  a  b e teg sé g ek  k é t  c s o p o r t já b a n  v a n  te rü k :

1. a  v esék  m eg b e teg ed ésén é l,
2. az  an y a g c se re b e te g sé g e k b e n .

1. V eseb e i eg ség ek .

A  v ese b e teg ség e k  keze léséb e Volhard v ez e tte  be 
az éh e z ő n a p o k a t, m é g  p e d ig  a d if fu s  g lo m e ru lo n e p h r i-  
t ise k  a c u t  s tá d iu m á b a n . A z a c u t  v e s e g y u l la d á s  k ezd e­
té n  a lk a lm a z o tt  3—5 n a p o s  éhezés k ö zv e tle n  kö v e tk ez- 
m é n y e k é p  az  o ed em ák  le c sa p o ló d á sa , a v é rn y o m á s  
csö k k en ése és a sz ív in s u f f ic ie n t ia  k i fe j lő d é sé n e k  meg ­
a k a d á ly o z á s a  szo k o tt é sz le lte tn i. P e rsz e  a  tá p a n y a go k  
fe lv é te lé n e k  szü n e te lésén é l fo n to sa b b  i t t  ta lá n  a 
fo ly a d é k b e v i te l  szü n te té se .

Volhard az  e m lí te t t  jó  e re d m é n y e k e t — is m e r t  
fe lfo g á sá h o z  h ív e n  — nem  az e m lí te t t  k ím é lé s  k ö v e t 
k ez téb en  b eá lló  ja v u lá s á b a n , h a n e m  az ú. n . e x tra ren a -  
l is  m o m e n tu m o k  b e fo ly á s á b a n  lá t ja ,  m e ly  u tó b b ia k  
k ö zü l a  s é r ü l t  c a p i l la r is f a l  á te re sz tő k é p e ssé g é n e k  
je le n tő sé g é t á l l í t j a  e lő té rb e .

A lk a lm a z á s t n y e rn e k  m ég  az éh ező n ap o k  az 
u r a e m ia  (m ég  p e d ig  a  v a ló d i  u ra e m ia ) ,  i l le tv e  a p rae - 
u ra e m iá s  á l la p o to k  keze léséb en  is . I t t  a  v esék  k ím élé ­
sén  k ív ü l  a  sze rv eze tb en  fe lh a lm o z ó d o tt m érg ező  a n ya  
g o k  m o b i l is á lá sa  és k ö n n y eb b  k iü rü lé s e  az, a m in e k  az 
e lé ré sé t az o rv o s  az éh ezéstő l v á r ja .

2. A n y a g c s e re b e te g s é g e k .

a) Obesitas.

A  v iszo n y o k  i t t  á l la n a k  a  le g e g y sz e rű b b e n  sz e ­
m ü n k  e lő tt. A  n o rm á l is  m é r té k e t  fe lü lh a la d ó  te s ts ú ly  
le c sö k k e n té sé re  i rá n y u ló  tö re k v é s  e g y sz e rű  p h y s io lo-  
g iá s  a la p o n  n y u g sz ik . Az é h e z ő n a p o k a t re n d esen  
p e r io d ik u s a n  a lk a lm a z z u k , p l. eg y sz e r-k é tsz e r  h e te nk é n t.

b) Diabetes.

A  d ia b e te sb e n  Cantani (1880) te k in th e tő  az éhező - 
n a p o k  m e g h o n o s ító já n a k . N é m e to rsz á g b a n  k ü lö n ö se n  
N aunyn és W eintraud, F ra n c ia o rs z á g b a n  Guelpa p ro ­
p a g á l tá k  ezt az  e l já rá s t .  Guelpa e m p ir ik u s  a la p o n  a já n ­
lo t ta  a  s ű rű n  v issz a té rő  éh e ző n ap o k a t, a m e ly e k e t m ég  
k e se rű v íz  i ta tá s á v a l  to ld o tt  m eg, abbó l a  g o n d o la tbó l 
k i in d u lv a , h o g y  a d iab e te s  n em  eg y éb  e n te ro g e n  in tox i-
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c a tió n á l. E z  a h e ro ik u s  keze lés i m ó d  az o n b a n  k é tség- 
te len ii l  tú l lő t t  a  cé lon  és a  b e teg ek  sú ly o s  le ro m lá s á t  
okozta .

E x p e r im e n tá l is  a la p o n  Allen, Joslin és m u n k a ­
tá r s a ik  d o lg o z ták  k i az éh ező n ap o k  in d ic a t ió já t .  A  d ia ­
b e t ik u s  b e teg  k ez e lésé t 3—4 n a p o s  éhezésse l k ezd ik  és 
e z u tá n  la s s a n , fo k o z a to sa n  é p í t ik  fe l a  b e te g re  nézve 
le g cé lsze rű b b  é tre n d e t. E  k ú ra  e lve  n em  ú j, ú j  csak a  
te c h n ik á ja ,  t. i. te rv s z e rű  k e re s z tü lv i te le  h o sszabb  idő n  
á t ,  m in t  a h o g y  ez id e ig  m e r tü k , és ú j  az  éhezés fe lha sz ­
n á lá s a  veze tő  k ú r a  fo rm á já b a n . M íg  az  éh ező n ap o k  az 
a m e r ik a i  szerző k  e lő t t  csak  e lsz ó r t e p iz ó d ja i  v o l tak  a  
d ia b e te s  keze lésének , m ég  hozzá o ly an o k , a m e ly e k  csa k  
a  le g sú ly o sa b b  ese tek  s z á m á ra  u l t im u m  re fu g iu m n a k  
te k in te t te k , a d d ig  m o st az éh ező n ap o k  eg yéb  d ia e te tik u s  

re g im e -e k k e l k a rö l tv e  re n d sz e re s  a lk o tó ré sz e i g y ó g y­
k ez e lésü n k n ek . (A lk a lm a z á s u k a t csa k  az  in s u l in  fo k o­
zódó e lte r je d é se  s z o r í to t ta  m eg.)

A z éh ező n ap o k  h a tá s a  az  ese tek  tö b b ség éb en  
b á m u la to s a n  jó . A  glykosuria rö v id  idő  a l a t t  m eg ­
szű n ik , a  vércukor — h a b á r  k éső b b en  és n em  m in d en  
ese tb e n  — e rő se n  csö k k en , a m in e k  k ö v e tk ez téb en  m in d­
azon  szö v ő d m én y ek , a m e ly e k n e k  lé t re h o z a ta la  v a g y  
e lő se g íté se  a  h y p e rg ly k a e m iá n a k  tu la jd o n í th a tó ,  g y ak ­
r a n  egész h i r te le n  e lm a ra d n a k :  v iszk e té s, szo m jú ság, 
á lm a t la n s á g  m eg szű n n e k , ese tle g es n e u ra lg iá k , fu 'run - 
cu lu so k , stb . ja v u ln a k . D e ép p  i ly e n  kedvező  az éhező ­
n a p o k  b e fo ly á s a  az acidosisra is , m ég  en n ek  le g s ú ly o ­
sab b  a la k ja in á l  is. A z éh ező n ap o k  a d ia b e t ik u s  beteg' 
tolerantiájára is  e lv i ta th a ta t la n u l  kedvező  h a tá s ú a k , 
p e rsze  csak  a k k o r , h a  ő k e t ó v a to s , a  b e teg  to le r a n tiá já t  
fo k o z a to sa n  m eg k ö ze lítő , de az t tú l  nem  lépő  tá p lá lá s  
k ö v e ti.

E g észen  e g y e d ü lá l ló  és g y o rs  az  éh ező n ap o k  h a ­
tá s a  a diabetikus comábah, illető leg a fenyegető  coma 
idején. A z in s u l in  fe lfed ez ésé ig  k é tsé g te le n ü l az éhezés 
v o lt  a  leg e rő seb b  fe g y v e rü n k  a  c o m á v a l szem ben , de 
m ég  m o st is  — az in s u l in  m e l le t t  — fo n to s  k ieg ész ítő  
té n y e z ő je  a  co m a e lle n i k ü zd e lem n ek .

*

H a  az éh ező n ap o k  ja v a l la ta in a k  és e l le n ja v a l la ­
ta in a k  f e lá l l í tá s á r a  v o n a tk o z ó la g  s z a b á ly o k a t a k a run k  

fe lá l l í ta n i ,  szü k sé g es elő bb az  éh ező n ap o k  h a tá s m ó djá ­
n a k  eg y sé g es n é z ő p o n tb ó l v a ló  m a g y a r á z a tá t  k e re sn i. 
A z első  g o n d o la t  k é ts é g k ív ü l  az, h o g y  a  leg k ü lö n b ö ző b b  
á l la p o to k b a n  e lé r t  jó  h a tá s  — a m e ly h e z  m ég  a la ik u so k  
f e lá l l í to t ta  in d ic a t ió k  egész se reg e  c sa tla k o z ik  — a  táp - 
fe lv é te l e lm a ra d á s a  o k o z ta  kíméletnek v o ln a  tu la jd o ­
n í th a tó ,  a m e ly rő l  a  b ev ezetésb en  em lék ez tem  m eg. E z a 
k ím é lő  h a tá s  v o n a tk o z h a t ik  eg y es sze rv ek re , v o n a tk oz ­
h a t  ik s z e rv re n d sz e re k re  és v o n a tk o z h a t ik  az egész 
a n y a g c s e ré re . E g y m a g á b a n  ez a  n éz ő p o n t é rv é n y e s ü l­
h e t a  g y o m o r-  és b é lb e teg ség ek , a  c i rc u la t ió s  re n d sz e r  
m eg b e te g ed ése in é l és ré szb en  a d ia b e te sb e n  is. D e má r  
a  v e se b a jo k n á l  ész le lt kedvező  h a tá s  a l ig  m a g y a rá z ­
h a tó  t is z tá n  a  v ese k ím é lésév e l, é p p íg y  a fo g y ó k ú rák  
sem  k ím é lé s  á l ta l  h a tá s o s a k , ső t a z o k a t — m in t  ism e­
re te s  — m o zg ássa l, m a ssa g e -z sa l és eg yéb  m e g e rő lte tő  
p ro c e d ú rá k k a l  sz o k tu k  ö sszek ö tn i. A  d ia b e te sn é l sem 
e leg en d ő  e n éz ő p o n t e g y m a g á b a n .

N ézetem  s z e r in t  a  k é rd é s  k ie lé g ítő  m a g y a r á z a tá ­
hoz ju tu n k ,  h a  az  éh ezésn ek  d y n a m ik a i ,  az a n y a g á ra m­
lá s r a  k i f e j te t t  h a tá s t  tu la jd o n ítu n k .  L eg e g y sz e rű b b 
fo g a lm a z á sá b a n  ez a h a tá s  a  k ö v e tk ező  m ódon  n y i lv á ­
n u ln a ;  a  v é r  és á szö v e tn e d v ek  ö ssze té te le  k ö z t eg ész­
ség es sze rv ez e tb en  e g y e n s ú ly i  á l la p o t  á ll fe n n . E z  az 
e g y e n sú ly , m in t  m in d e n  e g y e n sú ly  az  élő  sze rv eze tb en , 
nem  s ta t ik u s , de d y n a m ik u s . T á p fe lv é te l  ez t az eg y en ­
s ú ly i  á l la p o to t  o ly  m ódon  z a v a r ja  m eg, h o g y  a tá p ­

a n y a g o k b a n  je le n lé v ő  s b e lő lü k  fe lsz ív ó d ó  te rm é k e k ne k  
a  v é rb e n  v a ló  c o n c e n tra t ió ja  nő . E z  a m eg sz a p o ro d á s 
a z o n b a n  a z o n n a l m e g in d í t ja  a  re g u lá ié  fo ly a m a to t :  az  
é r fa la k o n  k e re sz tü l  m e g in d u l  a  fe lsz a p o ro d o tt  a n y a go k  
á ra m lá s a ,  m e ly  t a r t  m in d a d d ig , m íg  az e g y e n sú ly i  á lla ­
p o t v é r  és szö v e tn e d v  k ö z ö tt h e ly re  n em  á ll.

M i tö r té n ik  az éh e zésn é l!  A  le í r t  f o ly a m a tn a k  
é p p e n  e llenkező je . H a  az  éhezés k ez d e tén  a v é rn e k  és 
szö v e tn e d v ek n ek  c o n c e n tra t ió ja  n o rm á l is , e fo ly a m a t 
csak  rö v id  id e ig  fo g  ta r ta n i ,  m e r t  a  sz ö v e tn e d v ek n ek  
tá p a n y a g o k b a n  v a ló  e lszeg én y ed ése  a u to m a t ik u s a n  — 
m in t  az t a  p h y s io lo g ia i  ré sz b e n  lá t tu k  — a  h ő te rm e lé s  
a la c so n y a b b á  v á lá s á t  v o n ja  m a g a  u tá n .  A m íg  azo n b an  
ez be n em  á ll , a  s a n g u in ip e ta l is  á r a m lá s  k i fe je z ő k én t 
m e g ta lá l ju k  az  éh ezési l ip a e m iá t, a  v é rs a v ó  m a ra d é k-  
n i t ro g e n jé n e k  á tm e n e ti  fe lsz a p o ro d á sá t, stb . A z e g ye n ­
sú ly  h e ly re á l lá s a  u tá n  v é r -  és sz ö v e tn e d v e o n c e n tra tio  
p á rh u z a m o s a n  csö k k en n ek .

S zem b eö tlő v é  v á l ik  e s a n g u in ip e ta l is  á ra m lá s  
m in d a z o n  ese tek b en , a m ik o r  az  éhezés k ez d e tén  szö v et- 
re te n t io  á l l  fe n n  eg y  v a g y  tö b b  a n y a g ra  nézve. A  v ér ­
ben  i ly e n k o r  k e le tk ező  v a c u u m  a  szö v e tek b en  fe lh a l ­
m o zo tt a n y a g o k n a k  a  v é r  fe lé  v a ló  á r a m lá s á t  v á l t j a  k i. 
K ie lé g ítő  v ese m ű k ö d é s m e lle tt  ez a n y a g o k  k ik ü sz ö b ö ­
lése  a  je lz e tt  á r a m lá s t  m in d a d d ig  f e n n ta r t ja ,  m íg  a 
re te n t io  m eg  n em  szű n t, a m ik o r  is  az e g y e n sú ly i  h e ly ­
zet ism é t b e á ll  és az  e lő b b iek b en  v á z o lt m ó d o n  az éh e ­
zés fo ly ta tá s a  ese tén  im m á r  a  v é r-  és szö v e tn e d v ek  
c o n c e n tra t ió ja  p á rh u z a m o s a n  csökken .

íg y  m a g y a rá z h a tó  az éhezés jó  h a tá s a  m in d a z o n  
ese tek b en , a m ik o r  a  k ím é le t  n é z ő p o n tja  e g y m a g á b a n  
n em  a d  k ie lé g ítő  m a g y a rá z a to t .  A  v íz re  v o n a tk o z ó la g 
o ed em ás, de k ie lé g ítő  v e se m ű k ö d é sse l b író  b e teg e k n él 
m á s  m a g y a r á z a t  tu la jd o n k é p  el sem  k ép ze lh e tő . D e 
u g y a n e z  á l l  a  N - ta r ta lm ú  a n y a g o k , a  k o n y h a só , a  
sző lő cu k o r r e te n t ió já r a  is. U tó b b in á l  — a d ia b e te sbe n  — 
p ersze  ez á ra m lá s  m e g in d u lá s a  n em  e legendő , de nem  
leh e te tlen , h o g y  ez k ö zv e tv e  a  cu k o r e lé g é sé t k ép es e lő ­
se g íte n i.

A z e lm o n d o tta k a t ö ssz e fo g la lv a , az  éh ezést j a v a l t ­
n a k  t a r th a t j u k :

1 . ha a tápanyagokat felvevő , tovavivő  és feldol­
gozó szerveknek teljes nyugalma kívánatos;

2 . ha a vér- és szövetnedvek közti egyensúly a 
szövetnedvek concent ratiojának növekedése irányában 
tolódott el.

*

H á t r a  v a n  m ég  az éhezés e llen  ja v a l la ta in a k  t á r ­
g y a lá s a . A  h á b o rú s  ta p a s z ta la to k  ezek n ek  sz á m á t lé ny e ­
g ese n  m e g c s a p p a n to ttá k . J ó l le h e t, m in t  lá t tu k , a  
p l iy s io lo g ia  és az e m p ir ia  a  nem  tú ls á g o s a n  h o ssz a ­
d a lm a s  éhezés v e sz é ly e it eg észség es e m b e rn é l m á r  r é­
g e n  m in im a l is a k n a k  v a g y  n u l lá n a k  d e k la rá l ta ,  e v e szé ly ­

te le n sé g  a  k ö z tu d a tb a  csa k  a  h á b o rú s  tö m e g k isé r le tek  
ré v é n  ju to t t  be. í g y  a  je le n le g  u ra lk o d ó  fe lfo g á s  el le n ­

ja v a l la t  g y a n á n t  csak  az  e rő b e li  á l la p o t  je le n té k e ny  
le g y e n g i i lé sé t és a  sz ív izom , v a la m in t  az  é r re n d s z er  
sk le ro t ik u s  m e g b e te g e d é se it te k in t i .  N ézetem  s z e r int  
a z o n b a n  nem  sza b ad  f ig y e lm en  k ív ü l  h a g y n i  a  h á b o rú s 
ta p a s z ta la to k  m á s ik  o ld a lá t ,  t. i. a z t a  té n y t  sem , h o g y  
a h á b o rú s  éhezés b izo n y o s b e teg sé g ek n ek  s z a p o ro d á s át 
id éz te  elő . H o g y  ezeknek , a  h á b o r ú s u j to t ta  o rsz á g o kb a n  
m in d e n ü t t  ész le lt je len sé g e k n e k  p h y s io lo g ia i  a la p ja is 
v an , a z t eg y  sze rv  p é ld á já n  k ív á n o m  b e b iz o n y íta n i,
t. i. a  májén.

A  m á ja t  az  éhezés v a g y  h o sszab b  id e ig  ta r tó  e lé g ­
te le n  tá p lá lk o z á s  k é ts é g k ív ü l  k á r o s í t ja .  Is m e re te s  az 
ik te ru s  c a ta r rh a l is ,  az a c u t  és su b a c u t m á ja t ro p h ia,  a 

s y p h i l i t ik u s  ik te ru s , s a lv a r s a n ik te ru s  ese te in ek  a  h á ­
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b o rú  a la t t  és a  h á b o rú t  k ö v e tő  é v e k b en  v a ló  h a lm o z ó­
d ása , v a la m in t  a  m á jn a k  u g y a n e k k o r  eg yéb  h e p a to tro p 
m é rg e k k e l szem b en  ta n ú s í to t t  csö k k e n t re s is te n t iá ja.  
Umber és Herxheimer m u ta t ta k  r á  e lő szö r a r r a ,  h o g y  
a  m á jb a n  le fo ly ó , az a n y a g c s e re  n o rm á l is  m e n e té n ek  
b iz to s ítá sá h o z  szü k sé g es  s y n th e t ik u s  és d e s tru c t iv  
fo ly a m a to k  a m á j  g ly k o g e n sz e g é n y sé g e  ese tén  h e ly te ­
len  i r á n y b a n  to ló d n a k  el, v isz o n t a  glykogenben gazdag 
m á j to x ik u s  b e fo ly á so k k a l  szem ben  e l le n tá l ló b b n a k  
m u ta tk o z ik . E z  a  re s is te n t ia fo k o z ó d á s , m in t  a h o g y  az t 
F e rs é , Herxheimer, s tb . k im u ta t tá k ,  e g y a rá n t  v o n a t ­
koz ik  ex o g en  m é rg e k re , m in t  am in ő  p l. a  p h o sp h o r, és 
o ly a n o k ra , a m e ly e k  az in te rm e d ia e r  a n y a g c se ré b e n  
k e le tk ezn ek . É hező  á l la to k n á l ,  m in t  az  m á r  r é g ó ta  ism e ­
re te s , a  m á js e j te k  e lv á l to z á s a i  é sz le lh e tő k ; az i lye n  
á l la to k  m á já n a k  sú ly a , m in t  a z t a  p h y s io lo g ia i  a d a to k  
k ö z t lá t tu k , ig e n  n a g y  v e sz te sé g e t szen v ed  el, a  leg ­
n a g y o b b a t v a la m e n n y i  sze rv  k ö zö tt. M á r  m o st e x p e r i ­
m e n tá l is  in to x ic a t ió k n á l ,  v a g y  p l. a  m á jm ű k ö d é s  te lje s  
m eg sz ű n té v e l já r ó  a c u t  m á ja t ro p h iá n á l  a  b e v i t t  t á p ­
lá lé k  s z é n h y d ra tg a z d a g s á g a  ese té n  is  m o rp lio lo g ic e  a 
m á jp a re n c h y m a  fe l tű n ő  g ly k o g e n sz e g é n y sé g e  m u ta t ­
h a tó  k i. K é tsé g te le n  te h á t, h o g y  éhezés v a g y  c h ro n ik u s  
in a n i t io  a  m á j e l le n á lló k é p e ssé g é t csö k k en tv e , a  m ája t  
é rő  á r ta lm a k  s z á m á ra  a  t a l a j t  e lő k ész íth e ti.

E zen  e lg o n d o lá s  a la p já n  e llen  ja v a l tn a k  k e l l  t a r ­
ta n u n k  az éh ezést a  m á j m eg b e te g ed ése in é l, de m á r  
azo n  á l la p o to k b a n  is, a m ik o r  a  m á j la e s ió já r a  csak  
g y a n ú n k  v a n , m in t  pl. a  f r is s  s e c u n d a e r  lu esn é l, m alá ­
r iá n á l  és eg y é n ek n é l, k ik n e k  m á r  v o lt  e g y sz e r v a g y  
tö b b ízb en  s á rg a s á g u k .

L ichtw itz ész le le te i az éh ezésn ek  b izo n y o s belsö- 
se c re t ió s  sz e rv e k re  g y a k o ro l t  k á ro s  h a tá s a  m e l le t t  szó ­
la n á k . L eh e t, h o g y  i ly  é r te lm ű  m eg fig y e lések  m á s  s ze r ­
v ek  te k in te té b e n  is  fo g n a k  tö r té n n i ,  ú g y h o g y  az  e l le n ­
ja v a l la to k  e x a c t f e lá l l í tá s a  m a i tu d á s u n k  a la p já n  még  
k o ra i  v o ln a . A  ja v a l la to k  te ré n  ész le lh e tő  tú lz á so kk a l  
szem b en  a z o n b a n  az im é n t v á z o lta k  f ig y e le m b e v é te lé ­
ve l m in d e n e se tre  k ü z d e n ü n k  kell.

L A P S Z E M L E

Belorvostan.
M e la n in k iv á la s z tá s  m e la n o sa rk o m á k  R ö n tg e n - 

b e s u g á rz á sa  u tá n . J. Bórák és F. Brink. (K iin . W ocli.
1926. 10. sz.)

E g y , a  m ú l t  év b en  m e g je le n t k ö z lem én y éb en  Lenk 
e m l í té s t  tesz  eg y  b e te g rő l, a k in e k  a  v ize le té b en  a  m á j 
R ö n tg e n -b e s u g á rz á s a  u tá n  m e la n in  je le n t m eg. A  sec- 
t ió n á l  k id e rü l t ,  h o g y  a  b e teg n e k  m á jm e la n o s a rk o m á ja 
Amit. E  köz lés a la p já n  sze rző k  m e g k ísé re l té k  h á ro m  
m e la n o s a rk o m á s  b e te g ü k  tu m o ra i t  b e su g á ro z n i  és v a ló­
b a n  a  b e su g á rz á s  u tá n i  24—48 ó rá v a l  m in d h á ro m  e se t­
b en  m e g je le n t a  v iz e le tb e n  a  m e la n in . A R ö n tg en -d o sis , 
m e ly  a  m e s te rsé g e se n  m e la n in u r ia  p ro v o k á lá s á ra  szü k­
séges, k ö rü lb e lü l  125% H . E . D. H a tá ro z o t ta n  m e g á l la ­
p í th a tó  v o lt, h o g y  a b e s u g á rz á s  h a tá s á r a  az e rő sen  
p ig m e n tá l t  m e la n o s a rk o m á s  göb ö k  v i lá g o s a b b á  v á l ta k , 
de n em  k iseb b ed te k  m eg, e l le n té tb e n  a n em  p ig m e n tá lt  
g ö b ö k k e l, m e ly ek  ro h a m o s a n  v issz a fe j lő d te k . S zerző  e 
ta p a s z ta la tb ó l  a z t k ö v e tk e z te t i , h o g y  a  R ö n tg e n - 
b e su g á rz á s  h a tá s á r a  m in d ig  c su p á n  a b e su g á rz o tt  se jt  
le g a c t iv a b b  f u n c t ió ja  szen v ed  és h a  az  tö r té n e te s e n a 
p ig m en tk ép zé s , ú g y  a  n ö v e k e d é s i k ép esség , m in t  ke- 
AÚsbbé é lén k  fu n c tio , in ta k t  m a ra d . Czoniczer dr.

A  ty p h u s  a b d o m in a l is  c o m b in a tió s  th e r a p iá ja  
(sero- és c h e m o th e ra p ia ) . Hilgermawn. E lő ze te s  k ö z le ­
m ény . (M ünch. M ed. W och. 1926. 13. sz.)

S zerző  m á r  ré g eb b en  k ís é r le te z e tt  ty p h u s b a c i l lu s -  
g a z d á k  e p e h ó ly a g já n a k  n á t r iu m  s a l ie y l ic u m m a l v a ló
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fe r tő t le n íté s é v e l .  J ó l le h e t, a  n á t r iu m  s a l ic y l ic u m  
0 5—2% -os o ld a tb a n  a  ty p h u s b a c i l lu s o k  24 ó rá s  b o u illö n - 
s z ín te n y é sz e té t 4—11 ó ra  a la t t  e lö lte , a  ty p h u s b a c il lu s -  
g a z d á k  e p e h ó ly a g já n a k  te l je s  c s i ra m e n te s í té s e  n em  
s ik e rü l t .  Ú ja b b a n  v é g z e tt  á l la tk ís é r le te ib e n  te n g e ri-  
m a la c o k b a  és h á z in y u la k b a  in t r a p e r i to n e a l is a n  o l to tt  
5 cm3 24 ó rá s  ty p h u s b o u i l lo n k u l tu rá t  és az  íg y  tö r té n t  
m e s te rsé g e s  in fe c t io  u tá n  2—5 ó ra  m ú lv a  2 cm3 4% -os 
n á t r iu m  s a l ic y l ic u m -o ld a to t  fe csk e n d e z e tt be i n t r a ­
v é n á sá n . A z e re d m é n y e k  ig en  jó k  v o l ta k :  m íg  a  co n tro l l -  
á l la to k , m e ly ek  az in fe c t io  u tá n  n a t r iu m  sa l ic y l ic um o t 
n em  k a p ta k , 24 ó ra  a la t t  k iv é te l  n é lk ü l e lp u s z tu l tak  s 
sze rv e ik b ő l a  ty p h u s b a c i l lu s o k a t  k i tu d ta  ten y é sz ten i, 
a d d ig  a k eze lt á l la to k  é le tb e n  m a ra d ta k . N é h á n y  á l la t  
azo b an , m e ly  a  n a t r iu m  s a l ic y l ic u m o t a  m e s te rsé g e s  
in fe c t io  u tá n  csak  5 ó ra  m ú lv a  k a p ta , az o ld a t b e fec s­
kend ezése u tá n  n é h á n y  ó ra  m ú lv a  g ö rc sö k  k ö z ö tt  h i r ­
te le n  e x i tá l t ,  sze rv e ib ő l az o n b a n  e le k t iv  t á p ta la jok r a  
v a ló  k ik en és  u tá n  ty p h u s b a c i l lu s  n em  te n y é sz e tt .  E zen  
h i r te le n  e x i tu s o k a t  szerző  a r r a  v ez e tte  v issza , h o gy  
5 ó ra  a la t t  az á l la t  sze rv ez e téb en  a ty p h u s b a c i l lu so k  
m á r  ig e n  n a g y  m é r té k b e n  e ls z a p o ro d ta k  s a  n a t r iu m  
sa l ic y l ic u m  á l ta l  e lö lve, n a g y  m e n n y isé g ű  e n d o to x in 
s z a b a d u lt  fe l h i r te le n . Ú ja b b  k ís é r le te in é l  ez t a  to x in -  
h a tá s t  k ik ü szö b ö len d ő , a  m e s te rsé g e s  in fe c t io  u tá n  
3 ó rá v a l  5—10 cm5 ty p h u s a n t is e ru m o t  a d o t t  in t ra m u s c u -  
la r is a n  s ú ja b b  2  ó ra  m ú lv a  ( te h á t az in fe c t io  u tá n  
5 ó rá v a l)  2 cm3 4% -os n á t r iu m  sa l ic y l ic u m -o ld a to t  fe c s ­
k en d e ze tt be in t ra v é n á s á n . A z íg y  k eze lt á l la to k  m in d  
é le tb e n  m a ra d ta k , m iv e l a  ty p h u s a n t is e ru m m a l  b e ju t ­
ta to t t ,  fö lö s m e n n y isé g b e n  lév ő  a n t ia n y a g o k  eg y  ré sze  
a  n á t r iu m  sa l ic y l ic u m  á l ta l  e lö lt  b a c i l lu so k  te s té bő l 
fe ls z a b a d u lt  to x in o k a t  á r ta lm a t la n n á  te t te . S zerző  az t 
re m é li, h o g y  ezen k o m b in á l t  e l já r á s t  e m b e rre  á tv iv e, 
a  ty p h u sm e g b e te g e d é s  id ő ta r ta m a  lé n y e g e se n  m e g rö v i ­
d íth e tő  lesz. Dvorak dr.

A  v ö rö sv é rse jtsü l ly e d é s  Id iilt izü le t i  b á n ta lm a k -
n á l. M. Hclzweissig. (G renzg . d. M ed. u. C h ir . 1926. 39. 
fű z,, 117. old.)

C h ro n ik u s  p o ly a r th r i t is e k n é l ,  a  g y u l la d á s o s  f o ly a ­
m a tn a k  m eg fe le lő leg , re n d s z e r in t  g y o rs u l t  a  v ö rö sv ér -  
sü l ly e d é s ; n o rm á l is  é r té k ű  csa k  a lo b m en tes  id ő sz a kb a n  
leh e t. N em  g y u l la d á s o s  e re d e tű  id ü l t  iz ü le t i  b á n ta lm a k -  
n á l  (o s te o a r th ro s is )  sz in té n  re n d e s  a sü l ly e d é s , v isz o n t 
g y o rs u lá s t  ész le lt szerző  az Umber és M ű nk á l ta l  le í r t ,  
e n d o k r in  z a v a ro k b ó l s z á rm a z ta to t t  id ü l t  iz ü le t i  b e te g ­
ség e k n é l is, am i, sz e r in te , a  b á n ta lo m  g y u l la d á s o s  t e r ­
m észe te  m e l le t t  szól. M in th o g y  a  v ö rö s v é rs e j ts ü l ly ed é s  
m e g v á lto z á sa  iz ü le t i  m eg b e te g ed ése k n é l is  a  lobos 
fo ly a m a to k  a c t iv i tá s á tó l  fü g g , tá jé k o z ta tá s t  n y ú j tha t  
— a k l in ik a i  tü n e te k  és eg y éb  v iz s g á la t i  a d a to k  m e l­
le t t  — a  b e teg sé g  á l la p o tá ra ,  i l le tő le g  a n n a k  je l leg é re  
v o n a tk o z ó la g  is. É r té k e s íté sé n e k  e lő fe l té te le  te rm ész e ­
te se n  m in d e n  m á s  z a v a ró  tén y ező  ( tu b e rc u lo s is , m á s  
lobos fo ly a m a t, s tb .) k iz á rh a tó s á g a . Fischer dr.

A  jo bb - és b a lo ld a l i  c o r o n a r ia - a r té r iá k  th ro m b o - 
s is á n a k  i n t r a v i ta l i s  d i f fe re n t ia l is  d ia g n o s is á n a k  ké r ­
désérő l. Prof. D. Pletnew. (Z e itso h r. f. k i in . M ed. 1 0 2. 
köt., 2—3. fű z.)

A  c o ro n a r iá k  th ro m b o s is á n a k  d ia g n o s is a  é lő b en  
n e m c sa k  leh e tsé g es , h a n e m  m é g  az is  m e g á l la p í th a tó , 
h o g y  a  jo b b - v a g y  b a lo ld a l i  é rb e n  tá m a d t-e  az e lz á ró ­
dás. A  c o ro n a r iá k  th ro m b o s is á n a k  közös tü n e te  az  á l­
la n d ó  s ta tu s  a n g in o su s , m e ly  so k szo r tö b b sz ö rö s  r o ha m ­
b a n  n y i lv á n u l  m eg. A  s ta tu s  a n g in o s u s t  g y a k r a n  s ta tu s  
a s th m a t ic u s  is  k ís é r i .  A z u tó b b i  n em  a e q ü iv a le n se  az 
e lő ző nek , h a n e m  csak  k ísé rő  tü n e te . A  sz ív e n  h a l lg a-  
tó d zv a , so k szo r d ia s to lé s  g a lo p p - r y th m u s t  ta lá lu n k . 
A  jo b b  c o ro n a r ia  th ro m b o s is á ra  je llem ző , e l te k in tv e az 
á l ta lá n o s  tü n e te k tő l ,  az  a c u t  s z ív tá g u ló s  jo b b  fe lé, m e ­
ly e t ig e n  é rz é k e n y  a c u t  m á jd u z z a n a t  k ís é r  (k ezdetben ) 
tü d ő p a n g á s o s  tü n e te k  n é lk ü l. A  b a l c o ro n a r ia  th ro m bo - 
s isá n á l ,  az á l ta lá n o s  tü n e te k e n  k ív ü l ,  b a l r a  és le fe lé  
ta lá lu n k  a c u t s z ív tá g u lá s t ,  a c u ta n  je len tk ez ő  tü d ő  
o ed e m á v a l. Friesz dr.
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K lin ik a i  m eg fig y e lések  s k a r lá t  n e p h r i t is n é l .
F. Koch. (Z e itsc h r. f. k i in . M ed. 1926. 1 0 2. kö t., 2 —8 . fű z.)

A  s k a r lá tb e te g e k  re c o n v a le s c e n t iá já b a n  a  leg tö b b  
ese tb en , m in t  k ö v e tk e z m é n y e  v a g y  k ís é rő  tü n e te  a  s ze r ­
v ez e tb en  le já tsz ó d ó  im m u n is a t ió s  fo ly a m a tn a k , v é r ­
n y o m á se m e lk e d é s  je le n tk e z ik ; ez eg y  v a g y  tö b b  n a p  
m ú lv a  m in d e n  k ö v e tk e z m é n y  n é lk ü l e l tű n h e t. De 
a lb u m in u r iá h o z  és h a e m a tu r iá h o z , v a g y is  a c u t d if fu s 
g lo m e ru lo n e p l i r i t ish e z  is  v eze th e t. E z to v á b b i b iz on y í­
té k a  a n n a k , h o g y  a  v é rn y o m á se m e lk e d é s  m á r  a v e se ­
tü n e te k  e lő t t  k im u ta th a tó  és h o g y  lén y eg e s  sze rep e  v a n  
a  g lo m e ru lo n e p h r i t is  lé tre jö t té b e n . Friesz dr.

Sebészet.
E re d m é n y e se n  o p e rá l t  id ü l t  szö v ő d m én y es re k e sz ­

sé rv rő l.  Péter Walzel. (W ien . K i in . W och . 1926, 4. sz.)
E g y  b e te g  p o n to s  k o r tö r té n e té t  is m e r te t i ,  a k in é l 

m e l lk a s i  lö v és k a p c s á n  em p y em a, m a jd  h é t  év v e l a  sé­
rü lé s  u tá n  g y o m o rp a n a sz o k  (v é res  h á n y á s , g ö rc sö s  
fá jd a lm a k )  lé p te k  fe l, az  e m p y e m a  k iú ju l t ,  ú g y ­
h o g y  a m e l lü re g e t ú jb ó l m eg  k e l le t t  n y i tn i .  N e m so k ára  
e z u tá n  a  b e teg  g y o m o rp a n a s z a i  a n n y i r a  fo k o zó d tak , 
h o g y  b e lee g y eze tt a  m á r  rég eb b en  a já n lo t t  m ű té tb e . 
A  h a s ü r e g  fe lő l b e h a to lv a , a  g y o m ro t, a  h a r á n t  és le 
h á g ó  v a s ta g b e le t  a  re k esze n  lévő  n y í lá s o n  k e re s z tü l a 
re n d k ív ü l  n a g y  ö sszen ö v ések  m ia t t  n em  tu d já k  v is s z a­
h e ly ez n i a  h a sü re g b e , ú g y h o g y  a  m ell ü re g e t is  k é n yte ­
len ek  v o l ta k  m e g n y i tn i ,  s ezú to n  le fe j te n i  ő ket. V issz a ­
h e ly ez ésü k  i ly  m ód o n  k ö n n y e n  s ik e rü l t .  A  re k e sz  n y í­
lá s á t ,  a m e ly e t az  o d a fek v ő  lép  ré szb en  m á r  e lz á r t, s ik e ­
r ü l t  ö s s z e v a r rn i  és ú g y  a  b as- , m in t  a m e l lü re g e t  dra i-  
nezés n é lk ü l  z á r tá k . A  b e te g  14 n a p  m ú lv a  m e l lü re g é­
ben  ú jb ó l  g e n y e d é s t k ap , a m i m ia t t  a  m e l lü re g e t  d rai-  
n ezn i k e l le tt . A  b e teg  z a v a r ta la n u l  m e g g y ó g y u lt .  E zen  
ese t a la p já n ,  a d o t t  ese tb en , a c o m b in a i t  e l já r á s  v ég zését 
a já n l ja .  Matolajj.

A  v é g á lló  a n e u ry s m a  a r te r io v e n o su m . Prof. A. G. 
Brsosowsky. (A rch . f. k i in . C h ir . 187. kö t., 1. fiiz., 188. 1.)

F e n t i  e ln ev ezésse l o ly a n  a r t.-v e n . a n e u ry s m ú t í r  
k ö rü l ,  m e ly n é l a v issz é r  k ö z p o n ti ré sze  rö g ö sö d ö tt, m i 
nek  k ö v e tk ez téb en  a  v é r  v is s z a fo ly á s a  g á to l t ,  i l le tv e  
csak  k e rü lő  ú to n  leh e tség es. H á ro m fé le  ty p u s t  í r  le:

1. Az e ls z a k í to t t  v e rő é r  k ö rn y é k i  része  rö g ö sö d ö tt, 
a v issz é r  k ö zp o n ti része  sz in te ; íg y  az  ü tő é r  ö sszek ö tte ­
tésb e  k e rü l  a  v issz é r  k ö rn y é k i  részév e l. S z e r in te  ily en  
n in c se n  közö lve. (Öllé á l ta l  le í r v a  „O rv o sk ép zés“ k ü lö n  
szám , 1922.)

2. A z o ld a lá n  s é r ü l t  ü tő é r  ö ssze k ö tte té sb e  k e rü l  a 
k ö z p o n ti ré széb e n  rö g ö s ö d ö tt  v issz é r re l .  (Á lta la  két 
ese t ism e r te tv e .)

3. A  k ö z p o n ti ü tő - és v issz é r  rö g ö sö d ö tt,  a  k ö r ­
n y é k i ü tő - és v is s z é r  ö ssze k ö tte té sb e  lép  e g y m á ssa l. 
(W amber sky á l ta l  le írv a .)

E ze n  v issz e re s  ü tő é rd a g a n a t fé le s é g e t  a k ö v e tkező  
tü n e te k  je l le m z ik : 1. A z ü tő e re s  a n e u ry s m a  in te rm i ttá ló  
fő képe. 2. A  v issz e re s  ü tő é r d a g a n a t r a  je llem ző  tü n ete i ,  
fő k ép  p e d ig  a  k i fe je z e tt  e rő s  p a n g á s  a  v é g ta g  k ö rn yé k i  
ré szén . Öllé.

A  h y d ro p s  a r t ic u lo ru m  in te rm i t te n s rő l  és csa lád i 
m e g je len é sé rő l. Prof. Schlesinger. (W ien . K I. W ochen- 
sch r . 1926, 23. sz.)

E z  a  b e te g sé g  sz a b á ly o s  id ő k ö zö k b en  fe llép ő  és 
1 — 2 n a p ig  ta r tó  iz ü le t i  d u z z a n a tb ó l á l l , m e ly  g y u l la ­
d á so s  tü n e te k  n é lk ü l  je le n tk e z ik , s a l ic y l la l  n em  b efo ly á ­
so lh a tó  és a  sz ív  v a g y  Ízü le tek  b o n c ta n i  e lv á l to z á sa i­
v a l  n em  szövő d ik . M in te g y  100 ese t is m e re te s  az i r o­
d a lo m b a n  és ezeknek  tö b b  m in t  75% -ában a té rd n e k  
d u z z a n a ta  a  je l le g z e te s ; a z o n b an  a  te s tn e k  m in d e n  Ízü ­
le téb e n  fe llé p h e t. A z eg y e s  sza b á ly o s  idő közök  p á r  n a p  
és tö b b  h é t k ö zö tt v á l ta k o z n a k , de e g y a zo n  e se tre  min ­
d ig  je llem ző  a  n a p tá r s z e r ű  ism é tlő d é s . L e g g y a k ra b b an  
p a ra e s th e s iá k , z sá b a sz e rü  fá jd a lm a k  és le v e r tsé g  jele n t ­
k ezn ek  e lő szö r, m e ly ek  a  d u z z a n a t te tő fo k á n  e lm ú ln ak . 
T öbb ese tb en , m e ly ek  k ö z ö tt  ö ten  e g y  csa lá d h o z  ta r to z ­
ta k , fe ltű n ő  v o lt, h o g y  a b e teg sé g g e l g y a k r a n  Q u in ck e-

í'éle o edem a, r i tk á b b a n  v é rz é k e n y sé g  és id ő szak o s 
fü l tő m ir ig y d u z z a n a t ta l  já ró  n y á l fo ly á s  c sa tla k o z ta k. 
A z e lő idéző  o k o t i l le tő le g  n é g y  i r á n y b a n  g y a n a k o d h a­
tu n k :  1 . S e c re t ió s  a n g io n e u ro s is t  az tá m o g a t ja ,  h o g y  a 
b e te g e k  g y a k r a n  id eg b e te g ek  és a betegség ' n a g y o b b  
id e g m e g rá z k ó d ta tá s  u tá n  lé p e t t  fe l e lő szö r. 2. Leg- 
k ev ésb b é v a n  ö ssze fü g g ésb en  a  rh e n m a t ik u s  b á n ta l-  
m a k k a l. 3. B izo n y o s  a u to in to x ic a t io  fe lv é te le  n é lk ül 
neh ezen  m a g y a rá z h a tó  a  p e r ió d u so s  fe llép és. 4. H a tá­
ro z o tt  ö ssze fü g g ésb en  v a n  a  n em i m ű k ö d ések k e l, m e r t 
c sa k is  a k k o r  je le n tk e z ik , a m ik o r  azok  m á r  v a g y  m ég  
m e g v a n n a k  és te rh e ssé g  a la t t  v isz o n t e lm a ra d n a k  a 
d u zz an a to k . G y ó g y k eze lése  m e g le h e tő se n  b iz o n y ta la n . 
I g e n  r i t k á n  se g íte n e k  p h y s ic a l is  b ea v a tk o z á so k , p u ne- 
tio , ö b lítések , R ö n tg en . A rs e n  a lk a lm a z á s a  tö b b  e set­
ben  e re d m é n y e s  v o lt. E z e n k ív ü l  m in d e n  m á s  g y ó g y sz e r 
és g y ó g y ító  e l já r á s t  ( fü rd ő k , m a g a s la t i  k ú ra )  m e g p ró ­
b á lh a tu n k , m e ly ek  eg y -eg y  ese tb en  e re d m é n y re  v e z e t­
h e tn ek . Horváth B. dr.

A z e lő re h a la d o tt  rá k  g y ó g y í tá s a  f ia ta lk o rú a k  v é r ­
sa v ó já v a l .  Hans Elsner. (M ed. K iin . 46.)

M íg  k ezd e tb en  a  m eg  n em  o p e rá lh a tó  rá k b e te g e ­
k e t a) a  s a já t ,  v a g y  h) m á s  h a so n ló  rá k b a n  szenvedő  
b e teg  s a v ó já v a l  o l to tta ,  ú ja b b a n  f ia ta lk o rú a k  v é rs av ó ­
já t  a lk a lm a z z a , á l l í tó la g  jó  e re d m é n n y e l. A zon elvbő l 
in d u l  k i, h o g y  az ö reg ek  r á k já t  a  sze rv eze t „ e lö re ge ­
d ése“ és ezzel k a p c s o la to sa n  a  v é rb ő l b izo n y o s  a n y ag o k  
e ltű n é se  v á l t ja  k i. A  f ia ta l e g y é n ek  h o rm o n d ú s  v é re 
a n n y i r a  m e g ja v í t ja  a  k a c h e k t ik u s  b e teg ek  á l la p o tá t , 
h o g y  azok  h íz á s n a k  in d u ln a k , m u n k a k é p e se k  leszn ek  
és h e ly z e tü k  íg y  jó  id ő re  e lv ise lh e tő v é  v á l ik . 
• M i o y s j . d m u i o j

D e sit in -k e n ő c c se l sz e rz e tt ta p a s z ta la to k  a  lá b s z á r ­
fe k é ly  k eze léséné l. Fritz Lauerbach. (K lin . W och. 51.)

A  ken ő cs c h ló ro z o tt  c s u k a m á jo la jb ó l ,  z in k o x y d - 
bó l és v a se lin b ő l  k észü l. N a g y  a n y a g o n  h a s z n á l ta ,  úg y ­
h o g y  a  k en ő ccse l e lé r t  e re d m é n y e k  fe l jo g o s í t já k  a r ra ,  
h o g y  a z o k a t az  á l ta lá n o s s á g  ré sz é re  ism e rte sse . A  sa r -  
ja d z á s t  és h á m o so d á s t e g y fo rm á n  jó l  s e g í t i  elő . A  kö r ­
n y ez e tb en  r i t k á n  okoz g y u l la d á s o s  tü n e te k e t. K i f e je­
ze tte n  s z a g ta la n í t ja  a  k ezd e tb en  b ű zö s fe k é ly ek e t. 
A  keze lés e le jé n  fokozódó  n ed v ed zés á l la n d ó a n  csö k ­
k en t. S ú ly o s  v a r ix o s  ek z e m á k n á l h a tá s ta la n .  Z in k en yv - 
k ö tések  a la t t  is  k i tü n ő e n  b e v á lt . A  jó  h a tá s t  a c s uk a ­
m á jo la j  v i ta m in  ta r ta lm á n a k  tu la jd o n í t ja .

Pommersheim.

Urológia.
A  b ik a h e ré b e n  tö r té n ő  e lv á lto z á so k  a  d u c tu s  

d e fe re n s  ro n c so lá sa  u tá n . Éd. Retterer. (J o u rn . d ’U ro l. 
1925. 31. kö t.)

A  d u c tu s  d e fe re n s  e lz á rá s á v a l  a  h e re c s a to rn á k  
h á m já n  v á lto z á so k  ész le lh e tő k , m e ly ek n e k  e re d m é n y e ­
k é n t a  h á m  la s s a n k é n t  r e t ic u la r is  sze rk ez e te t v esz fel. 
E z  n em  a t ro p h ia , h a n e m  h y p o tro p h ia  a  s t r u c tu r a  m e g ­
v á l to z á sá v a l .  E zze l p á rh u z a m o s a n  a  n e m i in g e re k  csök ­
k en n ek , m a jd  te l je se n  e ltű n n e k . H e re b e ü lte té ss e l  n em ­
csa k  ezek a  fu n c t ió k  té rn e k  v issza , h a n e m  az a g y -  és 
izo m m ű k ö d és is  ész re v e h e tő e n  ja v u l .  A  h e re  b e lső secre- 
t ió s  e lem e in ek  a  h e re e s a to rn á k a t  b o r í tó  h á m o t vesz i fel.

Adler-Rácz dr.

A p a tk ó v e se  d ia g n o s isá h o z . Boss W illiam , B re s la u . 
(Z schr. f. U ro log iseh e C h iru rg ie .  1926. 30. kö t., 1—2. fű z.)

M íg  Israel tö b b n y ire  m ű té t közben , Braasch t a n á r  
98% -ban á l l a p í t j a  m eg  a  p a tk ó v e sé t. S zerző  23 éves 
f ib e teg n é l p a lp a t io , az  e n d o sk o p ia i v iz s g á la to k n a k  a 
R ö n tg e n -k é p p e l v a ló  ö sszeh o zása, a  k é to ld a l i  p y e lo - 
g ra p h ia ,  u g y a n a k k o r  a v esék  h o ssz te n g e ly é n e k  e g y m á s­
h o z  és a  g e r in c o sz lo p h o z  v a ló  v isz o n y a  á l ta l ,  to v á bb á  
a v eséb en  lévő  k ő á rn y é k  je le n lé te , a n n a k  h e ly z e te  ál ta l  
m ű té t  e lő tt  d ia g n o s t iz á l ta  a  p a tk ó v e sé t.

A  p a tk ó v e se  d ia g n o s is á ra  m á r  sze rv ez e ti a n o m á ­
l iá k , c o n g e n ita l is  a b n o rm itá so k , fe j lő d é s i  z a v a ro k  u t a l ­
h a tn a k . F ig y e le m b e  v een d ő k  a  tá v o lh a tá s o k  is, m e ly e 
k é t m á s  sz e rv e k re  g y a k o ro l  (h a ssz e rv e k , v é rk e r in g é s) .
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A z ism é te lt  g o n d o s p a lp a t io  a lk a lm a s  ese tek b en  d iagn o - 
s ish o z  vezet. A  p a lp a t ió s  a lb u m in u r iá n a k  csak  egész­
ség es p a tk ó v e sé n é l v a n  d ia g n o s t ik a i  é r té k e . M íg  a 
c y s to sk o p iá n a k  je le n tő sé g e  n in c se n , a d d ig  az  u r e te r - 
k a tb e te r is n m s n a k  a  R ö n tg e n -k é p p e l v a ló  összev etése  
fo n to s , m iu tá n  az u re te re k  rö v id ü lé s é t  a  m e d ia n  á t ­
h e ly ező d ése  á l ta l  m eg  le h e t á l la p í ta n i .  E g y e d ü l  a  
R ö n tg e n -fe lv é te lb ő l le h e t k ö v e tk e z te tn i  a  k é t v e se sz á r 
összek ö tő  h íd já ra .  A  p a tk ó v e se  d ia g n o s is á t  m e g k ö n n yít i  
az  e g y id e jű le g  lé tező  kő . A  k ö v ek n ek  m é ly  és m e d ia lis  
fekvése, m e ly ek  a  p a tk ó v e se  te n g e ly é b e n  fek ü szn ek , 
b iz to s í t já k  a  d ia g n o s is !  T e l je s  v i lá g o s s á g o t n y ú j t  a  
k é to ld a l i  p y e lo g ra p h ia , m e ly  a  p a tk ó v e se  V - fo rm á jú  
te n g e ly v isz o n y á t, v a la m in t  a  v esem ed en ee  h e ly z e té t, az  
u r e te r to r k o la to t  v i lá g o s a n  m u ta t ja .  U ta l  to v á b b á  az 
is th m u s  h e ly z e té re  és ezzel e g y ü t t  a  m ű té t  m ik é n t­
jé re  is.

H a  a  d ia g n o s is  n em  m ű té t  e lő t t  á l la p í t t a to t t  m eg, 
p a tk ó v e sé re  v a l l  a  v ese fészk ek  ü re ssé g e , a  p e r i r e n al is  
z s írsz ö v e te k  h iá n y a , a  v ese  é b ré n y i leb en y e ze ttség e, 
v a la m in t  a b e r rá ló  ed én y ek  je le n lé te . A  p y e lo to m ia  
p a tk ó v e sé n é l e g y sz e rű , m iv e l a v esem ed en ce  a p to t iku s  
v esén ek  e lü lső  o ld a lá n  fek sz ik . R e c id iv á k k a l  szá m o lu n k , 
m e r t  az  u r e te r  az is th m u s  á l ta l  c o m p r im á l ta t ik ,  m iál ta l  
p a n g á s  á l l  be.

H a  az  ö sszekö tő  h íd  s z é tv á la s z tá s á tó l  e l te k in tü n k , 
a já n la to s  a  v e sé t z s í r to k já b a  v issz a h e ly e z n i, n e h o gy  
e se tle g es  is m é te l t  m ű té tn é l  a  v ese k ö rn y e z e té v e l n ag y o n  
ö sszen ő jjö n . Egervári/ Tibor dr.

Szemészet.
R ö n tg e n -s u g a ra k  h a tá s a  a le n c se ro s to k ra . Bu-

sacca és Sighinolfi. (B o lle t. d ’ocu l. 1925.)
A z első  szerző k , k ik  e k é rd é sse l fo g la lk o z ta k , ú g y  

ta lá l tá k ,  h o g y  a R ö n tg e n -s u g a ra k n a k  sem m i h a tá s u k  
s in cs  a  len csé re . V. Hippel m á r  g ra v id  n y u la k  rö n tg e -  
n ezésév e l c o n g e n ita l is  c a ta r a c tá t  b í r t  lé tre h o z n i. (Á l l í­
tó la g , m e r t  a R ö n tg e n -s u g a ra k  a le c i th in t  c h o l in n á  v á l ­
to z ta t já k  á t.)  Tribondeau k ís é r le te ib e n  f ia ta l  á l la to k n á l  
e a ta ra c ta  fe j lő d ö tt ,  id ő sek n é l so h asem . Rados és Schinz 
ta g a d já k ,  h o g y  a R ö n tg e n -s u g a ra k  á r ta n a k  a lencsének .

S zerző k  k ís é r le te ik e t  30 á l la to n  v ég ez ték , m e ly ek e t 
h á ro m  c so p o r tb a  o sz to tta k . A z első  c so p o r t f i l t r á lat la n  
s u g a r a k a t  k a p o tt ,  a m á so d ik  3 m m -es a lu m in iu m -  v a g y 
y? m m -es z in k sz ű rő v e l f i l t r á l t  eg y sz e r i  b e su g á rz á s t, a 
h a rm a d ik  c s o p o r tn á l  az e lső  b e su g á rz á s  u tá n  k é t h ó na p ­
p a l ú ja b b  k is  a d a g o k a t  a lk a lm a z ta k . 6  H -n á l erő seb b  
a d a g o k ra  m á r  k é t ó ra  u tá n  m ik ro sk o p ik u s  e lv á l to z á ­
s o k a t ta lá l ta k  a len cséb en , m íg  m a k ro sk o p ic e  a len cse  
nem  lá ts z o t t  h o m á ly o sn a k . E zen  e lv á lto z á so k  ( fén y lő 
csep p ek  a  se j tm a g b a n , a  c i to p la sm a  h o m á ly o ssá  v á lik, 
s tb .) 3—4 n a p  m ú lv a  e l tű n n e k  és k ü lö n b e n  is  csak  a 
len cse  szé li r o s t ja ib a n  ész le lh e tő k . F i l t r á l t  s u g a ra k r a  
u g y a n e z e n  e lv á l to z á so k a t k iseb b  fo k b a n  ész le lték , míg  
a  h a rm a d ik  c s o p o r tn á l  sem m i e lv á l to z á s o k a t sem  ta l ál ­
ta k . A  fe n t le í r t  tü n e m é n y e k  m a g y a r á z a tá t  ta lá n  W els 
k ís é r le te i  a d já k , m e ly ek  k im u ta t tá k ,  h o g y  g lo b u l in - 
o ld a to k b ó l a R ö n tg e n -s u g a ra k  h a tá s á r a  k ic sa p ó d ik  a  
g lo b u l in , de ezen v á l to z á s  re v e rs ib i l is .  M in th o g y  má s ­
ré s z t a le n c se m a g  r o s t ja in a k  ch e m ia i sze rk ez e te  m ás, 
m in t  a  k é re g ré sz  ro s t ja ié ,  v a ló sz ín ű , h o g y  ez m a g y a­
rázza  m eg  az t, h o g y  m ié r t  m a ra d n a k  am az o k  in ta c to k , 
m íg  ezek m eg b e teg ed n ek . Kretz Tibor dr.

A t ra c h o m a  g y ó g y í tá s a  s a já tv é rs e ru m m a l.  Besso. 
(B o lle t. d ’cccu l. 1926.)

Angelucci e lő szö r a já n lo t ta ,  h o g y  n e m c sa k  tra c h o - 
m á só k a t, de szem -, gége-, tü d ő -, s tb . tu b e rc u lo s ist  is  g y ó ­
g y í ts u n k  t ra c h o m á s o k  s e ru m á v a l. S z e r in te  a  h a tá s  r é­
sz in t p ro te in  h a tá s , ré s z in t  a  sp ec if ik u s to x in o k  an t i te s t  
k ép z ésre  se rk e n te n e k . K éső b b  ú ja b b  fé n y e s  e re d m é n y ek ­
rő l  sz á m o lt be, m e ly ek e t 10—13-szor cm3 v é rs e ru m  
s u b c u ta n  a d a g o lá s a  á l ta l  e lé r t . D e ek k o r Angelucci m á r  
a  se ru m k e ze lés  m e l le t t  a  lo c a l is  th e r a p iá t  is  h a s z ná lta , 
m e ly e t, sz e r in te  az  e lő bb i n em csa k  h o g y  n em  c o n tra - 
in d ic á l, de m ég  fokozza a  h a tá s á t .  S zerző  100 tra c ho m á s t  
k eze lt s a já t  v é r re l  ré s z in t  eg y e d ü l, ré sz in t  h e ly i  k ez e lés­

sel eg y b ek ö tv e , de o b je c t iv  jó  e re d m é n y e k e t n em  ta pa sz  
ta l t ,  c sa k  a  su b je c t iv  é rzés j a v u l t  m eg. É p p íg y  a  fr a n c ia  
sze rző k  sem  a já n l já k  a  s a já t  v é r t  t ra c h o m á n á l.

Angelucci és is k o lá ja  k ü lö n b e n  a  t ra c h o m á t  a 
ly m p h a t is m u s  ré sz je le n sé g é n e k  te k in t ik , és a n ta g o u is -  
in u s t ta lá l ta k  k ö z te  és a  p h th is is  k ö zö tt, m e ly  u tób b i 
in k á b b  h y p e r th y re o id e á s  e g y é n e k n é l lép  fe l. E ze n  theo - 
r iá t  a z o n b a n  e lső n ek  Brana á l l í to t ta  fe l, k i m á r  1922-ben 
á l l í to t ta ,  h o g y  a  t ra c h o m a  c o n s t i tu t io n a l is  ly m p h a tis -  
in u s b a n  szenvedő  e g y é n ek en  ta lá lh a tó ,  a k ik n é l ép p  ezen 
c o n s t i tu t io  okozza a  h eg e sed ést. A  sú ly o sa b b  a la k o k 
ed d ig  is m e re t le n  v i ru s  á l ta l  o k o z ta tn a k , de s z in té n csak  
ly m p lia t ik u s  eg y én ek n é l. N a g y sz á m ú  s ta t is z t ik a i  a d ata i  
a la p já n  a k ö v e tk ez ő k e t á l la p í to t ta  m eg : 1 . a  t r a c h o ­
m áso k  ig e n  n a g y  sz á z a lé k a  d e g e n e ra t ió s  s t ig m á k k a l  
b í r ;  2. ig e n  g y a k o r ia k  fo g a n o m a l iá k ;  3. rh a c l i i t is , 
h e re d o lu e s  is  g y a k r a n  á l l  fe n n  és ezen ese te k b en  a  leg- 
k i fe je z e tte b b  a h eg esed és is ;  4. m in é l n a g y o b b fo k ú  a 
c o n s t i tu t io n a l is  ly m p h a t ism u s , a n n á l  m a k a c sa h b  a 
t ra c h o m a  le fo ly á sa . Steiner u g y a n  Brana th e o r iá já t  
c á fo ln i  ig y ek ez e tt, de c o n s t i tu t io n a l is  ly m p h a t is m us  
h e ly e t t  s c ro p h u lo s is ra  g o n d o lt. W inski v is z o n t ú g y  t a ­
lá l ta ,  h o g y  a  tra c h o m a  csa k  ré sz je le n sé g e  a tu b e r-  
c u lo s isn a k  és e r re  h a j l i k  Angelucci is , m íg  Addario La 
Ferin ez t ta g a d ja .  M in th o g y  te h á t  i ly e n  m eg o sz ló k  a 
v é lem én y ek , szerző  az t h isz i, h o g y  a  t ra c h o m a  nem  
b izo n y o s c o n s t i tu t ió h o z  k ö tö t t ,  h an e m , h o g y  a  szeg é­
n y eb b  n é p ré te g e k b e n  a  ro ssz  h y g ie n ik u s  v isz o n y o k  foly ­
tá n  ú g y  a  tra c h o m a , m in t  a  fe n te m lí te t t  b a jo k  is  g ya k ­
ra n  f o rd u ln a k  elő . K retz Tibor dr.

P a r e n te r a l i s  ré z in je c t ió k  a  t ra c h o m a  g y ó g y í tá s á ­
b an . Padovani. (B o llet. d ’ocu l. 1926.)

A  réz  c o l lo id a l is  o ld a tb a n  le g a lk a lm a s a b b  p a r e n ­
te ra l is  in je c t ió k ra . Kopaczewski u g y a n  ta g a d ja ,  h o g y  
co l lo id a l is  fé m o ld a to k n a k  sp ec if ik u s ch e m ia i h a tá s uk  
lenne, de a  ta p a s z ta la t  (p l. a  c o l lo id a l is  h ig a n y  an t i -  
in fe c t io su s  h a tá s a , stb .) az  e l len k e ző jé t b iz o n y ít ja . 
Lumiére is  a z t á l l í t j a ,  h o g y  a  c o l lo id a l is  fém ek  okoz­
h a tn a k  ch o k o t is, de m á sk o r  v isz o n t é p p e n  h y p e r -  
th e rm iá t  okoznak . S zerző  co l lo id a l is  ré z in je c t ió i ra 
té n y le g  m a jd n e m  m in d ig  h y p e r th e rm iá t  lá to t t .  K özö l 
ö t ese te t, m e ly ek  kö zü l n é g y b e n  4—5 in je c t ió ra  (2, 3 '- \  
4lA, stb  cm3 in t r a m u s e u la r is a n )  a  p a n n u s  és egyéb  
sú ly o s  tra c h o m á s  tü n e te k  te l je s e n  e ltű n te k . A z ö tö dik  
ese tb en  csa k  eg y  in je c t ió t  k a p o t t  a b eteg , m i re  á l la p o ta  
s z in té n  fe ltű n ő e n  m e g ja v u l t .  E g y  ese tb e n  m íg  az  eg yik  
szem  m e g g y ó g y u l t  az  in je c t ió k ra , a  m á s ik  szem en a 
tü n e te k  k ié lese d te k . E zen  k ü lö n ö s  té n y  m a g y a rá z a ta , 
v a la m in t  th e r a p iá já n a k  h a tá s m ó d ja  fo g já k  szerző  le g­
k ö ze lebb i k u ta tá s á n a k  tá r g y á t  kép ezn i. Kretz Tibor dr.

Gyermekorvostan.
A z am m o n iák k ép z és  a csecsem ő k o rb an . M. Lands­

berger. (Z e itsc h r. f. K in d e rh e i lk . 39. kö t., 5. fű z.)
A  v ize le t a m m o n iá k ta r ta lm á t  b e fo ly á so ló  té n y e ­

ző k kö zü l a  v a s ta g b é lb e n  tö r té n ő  sa v k é p z ő d é s t t a n u l­
m án y o zza  a  szerző . H a  a sav k é p z ő d é s t fo k o z ta  nehezen  
re so rb e á ló d ó  sz é n h y d ra to k  v a g y  z s írd ú s  tá p lá lé k  a d a­
g o lá sa  á l ta l ,  a k k o r  a  v ize le t N H4 c o e fü c ien se  is  em e l­
k ed e tt, v isz o n t a n n a k  csö k k e n ésé t ész le lte  sok  fe h ér je  
b ev é te le  u tá n . A z ú js z ü lö t te k n é l  is  az  e r je d é s i  f lora  
fe llé p é sé v e l n a g y o b b o d ik  a  v ize le t N IL  ta r ta lm a .  
N e u ro p a t l i iá s  csecsem ő k  c h ro n ik u s  o b s t ip a t ió ja  és 
a lc a l ik u s  szék le te i k a p c sá n  a la c so n y  a  v iz e le t N H4 t a r ­
ta lm a . M in d ezen  je le n sé g e k  a z t m u ta t já k ,  h o g y  a 
v a s ta g b é lb e n  tö r té n ő  sav k é p ző d és fo k o z ó d ásáv a l p a r al ­
le l em e lk e d ik  a  v iz e le t N H i ta r ta lm a  és a  t i t r á l l iató  
a c id i tá s a , b á r  ez u tó b b i  csek é ly  fo k b a n  és n em  re n d­
sze resen . Beck Rella dr.

A re so rc in  a lk a lm a z á s á ró l  és á r ta lm a ir ó l  a  g y e r ­
m e k k o rb a n . 0. Convert. (Z e itsc h r. f. K in d e rh e i lk . 39. 
kö t., 5. fű z.)

S zerző  a  re s o rc in t  a  g y e rm e k k o r i  b ő rb a jo k  keze­
léséb en  é r té k e s  sze rn ek  te k in t i ,  de h a n g sú ly o z z a  k áro s  
m e l lé k h a tá s a i t ,  m e ly ek e t fő le g  f ia ta l  csecsem ő kön  ész­
le lh e tü n k . Ü g y  az i ro d a lm i  a d a to k , m in t  s a já t  ta p a sz -
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i a la ta i  az t m u ta t já k ,  h o g y  a  re s o rc in  in to x ic a t io  összes 
h a lá lo s  v ég z ő d ésű  ese te i h á ro m  h ó n a p n á l f ia ta la b b  
csecsem ő k ö n  fo rd u l ta k  elő , a m ié r t  ezek n é l a  re s o rc in  
a lk a lm a z á s á t  e lv e te n d ő n e k  ta r t j a .  A  f ia ta l  csecsem ő 
a r á n y la g  n a g y  te s t fe lü le te  és a  f inom  b ő r  n a g y o b b  fe l­
sz ív ó k ép esség e  m a g y a rá z z a  ezen je le n sé g e t. In to x ic a-  
t ió s  tü n e te k  ese tén  (b á g y a d tsá g , a lu sz é k o n y sá g  és 
m e th a e m o g lo b in a e m ia )  e x c i ta n t iá k a t ,  k o n y h a só s  in - 
fu s ió t  és v é r t r a n s f u s ió t  a já n l .  Beck Rella dr.

A  g y o in o r l ip a se  h a tá s a  fa j-a z o n o s  és fa j- id e g e n  
sav ó b an . M. Landsberger. (Z e itsc h r i f t  f. K in d e rh e i lk . 
39. k ö te t, 6. fü ze t.)

S zerző  a  D a v id so n - fé le  k ís é r le t te l  k im u ta t ta ,  h o g y  
a  t r i b u t y r i n t  a  csecsem ő k  g y o in o r l ip a s e ja  a n y a te j -  
sa v ó b a n  g y o rs a b b a n  h a s í t ja ,  m in t  a  te h é n te j-sa v ó b a n. 
E n n e k  m a g y a r á z a ta  n em  az  io n - ta r ta lo m  k ü lö n b ö ző ­
ség éb en  re j l ik ,  h a n e m  az a n y a g o k  k o l lo id a l is  ö ssze­
té te léb e n , m iv e l a  l ip a s e h a tá s  fe h é r je m e n te s  sa v ó b an  
eg y e n lő  g y o rs a s á g b a n  m e g y  végbe. Mihalovics dr.

L e u k o c y ta  v é rk é p  és in fe c t io . Stettner. (M onat- 
sch r . f. K in d e rh e i lk . 1926, 31. kö t., 3—4. fű z .)

A  g en y e s  te rm é sz e tű  in fe c t ió k  v é r re a c t ió já t  a  
k o ra i  g y e rm e k k o rb a n  a  ly m p h o c y tá k  m e g fo g y á sá n a k  
a  h iá n y a  je llem z i. A z in fe c t io  k a p c sá n  a  sze rv eze t 
fo k o z o tt ig é n y b e v é te lé v e l m e g fo g y n a k  a  v é rb e n  a 
m y e lo id  és v é g ü l  a  ly m p h o id  e lem ek  is. N é m e ly  e se t­
b en  a  ly m p h o c y tá k  m e g m a ra d á s a  a lk a lm u l  szo lg á l a 
h e ly ze t, i l le tv e  az in fe c t io  fo k á n a k  a  m e g íté lé sé re. 
A  k o ra i  g y e rm e k k o r  v é rk é p é n e k  m in te g y  k ü lö n le g e s ­
sége a  m y e lo id  és ly m p h o id  e lem ek  ezen  h a rm o n ik u s  
e g y ü ttm ű k ö d é se , a m e ly  a  fe j lő d é s  k a p c sá n  csak n em  
te l je s e n  m eg szű n ik . A  g y e rm e k k o rb a n  s z in té n  e lő ­
fo rd u ló  sú ly o s  k im e rü lé s i  re a c t io , e l le n té tb e n  a  feln ő t­
tek év e l, jó in d u la tú  és n em  z á r ja  k i a  csa k n em  te l jes  
g y ó g y u lá s t .  György dr.

W in c k e l- fé le  b e te g sé g  (se p tik a e m ia )  k é t ese té rő l.
Connerth O. (Z e itsc h r, f. K in d e rh e i lk . 39. kö t., 1. fű z.)

A  sze rző n ek  k é t  e se te t v o l t  a lk a lm a  ész le ln i. 
A z e lső  m in d e n  te k in te tb e n  m e g fe le l a  W inckel á l ta l  
l e í r t  k ó rk é p n e k  ( lá z ta la n  ik te ru s  m e l le t t  c y a n iso s  h ae- 
m o g lo b in u r iá v a l ) .  K i te r je d t  b ő rg y u l la d á s  tü n e te i t  mu ­
ta tó  39 n a p o s  csecsem ő t ész le lt, a k in  rö v id  id ő  a lat t  a 
b ő r  sz e d e r je s  e lsz ín ező d ést m u ta to t t ,  d y sp n o é  és m oto - 
r ic u s  izg a lo m  n é lk ü l. H a so n ló  e lsz ín ező d ést m u ta to tt  a  
n y á lk a h á r ty a  is, k éső b b  láz  n é lk ü l  ik te ru s  lé p e t t  elő ­
té rb e  h a e m o g lo b in u r iá v a l  és a  k ö rn y é k i  m ir ig y e k  m é r­
sé k e lt  m e g n a g y o b b o d á sá v a l.  A z is m é te l t  v é rk é p  a 
v ö rö s v é rs e j te k  m e g fo g y á s á t  és a  fe h é rv é rs e j te k  fe lsz a ­
p o ro d á s á t  m u ta t ta .  A  g y e rm e k  k é t n a p  m ú lv a  e x i tá l t . 
K ó rh á z b a  v a ló  fe lv é te le  e lő t t  3% -os b ó rv a se l in -  és 5%-os 
re s o rc in p a s ta -k e z e lé sb e n  ré sz e sü lt . E h h ez  te l je se n  h a ­
son ló  a  m á so d ik  ese tb e n  ész le lt e g y h ó n a p o s  csecsem ő 
k ó rk ep e . M in d k é t ese tb e n  le g v a ló sz ín ű b b  a  ch e m ia i in ­
to x ic a t io  k iz á rá s a  u tá n  e g y  a  b ő rö n  k e re sz tü l  tá m a dt  
a c u t  s tre p to c o c c u s  sep s ish ez  h a so n ló  k ó r fo rm a  szerepe.

György Ede dr.

K is  fe h é r je n ie n n y isé g g e l e lé r t  s ú ly g y a ra p o d á s  
h iá n y o s a n  fe jlő d ő  csecsem ő k n él. Langer és  Schmal. 
(Z e itsc h r. f. K in d e rh e i lk . 39. kö t., 1. fiiz.)

H iá n y o s a n  fe jlő d ő  csecsem ő k n é l a  n é g y  e lső  h ó ­
n a p b a n  az  a n y a te jh e z  h o z z á a d o tt k is  fe h é r je m e n n y iség -  
g e l szép  s ú ly g y a ra p o d á s t  le h e t e lé rn i. A  fe h é r jé n e k 
ezen s ú ly g y a ra p í tó  h a tá s a  n em  a  fe h é r je  á l ta l  k é p ­
v ise l t  c a lo r ia m e n n y is é g  k ö v e tk e z té b e n  fe j t i  k i h a tás á t ,  
m e r t  a  s ú ly g y a ra p o d á s  h ek ö v e tk e z ik  a k k o r  is , h a  n 
csecsem ő n é l az e d d ig  n y ú j to t t  ö s sz c a lo r ia  m e n n y isé gé t 
c sö k k e n tjü k . A  fe h é r jé n e k  je le n  ese tb e n  sp ec if ik u s  h a ­
tá s á t  b iz o n y í t ja  az is , h o g y  m á s  tá p a n y a g  (zsír , szén- 
h y d ra t)  h o z z á a d á s á ra , v a g y  az  e d d ig  n y ú j to t t  m en y - 
n y is é g  fo k o z á sá v a l h aso n ló  e re d m é n y t e lé rn i  n em  lehet, 
v a la m in t  az, h o g y  a  fe h é r je  k ih a g y á s á v a l  ezen kedvező  
s ú ly g y a ra p o d á s  a z o n n a l k im a ra d . A  fe h é r je  ezen jó  
h a tá s á n a k  m a g y a r á z a tá t  a b b a n  ta lá l ja ,  h o g y  ezen  g y er ­
m ek ek n é l fo k o z o tt fe h é r je sz e g é n y sé g , i l le tv e  szü k ség  
v a n  je le n . György Ede dr.

Elméleti tudományok körébő l.
A  tá p a n y a g o k  h a tá s a  a  se ru m  fe h é r je ta r ta lm á ra .

R. E. Mark, W ien . (P f lü g e rs  A rc h iv  212. k ö te t, 1. fü ze t, 
95. o lda l.)

A  szerző  a  v é rs e ru m  fe h é r jé in e k  ex o g en  sz a b á ­
lyozó  fe l té te le i t  v iz s g á l ja , i l le tv e  k u ta t j a  a z t a  k é rd é s t, 
h o g y  m ily  v á l to z á s  á l lh a t  be a  se ru m  fe h é r je tü k ré b en  
a  k ü lö n b ö ző  tá p a n y a g o k  h a tá s á r a .  K u ty a k ís é r le te ib e n 
k i in d u lá s u l  m e g á l la p í t ja  e lő szö r az éhezés ( te l je s  é te l-  
i ta lm e g v o n á s )  o k o z ta  v á l to z á s t  a  v é rs e ru m  fe h é r jé ibe n , 
m e ly  sz e r in te  10‘5% -os n ö v ek e d ésb en  n y i lv á n u l  m eg , 
e z u tá n  té r  á t  az  eg y es tá p a n y a g o k  h a tá s a in a k  a  v iz s­
g á la tá ra .  K ís é r le te in e k  e re d m é n y e k é p e n  a z t á l l í t ja , 
h o g y  a k ü lö n b ö ző  tá p a n y a g o k  k ü lö n b ö ző k ép e n  h a tn a k  
fe lsz ív ó d á su k  és a s s im i la t ió ju k  fo ly a m a  a la t t  a  se ru m  
f e h é r je ta r ta lm á ra .  Húsbevitelre m ú ló  h y p e rp ro te in o -  
p la s m ia  jö n  lé tre , cukorra n in c s  je le n tő s  v á lto z á s , sza­
lonnára p e d ig  a  se ru m  fe h é r je ta r ta lm á n a k  m ú ló  sü ly -  
ly ed ése  m u ta th a tó  k i. A  szerző  s z e r in t  ezen je le n ség e k  
tü ze te seb b  v iz s g á la ta  ré v é n  ú ja b b  a d a to k  n y e rh e tő k  a 
v é r fe h é r jé k  v ise lk e d é sé re  v o n a tk o z ó la g . Antal.

A  m e llék v esék  és a  p a ra g a n g l io n o k  v ise lk ed é se  
in su l in m é rg e z é s  a la t t .  R. H. Kahn, P rá g a .  (P f lü g e rs  
A rc h iv  212. k ö te t, 1. fü ze t, 55. o ld a l.)

A  szerző  k u ty a -  és n y ú lk ís é r le te ib e n  m e g e rő s ít i  
eg y esek  (Poll, s tb .) azon  ész le lésé t, h o g y  in s u l in m é rg e -  
zésk o r a m e llék v esé k  m in d k é t á l lo m á n y á b a n  m o rp lio - 
lo g ia i  e lv á lto z á so k  lép n ek  fe l. K im u ta t ja  eg y b en , ho g y  
az in s u l in h a tá s  ész le lh e tő  a  k u ty a  p a r a g a n g l io n  a o rl i -  
c u m á n  is. V iz s g á la ta ib a n  b e b iz o n y ít ja , h o g y  a  m e llék ­
v ese  c h ro m a ff in  szö v e tén ek  fe n te m lí te t t  m o rp h o lo g iai  
e lv á l to z á s a i t  a d r e n a l in ta r ta lm á n a k  csö k k en ése  is  k ö­
v e ti. A z in su l in m é rg e z é sn e k  a  m e llé k v e sé re  i rá n y u ló 
ezen h a tá s a  az  id e g p á ly á n  á t  tö r té n ik  a  szerző  sz e rin t. 
S p la n c h n ik u s  á tv á g á s k o r  az  e lő b b  le í r t  h a tá so k  nem  
lé p n e k  fe l. Antal.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S

E lm e k ó r ta n . í r t á k :  Szabó József dr. és  Nyirő 
Gyula dr. Szeged. 1926.

M ost, h o g y  m e g je le n t a  m u n k a  m á so d ik  része  
— első  ré s z é t  m á r  is m e r te t tü k  az  O. H .-b a n  —, m o n d ­
h a t ju k  csak  ig a z á n , h o g y  m e n n y ire  m in d e n re  k i te r je dő  
f ig y e lem m el í r t á k  m eg  a  sze rző k  k ö n y v ü k e t. A  le g ­
ú ja b b  e re d m é n y e k n e k  is  s z o r í to t ta k  h e ly e t, ú g y h o g y  a 
ta n u ló  ig a z á n  m in d e n rő l  tá jé k o z ó d h a t ik . E z  a b efe jező  
ré sz  az e lm e b a jo k  ré sz le te s  tá r g y a lá s á v a l  fo g la lk o zik . 
A re n d s z e r ta n a  n em  té r  el lén y e g e se n  a z  ú ja b b  ta n ­
k ö n y v ek b e n  szo k áso stó l. M in d en  k ó rk é p e t a  m a g a  g y a ­
k o r la t i  fo n to s s á g á n a k  m eg fe le lő  te r je d e le m b e n  és rés z ­
le te ssé g g e l tá rg y a ln a k ,  a  d e m e n t ia  p a r a ly t ic a ,  sch izo ­
p h re n ia , a lk o h o lo s  e lm e b á n ta lo m , h y s te r ia ,  m a n ia s  
d e p re ss ió s  e lm e z a v a r  30—30 o ld a l t  fo g la l  el, te h á t  v a ló ­
sá g o s  é r tek ezések . A m it  a z o n b a n  k ü lö n  k i  k e l l  em e l­
n em  s a m i ta n k ö n y v b e n  a  le g fo n to sa b b  — a  d id a k t ik a i 
é rzék , m e l ly e l sze rző k  k ö n y v ü k e t m e g ír tá k , v i lá g o s , 
sz a b a to s  s t í lu s b a n , a  ta n u ló  á l ta l  is  k ö n n y e n  á t te kin t ­
h e tő  re n d sz e re ssé g g e l. K ív á n ju k ,  h o g y  m in d e n  o rv o s  
kezébe k e rü l jö n  e k ö n y v  s m in é l h a m a ra b b  ríj k ia d á s 
v á l jé k  szü k ség essé. Reuter.

L e b e n sv o rg ä n g e  in  d e r  H a u t  d e r  M en sch en  u n d  
d e r  T ie re . P. G. Unna és J. Schumacher. F r a n z  
D e u tick e , L e ip z ig  u. W ie n  1925. A ra  5 M.

Unna és ta n í tv á n y a i  m á r  h o sszú  év ek  ó ta  d o lg o z ­
ta k  azon , h o g y  a  b ő r  f in o m ab b  c h e m iá já t  fe ld e r ítsé k. 
E  v iz s g á la to k  az o n b a n  n a g y o b b  je le n tő sé g e t c su p á n  
a k k o r  n y e r te k , a m id ő n  Unna, az  á l ta la  b e v e z e te tt 
c h ro m o ly s is  se g ítsé g é v e l, k ép es v o l t  fe lh a s z n á ln i  a fe ­
h é r jé k  a m a  k é t fo n to s  tu la jd o n s á g á t ,  h o g y : k ü lö n b ö ző  
m ó d o n  fe s tő d n e k  és o ld ó d n ak . I ly e n  m ó d o n  s ik e rü l t  
m in d e n  s e jtb e n  k iseb b  k ö rz e te k e t (n u c le in -, cy to se-, 
g lo b u lin - , fe rm e n tu m -, stb . h e ly e k e t)  k im u ta tn ia ;  min ­
d en  s e j t  te h á t  é lesen  d e f in iá lt, ch e m ia i te s te k  m o za ik já ­
n a k  fo g h a tó  fe l, h o l az  eg y es ép ítő k ö v e k  f e h é r je ta rta l ­
m u k , ch e m ia i re a c t ió jú k ,  o ld h a tó s á g u k  és az  o x ig é n ­
hez v a ló  m a g a ta r tá s u k  s z e r in t  k ü lö n b ö zn ek  e g y m á stó l. 
O x y g e n h e ly ek  k im u ta tá s á r a  ro n g a l i t fe h é r - ,  re d u c t ió s 
h e ly e k é re  p e d ig  k a l iu m p e rm a n g a n a t-  és v a s e y a n -
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re a g e n s t  h a s z n á lt .  M eg k ü lö n b ö z te t ú. n . p r i in a e r  o xy g en - 
h e ly e k e t (p l. a  m a g v a k b a n ) , h o l  o x y g e n e n  k ív ü l  m ég  
eg y  p e ro x y d a s e  is  ta lá lh a tó ;  v a n n a k  to v á b b á  se c u n d ae r  
o x y g e n h e ly e k , m e ly ek  s a v a n y ú  fe h é r jé ik  (cy tose , 
g lo b u l in )  se g ítsé g é v e l a  m a g  o x y g e n jé t  k ép esek  m a g uk ­
hoz v o n n i és íg y  a  b ő r  o x y g e n r a k tá rá v á  v á lh a tn a k . 
A z e ls z a rú s o d á s t  Unna s z e r in t  a  ty ro s in  fe lsz a p o ro d á sa  
je l le m z i;  „ v a ló d i“ az  e lsz a rú so d á s  a k k o r , h a  a  fo lya m a t  
csak  a  se jte k b e n  m eg y  v égbe, n em  p e d ig  az in te rc e l lu -  
la r is  s e j t te rm é k e k b e n  is. A  b ő r  p ig m e n t jé n e k , a  m e la - 
n in n a k  sz e r in te  h á ro m fé le  e re d e te  le h e t s e z é rt m e g­
k ü lö n b ö z te t e g y  ep ith e l- , eg y  k ö tő sz ö v e ti és e g y  szá rú -  
cso p o r to t. A  b ő r z s í rp ro d u c t ió já v a l ,  C h o leste rin  és 
e h o le s te r in e s te r , p h o sp h a t id e k  és g ly c e r in z s íro k  sze­
re p é v e l v é g z ő d ik  a  m u n k a .

A  sze rző k n ek  s ik e rü l t  a  106 o ld a la s  k ö n y v e c sk é ­
ben, m e ly  tu la jd o n k é p e n  Unna és ta n í tv á n y a i  ré g eb b i 
m u n k á in a k  m in te g y  n é p sz e rű  ö ssz e fo g la lá sa , m in d ­
v é g ig  é rd ek es  és v onzó  m ó d o n  e lő a d n i Unna th e o r iá já t  
a  b ő r  h is to c h e m iá já ró l .  T u d n u n k  k e l l  az o n b an , h o g y  
a  sze rző k  ig e n  n a g y  ré sze  n em  fo g a d ja  el Unna 
ezen  n éz e te it , ső t ig e n  k iv á ló  a u to ro k  eg y e n esen  e llen e  
fo g la l ta k  á l lá s t .  Unna m a g a  is  e lh a g y ta  a  ré g e b b e n  o ly  
fo n to s n a k  t a r t o t t  M i l lo n -re a g e n sé t, a  k a l iu m p e rm a n - 
g a n a t  a z o n b a n  ép p en  o ly a n  m e g b íz h a ta t la n  re a g e n s , 
m in t  az  e lő bb i. M in d a z o n á lta l  a  b ő r h is to c h e m iá  iá na k  
n a p r ó l - n a p ra  v a ló  fokozódó  je le n tő sé g e  fo ly tá n  k ív á­
n a to s  lenne, h a  e m u n k á t, m e ly  k ö n n y e n  é r th e tő  s ty lu -  
s á n á l  fo g v a  n e m c sa k  o rv o so k  s z á m á ra  k ész ü lt, m in é l 
sz á m o sa b b a n  o lv a s n á k  el. Temesvár)] Győ rön dr.

D ie P ro s t i tu t io n .  Bloch. L o u is  M a rc u s , B e r l in . 
1925. I I .  k ö te t, I . rész .

Bloch m u n k á já n a k  m á so d ik  k ö te té t  a  16. és 17. 
sz á z a d  tö r té n e té v e l  kezd i. S z e m b e á l l í t ja  a  re n a is s an c e  
k o rá t  a  közép- és ó -k o r ra l  s k iem e li a  s y p h i l is t ,  min t  
a z t  a  tén y ez ő t, a m e ly  a  16. század  e le jé tő l  n a p ja ink ig  
a  p ro s t i tu t io  á ta la k u lá s á ra ,  fe j lő d é sé re  a  leg fő b b  h a tá s t  
g y a k o ro l ta .  A  s y p h i l is  fe l tű n é se  a  15. szá zad  v ég én, 
m a jd  e p id e m ia sz e rű  fe llép ése  E u ró p a  összes o rsz á g a i-  
b a n  szü k sé g essé  te t te  az  á l la m h a ta lo m  b e a v a tk o z á sá t. 
M á r Vidius, A struc és m á so k  k o rá n  fe l is m e r té k  a 
p ro s t i tu t io  je le n tő sé g é t a  s y p h i l is  te r je d é s é n e k  szem ­
p o n tjá b ó l. Bloch h o ssz a sa n  fo g la lk o z ik  e k é rd ésse l, 
m a jd  r á té r  a  16. és 17. szá zad o k  v is z o n y a ira .  R ész le te sen  
t á r g y a l ja  O lasz- és F r a n c ia o rs z á g  á l la p o tá t .  H a b á r  az 
e rk ö lc s i sze m p o n to k o n  fe lü l  a  s y p h i l is  te r je d é sé n e k 
m e g g á t lá s a  c é ljá b ó l a  16. és 17. század o k  á l la m fe lfo g á s a  
szü k sé g esn ek  t a r t o t t a  a  p ro s t i tu t io  te l je s  m e g sz ü n te ­
té s é t  és so k szo r d rá k ó i  s z ig o ru s á g ú  re n d e le te k k e l tö re ­
k e d e tt  ez t e lé rn i, m é g is  szem et h á n y t  a  g y a k r a n  n a gy  
p o l i t ik a i  b e fo ly á s t é lvező  k u r t iz á n o k  fe le tt.  A z á lla m - 
h a ta lo m  n em  é r t  cé lt, m e r t  a  tá rs a d a lo m b ó l  k i ta s z í to t t ,  
a  h a tó s á g o k tó l  ü ld ö z ö tt  p r o s t i tu á l ta t  fo g la lk o z á sá na k  
t i to k b a n  v a ló  f o ly ta tá s á r a  k é n y s z e r í te t te  és e z á ltal  k i ­
fe j le sz te t te  az á l la m h y g ie n e  sz e m p o n tjá b ó l v eszed e lm e­
sebb t i tk o s  p ro s t i tu t ió t .

A  18. és 19. század  á l la m h a ta lm a  to le rá n sa k b a n  
v ise lk e d e tt  a  p ro s t i tu t ió v a l  szem b en ; fe l is m e r te  a  t i tk o s  
p ro s t i tu t ió b a n  re j lő  n a g y o b b  v esz ed e lm e t és a  t e l 'es 
m e g sz ü n te té s  h e ly e t t  s z a b á ly o z á s á ra  tö re k e d e tt .  E u ró p a  
á l la m a i, e lső so rb a n  F ra n c ia o rs z á g , m á r  1765-ben e l re n ­
d e lte  a  p r o s t i tu á l ta k  ö ssz e írá sá t, m a jd  1798-ban a  k ö te ­
lező  o rv o s i v iz s g á la to t .  1810-ben F r a n k f u r tb a n  e l ism e r­
té k  a  p ro s t i tu t ió t  m in t  fo g la lk o z á s t, 1834-ben p e d ig  
m e g je le n t H a m b u rg b a n  Abendrothn a k  a  p ro s t i tu t ió t  
sza b á ly o zó  ú. n. k ék  k ö n y v e . H a so n ló k é p e n  G en fb en  is  
1809-bén k ib o c s á to t tá k  a  p r o s t i tu t ió t  sza b á ly o zó  ren d e ­
le te t. O ro sz o rsz á g  1843-ban in té z k e d e tt a  p ro s t i tu ál ta k  
ö s s z e írá s á ró l  és a  kö te lező  o rv o s i  v iz s g á la tró l .  A ng l iá ­
b an  és D á n iá b a n  n em  v o l t  h iv a ta lo s  p ro s t i tu t io .

A  m ű  ré sz le te se n  tá r g y a l j a  a  p ro s t i tu t ió n a k  az  
i ro d a lo m ra  és m ű v é sz e tre  g y a k o ro l t  h a tá s á t .  Bloch szá ­
m o s i ro d a lm i  m u n k á t  idéz, m e ly ek  ré szb en  a  p r o s t i t u­
t ió t  tá m a d já k ,  ré sz b e n  n a g y h í r ű  k u r t iz á n o k  é le t tö r té ­
n e té t  ö rö k í t ik  m eg.

A  be fe jező  sz a v a k b a n  u ta l  k o ru n k  n a g y  t á r s a ­
d a lm i m o z g a lm a ira  (m u n k ás-, n ő m o zg a lm ak ) , am e ly e k  
az  in d iv id u u m  jo g a in a k  k im é ly íté se  á l ta l  a  p ro s t i tut io  
k é rd é sé n e k  ú j  i r á n y t  a d ta k . N em  az á l la m h a ta lo m  e re­
jé b e n  l á t j a  a  p ro b lé m a  m e g o ld á sá t, h a n e m  az  eg észsé­
g es se x u a le th ik á b a n , a  nő  és fé rf i n e m i té re n  v a ló  
e g y e n jo g ú s ítá s á b a n , az  ö n tu d a to s  n e m i a b s t in e n t iá -  
b a n  és az e rk ö lc s i d e fe c tu sb a n  szen v ed ő k n ek  tá rs a d alm i  
ú to n  v a ló  g o n d o z á sá b a n  v é l i  a  k iv eze tő  u ta t .

A  szerző  e n a g y  a n y a g o t  fe lö le lő  m u n k á já v a l  
é r té k e se n  s z a p o r í to t ta  a  s z a k iro d a lm a t és a  f o r r á s ­
m u n k á k  szá m á t, az  é rd ek es  tá r g y n a k  á t te k in th e tő  fe l­
d o lg o z á sá v a l p e d ig  n em  sz a k k ö rö k  ré sz é re  is  h o zzá­
fé rh e tő v é  te tte . Földvári Ferenc dr.

A Budapesti Kir. Orvosegyesület május 
8-i ülése.
Bemutatás:

1. B ie d e rm a n n  J á n o s ;  Veleszületett szívbaj fe l­
nő tt egyénben. A  33 éves m o só n ő  k ó re lő z m én y e  (1923 
jú l iu s ) :  G y e rm e k k o ra  ó ta  k é k e ssz ín ű  és m e g v a s ta g o d ott  
u j jv é g e k . E v ek  ó ta  köhög . 10 hó  e lő t t  h id e g rá z á s , az ó ta  
láz, k ö h ö g és, v é re s  k ö p et, H á ro m  g ra v id i ta s ,  k é t  a bo r ­
tu s . K l in ik a i  tü n e te k :  k i fe je z e t t  a rc -  és u j jc y a n o sis ,  
d o b v erő  u j ja k .  B i la te rá l is  f ib ro c aseo su s, u lce ro su s, 
p h th is is ,  k ö p e tb e n  sok  K o c h -b a e i l lu s . S z ív re v o lu t iók  a  
jo b b  m e l lk a s fé le n  a  3., 4. és 5. b o rd a k ö zb en , sz ív csú c s 
az 5. b o rd a k ö zb en  a  jo b b  m ed .-c lav ic . v o n a lb a n . S u r-  
ra n á s .  S z ív to m p u la t :  b a lo ld a l t  eg y  u j j n y i r a  p a r a -  
s te rn a l is a n ,  jo b b o ld a l t  fe n n  a  jo b b  I I I .  b o rd a , k ívü l  
( jo b b o ld a lt)  a  sz ív csú cs. H o sszú , fú v ó , sy s to lé s  zöre j a  
s te rn u m o n  a  IV . b o rd a  m a g a s s á g á b a n , d ia s to lé b a  is  át ­
m eg y , v ez e tő d ik  a  sz ív csú c s  és jo b b  h ó n a l já ro k  fe lé. 
K é t  ré szb ő l á l ló  sy s to lé s  z ö re j a  m a n u b r iu m  s te rn in:  
az  első  h a n g o s , k issé  é rd es, a  m á so d ik  h a lk a b b , fú vó . 
I n te r s c a p u la r is  té re n  jo b b o ld a l t  k e t tő s  d ia s to lé s  ha n g . 
Jo b b  I I .  b o rd a k ö z b e n  é k e lt  p u lm o n a l is  I I .  E le k t ro ­
k a rd io g ra m m  I . és I I .  lev ez e tésb e n  n e g a t iv  „R “ k o m ­
p le x u m ; I I I .  lev ez e tés  n o rm á l is . V é rn y o m á s : sy s to lés  
80-—85, d ia s to lé s  38—40 H g -m m . C a p i l la r is  m ik ro sk o pia :  
te lteb b , szé lesebb , k a n y a rg ó s  v e n á s s z á r , s ö té t  a la k, k i ­
fe je z e tt  s u b p a p i i la r is  p lex u s . V ö rö s v é rs e j t  7,400.000. 
\V a s s e rm a n n -re a c t io  n e g a tiv . H a s isz e rv e k  e lh e ly ezése 
n o rm á l is . R ö n tg e n : sz ív  le g n a g y o b b  tö m e g é v e l a  jobb 
m e llk a s fé lb e n , sz ív csú c s  jo b b ra  néz, sz ív  m e re d e k  bal- 
rö l- f e lü l rő l  jo b b ra - le fe lé  ( „ s te ile  S c h ä g fo rm “ Assmann). 
K é tív e s  b a l és h á ro m ív e s  jo b b  sz ív fé l. O r th o d ia g r a mm :
M. r . 7'6 cm ; M. 1. 3 cm ; L . 14'5 cm ; T. 10-6 cm . Kl i ­
n ik a i  fe lv é te l:  c o n g e n ita l is  d e x t ro c a rd iá n  k ív ü l  con ­
g e n i ta l is  c y a n o s is  szó l c o n g e n ita l is  v i t iu m  m e lle tt. 
T o p ik u s  d ia g n o s ish o z  a  sz ív zö re j C h a ra k te re  v eze t; ez 
m eg fe le l a  p u lm o n a l is  s te n o s is n a k ; a z o n b a n  m iv e l a  
p u lm o n a l is  I I .  ék e lt, s a  sy s to lé s  zö re j eg y  h e ly e n k é t 
ré szb ő l á l l  és k ü lö n b ö ző  c h a ra k te r ű  és d iv e rg á ló  i rá n y ú  
(Vierordt, Posselt, De la Camp) és d i la ta t ió s  jo b b  sz ív  
h y p e r t r o p h ia  á l l  fe n n , a  tö b b i g y a k o r ib b  c o n g e n ita lis  
a n o m a l ia  k iz á rá s a  u tá n , k a m ra s ö v é n y  d e fe c tu s ra  k ö v et­
k ez te t. R ö v id  d ia s to lé s  zö re j és G e rh a rd t- fé le  tü n et  
(k e ttő s  d ia s to lé s  h a n g  in te r s c a p u la r is a n  k ö rü l í r ta n)  
m ia t t  m é g  p u lm o n a l is  in s u f f ic ie n t ia  is. 1925 á p r . jo b b ­
o ld a l i  c a p s u la r is  h e m ip le g ia  m o to ro s  a p h a s iá v a l .  1925 
nov . e x i tu s  le ta l is . B o n co lás  Nachtnebel ta n á rs e g é d  
á l ta l :  sz ív  a  k ö z é p v o n a ltó l  jo b b ra , sz ív csú c s  is  job b ra  
te k in t .  M e g n a g y o b b o d o tt jo b b  sz ív fé l;  jo b b  k a m ra
4—8 m m  v a s ta g , b a l u g y a n a n n y i .  J o b b  k a m ra  e rő sen  
tá g u l t .  A z a r té r i a  p u lm o n a l is n a k  k é t b i l le n ty ű je  v an :  
az e lü lső  v ék o n y , a  h á tu ls ó  v a sk o s  s a  fa lh o z  le n ő tt. 
A z a r té r i a  p u lm o n a l is  sz á ja d é k a  e rő se n  sz ű k ü lt , eg y 
u j j a t  n eh ezen  fo g a d  be, k e rü le te  3)4 cm ; a  c o n u s  is e rő ­
sen  s z ű k ü l t ;  k ezd e ti részén  h eg es, v a sk o s  h a tá r  ú g y­
n e v e z e tt  h a rm a d ik  g y o m ro t  képez. A  k a m ra k ö z t i  sö v é ­
n y e n  2'A cm  á tm é r ő jű  k e rek  n y í lá s  az a o r ta  a la t t  m e l­
lü l, m e ly e n  á t  a  k é t k a m ra  kö ze led ik . A z a o r ta  elő l és 
b a lo ld a l t  e re d  a  b icu sp . k a m rá b ó l  és s a g i t ta l i s  i r án y b a  
h a j l i k  h á t r a  a  b a l  fő b ro n c h u s  fe le t t.  A  p u lm o n a l is  a  
t r i c u s p id a l is  k a m rá b ó l h á tu l  jo b b o ld a lró l  e red . K l in i -  
k a i la g  d e x tro c a rd ia ,  a n a tó m ia i  é r te le m b e n  csa k  co n ­
g e n i ta l is  d e x tro v e rs io  (Paltauf). A  c o n g e n ita l is  p u lm o ­
n a l is  s te n o s is  és se p tu m d e fe c tu s  d ia g n o s is á t  (közö lve
1923. B e n e d ic t-é v k ö n y v )  a  sec tio  ig a z o lta . A  p u lm o na l is  
in s u f f ic ie n t iá t  v a ló sz ín ű v é  te t te . A  c o r r ig á l t  é r t ra n s -  
p o s it io  k l in ik a i  tü n e te k e t n em  okoz. (E le k tro k a rd io­
g ra m m ; R ö n tg e n - fe lv é te l és a n a tó m ia i  k ész ítm é n y  
d e m o n s trá lá sa .)

Elő adás:

1. A l th  E g o n : Pityriasis rosea nevű  bő rbetegség 
aetiologiája. A  p i ty r ia s is  ro s e á t  1860-ban í r t a  le  e lő szö r 
Gibert, d e  az  a e t io lo g iá ja  m a i  n a p ig  ism e re t le n . V a n ­
n a k , a k ik  a z o n o s ít já k  a  h e rp e s  to n s u ra n s  m acu lo su s  _et 
p a p u lo  v e s ic u lo su s  seu  sq u a m o su s  n é v e n  le í r t  k ó rk é p­
p e l; v a n n a k , k ik  e t tő l  e lk ü lö n ít ik , de p a r a s i tá s n a k
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t a r t j á k  és v é g ü l  v a n n a k , k ik  ta g a d já k  a  p a r a s i tá s  elm é­
le te t  és a  leg k ü lö n b ö ző b b  o k o k ra  v e z e tik  v issz a  ezen 
b e teg sé g e t. T a n u lm á n y o m  c é lja  v o lt, h o g y  e ld ö n tsem  
e g y ré sz t, m in ő  ö ssze fü g g és  v a n  a  p i t y r ia s is  ro s e a  
és a  h e rp e s  to n s u ra n s  m a c u lo su s  e t  p a p u lo  v es icu lo su s  
se u  sq u a m o su s  k ö zö tt, m á s ré sz t p a r a s i tá s  b e teg ség -e a 
p i ty r ia s is  ro sea. C o n tro l lk é p e n  15 h e rp e s  to n s u ra n s e se ­
te t  d o lg o z tam  fe l. E ze n  ese tek  k ö z ö tt  sz e re p e lt ú g y a 
k ö zö n ség es h e rp e s  to n s u ra n s  p leq u e m in t, a  h e rp e s  
to n s u ra n s  c o rp o r is  e t  c a p it is , a  h e rp e s  to n s u ra n s  macu - 
lo su s e t  p a p u lo  v e s ic u lo su s  és v é g ü l e g y  h e rp e s  to ns u ­
ra n s  sq u a m o su s  e se t is. V iz s g á la ta im  e re d m e n y e : m ind ­
ezen ese te k b en  m e g ta lá l ta m  a  b ő re lv á l to z á so k  h ám - 
k a p a ré k á b a n  a  tr ic h o p h y to n  g o m b á t;  a  h e rp e s  to n s u ­
ra n s  m a c u lo su s  e t p a p u io  v e s ic u lo su s  seu  sq u a m o su s  
a  b ő r  fe lü le te s  t r i c h p h y t iá já n a k  e g y  a la k ja .  A  p i t y­
r ia s is  ro s e a  a e t io lo g iá já t  k u ta tv a ,  ú g y  eg észség es e g y é ­
n ek  ép  b o ré t, m in t  k ü lö n b ö ző  b ő rb a jo k b a u  szenvedő  
e g y é n ek  k ó ro s  b ő ré t v iz s g á la t  tá r g y á v á  te tte m . E p  bő r 
l ia m k a p a ré k á b a n  m a g v a s h á m s e j t  n in csen , k ó ro s  bő r 
h á m k a p a ré k á b a n  m in d ig  k ev eseb b  v a g y  tö b b  m a g v a s- 
h á m s e j t  ta lá lh a tó  a  g ó rc ső  a l a t t  a  lob  je le k é n t. A  k ó ro s  
e lv á l to z á sú  b ő rö n  s p ó rá k  n in csen ek , m íg  ép  b ő r h á m ­
k a p a ré k á b a n  m in d ig  ta lá lh a tó k ;  m íg  a z o n b a n  az  ép 
b ő rö n  ezen sp ó rá k , h a  n a g y o b b  sz á m b a n  is  v a n n a k , a  
g ó rc ső  a la t t  e lsz ó r ta n  ta lá lh a tó k ,  a d d ig  a  ro s e á s  elv á l ­
to záso k  h á m k a p a ré k á b a n  n e m c sa k  e lsz ó r t  sp ó rá k , de 
n a g y o b b  sp o ra tö m e g e k , ö ssze fü g g ő  sp o ra c so p o r to k  és 
lán co k , ső t e lág a zó d ó  sp o ra lá n e o k  is  lá th a tó k  1—1 lá tó ­
té rb e n . E zen  le le t a n n á l  fe ltű n ő b b , m e r t  n em  p a r a s itá s  
k ó ro s  b ő r h á m k a p a ré k á b a n  so h ase m  ta lá lh a tó k . A  sp ó ­
rá k o n  k ív ü l  ú g y n e v e z e tt  k ö r te a la k o k a t  is  lá tu n k  a  pi ty ­
r ia s is  ro se á s  e lv á lto z á so k  h á m k a p a ré k á b a n . E zen  
k ö r te a la k o k  az  á tm e n e te t  kép ez ik  a  sp ó ra -  és g o m b a ­
ta g o k  k ö zö tt. A  p i t y r ia s is  ro s e a  ese te im  n a g y o b b  szá ­
m á b a n  ezen k ép le te k e n  k ív ü l  m é g  g o m b a ta g o k , tag o - 
z o t ta n  h o sszab b  fo n a la k  és 2—4 -ta g ú  g o m b a fo n a la k  is 
lá th a tó k . E ze n  g o m b a ta g o k a t  és fo n a la k a t  k ö n n y ű  
m e g k ü lö n b ö z te tn i a  t r ic h o p h y to n  g o m b á tó l, de nehéz 
a  p i t y r ia s is  v e rs ic o lo r  k ó ro k o z ó já tó l, a  m ik ro s p o ron  
f u r f u r tó l ,  m ié r t  is  12 p i t y r ia s is  v e rs ic o lo r  e se te t szá­
m o s k é sz ítm é n y b e n  c o n tro l lk é p e n  m e g v iz sg á lta m . E zen 
k é t  b e te g sé g n é l a  g ó rc ső  a la t t  t a lá l t  k ü lö n b sé g e k e t 
f ig y e lem b e véve , az o n  m e g g y ő z ő d é sre  ju to t ta m , h o g y  
b á r  a  p i t y r ia s is  ro s e á n á l  t a lá l t  sp ó rá k , g o m b a ta g o k és 
fo n a la k  ig e n  n a g y  h a s o n la to s s á g o t  m u ta tn a k  a  m ik ro ­
sp o ro n  f u r f u r  sp ó rá ih o z  és g o m b a ta g ja ih o z , v a la m in t 
fo n a la ih o z ; ezek k e l m ég  n em  azo n o sak . T a n u lm á n y o m  
e re d m é n y e : a  p i t y r ia s is  ro se a  n em  a z o n o s íth a tó  a 
h e rp e s  to n s u ra n s  m a c u lo su s  e t p a p u lo  v e s ic u lo su s  seu  
sq u a m o su s  k ó rk é p é v e l;  a  p i t y r ia s is  ro s e a  t is z tá n  a 
b ő r re  lo c a l is a l t  p a r a s i tá s  g o m b á s m eg b e teg ed és.

L esk ó  J e n ő :  K é t  k é rd é s t in té z  az  e lő adóhoz .
1. T ö r té n t-e  á to l tá s i  k ís é r le t !  2. K é sz íte t t-e  k u l tú rá t ,  
m e r t  ezek n é lk ü l  n em  v a g y o k  m eg g y ő ző d v e  a  fe lfe d e ­
z e tt g o m b a  sp ec if ik u s  v o l tá ró l .

Z á rszó : I ly e n  k ís é r le te k  n em  tö r té n te k .
S c h u s te r  G y u la :  Újabb kísérletek elmebetegségek 

gyógyítására. (E g ész  te r je d e lm é b e n  fo g  m e g je len n i.)

Elnöki megnyitó a Magyar Gyermek- 
orvosok Társaságának 11. nagygyű lésén 

május 10-én.

T a r to t ta :  Bókay János dr. eg y e t, ta n á r .

T is z te l t  N a g y g y ű lé s !

M id ő n  m á so d ik  n a g y g y ű lé s ü n k e t  ezen n e l sz e re n ­
csém  v a n  m e g n y i tn i ,  h a z a f ia s  ö rö m ö m n ek  a d o k  k i f e je ­
zést, h o g y  ezen ö ssz e jö v e te lü n k re  is  o ly  g a z d a g  tu do ­
m á n y o s  a n y a g  g y ű l t  össze, h o g y  v a ló b a n  bő  sz ü re te lés re  
v a n  k i lá tá s u n k . A  b e je le n te tt  e lő a d á so k  n a g y  so ro z ata  
is  m u ta t ja ,  h o g y  ezen  tu d o m á n y o s  tá r s u lá s r a  m á r  sz ük ­
ség  v o lt, m e r t  i l y  b ő ség es tu d o m á n y o s  a n y a g o t  m ás 
fó ru m o n  m á r  n em  tu d tu n k  v o ln a  k e llő leg  e lh e ly ezn i. 
A  b e je le n te tt  e lő ad á so k  n e m c sa k  m e n n y isé g i le g  bő sé­
g esek , de g a z d a g o k  m in ő sé g  te k in te té b e n  is  és m u ta tjá k , 
h o g y  h a z a i  sz a k e m b e re in k  m ű h e ly e ik b e n  d e re k a s a n  d o l­
g o zn ak , az a c tu a l is  th e m á k a t  fe lk a ro l já k  s ig y ek eznek  
a r r a ,  h o g y  sz a k tu d o m á n y u n k  e lő re h a la d á s á t  e lő m o zd ít­
sák , s a  k ü l fö ld  sz a k e m b e re iv e l ezen m u n k á b a n  lé p é st 
ta r ts a n a k .

R e fe rá ló  th e m á in k  k iv á la s z tá s á n á l  az  ig a z g a tó ­

ta n á c s  k ö rü l te k in té s s e l  ig y e k e z e tt  e l já r n i  s o ly  k érd é ­
sek e t je lö l t  k i, m e ly ek  v i lá g s z e r te  fo g la lk o z ta t já k, 
m o n d h a tn á m  iz g a t já k  a  sza k e m b e re k e t, s ezen k é rd é sek  
m e g v i ta tá s a  e re d m é n y e sn e k  is  Íg é rk ez ik . A z a n g o lk ó r 
p a tl io g e n e s ise  s z a k tu d o m á n y u n k n a k  m a  is m ég  t i s z tá ­
z a t la n  k é rd é se  s ö rv e n d ü n k , h o g y  a n n a k  e g y ik  re fe ren s e  
azo n  k a r tá r s u n k ,  k i ezzel a  k é rd é sse l m a r  jó  k é t éve 
fo g la lk o z ik  s  a  le fo ly t  év b en  a  R o c k e fe l le r -a la p i tvá n y  
e lő zék en y ség e  f o ly tá n  az  E g y e sü l t-Á l la m o k  te rü le té n, 
B a l t im o re b a n , Me. Collum és Howland ta n á r o k  m e lle tt, 
k ik  m a  a  le g k iv á ló b b  ra c h i t is k u ta tó k ,  h u z a m o sa n  d o l­
g o z h a to t t .  Ö rv e n d ü n k , h o g y  a  ra c h i t is  th e r a p iá já n a k 
k é rd é sé t Flesch é rd em es k a r tá r s u n k  v á l la l ta ,  k i ta p a s z ­
ta la ta in a k  n a g y  tá rh á z á b ó l  k é ts é g te le n ü l  é r té k e s  a da ­
to k a t  fo g  neicünk  sz o lg á l ta tn i .  A  m á so d ik  re fe rá ló  
tá r g y :  a  v ö rh e n y  p ro p h y la x is á n a k  k é rd ése , m a  az  egész 
m ű v e lt  v i lá g  sz a k e m b e re it  f o g la lk o z ta t ja  s íg y  csa k 
ö rv e n d e tes , h o g y  ezen n em ze tk ö z i m u n k á b ó l m i m a g v a ­
ro k  is  k iv e ssz ü k  ré sz ü n k e t, ú g y , m in t  k iv e t tü k  ré szü n k e t 
1894-ben a  d ip h te r ia e l le n e s  g y ó g y sa v ó k e z e lé s  é r té k én e k  
m e g á l la p í tá s á n á l  s  1911-ben a  H e in e -M ed in -b e te g ség  
k ó r lé n y e g é n e k  t is z tá z á s á n á l .  A  k i je lö l t  k é t re fe rá ló  
tá r g y k ö r  is  m u ta t ja ,  h o g y  m e n n y ire  fo n to s , h o g y  m iné l 
sz o ro sa b b a n  k a p c so ló d ju n k  a  k ü lfö ld h ö z  s a z o k a t az 
ö ssz e k ö tő sz á la k a t, m e ly e k e t a  v i lá g h á b o rú  sz é tsz a k íto tt ,  
ú jb ó l  összesző jü k . Ig a z  ö rö m m e l r e g is t rá lh a to m , h o gy  
ezen m u n k á n k  s ik e re se n  h a la d  e lő re , s a  v o l t  sem leges 
á l la m o k  m e l le t t  A n g l ia , O lasz o rszág , F ra n c ia o rs z á g  
sz a k e m b e re iv e l h e ly re á l lo t t  ö ssze k ö tte té sü n k , ső t he ly re ­
á l lo t t  a  ré g i  sz ív é ly es  k a r tá r s i  v isz o n y  is . K ü lö n öse n  
ö rö m ü n k re  szo lg á l az, h o g y  az  E g y e sü l t-Á l la m o k  szak- 
tá r s a iv a l  ú jb ó l  a  leg m eleg eb b  c o l le g ia l is  k a p c s o la tb a  
ju to t tu n k ,  m i t  csa k  m ég  jo b b a n  m e g s z i lá rd í t  a  R o ck e­
fe l le r  F o u n d a t io n , m e ly n e k  á ld o z a tk é sz sé g e  f o ly tá n  m á r  
e d d ig  is  n é h á n y  s z a k tá rs u n k  tö l th e te t t  h o sszab b  id őt, 
tu d o m á n y o s  k u ta tá s o k  cé ljá b ó l, az  E g y e sü lt-Á l la m o k  
te rü le té n .

N é m e to rsz á g  és A u s z t r ia  sz a k e m b e re iv e l szo ro s  
tu d o m á n y o s  ö ssz e k ö tte té sü n k  ré g i  k e le tű  s  v is s z a n y úl ik  
a  m ú l t  szá zad  k ö zepére , Bókay se n io r  m ű k ö d é sé re  s ezen 
k a p c s o la to ss á g  m é g  s z i lá rd a b b á  v á l t  a z á l ta l ,  h o g y  a m a ­
g y a r  sza k e m b e re k  egész s o ra  ta g ja  le t t  a  m ég  1883-ban 
a la p í to t t  Gesellschaft fü r  K inderheilkundeimk s  ezen 
tá r s a s á g  é v i ü lé se in  m a g y a r  sza k e m b e re k  a  m ú l tb a n  
m in t  e lő ad ó k  e lég  s ű rű n  sz e rep e ltek  is . M id ő n  a  G ese ll­
s c h a f t  m u l t  é v i k a r ls b a d i  ü lé sé n  cse k é ly ség em et m ó d­
fe le t t  k i tü n te t te  azza l, h o g y  t is z te le tb e l i  ta g ja i  s o rá b a  
v á la s z to t t ,  Czerny és Finkelstein n a g y é rd e m ű  k a r tá r ­
s a im m a l eg y id ő b en , ezen té n y b e n  a  m a g a m  sze m é ly é ­
n ek  k i tü n te té s e  m e l le t t  a  m a g y a r  p a e d ia t r ia  e l ism e ré sé t 
lá t ta m . E z ú t ta l  e g y  fe le t te  ö rv e n d e te s  h í r r ő l  is  jele n té s t  
te h e te k  a  t is z te i t  N a g y g y ű lé sn e k . A  Gesellschaft fü r 
Kinderheilkunde u g y a n is  csa k  n e m ré g e n  m e g ta r to t t  
v á la s z tm á n y i  ü lésén , m a g y a r  k ezd em en y ezésre , egy­
hangú lelkesedéssel h a tá r o z ta  el, h o g y  1927 sze p te m b er 
h a v á b a n  a  m a g y a r  fő v a ro s b a  jö n  e l s i t t  t a r t j a  m eg  év i 
ü lésé t. N em  első  a lk a lo m  ez, h o g y  a  G e se l lsc h a f t  a  m a ­
g y a r  fő v á ro s b a  e l lá to g a t. 1913-ban a  B écsb en  m e g ta rto t t  
ü lés  u tá n  a  G e se l lsc h a f t  szám o s ta g ja  le rá n d u l t  h o zzán k  
s i t t lé te  a l a t t  k e g y e le t te l  a d ó z o tt  Bókay se n io r  em lék é ­
n ek  is  azza l, h o g y  a S te fá n ia -g y e rm e k k ó rh á z  e lő k e r tjé -  
ben  lévő  szo b o r ta la p z a tá r a  h a ta lm a s  k o sz o rú t h e ly e­
z e tt  el.

M id ő n  m in d ezek  kö z lése  h a z a f ia s  ö rö m m e l d u z ­
z a s z t ja  m eg  k e b lü n k e t, sz ív ü n k e t m é ly  fá jd a lo m  tö l ti  
el, h o g y  az év  fo ly a m á n , 1925 jú n iu s  25-én e lv e sz tettü k  
eg y  ré g i, k ip ró b á l t  b a j tá r  su l ik a t, Erő ss Gyulát, k i f ia ta l  
tá r s a s á g u n k n a k  e g y ik  a la p í tó ja  s a  m a g y a r  p a e d ia t r iá -  
n a k  köze l fé lsz á z a d o n  á t  ig a z á n  le lk es  és n a g y o n  é rté k e s  
m u n k á s a  v o lt . K ö rü lb e lü l  e g y id ő b e n  lé p tü n k  a  p ra e - 
d ia t r i a  m u n k á s a i  k ö ré b e  s  Bókay se n io r  m e l le t t  fe j lő d ­
tü n k  m in d k e tte n , az Ö sz -u tca i sz e g é n y g y e rm e k k ó rh á z  
sz e ré n y  é p ü le té b en . B o ld o g u lt  a ty á m  e g y ik  le g k e d v e ­
sebb ta n í tv á n y a  v o lt, m e r t  é r té k e ssé  te t té k  ő t p o n to s , 
le lk i ism e re te s  és a m b ic ió z u s  m u n k á s s á g a  s k iv á ló  é r­
zéke a  g y e rm e k e k k e l v a ló  h e ly e s  b á n á sm ó d  i rá n t .

H a  v a la k i  Erő ss Gyula sza k b e li  te v é k e n y sé g é t a  
m a  sze m ü v e g én  á t  néz i, ta lá n  n em  l á t j a  a z t  o ly  je len té ­
k e n y n e k , h a  a z o n b a n  a  n y o lc v a n a s  és k i le n c v e n e s  évek  
ü v e g é n  á t  sz e m lé ljü k  m ű k ö d ésé t, ú g y  lá t ju k  a n n a k  n ag y  
k ih a tá s á t  n e m c sa k  a  m i v is z o n y a in k ra , h a n e m  a  k ü l ­
fö ld i  á l la p o to k ra  is. 1883 ő szén  lép  k i  a  k ó rh á z b ó l s 
Bókay s e n io r  ö sz tö n zé sére  eg y  é v re  k ü l fö ld i  ta n u lm á n y ­
ú t r a  k e l s m id ő n  ú t já ró l  az  Epstein k iv á ló  v eze tése  a la t t  
á l ló  p rá g a i  le len ch ázb ó l 1885-ben h a z a té r ,  m in d e n  ere jé t
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és id e jé t  az ú js z ü lö t te k  ta n u lm á n y o z á s á n a k  sze n te l i s 
r i t k a  p o n to s s á g g a l  f ig y e li  m eg  n é h a i K ézm árszky t a n á r  
k l in ik á já n  az ú js z ü lö t t  a n y a g o t.

M é ly en sz án tó  m u n k á i, m e ly ek e t ezen id ő tá j t  közzé­
tesz  a  Jahrbuch és A rch iv fü r  K inderheilkundeban és az 
Archiv fü r Gynaekologieb an , a  k ü l fö ld ö n  is  m é ltá n  fe l­
tű n n e k  s a z t  e red m én y ez ik , h o g y  a  sz ü lő h á z a k  ú js z ü lö t t  
a n y a g a  ú g y sz ó lv á n  m in d e n h o l a  g y e rm e k o rv o s  sz a k ­
sz e rű  m eg fig y e lése  a lá  k e rü l  s ezen m a te r iá l i s  m in d- 
sz o ro sa b b a n  k a p c so ló d ik  a  g y e rm e k o rv o s ta n  an y a g á h o z. 
F á jd a lo m , Eross késő bb , s z a k tu d o m á n y u n k  v ég te le n  
k á r á ra ,  a  to l la t  le te t te  és s z a v á t  a  sz a k la p o k b a n  má r  
csak  r i t k á n  h a l lo t tu k ;  le fo g la l ta  ő t a  P o l ik l in ik a , m e ly ­
n ek  e g y h a n g ú  b iz a lo m m a l é lé re  á l l í to t tá k ,  s e z en tú l fő ­
c é l ja  ezen szép  in té z m é n y  to v á b b fe j le sz té se  v o lt. El- 
h u n y tá v a l  a  m a g y a r  o rv o s i  re n d  s a  g y e rm e k o rv o s i  k ar  
e g y ik  k iv á ló  s é rd e m e k b e n  ig a z á n  g a z d a g  t a g já t  v esz­
te t te  s h a lá lá t  m é ly e n  fá j la l ju k .  E zen  fá jd a lm a s  acco rd - 
d a l z á ro m  e ln ö k i b eszéd em et s a  n a g y g y ű lé s t  ezen n e l 
m e g n y ito m , s ik e r t  k ív á n v a  tu d o m á n y o s  tá rg y a lá s a in a k.

Közkórházi Orvostársulat május 5-i ülése.
Bemutatások:

1. S ch e itz  L ász ló : Anilinnekrosis esete. A  t in ta -  
i r ó n s é rü lé s  k ö v e tk e z m é n y e i m ég  k ev é ssé  ism e rte k . 
A  szö v e tek b e k e r ü l t  i ró n b é l  sú ly o s  s z ö v e tn e k ro s is t okoz, 
m e ly  s ip o ly k é p z ő d é sre  vezet, m a jd  k i fe k é ly e se d ik  és az 
e lh a l t  szö v e trésze k  ig e n  la s s a n  lö k ő d n ek  le. A  n e k ro s is t  
a  t r ip h e n i lm e th a n  c so p o r tb a  ta r to z ó  m e th y l ib o ly a  okozza. 
H a  sé rü lé s  u tá n  a z  i ró n b e le t  a  k ö rn y e ző  szö v e tek k e l 
e g y e te m b en  a z o n n a l k iv á g ju k  és v a r r a to k k a l  a  seb e t 
e g y e s ít jü k , a  g y ó g y u lá s  n y o lc  n a p ig  ta r t .  E lh a n y a g ol t  
ese te k b en  az  e lh a l t  ré sz e k e t k iv á g já k  s ese tle g  é les 
k a n á l la l  e l tá v o l í t já k .  G y ó g y u lá s i t a r ta n i  i ly e n k o r  1—4 
h ó n a p . K é t  b e teg e  k ö zü l az  e g y ik  a  s é rü lé s  u tá n  ö t n a p ­
p a l  je le n tk e z e tt . A z ib o ly a s z ín ű  szö v e te k e t é les k an á l la l  
e l tá v o l í t ja ;  10 n a p  m ú lv a  g ra n u la t io .  A  m á s ik  b e te g a  
s é rü lé s  u tá n  m á r  k é t ó rá v a l  je le n tk e z e tt . A z i ró n h eg y e t 
k ö rü lv á g v a , a  fe s té k k e l in f i l t r á l t  szö v e te k k e l e g y üt t  e l­
tá v o l í to t ta .  G y ó g y  ta r ta m  n y o lc  n ap .

G erló czy  Z s ig m o n d : C so d á lk o z ik , h o g y  n em  n a ­
g y o b b  a  c a s u is t ik a , h isz e n  n a g y o n  s o k a n  h a s z n á ln a k  
a n i l in c e ru z á t.

S ch e itz  L ász ló  (zárszó ): A z e se te k  v a ló sz ín ű le g  
g y a k o r ia b b a k , de a  co l leg á k  m e g n y u g s z a n a k  a  h o ssz a n­
ta r tó  g y ó g y u lá s b a n . A  szö v e tek b e  k e r ü l t  a n i l in b é l  min ­
d ig  n e k ro s is t  okoz. P ro p h y la x is ra  célzó in tézk e d ések  
m ég  n em  tö r té n te k .

2. D o b ro n y o v sz k y  Jó z se f :  Dystrophia juvenilis. 
A  25 év es n ő b e te g  c s a lá d já b a n  id e g b a j- iz o m b é n u lá s  nem  
fo r d u l t  elő . S z ü lő i u n o k a te s tv é re k  v o lta k . B a já t  12 éves 
k o rá b a n  v e tté k  ész re , m ik o r  tü d ő p a n a s z a iv a l  o rv o sh oz  
v i t té k , b á r  m e g je g y z i, h o g y  ü g y e t le n s é g é re  m á r  elő bb 
f ig y e lm esek  le tte k , s m iv e l e lő re h a jo lv a  j á r t ,  n y o lc  éves 
k o rá b a n  h á te g y e n e s í tő t  k a p o tt .  F e j lő d é se  id e jé n  m ind  
jo b b a n  fe l tű n t  a  b e teg n ek , h o g y  k a r ja  fo k o z a to sa n  gy e n ­
g ü l, a n n y i ra ,  h o g y  v é g ü l  v á l lm a g a s s á g ig  sem  tu d ta  fe l ­
em eln i. N é g y  éve e g y fo rm a  s tá d iu m b a n  v a n . A lsó  v é g ­
ta g ja in  g y e n g ü lé s t  so h ase m  é rz e tt . T ek in tv e , h o g y  a c s a ­
lá d b a n  h a so n ló  m eg b e te g ed és  n em  fo r d u l t  elő , a  szü lő k  
k ö ze li ro k o n s á g á t  k e l l  tá m p o n tu l  v e n n i ;  t. i. h a  v éle tlen  
f o ly tá n  eg y en lő  i r á n y ú  g y e n g e sé g  á l l  fe n n  a  szü lő k né l, 
ez a  le sz á rm a z á sb a n  k ó ro s  e lv á l to z á s t  tá m a s z th a t ;  ha  
a  szü lő k  ro k o n o k , ú g y  eg y e n lő  i r á n y ú  fe j lő d é s i  g y e ng e ­
ség  m á r  e leve k ö n n y e b b e n  ta lá lk o z h a t. A z á tö rö k lő d és  
m e l le t t  szó l a  b á n ta lo m  e lő h a la d ó  je lleg e , g y o rsa b b k ez ­
d e tte l, lassú , fo k o z a to s  te r je d é s s e l  s v é g ü l  v á l to za t la n  
á l la p o tb a n  v a ló  m a ra d á s á v a l .  E lk ü lö n í t i  a  h a so n ló  izom - 
s o rv a d á so s  tü n e te k k e l  já r ó  b á n ta lm a k tó l ,  m in ő k  a 
p s e u d o h y p e r t ro p h iá s  a la k , a  C h a rc o t-M a r ie - fé le  a m y o­
tro p h ia , az  a t ro p h ia  m u sc u lo ru m  p ro g re s s iv a , a sy r in g o -  
h y d ro m y e l ia , a  p o l io m y e li t is ,  n e u r i t is ,  a  F r ied re ich -1  éle 
á tö rö k lő d ő  a ta x ia .  J e le n  e se t a  v á l lö v -, m ell-, h á tiz m o k ra  
v a ló  lo k a l iz á ló d á sá v a l ,  s y m m e tr ik u s  e lh e ly ező d ésév el, 
k i fe j lő d é sé n e k  k ez d e ti id e jév e l, le fo ly á sá v a l ,  az érzés i 
k ö r  in ta c ts á g á v a l  a  d y s t ro p h ia  ju v e n i l is  csa k n em  t is z ta  
k ó rk é p é t a d ja . S a jn o s , i ly e n  ese tb e n  a  k ó rm eg e lő zés azon  
m ó d já n  k ív ü l,  h o g y  i ly e n  csa lá d o k  ta g ja in a k  a  h á z a s­
s á g o t e l t i l t ju k ,  k o ra i  ese tb e n  v é g z e tt  iz o m g y a k o r lat  és 
fe lü g y e le t  m e l le t t i  te s tg y a k o r lá s o n  k ív ü l  m á s t  nem  
te h e tü n k .

3. W o lff K á ro ly :  Ritkább fejlő dési rendellenesség 
vesén. E g y  52 év es a ssz o n y  h o l t te s té b e n  a c c e sso r iu s  le le t­
k é n t a  jo b b  o ld a lo n  o ly a n  e g y é b k é n t s ím a  fe lü le tű  vese t 
ta lá l t ,  m e ly n e k  e lü lső  és középső  h a r m a d á n a k  ta lá lko ­
z á sá n á l eg y  k is a lm á n y i ,  fé lg ö m b a la k ú  k iem e lk ed é s fog ­
la l  h e ly e t. E z  a  te r im e n a g y o b b o d á s  is  veseszö v etb ő l 
á l lo t t  és eg y  ö n á lló  p a p i l lá v a l  re n d e lk ező  re n c u lu sn a k  
b iz o n y u lt. A  re n c u lu s b a n  lévő  p a p i l la  h o ssz te n g e ly e a  
tö b b i v e se p a p i l lá k  h o ssz te n g e ly é re  m e rő le g e se n  h e lye z ­
k e d e tt  el. A  v esé k b en  eg y é b k é n t a sc e n d á ló  p y e lo n e p hr i t is  
v o l t  m in d k é t o ld a lo n . A z e lv á lto z á s  lé t r e jö t té t  azza l 
m a g y a rá z z a , h o g y  a  fe j lő d é s  fo ly a m á n  az e g y ik  vese- 
p a p i l la  a  n o rm á l is á n  fü g g é ly e s  i r á n y  h e ly e t t  v íz sz in te s  
i r á n y b a n  s a r ja d t  k i a  m ed en ce fa lá b ó l. A  p a p i l lá k a t 
m á s o d la g o s a n  b eb u rk o ló  m e ta n e p h ro g e n  szö v e t íg y  n em 
tu d o t t  a  re n d e l le n e s  i r á n y b a n  k i fe j lő d ö t t  p a p i l lá t  be­
vonó  v e s e b la s to m á v a l s im á n  ö ssz e fo ly n i és ez o k o z ta a 
vese fe lü le té n  ta lá l t  k id o m b o ro d á s t.

4. N y o m á rk a y  Jó z se f :  Hólyagba áttört ovarialis 
abscessus m ű téttel gyógyult esete. A  n ő i  g e n i ta l iá k  
g y u l la d á so s -g e n y e s  m eg b e te g ed ése i g y a k r a n  ju tn a k  
c o m p lic a t ió b a  a  h ó ly a g g a l  és be lek k e l, r i t k á n  ezeknek  
p e r fo rá lá s á h o z  is  v eze tn ek . A  p a r a m e t r a n  e x su d a tu m , 
h a  e lg e n y e d  és ez t n em  v ez e tik  le, á t tö r h e t  a  tö b b i k ö z ö tt  
a  b é lbe v a g y  h ó ly a g b a , ezen az  ú to n  k iü rü l .  M ás és r i t ­
k áb b  ese t az, h a  g en y e s  a d n e x tu m o r  v a g y  o v a r ia l is  
ab sc e ssu s  tö r  á t  a  h ó ly a g b a . I ly e n k o r  a  s p o n ta n  g y óg y u ­
lá s  leh e tő sé g e  a  m in im u m ra  re d u k á ló d ik , m e r t  az  a d ne x ­
tu m o r  á l la n d ó  s e c e rn á lá s a  m ia t t  a  f is tu la  n em  g y ó g yu l­
h a t  s íg y  e lő b b -u tó b b  eg y  a  h ó ly a g b ó l, in n e n  a  v esék b e 
a sc e n d á ló  se p tik u s  fo ly a m a t  é le tv e szé ly b e  d ö n t i  a  be te ­
g et. E zek  o p e ra t iv e  g y ó g y íta n d ó k . A  p ro g n o s is  fü g g  
a t tó l ,  h o g y  a  f is tu la  a  h ó ly a g  p e r i to n e u m tó l  b o r í tot t  r é ­
szén  v an -e , v a g y  az  e x t ra g e n i ta l is  ré szen . A z e lő b bi e se t­
b en  ro ssz a b b  a  p ro g n o s is . A z a la p m e g b e te g e d é s  leh e t 
g o n o rrh o e á s , se p t ik u s  és tu b e rc u lo su s . E se te  eg y  37 éves 
nő , k in e k  b a ja  h a t  év  e lő tt  g o n o r rh o e á s  fe r tő z é sse l k ez ­
d ő d ö tt. A z ó ta  fo ly á s a  és a d n e x é rz é k e n y sé g e  m eg v an . 
N ég y  év  e lő t t  lá z ta la n  le fo ly á sú  a b o r tu s a  v o lt. M ú lt  é v ­
ben k o lp o to m iá t v ég ez tek  n á la . E t tő l  fo g v a  k ezd ő d tek  
h ó ly a g p a n a s z a i .  A z u ro ló g ia i  k l in ik á n  h ó ly a g b a  á t tör t  
a d n e x tu m o r t  ta lá l ta k  s o n n a n  te sz ik  á t  a  b e teg e t. A k ö ­
zépen  a n te f le x ió b a n  lév ő  u te ru s tó l  jo b b ra  a lm á n y i ,  b a l ra  
d ió n y i, a l ig  é rzék e n y , k ö rn y e z e té v e l ö ssz e k a p a sz k o do tt 
a d n e x tu m o r t  ta p in t .  A  b iz o n y o sa n  b ek ö v e tk ező  ascen - 
d á ló  fo ly a m a t m eg elő zése v é g e tt  v i tá l is  in d ic a t ió b ól  
la p a r o to m iá t  yégez to ta l  e x s t i rp a t ió v a l .  A  jo b b o ld al i  
a d n e x u m  ta p a d á s i  h e ly é n  a  h ó ly a g  h á ts ó  f a lá n  g o m b o s 
sz o n d á t b e fo g ad ó  í is tu la n y í lá s  v a n , a m i t  k é t  ré te g be n  
e lv a r r ,  h a s a t  le fe lé  d ra in e z i. A  b e te g  18. n a p r a  g yó g y u l­
ta n  tá v o z ik . K im e n e te lk o r  c y s to sk o p o s  v iz s g á la tn á l  g y ó ­
g y u l t  í is tu la n y í lá s t  s e k ö rü l  k is fo k b a n  o ed em ás g yu l ­
la d t  n y á lk a h á r ty á t  ta lá l .  A  p ra e p a r a tu m b a n  ép  tu b á t 
és a lm á n y i  o v a r ia l is  a b sc e ssu s t ta lá l .  D a c á ra , h o g y a 
g e n y b e n  g o n o co c cu s t k im u ta tn i  n e m  s ik e rü l t ,  a  lá to tt  
s tre p to -  és s ta p h y lo co c c u so k a t s e c u n d a e r  fe r tő z é sn ek  
g o n d o l ja  s je le n le g i  b a já t  a  h a t  év  e lő t t i  g o n o r rh oe á s  
fe r tő z é s  fo ly o m á n y á n a k  te k in t i .

A Magyar Orvosok Röntgen Egyesületének 
április 28-i ülése.

Bem utatások:

1. G e rm a n  L ász ló : K o p o n y a c s o n t- t ra n s p la n ta t io .  
A z a n a m n e s is  s z e r in t  a  b e teg  1914-ben g rá n á ts z i lá n któ l  
s é rü l t ,  a  h o m lo k c so n t h a ja s  fe jb ő r re l  fe d e t t  ré széne k  
jo b b  o ld a lá n . N y o lc  h ó n a p ig  fe k ü d t  k ó rh á z i  keze lésben , 
tö b b sz ö r o p e rá l tá k . 1915-ben a  V e re b é ly -k l in ik á n  a  jobb  
íe m u rb ó l  v ég ez tek  t r a n s p la n ta t ió t  a  d e fe c tu s  h e ly é re . 
U tá n a  id e g b e te g  v o lt, de 1916 o k tó b e ré b e n  m á r  b e v o nu lt  
s z o lg á la tra .  K ó rh á z u n k b a  ez év b en  k e r ü l t  b a já n a k  m eg ­
á l la p í tá s a  v é g e tt, a  fe lv é te le k  ek k o r k ész ü lte k , szó v a l a  
s é rü lé s  u tá n  11 és 34 évve l. A z I . d o rs o v e n tra l is  és 
I I .  s in is t r o d e x t ra l i s  i r á n y ú  fe lv é te le k e n  jó l  lá th ató  a 
k ö rü lb e lü l  ö tk o ro n á s  n a g y s á g ú  t r a n s p la n tá l t  fe m u r-  
cso n t, a z o n k ív ü l a  h o m lo k c so n t fe lső  ré sz é n e k  te l jes  
c s o n th iá n y a , a  d u r a  m e g ta r tá s á v a l .  Id e g re n d sz e re  lé­
n y eg e s  e l té ré s t  n e m  m u ta t. L á tá k  jó l  re a g á ln a k , k isfo k it 
t re m o r , á l lá s  b iz o n y ta la n . K ö z ép e rő s  d e rm o g ra p h ia . 
H a s fa l i ,  c re m a s te r  re f lex ek  n em  v á l th a tó k  k i, té rd - 
re f lex ek  é lé n k ü lte k . S ze llem i k ép e sség e  e g y h ó n a p i ideg - 
o sz tá ly i  m eg fig y e lés  u tá n  k is fo k it  fo g y a té k o s s á g o t m u ­
ta to t t .
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2. H o l la e n d e r  L eó: a) 46 éves fé rf i t  k l in ik a i  an ib u - 
la n t iá r ó l  m e l lk a s á tv i lá g í tá s ra  k ü ld te k  n em  k ü lö n ö sen  
sú ly o s  v a g y  c h a ra c te r is t ik u s  m e l lk a s i  p a n a sz o k  m ia tt .  
A z á tv i lá g í tá s n á l  a  b a l h i lu s n a k  a  fe lső  ré széb e n  egy  
te k in té ly e s  n a g y s á g ú , e lég  é lesen  k ö r ü l í r t  á r n y é k  lá t ­
h a tó , m e ly  in te n s i tá s á b a n  m e g fe le ln e  eg y  e lm eszese- 
d e t t  m ir ig y p a k e t tn e k . A  fe rd é b e n  v a ló  fo rg a tá s o k n á l 
a z o n b a n  k i tű n t,  h o g y  az  á rn y é k o t  a d ó  tö m ö rü lé s  jó v al 
h á t rá b b  p ro j ic iá ló d o t t  el, m in t  a  m e d ia s t in u m b a n  
fek v ő  á rn y é k . T a p in tá s n á l  a z u tá n  ész le lh e tő  v o lt, ho g y  
a  h á t  b ő re  a la t t ,  az  in te r s c a p u la r is  té rb e n , e g y  lap o s  
k em én y  re s is te n t ia  v a n , m e ly n e k  e lm o z d ítá s a k o r  l á t ­
h a tó , h o g y  az  tu la jd o n k é p e n  az á r n y é k o t  ad ó  tö m ö rü lé s . 
P o n to sa b b  k ik é rd e z é sn é l k id e rü l ,  h o g y  a  b e teg  e h e ly re  
14 év  e lő t t  e g y  s a lv a rs a n - in je c t ió t  k a p o tt .  A z e se tre  
a z é r t  ó h a j to m  a  f ig y e lm e t fe lh ív n i,  m e r t  h a so n ló  á r­
n y é k  k ö n n y e n  ab b a  a  tév ed é sb e  e j th e t ,  h o g y  el m esze­
sed e t m i r ig y p a k e t t r ő l  v a n  szó.

b) N o rm á lis  k ö rü lm é n y e k  k ö z ö tt a  re k e sz t ké t, 
csa k n em  s y m m e tr ik u s  ív  a la k já b a n  lá t ju k  a  th o ra x b a  
b e d o m b o ro d n i, ú g y h o g y  a  jo b b  v a la m iv e l  m a g a s a b b a n  
fek sz ik . K iv é te le se n  az o n b a n , h a  a  g y o m o rb a n  v a g y  a 
b a l f le x u rá b a n  n a g y o b b  g á z fe lh a lm o z ó d á s  v an , a  b a l ­
o ld a l i  á l l  m a g a sa b b a n . M é ly  lé g v é te l a lk a lm á v a l  m ind ­
k é t re k esz  le sz á l l  o ly  m ód o n , h o g y  d o m b o rú  a la k já t  
m in d v é g ig  m e g ta r t ja .  E x s p i r iu m n á l  v is s z a té r  e re d e ti 
h e ly é re , v a g y  a n n á l  m ég  v a la m iv e l  m a g a s a b b ra . E zen  
re k e sz m o z g á sn a k  i ly e n  m ó d o n  v a ló  le já ts z ó d á s a  több  
o k n a k  a  co m p o n en se , ezek k ö zü l e g y ik  le g fo n to sa b b  a 
rek esz izo m  ö sszeh ú zó d ása . In s p i r iu m k o r  a  rek esz izo m 
ö sszeh ú zó d ik  és a  tü d ő t  a  m e l lk a sb a n  lé tre h o z o tt  n e­
g a t iv  n y o m á s  k ö v e tk e z té b e n  le fe lé  húzza. A  n e rv u s  
p h re n ic u s  iz g a tá s á n á l  lá th a tó , h o g y  az izom  tó n u s á na k  
a  n ö v ek e d ésév e l az m é ly en  leszá ll, c sa k n em  k ie g y e n e­
sed ik . A z izo m  b é n u lá s á n á l  e llen b en , tó n u s á t  e lv esztv e , 
en g ed  a  m e l lk a s i  n e g a t iv  n y o m á s n a k  és a b b a  m é ly en  
b ed o m b o ro d ik . M in th o g y  m é ly  lé g v é te l a lk a lm á v a l  a 
th o ra x  k i tá g u l  és b en n e a  n e g a t iv  n y o m á s  fokozód ik , 
re k e sz iz o m b é n u lá sn á l i ly e n k o r  a  le sz á l lá s  h e ly e t t  eg y  
b ed o m b o ro d á s  ész le lh e tő : ez t p a ra d o x  re k e sz m o z g á sn ak  
nev ezzü k . H a  a  b é n u lá s  e g y o ld a li , a k k o r  az fo g  t ö r ­
té n n i ,  h o g y  m é ly  lé g v é te lk o r  az é p o ld a l i  rek esz izo m 
le fe lé  szá ll, a  b e te g o ld a li  p e d ig  fe lfe lé  és i ly e n  m ód o n  
eg y  h in ta s z e rű  m o zg ás jö n  lé tre . E z t a  je le n sé g e t kü lö ­
n ö sen  a z ó ta  v a n  m ó d u n k b a n  g y a k r a n  ész le ln i, a m ió ta  
tü d ő tu b e rc u lo s is  th e r a p iá já b a n  a  re k e sz b é n ítá s  a 
p h re n ic o to m ia  ú t já n  e lég g é  g y a k o r i  b e a v a tk o z á s . M eg 
k e ll  m ég  e m líte n i, h o g y  p a ra d o x  lég ző m ozgás, v a g y  
ah h o z  ig e n  h a so n ló  je le n sé g e t k a p u n k  m ég  n e m  r i tk á n 
p n e u m o th o ra x n á l , to v á b b á  b ro n c h o s te n o s isn á l, te h á t  
o ly a n  k ö rü lm é n y e k  k ö zö tt, a m ik o r  a  th o ra x o t  tá g í t juk ,  
a n é lk ü l, h o g y  a tü d ő b e  lev eg ő  tó d u lh a tn a  be. H a so n ló ­
k ép e n  a  M ü lle r- fé le  k ís é r le tn é l  is  ez tö r té n t .

A k l in ik a i  a m b u la n t iá ró l  sz in té n  je le n té k te le n  
m e l lk a s i  p a n a sz o k k a l m e l lk a s á tv i lá g í tá s ra  k ü ld ö tte k 
eg y  24 év es le á n y t, a k in é l  a  b a l re k e sz  k i fe je z e t t  b é n u ­
lá s á t ,  i l le tv e  p a ra d o x  légző  m o z g á sá t ta lá l tá k  az  átv i lá ­
g í tá s n á l .  A  b e te g n é l a  tü d ő k b e n  e lv á lto z á s  n em  vo lt. 
m ű té t  n e m  tö r té n t  és az  e lső  p e rc b e n  n em  le h e te tt  
m a g y a r á z a tá t  a d n i  a  re k e sz  ré sz é rő l fe n n á l l ló  tü n e tn e k . 
A  n y a k o n  n em  v o l t  sem m i o ly a n  e lv á lto zá s , m e ly  a 
p h re n ic u s n a k  e h e ly e n  v a ló  s é rü lé s é t o k o z h a tta  v o lna . 
A r r a  k e l le t t  te h á t  g o n d o ln i, h o g y  a  p h re n ic u s n a k  talá n  
le jeb b  v a ló  le fu tá s á b a n  v a n  v a la m i,  a m i a n n a k  m ű k ö ­
d ésé t tá n g á l ja .  A  p h re n ic u s n a k  a  th o ra x b a n  v a ló  le ­
f u tá s a  a  k ö v e tk ez ő ; fe n t  k é to ld a l t  a  m e d ia s t in u m b a n 
fu t  az  a o r tá n a k  k é t o ld a lá n  m e g le h e tő se n  k öze l a  p leu - 
r á n a k  a  m e d ia s t in u m  fe lé  néző  o ld a láh o z , m a jd  h o zzá­
fe k sz ik  a  sz ív  k é t o ld a lá h o z  és íg y  é r i  el a  rek eszt. 
M in t e m líte tte m , fe n t  a  c sú c sp le u rá h o z  fe k sz ik  közel 
és a  W il l ia rn s - fé le  tü n e te t  — m e ly  tu d v a le v ő le g  a re­
kesz k o r lá to l t  m o zg ék o n y sá g áb ó l á l l— eg y  o ly a n  csúcs- 
p le u r i t is  k ö v e tk ez m én y én e k  ta r t já k ,  m e ly  a  re k esz  ré sz ­
leg es b é n u lá s á t  okozza. E lk ép z e lh e tő , b á r  i ly e n t  a  le g ­
sú ly o sa b b  c s ú c s fo ly a m a to k  m e l le t t  sem  lá tu n k  so lia, 
h o g y  a  p h re n ic u s  o ly  in te n s iv e n  v o n a t ik  be a  fo ly a ­
m a tb a , m e ly  te l je s  b é n u lá sh o z  vezet. B e te g ü n k n é l csúcs- 
fo ly a m a t  e g y á l ta lá n  n em  v o lt  k im u ta th a tó ,  az  oko t 
te h á t  le jeb b  k e l le t t  k e re s n ü n k  és ez t v é l jü k  m e g ta lá ln i  
a b b a n  a  m eszes n y iro k c so m ó b a n , a m e ly e t a  b e m u ta to t t 
k ép  m u ta t .  F e lm e rü l  u g y a n  i t t  is  az az  e l len v e tés , h o g y  
m eszes n y iro k c so m ó t g y a k r a n  és re k e sz b é n u lá s t r i t k án  
ta lá lu n k , m é g is  ebben az ese tb en , m in t  az  e g y e d ü li  
p la u s ib i l is  m a g y a rá z a to t ,  ezt ke ll e l fo g a d n u n k  a  rek e sz ­
b é n u lá s  o k áu l.

3. R a tk ó ez i N á n d o r : R ég i (h a t év  e lő t t  a d o tt)  
s a lv a rs a n - in je c t io  á l ta l  o k o zo tt m e l lk a s i  á rn y é k o t  m u ­
t a t  be s ez á rn y é k h o z  h a so n ló  á rn y é k o t  ad ó  e lm esze- 
s e d e tt  tü d ő g ó c- és m ir ig y á rn y é k o t,  v a la m in t  a  le to ko lt  
e x s u d a tu m  h a so n ló  k ép é t. D i f fe re n t ia ld ia g n o s is  m in dig  
fe lá l l í th a tó . A  s a lv a rs a n -á rn y é k  egészen  s z a b á ly ta la n  
szé lű  s a  b e teg  e l fo rg a tá s a k o r  m in d ig  k i tű n ik ,  h o g y az 
a  m e llk a s  ü re g é n  k ív ü l  fek sz ik , a  b ő rre l, i l le tv e  izom - 
z a t ta l  tö b b n y i re  e lm o z d íth a tó .

4. J a n á k y  G y u la :  A c s o n t lá g y u lá s  R ö n tg en - 
d ia g n o s t ik á ja .  K é t  e se trő l  szá m o l be. E g y ik n é l  a  c so n t­
lá g y u lá s  csa k  ig e n  k ez d e ti á l la p o tb a n  v a n , a z o n b a n  a 
R ö n tg e n - fe lv é te le n  m á r  ig en  k i fe je z e tte k  az e lv á ltozá so k . 
A  c s o n ts t ru c tu ra  ra jz o la ta  d u rv a , a  c so n tg e re n d á k  eg y ­
m á s tó l  tá v o l  v a n n a k , a  k o m p a k t á l lo m á n y  m eg k ev esb e- 
d e tt. A  m á s ik  b e teg n é l az  o s te o m a la t ia  m á r  ig e n  k i fe je ­
ze tt. A  c so n tle le t a  R ö n tg e n -k é p e n  i t t  is  h a so n ló  az  e lő ző ­
höz, te h á t  ezen fe lv é te l n e m c sa k  ezen b eteg , h a n e m  a 
m á s ik  b e teg n é l fe lv e t t  k ó r is m é t is  m e g e rő s ít i .  E ze n be­
te g  m e d e n c é jé rő l k é s z íte t t  R ö n tg e n -k é p e n  is  je l le g ze te s  
c s o n t lá g y u lá s o s  tü n e te k  v a n n a k , a m e n n y ib e n  a  m e d e n ce ­
b em en e t k i fe je z e tte n  k á r ty a s z ív a la k ú .  M indezek  a la pjá n  
a c s o n t lá g y u íá s  k o ra i  id e jé n e k  ig e n  m e g b íz h a tó  d iagn o - 
s t ik u s  té n y e z ő je  a  v é g ta g o k ró l  és m e d e n c é rő l k é sz ü lt 
R ö n tg e n -fe lv é te l.

Elő add fi:
S ch il l  Im re :  A z e x s u d a tu m  fe lső  h a tá r a  k o p o g ta ­

tá s s a l  p a ra b o la  a la k ú , m íg  R ö n tg e n n e l k ív ü lrő l- fé lűirő l ,  
le fe lé  és b e fe lé  h a la d ó  fe rd e  v o n a l, m e r t  a  p ro je c tió s  
v isz o n y o k  o ly an o k , h o g y  a  s c a p i la r is  v o n a l  p ro j ic iáló -  
d ik  le g jo b b a n  k ife lé , k i jeb b , m in t  a  h á ts ó  h ó n a l jv on a l  
és e z é r t csa k  a  p a ra b o la  belső  s z á rá t  lá t ju k  R ö n tg en n e l. 
E n n e k  b iz o n y í tá s á ra  a  to m p u la t  fe lső  h a tá r á n a k  és a 
s c a p i la r is ,  v a la m in t  a x i l la r is  v o n a ln a k  ó lom lem ezzel 
v a ló  je lzé se  u tá n  k é sz ü lt  fe lv é te le k e t m u ta t  be. H an g ­
sú ly o zza  a to p o g ra p h ik u s  v o n a la k  p ro je c t ió já n a k  fo n­
to s s á g á t  a  m e llk a so n  v ég zen d ő  seb ész i b e a v a tk o z á so k 
sze m p o n tjáb ó l.

A Magyar Urológiai Társaság és a Kir.
Orvosegyesület Gynaekologiai 

szakosztályának ápr. 30-i együttes ülése.

1. M an s fe ld  O ttó : A  húgyu tak gestation vonatko­
zásai physiologiás és pathologiás viszonyok között. 
A  re fe rá tu m  a n y a g á t  k ö v e tk ező  c s o p o r to k b a n  tá r g y a l ja :  
a) a  h ú g y u ta k  g e s ta t ió s  h e ly z e tv á l to z á s a i ;  b) a  v é r ­
k e r in g é s , be id eg zés és m ű k ö d é sv á l to z á sa i ;  c) a  g y u l la ­
d áso s m eg b e te g ed ése k ; d) sé rü lé se k  és s ip o ly o k ; e) a  
g e s ta t io  a l a t t  v é g z e tt  u ro ló g ia i  m ű té te k  és az  i ly en  m ű ­
té te k  u tá n i  g e s ta t io ;  f)  a  g e s ta t io  f o ly tá n  a  h ú g y u ta k  
sz o m sz é d sá g á b a n  k e le tk ező  b e te g sé g i g ócok  b e fo ly á s a a 
h ú g y u ta k r a ;  g) re n d e l le n e s  d is lo c a t ió k  és fe jlő d é s i 
re n d e l le n e ssé g e k ; h) h ó ly a g k ö v e k  és d a g a n a to k . (E g ész  
te r je d e lm é b e n  k ö zö ljü k .)

2. D ó zsa  J e n ő :  a) Pyelitis gravidarum keletke­
zése, kórisméje és therapiája. A  te rh e s s é g i p y e l i t is  
p a th o g e n e s isé b e n  a  le g fo n to sa b b  fa c to rn a k , a  v ize let-  
p a n g á s t  lé tre h o zó  u re te r  b esz ű k ü lé s  k e le tk ezésé t, ké t 
tén y ez ő  együttes h a tá s á v a l  m a g y a rá z z a . A z e g y ik  iu - 
c re to r iu s :  a  te rh e s s é g i to x ik o s is  k ö v e tk e z té b e n  lé tr e ­
jö t t  u re te ra to n ia ,  a  m á s ik  m e c h a n ik a i :  a  g ra v id  u teru s  
c o m p re ss ió ja . A  k e ttő  k ö zü l az  első  fe l té te le  az u tó b b i 
é rv é n y e sü lh e té sé n e k . F e l fo g á s á t  b iz o n y ító  é rv e i t  p ye lo - 
g ra p h iá s  fe lv é te le k k e l tá m a s z t ja  a lá . A  k ó r ism ézé s  
h ó ly a g tü k r i  és v e s e v iz s g á la t i  m ó d sz e r re l tö r té n ik .  A z 
u ro ló g ia i  k l in ik á n  (Illyés ta n á r )  u tó b b i  id ő b en  ész le lt 
45 ese t k ö zü l a  p y e l i t is  33% -ban a  te rh e ssé g  első  fe lé ­
ben, 67% -ban a  m á so d ik  fe lé b en  m u ta tk o z o t t ;  43% b a n 
v esem ed en ceb e li re te n t ió v a l  szö v ő d ö tt. A  p y e l i t ise k 
80% -a c o n s e rv a t iv  k ez e lésre  s im á n  g y ó g y u l t ,  6% -a spo n ­
ta n  a b o r tu s h o z  v ez e te tt, 14% -a p y e lo n e p h r i t is b e  m e nt 
á t. H á ro m  sú ly o s  k é to ld a l i  p y e lo n e p h r i t is  e x i tu s s a l 
v ég ző d ö tt. A  p y e l i t is e k  c o n s e rv a t iv  th e ra p iá já b a n , az 
ezek n é l h a s z n á la to s  á l ta lá n o s  re n d sz a b á ly o k  m e lle tt, 
k ü lö n ö se n  k iem e li az  Illyés á l ta l  1904-ben e lő szö r a j á n ­
lo tt, u r e te r -k a th e te r  ú t j á n  v a ló  d ra in e z é sé t a  p y e lu m - 
n ak . E z e k u tá n  a  p y e lo n e p h r i t is e k  ra d ic a l is  th e r a p iájá t  
tá r g y a l ja .  V é g ü l a  p y e l i t is e k  szü lés  u tá n i  le fo ly á sá v a l  
és k éső b b i k ö v e tk e z m é n y e iv e l fo g la lk o z ik .

b) A  vesegümő kór és gestatio kérdése. A  te rh e s ­
ség  a la t t i ,  i l le tő le g  a  szü lésse l és g y e rm e k á g g y a l  k ap -
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e s o la to s a n  fe l lé p e tt  v e se g ü m ő k ó r t az  ed d ig i i ro d a lom ­
b an  53 ese tb en  ta lá l ta  leközö lve , m e ly b e n  Israel, W ild ­
bolz és Böckel 4—4 e se tte l  ren d e lk ez ik . A z u ro ló g ia i  k l i ­
n ik á n  (Illyés) 15 ese t k e r ü l t  ész le lésre . K ö z ü lü k  14-nél 
n e p h re k to m ia  tö r té n t .  E z  a  v e se g ü m ő k ó r m ia t t  o p e rá lt  
283 n ő  szá m á h o z  v is z o n y í tv a  5'3% -ot tesz  k i. A  vese- 
g i im ő k ó rn a k  te rh e ssé g g e l v a ló  szövő dése k a p c sá n  so k­
szo r fe lm e rü l t ,  de k e llő k ép  n em  t is z tá z o t t  v i ta k é rdé s e ­
k e t tá r g y a l ja .  N e v eze tesen : 1. a  te rh e ssé g n e k  a vese- 
g ü m ő k ó r ra  g y a k o ro l t  b e fo ly á s á t ;  2. a  c é lsz e rű  b e a v at ­
k o zás m ó d já t  és id e jé t ;  3. a  n e p h re k to m ia  u tá n i  ú jab b  
g ra v id i tá s  sz e m p o n tjá b ó l v a ló  v ise lk ed é s  sz a b á ly o z ásá t.

1. A r r a  a  c o n c lu s ió ra  ju t ,  h o g y  a  te rh e ssé g  a  h ú g y ­
sz e rv i g ü m ő k ó r ra  ré s z in t  a  sp ec if ik u s  fo ly a m a t a c tiv á -  
lá sa , ré s z in t  a  g ü m ő s  g ócok  szé te sésé t e lő seg ítő  h atá s a  
k ö v e tk ez téb en  s ú ly o s b ító la g  h a t. A  fo ly a m a t a c t iv á lá s a  
sz e m p o n tjá b ó l m ég  fo k o z o tta b b  h a tá s ú  a  gyermekágy.

2. E g y o ld a l i  fo ly a m a to k n á l  le h e tő le g  k o ra i  n e p h ­
re k to m ia  v ég zen d ő ; k é to ld a l ia k n á l  a  te rh e ssé g  leh e tő leg  
k o ra i  m e g s z a k ítá s a  m e l le t t  lén y eg é b en  azok  a  sebészi 
e lv ek  é rv é n y e se k , m e ly ek  te rh e ssé g  n é lk ü l  á l ta lá b a n 
i rá n y a d ó k . A  n e p h re k to m is á l ta k  67%-a a  te rh e s s é g e t jó l 
k ih o rd ta , eg észség es m a g z a tta l .

3. A  g ü m ő k ó r  m ia t t  n e p h re k to m is á l ta k  szü lésze ti 
p ro p h y la x is á n a k  k é rd é sé t eg y sé g es  e lv ek  s z e r in t  nem 
t a r t j a  sz a b á ly o z h a tó n a k . A z ú ja b b  co n cep c io  m eg en g e­
d ésén ek  id e jé t, a  h ó ly a g  és m e g m a ra d t  v ese  á l ln n o ta 
m e lle tt , az  eg y én  á l ta lá n o s  eg észség i á l la p o ta  h a táro z z a  
m eg. A h o l ezek n em  esn ek  k i fo g á s  a lá , o t t  az ú ja b b  
g ra v id i tá s  — m in t  az t Illyés n y o lc  n e p h re k to m is á l t  
b e teg é n é l ész le lték  — n em  j á r  k ü lö n ö seb b  veszé lly e l. 
A  sú ly o s  h ó ly a g e lv á lto z á s o k n á l a  co n c ep tio  leh e tő leg  
é v e k re  k ito la n d ó . (E g ész  te r je d e lm é b e n  k ö zö ljü k .)

T óth István: E ls ő s o rb a n  k ö szö n e té t m o n d  Illyés 
e ln ö k n ek  a  k i tű n ő  g o n d o la té r t ,  h o g y  a  k é t  e g y e sü le te t 
összeh o z ta . K ü lö n  k ö szö n e t i l le t i  a  k é t  re fe re n s  u ra t  
n a g y  m u n k á ju k é r t .  R ész le te sen  n em  fo g la lk o z ik  az  e lő ­
a d o tta k k a l ,  csak  m eg jeg y z i, h o g y  Latzkó ész le lésé t, m i­
sz e r in t  a  fe j  em e li k i a  h ó ly a g o t, m e g e rő s íth e t i ,  ha r á n t ­
fe k v és  e se té n  a  h ó ly a g  egész m é ly e n  m a ra d . A  p y e l i tis  
a e t io lo g iá já b a n  a  m e c h a n ik u s  n y o m á s n a k  n em  tu la jd o ­
n í th a t  n ag y o b b  je le n tő sé g e t, n a g y  m y o m ák , in t ra l ig a-  
m e n ta r is  d a g a n a to k  m e l le t t  m ié r t  n em  lá tu n k  p y e l i t is t f  
K ü lö n b e n  is  a  p y e l i t is ,  m in t  e lő ad ó  is  m o n d o tta , 
33% -ban m á r  a  te rh e s s é g  e lső  fe lé b en  kezd ő d ik , m ik or  
m ég  az u r e te r  n y o m a tá s á ró l  szó sem  le h e te tt .  A  Stock! 
e m l í te t te  to x ik o s iso n  k ív ü l  so k k a l tö b b  sze rep e  v a n i t t  
m á r  a  te rh e s s é g  k o ra i  id e jé b e n  is  az egész k is  m ed en ce­
beli sze rv ek  h y p e ra e m iá já n a k , o e d e m á já n a k , m i az u re ­
te r  lu m e n  sz ű k ü lé sé t is  o k o z h a tja .

F r ig y e s i  Jó z se f :  1. A  te rh e ssé g g e l szö v ő d ö tt vese- 
m e d e n c e g y u l la d á s t e lő bb  belső  k eze lésse l, e n n e k  e red ­
m é n y te le n sé g e  ese té n  a  v esem ed en ceb e li re te n d á l t  v i­
ze le t lee re sz té sé v e l a já n l j a  g y ó g y í ta n i .  S ú ly o s  e sete k ­
ben  az Illyés á l ta l  a já n lo t t  á l la n d ó  u re te r -k a th e te r  
m in d ig  cé lhoz vezet. E z é r t  p y e l i t is  m ia t t  a  te rh e ssé g  
m e g s z a k í tá s á t  n em  t a r t j a  in d o k o ltn a k . A zon  ese tek b en , 
h o l az  á l la n d ó a n  b e n th a g y o t t  u re te r -k a th e te r  cé lhoz 
n em  vezet, m á r  n e m c sa k  v e se m e d e n c e g y u l la d á s  és r e ­
te n t io , h a n e m  a  v ese  á l lo m á n y á n a k  g en y e s  m e g b e te g e ­
dése á l l  fen n . E ze n  ese te k b en  a  v ese  m ű té t i  keze lése 
lá ts z ik  e g y e d ü l cé lrav ez e tő n ek . A  Dózsa á l ta l  e m l í te t t  
ro ssz  s ta t is z t ik á t  ab b ó l m a g y a rá z z a , h o g y  az ese tek k é ­
ső n  k e rü ln e k  ész le lés, i l le tv e  m ű té t  a lá . A z u re te r-  
k a th e te r  b ev ezetése  a  te rh e ssé g  leg v ég é ig , egész a sz ü ­
lé s ig  s ik e rü l t .  C sak  e lő szö r szü lő n é l j á r  n eh é zség ge l a 
k i le n c e d ik  h ó n a p b a n , m ik o r  u g y a n is  a  k o p o n y a  m á r  a 
m ed en céb en  v a n .

2. B e sz o ru lt  in c a rc e rá l t  h á t r a h a j lo t t  te rh e s  m éh  
o k o z ta  le g sú ly o sa b b  v iz e le tre te n t ió k  és h ó ly a g e lv á lto ­
zások  nem  in d o k o l já k  a  te rh e s s é g  m e g s z a k ítá s á t. A  hó ­
ly a g  k iü r í té s e  ó v a to s  k a th e te re z é sse l  csa k n em  m in d ig  
s ik e rü l .  V ég ső  ese tb en  in k á b b  vég ezn é a  h ó ly a g n a k  
t r o i c a r r a l  v a ló  k iü r í té s é t .  A h o l p e d ig  a  b e sz o ru lt  te rh e s  
m éh  fe lem e lése  v é r te le n  m ó d o n  n em  s ik e rü l ,  ú g y  az 
la p a ro to m ia  ú t já n  k ö n n y e n  m e g o ld h a tó . I ly e n  ese tb en 
v é g z e tt  m á r  te rh e s s é g  a la t t  v e n tro f ix a t ió t .

3. H ó ly a g  n y á lk a h á r ty a  g a n g r e n á já t  h aso n ló k ép e n , 
m in t  a  b e sz o ru lt  te rh e s  m éh n é l, e lő e se tt m éh  k is z o ru ­
lá s á n á l  is  ész le lt.

4. A  h ó ly a g b a  á t tö r t  és is m é te l t  g e n y e d é sse l já ró  
fo ly a m a to k  közü l, h a  a  g e n y e d é s t p y o s a lp in x  okozza, 
p e r  la p a ro to m ia m  v é g z e tt  tu m o r i r tá s  és a  h ó ly a g - 
c o m m u n ic a t io  is o la l t  v a r r á s a  u tá n  a  h a sse b e t z á r ta . 
G y ó g y u lá s t  é r t  el. U tó b b i id ő b en , h a so n ló  fe r tő z ö t t ese­
tek b en , r iv a n o l t  ö n t a  h a sü re g b e . A p a ra m e tr iu m b ó l  k i ­

in d u ló , h ó ly a g g a l  co m m u n icá ló  g en y e d é se k e t e x tra -  
p e r i to n e a l is a n  k e re s te  fe l, le h e tő le g  h ü v e ly e n  á t.

5. V e se d y s to p ia  á l ta l  o k o zo tt re n d k ív ü l  r i t k a  sz ü ­
lésze ti c o m p l ic a t ió t  is m e r te t ,  m e ly b e n  az e lső  szü lés 
m a g z a t -p e r ío ra t ió v a l  v ég z ő d ö tt. A  g y e rm e k á g y  le te l te  
u tá n  v é g z e tt  h a sm e tsz é s  a lk a lm á v a l  á l la p í to t ta  m eg  az 
ö k ö ln y in é l n a g y o b b , m ed en céb e sz o ru lt , p ro m o n to r iu m 
e lő t t  e lh e ly e z e tt  d y s to p iá s  s o l i ta e r  v esé t. A  k éső bb  b e­
k ö v e tk e z e tt  te rh e s s é g  u tá n  sec tio  c e s a re á t  v ég z e tt, az 
a n y a  g y ó g y u lá s á v a l  és élő , k iv is e l t  m a g z a tta l .

6. Dózsa th e o r iá já t  az  u r e te r tá g u la t  és te rh e ssé g i 
p y e l i t is  k e le tk e zésé re  v o n a tk o z ó la g  n em  o sz t ja . M int 
Tóth ta n á r ,  ő  is  Stöckl á l lá s p o n t já t  fo g a d ja  el, h o g y  e 
tá g u lá s o k a t  a  te rh e s s é g  a la t t  n y o m á s  n em  o k o z h a tja .

7. A  g ü m ő k ó ro s  h ó ly a g -  és v ese m e g b e teg e d és 
ú g y a n ú g y  ro ssz a b b o d ik  a  te rh e s s é g  a la t t  és u g y a n a z on  
o k b ó l sú ly o sb o d ik , k ü lö n ö se n  a  g y e rm e k á g y b a n , m in t  a  
sze rv ez e tb en  e g y e b ü tt  fe llép ő  g ü m ő k ó ro s  m e g b e te g e ­
dések .

8. N e p h re k to m ia  u tá n  eg y  v esé v e l b író  te rh e se k , 
h a  a  v ese  és h ó ly a g  te l je s e n  eg észség es, k á ro s  k ö v et­
k ez m é n y  n é lk ü l  k iv is e l ik  a  te rh e ssé g e t. Ism é t lő d ő  te r ­
h essé g ek  a l a t t  a  n e p h re k to m is á l t  n ő  á l la p o ta , i l le tő le g  
v e sé jé n e k  m ű k ö d ése  fo k o z a to sa n  ro m lik , m in t  a z t az e lő ­
ad ó  is  e m lí te t te . I l y e n  ese tek b en  a la p o s  v iz s g á la t  és 
m é r le g e lé s  a la p já n  e n g e d n é  m eg  a  co n c ep tió t, i l le tőle g  
a  te rh e s s é g  k iv ise lé sé t.

I l ly é s  G éza: A  te rh e s s é g i  p y e l i t is  a  te rh e s s é g  k ü ­
lönböző  s z a k á b a n  jö h e t  lé tre . G y a k o r i  v iz e lé s i in g ere k ­
k e l és e rő s  h id e g rá z á s s a l  kezd ő d ik . I ly e n k o r  h ó ly a g­
tü k rö n  k e re s z tü l  a  t r ig o n u m  tá j á n  n a g y fo k ú  lo b o so d ás 
lá th a tó , m e ly  k ü lö n ö se n  az u re te rs z á ja d é k  k ö rü l  e rősen  
k i fe j le t t .  A  h ó ly a g m o sá so k  i ly e n k o r  k e rü le n d ő k , m e rt  
az u r e te r  k ö rü l i  n y á lk a h á r ty a  d u z z a n a to t  okoz, m e ly a 
v eseb e li r e te n t ió t  fo k o zza  és a z o n k ív ü l  a  h ó ly a g b e li  
izg a lo m  az  u re te re k  a n t ip e r is ta l t i k u s  m o z g á sá t v á l tja  
k i, m iá l ta l  a  g e n y  a  h ó ly a g b ó l a  v esem ed en céb e ju tha t .  
A z é r t  is  a z  i ly e n  ese te k b en  N e la to n -k a th e te r re l  a  hó ly a g ­
b e li v iz e le t le e re sz té se  u tá n  6—8 cm 3-n y i 1—2—3% -os 
p ro ta rg o l-o ld a to t  k e l l  a  h ó ly a g b a  fe csk en d e zn i és az t 
b en t h a g y n i .  E z  a  h ó ly a g g ö rc sö k e t csö k k e n ti, a d s t r in -  
g en s  h a tá s  fo ly tá n  az  u re te rs z á ja d é k  k ö rü l i  o ed e m á t 
k ed v ező en  b e fo ly á so l ja , m i a  v eseb e li re te n t io  m e g ­
sz ű n é sé re  v eze t és a  b e teg  h a m a r  lá z ta la n  lesz. C sak  h a  
ezen k eze lés p á r  n a p  a la t t  n em  v ez e t e re d m é n y re , ind o ­
k o lt  az  u re te r -k a th e te r is m u s , m e ly n e k  fő  c é l ja  a  rete n -  
t ió s  v iz e le t lee resz tése . A z u re te r - k a th e te r t  h o sszab b  
idő n , n a p o k o n  á t  b e n t le h e t h a g y n i ,  d e c u b itu s , fe k ély  
v a g y  k ö v e tk ez m én y es  u re te rs z ü k ü le t  v esz é ly e  n é lk ü l. 
A z á l la n d ó  u re te r -k a th e te r  a lk a lm a z á s á n a k  h e ly e ssé gé t 
b iz o n y í t ja  azo n  k ö rü lm é n y , h o g y  a  k a th e te re n  á t  n éha  
n e m c sa k  csep p ek b en , de s u g á rb a n  ö m lik  a  vesem ed en - 
cébe re t in e á l t  v ize le t. A  v e se m e d e n c e ö b líté s  i ly e n ko r  
n em  fo n to s , fő  a  d ra in e z é s  u r e te r - k a th e te r  b e n th a g yá s a  
á l ta l .  C sak  ép p en  a n n y i  fo ly a d é k  fecsk en d ezen d ő  be a  
k a th e te rb e  ó v a to s  n y o m á s  m e lle tt, a m e n n y i  az ese tleg  
fe lg y ü le m le tt  f ib r in c a fa to k  e l tá v o l í tá s á ra  e legendő, 
h o g y  íg y  a  k a th e te r  v eze tése  b iz to s í tv a  leg y en . H a  az 
u re te r  k a th e te r is á lá s á r a  a  lá z  n em  szű n ik  m eg , a k k or  
a  v ese  m ű té té  in d o k o lt, m iv e l fe lté te le z h e tő , h o g y  a  g e ­
n y e s  fo ly a m a t  m á r  m a g á b a n  a  v eséb en  v a n . M e g tö r té n ­
h e tik , m in t  e g y  ízb en  ta p a s z ta l ta ,  h o g y  a  v ese m e d encé ­
ben  v is s z a m a ra d t  v ize le t a z é r t  n em  ü r ü l t  k i az u re te r  - 
k a th e te rb e n , m e r t  a  v ese m ed en ceb e li z s ír  lo b o so d ás és 
c o m p re ss ió k  f o ly tá n  az e g y ik  k e ly h e t le z á r ta ,  m e ly ben  
a  g en y e s  v iz e le t re t in e á ló d o tt .  E z  a z o n b a n  csa k  k ivé te ­
les ese t. A  v esé n  végzen d ő  m ű té t  a  v ese to k  leh ú zásáb ó l, 
d e k a p su la t ió b ó l  á ll, m e ly  á l ta l  a  v ese  fe lsz ín é n  lévő  
a p ró b b  tá ly o g o k  m e g n y í ln a k  és a  v e sé re  a lk a lm a z o tt  
M ik u l i tz - ta m p o n  á l ta l  jó l  d r a in ez te tn ek . N e p h ro to m iá -  
n a k  i ly e n k o r  n in c s  é r te lm e , m e r t  az a lk a lm a z o tt  v e se ­
m etszés n em  b iz to s, h o g y  a  v eséb en  lév ő  tá ly o g o t  épen  
ta lá l ja .  H a  a  v eséb en  k i te r je d t  tá ly o g o k  v a n n a k  és az  
á l ta lá n o s  se p s is  v eszé ly e  fe n y e g e t, a  m á s ik  ép  v ese m e l­
le t t  a  m e g b e te g e d e tt v ese  e ltá v o l í ía n d ó .

B o ro ss E rn ő :  H a  a  te rh e ssé g i v ese m e d en ce lo b n á l 
u r e te r - k a th e te r t  h a sz n á lu n k , a  re te n t io  m e g sz ű n té v el a  
rá z ó h id e g g e l já r ó  lá z a k  f r a p p á n s  m ó d o n  leesnek . A z 
e lső ízb en  u re te r - k a th e te r is á l ta k  a z o n b a n  a  k a th e te rt  
h o sszab b  id e ig  n em  tű r ik .  A z t k é n y te le n e k  v a g y u n k  el­
tá v o l í ta n i ,  m ire  a  lá z a k  ú jb ó l  je len tk ez n ek . A  rö v id  
id e ig  b e n th a g y o t t  k a th e te r  az  o e d e m á sa n  d u z z a d t és 
s z ű k ü l t  n y á lk a h á r ty á n  a  c o n g e s tió s  fo ly a m a to t  nem  
s z ü n te t i  m eg. A  tö b b sz ö r v é g z e tt  u r e te r - k a th e te r t  re n d ­
s z e r in t  jo b b a n  tű r ik ,  m e ly e t 7—8 n a p ig  is  b e n th a g y . 
A  tö k é le te s  d ec o n g e s ta t io  fo ly tá n  (8 n a p )  v ég leg es
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re te n t io  és  lá z m e n te s  á l la p o t  k ö v e tk e z ik  be és a  m éh 
fo ly to n o s  n a g y o b b o d á sa  d a c á ra  re e id iv á k  n em  á l ln a k  
be és a  te rh e s s é g e t  k ih o rd já k . T e h á t  n em  a  m éh  m e g ­
n a g y o b b o d á sa , h a n e m  a  m ed en c eb e li  sze rv ek  v é rb ő ség e 
b ev eze tő je  és o k o zó ja  a  te rh e s s é g i v esem ed en ce lo b n ak .

M an s fe ld  O ttó  (zárszó ): Tóth t a n á r  m eg fig y e lése  
h a rá n t fe k v é s n é l  v é g z e tt  c sá sz á rm e tsz é s  a lk a lm á v a l  el­
d ö n ti, h o g y  a  h ó ly a g  k ie m e lk e d é sé t lé n y e g i le g  az  e lü l-  
fek v ő  ré sz  n y o m á s a  okozza. Frigyest azo n  n éze té t, h o g y  
p y e lo n e p h r i t is n é l  a  te rh e s s é g  m e g s z a k í tá s a  tö b b é  szóba 
n em  jö h e t, n em  tu d ja  eg észen  o sz ta n i, ső t re á  nézv e a  
leg m eg lep ő b b  az, h o g y  az  u ro ló g ia i  k l in ik a  a n y a g á b an  
a  te rh e s s é g i  p y e l i t is e k  k ö zü l 6'6% h a lá lo s a n  v ég ző dö tt. 
A  szü lészek  ú g y lá ts z ik  a  k ö n n y eb b  ese te k e t lá t já k ,  az 
u ro ló g u so k  a  le g sú ly o sa b b a k a t. Illyés t a n á r  m e g á l la ­
p í tá s á t ,  h o g y  a  te rh e s s é g i  c y s t i t is e k n é l  az  in s t i l la t io  
jobb , m in t  a  h ó ly a g m o sá s , ö rö m m e l v esz i és ez t m a g a 
is  m e g e rő s ít i .  A z u re te re k  m e g sz ü k ü lé sé n é l a  n y á lk a­
h á r ty a  d u z z a n á sá n a k  fo n to s  sze rep e  v a n , m ire  Tóth 
t a n á r  is  a  fő s ú ly t  h e ly ez i.

D ózsa J e n ő  (z á rsz ó ) : H ozzászó lók  e l len v e té se ib en  
a  te rh e s s é g  a la t t i  u re te rs z ü k ü lé s re  v o n a tk o z ó  fe lfog á- 
s á t  n em  l á t j a  m e g d ö n tö ttn e k . A z, h o g y  ese te i e g y h a rm a -  
d á b a n  a  p y e l i t is  m á r  a  te rh e s s é g  e lső  fe léb en  ész lelh e tő  
v o lt , n e m  szó l e llene , a z é r t  sem , m e r t  ezek n é l p y e lu m - 
é s  u re te r -d is te n s ió t  n em  ta lá l t .  A  te rh e s s é g  e le jé n m u ta t ­
kozó  p y e l i t is e k e t i l le tő le g , a  n ő k n é l o ly  g y a k o r i ,  m á r  a 
g r a v id i tá s  elő tt m eg lév ő  — m á s  a e t io lo g iá jú  — (ch ro n . 
o b s t ip a t io ,  to n s i l i t is ,  g y n a e k o lo g ia i  m eg b e teg ed ések k e l 
ö ssz e fü g g ő ) p y e l i t ise k n e k  tu la jd o n í t  n a g y  je le n tő ség e t, 
m e ly ek  a  g r a v id d á  le t t  n ő b en  to v á b b  fe n n á l ln a k  és a 
g r a v id i tá s  a la t t  — m in t  m in d e n  m á s  fe r tő z é s  — ex acer-  
b á ln a k . A  n a g y fo k ú  u re te r -  és p y e lu m -d is te n s ió k a t a 
g r a v id i tá s  m á so d ik  fe lé b en  fe l lé p e tt  p y e l i t is e k n é l  ész­
le lte , m ik o r  a  te rh e s s é g i to x ik o s is  és a  g r a v id  u teru s  
c o m p re ss ió ja  é r v é n y re  ju t .

A z t az e l le n v e té s t, m e ly  s z e r in t  n a g y  f ib ro m á k n á l, 
a d n e x tu m o ro k n á l u r e te r tá g u lá s  n em  lá th a tó , és íg y  a 
c o m p re ss ió s  h a tá s  sem  fo g a d h a tó  el, fe l f o g á s á v a l  nem  
t a r t j a  e l le n té te sn e k , ső t e llenkező kép , a z t tá m o g a tó n a k  
v é li. F e l fo g á s á b a n  u g y a n is  a  k é t tén y ez ő  együttes h a ­
tá s á t  h a n g sú ly o z z a . A  g e n i ta l is  tu m o ro k n a k  az  u ré te­
re k re  g y a k o ro l t  n y o m á s a  a z é r t  n em  é rv é n y e s ü lh e t  az 
u r e te r  b esz ü k íté sé b en , m e r t  i t t  h iá n y z ik  az  e g y ik  té ­
nyező , a  te rh e s s é g i  to x ik o s is  o k o z ta  u re te ra to n ia .

A z t a  fe lte v é s t, m e ly  s z e r in t  a  te rh e s s é g  a la t t i  
u re té rs z ü k ü lé s t  c s u p á n  az  u r e te r  n y á lk a h á r ty á já n a k  
b y p e ra e m iá s  d u z z a d á sa  okozná, a z é r t  n em  ta lá l ja  
v a ló sz ín ű n e k , m e r t  en n e k  az u r e te r  p h y s io lo g iá s  szűk  
h e ly én , n ev e ze tese n  a  l in e a  in n o m in a ta  m a g a s s á g á b a n 
k e lle n e  k i fe j lő d n ie . E zze l e l le n té tb e n  a  p y e lo g ra p hiá s  
fe lv é te le k  a  sz ű k ü lé s t m in d ig  e fö lö t t  m u ta t tá k ,  nem  
a  p h y s io lo g iá s  h e ly n e k  m eg fe le lő  rö v id  szak aszo n , ha ­
n em  az  u r e te r  n a g y o b b  — a c o m p re ss ió n a k  m eg fe le lő  — 
h o sszá b an . A  tá g u lá s  h i r te le n  k ezd ete  — tú ln y o m ó  rész ­
b e n  jo b b o ld a l i  v o l ta  is  — a g ra v id  u te r u s  c o m p re ss ió ja  
m e l le t t  szól.

A Debreceni Orvosegyesület máj. 6-i ülése.
1. K o p á ry  Jó z se f :  A  nyálm irigy sipoly Röntgen­

kezelése. A  n y á lm ir ig y s ip o ly  keze lése  a  le g h á lá t la n a b b  
seb ész i fe la d a to k  közé ta r to z ik .  30 k ö rü l  v a n  az a já n lo t t  
m ű té te k  szám a , m e ly ek  k ö z t a G a sse r-d ú c  k i i r tá s a  is 
sze rep e l. Luigo Spropani a j á n la tá r a  k ezd te  Kaest a 
n y á lm ir ig y s ip o ly o k  R ö n tg en -k ez e lésé t. A  v i lá g i ro d a lo m ­
b a n  10 R ö n tg e n -b e s u g á rz á s ra  g y ó g y u l t  e se trő l  tesz  
em líté s t. A z e lő ad ó  ö t g y ó g y u l t  p a ro t is s ip o ly t  m u tat  
he. A  f is tu lá k  a e t io lo g iá ja  ré s z in t  g y u l la d á s o s , rész in t  
t r a u m á s  e re d e tű . A  b e m u ta to t t  ese te k  k ö z ö tt  eg y  18 éve 
fe n n á l ló  p a ro t is s ip o ly o s  n ő b e te g  is  sze rep e l. M in d  az ö t 
ese tb e n  a  b e m u ta tó  te l je s  g y ó g y u lá s t  é r t  el.

2. D óczy  G edeon : Syphilis papulosa (co n d y lo m a 
la tu m )  a külső  hallójáratban. 25 év es sy p h i l isb e n  szen­
v ed ő  p in c é rn ő  jo b b o ld a l i  k ü lső  h a l ló já r a ta  d u zzad t, be­
sz ű rő d ö tt ,  é rzék e n y . A z in c is u ra  in te r t ra g ic á tó l  az ép 
d o b h á r ty a  fe lé  a  b ő r  m a c e rá i t  h á m m a l b o r í to t t ,  tö b b­
h e ly e n  h á m tó l  fo sz to tt ,  k issé  l iv id v ö rö s , g ra n u la t ió s  
a la p p a l. A  t r a g u s  és a n t i t r a g u s o n  e g y e n k é n t b a b n y i 
in ü l t r á l t ,  szé les a la p ú , d u d o ro s  fe lü le tű , nedvező , l i v id ­
v ö rö s  sz ín ű , b u r já n z ó  p a p u la . E ls z ó rv a  az  á l l  b a l­
o ld a lá n , a  v é g ta g o k o n  le n c sé n y i- f i l lé rn y i, so n k a v ö rö s , 
h e ly e n k é n t h á m ló  in f i l t r á l t  p a p u lá k . B a l  h ó n a l já ro kb a n  
fo r in tn y i  in f i l t r á l t ,  szé les a la p ú , b u r já n z ó , k a r f io lsz e rű  
p a p u la . In g u in a l is ,  fü lm ö g ö tt i  és jo b b o ld a l i  á l la lat t i

m ir ig y e k  b e sz ű rő d ö tte k . A  fü l  p a p u lá ib ó l  v e t t  iz g a tá s !  
sa v ó b a n  s p i ro c h a e ta  p a l l id a :  p o s it iv . W a sse rm a n n , 
S a c h s  G eorg i, 3. M e in ic k e -re a c t ió k : e rő se n  p o s it iv ek . 
A  re n d e lk e z é s re  á l ló  i ro d a lo m b a n  7 m a g y a r  (Török 5, 
Szekér 1, Tóbl 1) és Körner 1 e se té t ta lá l ta .

V á ra d i-S z a b ó  M ik ló s: A z ú jk ép ző d m é n y  c su p á n  a 
h a l ló já ra t  b em en e ti ré s z le te ire  te r je d  k i. A  cso n tos  
h a l ló já r a to t  fedő  b ő r te l je s e n  ép. D o b h á r ty a , k is  be- 
lö v e ltsé g tő l e l te k in tv e , ép. A  h a l lá s  to m p u l ts á g á t  a  
sz ű k ü l t  h a l ló já r a t  te l je s e n  m e g m a g y a rá z z a . K ie m e li  a  
m eg b e teg ed és r i t k a  v o l tá t  s h o g y  k ö n n y e n  ö ssze té v esz t­
hető  m ás, a  h a l ló já ra tb a n  fe llép ő  g y u l la d á s s a l .

3. S c h m id t L a jo s : Sár koma sinus frontalis. U ta l  
a  s in u s  f r o n tá l is b ó l  k i in d u ló  d a g a n a to k  n a g y  r i t k a sá ­
g á r a  és b e m u ta t  eg y  23 év es n ő b e teg e t, k in e k  ö k ö ln yi 
h o m lo k ü r i  s a r k o m á já t  tá v o l í to t ta  el. A  b e teg  p a n a s za i  
h á ro m  év  e lő t t  f e j f á já s s a l  és az o r rg y ö k , i l le tv e  ba l 
belső  szem zu g  fe le t t i  tá jé k  e lő d o m b o ro d á sá v a l k ezd őd ­
tek . U tó b b  ezen tü n e te k h e z  m ég  a  b a l szem g o ly ó  d is- 
lo c a t ió ja  és k e ttő s  lá tá s  tá r s u l t .  H á ro m  h ó n a p p a l fe l ­
v é te le  e lő t t  a g y i  iz g a lm i tü n e te k  lé p te k  fe l: h á n y ás s a l ,  
ö n tu d a tz a v a r ra l  és esz m é le tle n ség g e l já r ó  ro h a m o k . 
E zek  t íz n a p i  ta r ta m  u tá n  e lm ú lta k , a  b e teg  lá tá s a  mesr- 
ja v u l t :  e k k o r tö r te  á t  a  tu m o r  a  s in u s  e lü lső  fa lá t.  
F e lv é te le k o r  a  b a l h o m lo k tá jo n  fé lg ö m b sze rű , ép  b ő rre l 
fe d e tt  d a g a n a t  lá tsz o tt ,  m e ly n e k  a lsó  f a lá t  p a p irv ék o n y  
c so n t b o r í to t ta ,  m íg  fe lső  ré sz é n  eg y  h a r á n t i r á n y ú , 
h o ld s a r ló a la k ú  c so n td e fe c tu so n  á t  ta p in th a tó  v o lt  ma g a  
a  tö m ö tt  feszes tu m o r . E zen  a  sza k aszo n  to v a v e z e te tt  
a g y p u lz á lá s  is  lá tsz o tt .  A  b a l szem  e lő re , k i- és le fe lé  
d is lo k á ló d o tt . R a d ic a l is  m ű té t  k é t  h ó n a p  e lő tt, A  tu m o r  
a  h a ta lm a s a n  k i tá g u l t  b a l s in u s  f r o n ta l is  p e r io s te um á - 
bó l in d u l t  k i és en n ek  c so n to s  f a lá t  a  h o m lo k , v a lam in t  
a  s c a la  a n t ic a  fe lé  á t tö r te .  S z ö v e tta n i  v iz s g á la t tal  
ó r iá s s e j tű  s a rk o m é n a k  b iz o n y u lt . S ím a  g y ó g y u lá s . 
M ű té t u tá n  a  szem  d is lo c a t ió ja  m e g sz ű n t, a  h o m á ly o s 
lá tá s  és k e ttő s  k ép ek  e ltű n te k .

4. K o v á c s  I s tv á n :  12 éves f iú t  m u ta t  be, k in é l 
enkephalitis után a  v a ló d i  p a r a ly s is  a g i ta n s t  n a g y ­
m é rté k b e n  m eg k ö ze lítő  parkinsonismus fe j lő d ö t t  k i. 
L á rv a s z e rű  a rc , iz o m r ig id i tá s , m e ly  ó rá k ig  ta r tó  k ata -  
to n iá s  h e ly z e tb e n  is  m e g n y i lv á n u l ,  eg y e n le te s  k ilen- 
g ésű , o s c i l ía to r ik u s , n y u g a lm i  t re m o r , m e ly  é j je l  sz ü ­
nete l. Ö n k én y es m o zg áso k  h iá n y a ;  p o s i t iv  S te l lw a g . 
A n iso k o r ia , re n y h e  p u p i l la re a c t ió k k a l .  A  tö b b i re flexek  
épek , v i l la n y o s  in g e r lé k e n y sé g i, é rz é s i e l té ré s  n incs . 
B a lo ld a l t  e n y h e  p to s is , jo b b  fa c ia l is  p a re t ik u s . B eszéd 
h a lk , m o n o to n , b u lb a r is  je l le g ű . M ik ro g ra p h ia , re tro -  
p u ls io , ad ia d o c h o k in e s is . K e d é ly e  ig e n  la b i l is . L iqu o r  
n a g y  n y o m á sú , t is z ta , m a g a s  c u k o r ta r ta lo m m a l ;  a  
fe h é r je -  és c o lío id re a c t ió k  ép  v isz o n y o k a t m u ta tn a k. 
A n a m n e s isé b e n  k i le n c  h ó n a p p a l e lő bb  láz, m e n in g e a l is  
tü n e te k  n é lk ü l  le z a j lo t t ,  h á ro m  h ó n a p ig  ta r tó  e n k e ph a ­
l i t is  le th a rg ic a .

S z o n ta g h  F é l ix :  A  g y e rm e k k o rb a n  az  e n k e p h a l i ­
t is  u g y a n  le g tö b b sz ö r m e n in g e a l is  a la k b a n  fo rd u l  elő  
(n é h a  az e lk ü lö n íté s  a  g ü in ő s  a g y h á r ty a g y u l la d á s tó l 
nehéz), m in d a z o n á lta l  h o zzászó ló  lá to t t  c la ss ik u s  en ­
k e p h a l i t is  le th a rg ic á t ,  m y o c lo n u so s  a la k o k a t  és fé l­
o ld a l i  b é n u lá s s a l  já ró  p o l io e n k e p h a l i t is t  is. E g y  ily e n  
ese téb en  a  lu m b a lp u n c t io  u tá n  a  n e g y e d ik  n a p o n  ty p u-  
sos v ö rh e n y m e g b e te g e d é s  je le n tk e z e tt ,  m e ly e t sú ly o s 
g lo m e ru lo n e p h r i t is  k ö v e te tt . N em  h isz i, h o g y  az e n ­
k e p h a l i t is ,  to v á b b á  a  p o l io m y e l i t is  já rv á n y o k  fe rtőzó - 
ses te rm é sz e tű e k  v o ln á n a k . K i lá tá s b a  h e ly ez i, h o g y  
k éső b b i a lk a lo m m a l k i f e j t  eg y  e lm é le te t, m e ly  ezen 
re j té ly s z e rű  já rv á n y o k  m e g é r té sé h e z  v a la m iv e l  k öze­
lebb v isz  b e n n ü n k e t.

5. Z ih  S á n d o r :  A  chemotherapiai kutatás mód­
szerei és irányelvei. T ö b b fé le  m ó d o n  h a tó  C h em o th era ­
p e u t ik u m  v a n . A z e g y ik  c so p o r t  m in d  in  v i t ro ,  m in d  
in  v iv o  h a té k o n y . A  m á s ik  in  v i t ro  h a tá s ta la n ,  in  viv o  
h a té k o n y . E n n e k  v a g y  az  az  oka, h o g y  a  sze r a  sz e rve ­
ze tb en  ú g y  v á l to z ik  m eg , h o g y  h a té k o n y  a n y a g  lesz 
belő le  (p l. ö t é r té k ű  a rs e n v e g y ü le tb ő l  h á ro m  é r té k ű) , 
v a g y  se ru m é rz é k e n n y é  v á ln a k  h a tá s a  a l a t t  a  p a ra s i ták ,  
v a g y  a n t i te s t  p ro d u c t ió t  in d í t  m eg. Á l ta lá b a n  o ly  ese­
tek b en , a h o l eg y  th e ra p ia  s te r i l i s a n s  m a g n a  n em  le he t­
séges, fo n to s  sz e re p e t já ts z a n a k  a  k e le tk ező  a n t i tes te k  
a  C h e m o th e ra p e u tik u m  h a tá s á n á l .  A  c h e m o th e ra p ia i  
k u ta tá s  tö b b irá n y ú :  ig y e k sz ü n k  a p a r a s i tá r a  e le k t ive  
h a tó  a n y a g o k a t  fe l ta lá ln i ,  ezeket ú g y  m ó d o s íta n i,  ho g y  
p a r a s i to t r o p h iá ju k  n ö v ek e d jé k . Ig y e k s z ü n k  a  p a r a s i ta -  
p ro to p la s m á b a n  k ü lö n fé le  ch e m o e e p to ro k a t fe l ta lá ln i,  
b o g y  a  c o m b in a tió s  th e r a p iá t  leh e tő v é  te g y ü k . É rd e ke s  
fe lv i lá g o s í tá s t  n y e rh e tü n k  a  p a r a s i tá k b a n  lé tre jö v ő
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b io ló g ia i  v á l to z á s ró l  is. S ik e rü l t  Lewynek s tre p to -  
co c c u so k a t p n e u m o c o c c u ssá  á ta la k í ta n i  ch e m o th e ra -  
p e u tic u m o k k a l. A z elő adó p e d ig  d ip h te r ia b a c i l lu s o k a t  
v á l to z ta to t t  á t  a p a th o g e n  G ra m  n e g a tiv , c h e rn o th e ra- 
p e u t ic u m o k k a l  a l ig  b e fo ly á so lh a tó  p á lc ik á k k á , m e ly ek  
ez t a tu la jd o n s á g u k a t  tö b b sz ö r i  t á p ta l a j r a  v a ló  á tol tá s  
és á l la tp a s s a g e  u tá n  is  m e g ta r to t tá k .  M ég id e á l is  ha ­
tá s ú  c h e m o th e ra p e u tic u m o t n em  ta lá l ta k ,  de az ú t  s a  
leh e tő sé g  a d v a  v a n .

H ütt l T ivadar: A  c h e m o th e ra p iá s  sze rek  h a tá s á ­
n a k  e lb í rá lá s á ra  m a  m ég  n em  á l l  re n d e lk e z é sü n k re  
o ly a n  e l já rá s ,  m e ly  ezen sze rek  é r té k é n e k  m e g íté lé sé t 
o b je c t iv  m ó d o n  m eg en g ed n é . A z á l la tk ís é r le te k  e re d mé ­
n y e i n em  v ih e tő k  á t  az e m b e r i  sze rv e z e tre ; m in d azo k, 
a k ik  a  leg k ü lö n b ö ző b b  c l ie m o th e ra p ia s  sze rek e t a j á n­
la tb a  h o z ták , m in d  csa k  s u b je c t iv  ta p a s z ta la to k ró l  szá ­
m o lh a tn a k  be. V é le m é n y e  s z e r in t  a  sze rek  h a tá s á n a k  
m e g íté lé sé n é l a  sze rv ez e t re s is te n t iá já n a k  v ise lk edé sé t 
is  f ig y e lem b e k e l l  v e n n i s  a r r a  tö re k e d n i, h o g y  a  chem o- 
th e ra p iá s  sze rek k e l az á l ta lá n o s  fe r tő zése s  tü n e te ke t 
m ó d o s ítsu k , s z a b á ly k é n t t a r t v a  szem  e lő tt  a z t a  ré gi  
ta p a s z ta la to t ,  h o g y  azok  az  ese tek  a d já k  a  leg jo b b  p ro - 
g n o s is t,  a m e ly e k n é l a  fe r tő z é s  á l ta lá n o s  tü n e te i  e gy ­
m á s s a l  a r á n y b a n  á l la n a k .

Szontagh Félix : A  b a k té r iu m o k  sz e re p é t i l le tő le g  
a  h iv a ta lo s  o rv o s tu d o m á n y  fe l f o g á s á tó l  u g y a n  e lté rő 
v é le m é n y e n  v a n , m é g is  a m i a  b a k té r iu m o k  v a r ia b i l i ­
tá s á n a k  k é rd é sé t i l le t i ,  a  h iv a ta lo s  o rv o s tu d o m á n y  
á l lá s p o n t já r a  h e ly ezk ed ik . M á r  k ö rü lb e lü l  ö t év v e l 
eze lő tt a  b u d a p e s ti  K i r .  O rv o se g y e sü le tb e n  ta r to t t  
„ V a r ia t io , v i ru le n t ia ,  p e r io d ic i tá s  és a n y a g fo rg a lom “ 
c ím ű  e lő a d á sá b a n  n y o m a té k o sa n  h a n g s ú ly o z ta , h o g y  a 
b a k té r iu m o k n a k  a  sze rv ez e tb en  v a ló  v a r ia b i l i tá s a  e lő l 
n em  té rh e tü n k  k i. F e le m lít i ,  h o g y  m á r  ré g e b b e n  Babes 
fe lté te le z te  a  ty p h u s b a c i l lu s n a k  a  co lib ó l v a ló  k e le tk e ­
zé sé t és h o g y  a n n a k id e jé n  a  f r a n c ia  o rv o s i  a k a d é m ián  
is  h a so n ló  fe l fo g á s  j u to t t  k ife je z é sre . M eg e m lít i  
to v á b b á  Dunbar id e v á g ó  ész le le te i t  és Pringsheimnek 
1910-ben a  b a k té r iu m o k  v a r ia b i l i tá s á t  tá rg y a ló  k ö n yv é t. 
A  sp e c if ic i tá s  k é rd é sé b e n  m ég  a k k o r  is, h a  e l fo g a d ná  a 
b a k té r iu m o k  ú. n. k ó ro k o zó  sze rep é t, a  sp ec if ic i tá s 
m o m e n tu m á t Schmidtbergerret (a k i eg y  á l ta lá n o s  é r ­
v é n y ű  a n a p h y la to x in t  té te lez  fe l)  e g y e té r tő le g  m a g á­
b a n  a  m ére g k ép zé sb en , v é g e re d m é n y b e n  te h á t  m a g á b a n  
a  sze rv ez e tb en  v é l i  k ik u ta ta n d ó n a k .

Verzár F r igyes: A  c h e m o th e ra p iá s  b e a v a tk o z á s  
k é tsé g te le n ü l  k é t  i r á n y ú  leh e t. A  p a r a s i tá r a  és az  
e g y é n re  i rá n y u lh a t .  Ü j ú t  k ín á lk o z ik  az u tó b b i i r á ny  
sz e m p o n tjá b ó l a  B e s re d k a -k u ta tá s o k  a la p já n  a lo c a lis  
im m u n i tá s  fo k o z á sá ra . L eh e tsé g es , h o g y  a  sze rv eze tnek  
e g y  k ó ro k o z ó v a l szem ben  sp ec if ik u sa n  é rz é k e n y  s e j t je i t  
e sze rv h ez  a f f in i tá s s a l  b író  a n y a g o k k a l  sp ec if ik u san  
le h e t im m u n  a n y a g k é p z é s re  in g e re ln i. B izo n y o s te k in­
te tb e n  i ly e n  h a tá s o k a t  f e j tü n k  k i, h a  az „A “ v i ta m in  
h iá n y á b a n  k i fe j lő d ö t t  lo c a l is  b ő r im m u n itá s i  csö k k e nést 
c h o le s te r in  d e r iv a tu m m a l,  m in t  a m i ly e n  v a ló sz ín ű le g 
az „A “ v i ta m in , g y ó g y í t ju k .

Erdélyi Pál: K i fe j t i ,  h o g y  n em  h isz  a  chem o- 
th e ra p e u t ic u m o k  sp ec if ik u s  h a tá s á b a n . C sak  a  ch in in- 
rő l , m in t  a n t im a la r ic u m ró l ,  v eh e tő  fe l, de ez sem  bizo ­
n y o s. M ég  az a n t is y p h i l i t ic u m o k a t  sem  t a r t j a  sp e c i­
f ik u s h a tá s ú a k n a k . In k á b b  ú g y  g o n d o l ja , h o g y  ezek a 
sze rek  a  sze rv ez e t v éd ő b e ren d e zése it iu te n s iv e b b  m un ­
k á r a  s a r k a l já k  (s t im u lá ló  h a tá s ) .  E z é r t  f ü g g  a co n sti-  
tu t ió tó l ,  h o g y  az eg y e s  ese tb e n  m e ly ik  sze r h a t  jo bb an . 
N em  le h e t e lk ép ze ln i, h o g y  p l. a  m a  le g c la ss ik u sa b b 
c h e m o th e ra p e u tik u s  szer, az  u ro t ro p in , az e p e h ó ly a gra , 
v esem ed en cé re , h ú g y h ó ly a g ra , stb . sp ec if ik u sa n  h asso n  
a  szo k áso s d o s iro z á s  m e lle tt.

Az Erzsébet Egyetemi Tudom. Szövetség 
orvosi szakosztályának május 1-i ülése.

Bem utatás:

Mészáros Károly: Vesekő  és vesetuberculosis e se ­
té rő l  szám o l be, a h o l e g y  egészen  k ez d e ti s tá d iu m b an  
lévő  tu b e rc u lo t ik u s  v eséb en  a p ró , k ö le sn y i k ö v ecsk e a 
tu b e rc u lo t ik u s  v e s e p a p i l lá n a k  eg y  s z o k a tla n u l  n a g y  
a r té r i á j á t  a r o d á l ta  és é le tv e szé ly es  v é rz é s t okozo tt. 
A  kő  m in d e n  v a ló sz ín ű sé g  s z e r in t  p r im a e r  m ó d o n  k e let­
k eze tt, de a m ű té te t  k ik é n y sz e r í tő  é le tv e szé ly es  v érzés 
lé tre h o z á s á b a n  a  k é t k ó r f o ly a m a t  e g y ü t te s  szerep - 
v á l la lá s á r a  v o l t  szü k ség . U g y a n is , m in t  a z t m á r  m á s 
a lk a lo m m a l k i f e j te t te ,  a  tu b e rc u lo t ik u s  gócok  n e d v ­

sz ü k sé g le te  ó r iá s i  s c sa k is  ez m a g y a rá z z a  m eg, hogy 
o ly a n  a b n o rm is  n a g y s á g ú  a r té r i á t  a ro d á lh a to t t  a 
tu b e rc u lo t ik u s  v e s e p a p i l lá b a n  a k e h e ly z ú g b a n  b eék e­
lő d ö tt  kövecske.

Niederecker Gáspár: Phokomelia r itka  esetei. 
K é t e se te t m u ta t  be, e g y  h é tév e s  f iú g y e rm e k e t és ö tév es 
le á n y g y e rm e k e t. M in d k é t ese tb e n  a fe m u r n a g y fo k ú  
h iá n y a  v a n  je len .

Elő adás:

I f j. Imre József: A  pécsi szemklinika első  évi 
m ű téti forgalmának tanulságai, különös tekintettel a 
hályogmű tétekre. E lő a d á s á n a k  e lső  fe léb en  a z o k a t a  
sz e m p o n to k a t s o ro l ja  fe l, m e ly e k re  v a ló  te k in te t te l 
m in d e n  n a g y o b b  k l in ik a i  és k ó rh á z i  o s z tá ly  m ű té t i  
a n y a g a  é v e n te  fe ld o lg o z an d ó  len n e . M a jd  is m e r te t i  
n é h á n y  m ű té t i  m ó d o s í tá s á t  és m e g e m lí t  n é h á n y  ú j  e l­
já r á s t ,  m e ly ek  m á r  az e g y e te m  p é c s i m ű k ö d ése  a la t t  
a la k u l ta k  k i. A sé rü lé se k k e l k a p c s o la to sa n  szü k ség essé  
v á l t  m ű té te k  k ö z ü l m in t  u n ik u m o t is m e r te t i  a z  eg y ik 
ü v e g ro b b a n á s  á l ta l  s é r ü l t  b e teg e t. A  10 év es k is lá ny  
fe lső  sz e m h é já n  k e re s z tü l  n a g y o b b  ü v e g sz ilá n k  h a to lt  
be, m e ly  a  sze m te k é t az  e g y e n lí tő  m ö g ö tt sé r te tte , 
h o ssz á b a n  m e g n y i to t ta  a  lá tó id e g h ü v e ly t  és  eb b ő l egy  
n a g y  d ió n y i  l iq u o r ra l  te l t  c y s ta  a la k u l t  k i, m e ly n ek  
e lü lső  h a r m a d á t  a  c y s ta  ü re g é v e l  te l je s  szé lesség b en  
köz lekedő  szem tek e  a lk o t ta .  A  szem tek e  e l tá v o l í tá s a 
u tá n  m ég  k é t  n a p ig  v o l t  eg y  ig e n  k ev és l iq u o rs z iv á rg á s , 
m a jd  ez is  m e g á l l t  és  a  b e teg  a  m ű té t  u tá n  n y o lc  n ap ­
ija i g y ó g y u l ta n  tá v o z o tt . R e c id iv a  n em  k e le tk e ze tt. 
A  h á ly o g m ű té te k rő l  szám o l be e z u tá n , is m e r te tv e  a  kl i ­
n ik á n  k ö v e te t t  te c h n ik á t. A  h á ly o g k iv o n á so k  447% -a 
z á r t  to k b a n  tö r té n ik ,  en n ek  tu la jd o n í t ja ,  h o g y  a  v ég ­
e re d m é n y  fe ltű n ő e n  jó : az o p e rá l ta k  85% -a le g a lá b b  
“/is lá tá s s a l  tá v o z o tt . H a rm a d o s z tá ly ú  e re d m é n y  (V : 6) 
60-nál k ev esebb , de n é m i tá r g y lá tá s ,  összesen  csa k  3%. 
20% -nál a  v é g e re d m é n y  "fi v a g y  a n n á l  jo b b  lá tá s , a  
leg tö b b en  v é g e re d m é n y b e n  6/o—‘8/u  lá tá sé le ssé g g e l bí r ­
tak . A  to k o s  h á ly o g m ű té te k  az  i iv e g te s tv e sz te sé g e t n em  
te t té k  g y a k o r ib b á , a  n em  k o m p l ik á lt  e se te k e t v év e  
te k in te tb e , az i iv e g te s tv e sz te sé g  2%, ezek v é le t le nü l 
n em  to k o s  e x tra c t ió k  v o lta k . A  p o s to p e ra t iv  g y u l la dá s  
je le n té k e n y e n  r i tk á b b , m in t  az  u tó b b i év ek b en  m ás 
k l in ik á k ró l  k ö zö lt s ta t is z t ik á k b a n , 4%, ezzel szem ben  a 
leg tö b b  ö s s z e á l l í tá s b a n  10—11% -ot ta lá lu n k . E z t is  a  
to k o s  m ű té te k  n a g y  sz á m á v a l m a g y a rá z z a , m e r t  ezek 
u tá n  n em  m a ra d  k é re g ré sz  a  szem ben, a m e ly  n a g y o n  
jó  tá p ta la j .  A  seb rep ed é se k  sz á m a  je le n té k e n y , 13%, de 
k o m o ly ab b  k ö v e tk ez m én y ek k e l eg y  ese tb en  sem  já r t .  
V e sz teség ü k  az  e lső  év b en  n em  v o lt.

A Magyar Orvosi Könyvkiadó Társulat.

í r t a :  Orosz Em il dr. e g y e te m i ta n á r .

A z Orvosi Hetilap 1863. é v i 32. sz á m á b a n  W agner 
János, Kovács Sebestyén Endre és M arkusovszky L a ­
jos a lá í r á s á v a l  a  M a g y a r  O rv o s i K ö n y v k ia d ó  T á r s u la t  
ü g y éb e n  fe lsz ó lí tá s  je le n t  m eg. E  fe lsz ó lí tá s  e lm o nd ja , 
h o g y  Arányi, Balassa, Bókái, Csausz, Gebhardt, 
llirschler, Kovács Sebestyén Endre, L ippay, Lumniczer, 
M arkusovszky, Rupp, Sauer, Semmelweis, Stockinger, 
Verzár és W agner 1860-ban o ly  tá r s u la t  a la p í tá s á t  v e t ­
té k  cé lb a , m e ly  „ a  h a z a  összes o rv o s i  sze m é ly ze té t k eb e­
lébe fo g a d v á n , k ép es le g y e n  b iz to s í té k o t n y ú j ta n i  ne m ­
csak  a  k ia d a n d ó  k ö n y v ek  c é lsz e rű  m e g v á la s z tá s a  és 
le h e tő le g  ju tá n y o s  k iá l l í tá s a ,  de az o k n a k  m in é l n a gy o b b  
e l te r je d é s é re  n ézv e  is “.

A z a la p s z a b á ly o k a t  Ö Felsége a kirá ly 1862 szep ­
te m b e r  hó  17-én jó v á h a g y ta  s az  e lő bb  n ev e ze ttek  W ag­
nert, Kovács Sebestyén Endrét és M arkusovszkyt b íz tá k  
m eg, h o g y  az o rv o so k h o z  fe ls z ó l í tá s t  in tézzen ek . E  fe l­
sz ó lí tá s  k i f e j t i ,  h o g y  a  tá r s u la t  á l ta l  k ia d o t t  k ö ny v ek  
so k k a l k ev eseb b e fo g n a k  k e rü ln i ,  m in th a  re n d e s  k ö n yv - 
k e re sk e d ő i ú to n  á l l í t ta tn a k  k i. M in é l n a g y o b b  a  ta go k  
szám a , a n n á l  o lcsóbb  lesz  a  k ö n y v . (E g y  n y o m ta to t t  ív  
k iá l l í tá s a  a k k o r  30 fo r in tb a  k e r ü l t :  870.000 k o ro n áb a , 
m o st 2—3 m ill ió b a ! )

A z a la p s z a b á ly o k  a  t á r s u la t  c é l já t  a  k ö v e tk ező k ép  
í r j á k  e lő : „A  tá r s u la t  c é l ja  o rv o s i  szak h o z  ta r to z ó 
k ö n y v ek  m a g y a r  n y e lv e n  leen d ő  k ia d á s a  á l ta l  az o rv os i
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tu d o m á n y o k  m ű v e lé sé t és te r je s z té s é t  e lő m o zd ítan i, 
m e ly e t 1. id e g e n  n y e lv e n  í r t  re m e k m u n k á k  m a g y a r r a  
f o r d í tá s a  és k ia d á s a ;  2. e re d e t i  je le s  és h a sz n o s  mű v ek  
k ia d á s a  és seg é lése  á l ta l  tö re k sz ik  e lé rn i.“

A  fe lsz ó lí tá s  a  k ö v e tk ező  sz a v a k k a l  v ég ző d ik : 
„A  n em ze tek  ú j  é le t re  é b red ésé n ek  ezen id ő sz a k á b a n , 
m id ő n  a  p o lg á ro s u l t  n é p e k  a  tu d o m á n y  és ip a r  te ré n  
m in d  v e rs e n y re  k e ltek , n e k ü n k  sem  sz a b a d  h á t r a ­
m a ra d n i ,  s a  ré sz v é tn e k  és sz o rg a lo m n a k  p ó to ln ia  kell 
a  csek é ly  sz á m o t és k ie g y e n l í te n i  a  v issz á s  v isz o n yo k a t. 
E  k ö z m u n k á b a n  m in d e n k in e k  k i ju t  o sz tá ly ré sz e ; az 
o rv o sé ; tudományának mű velése és polgártársai egész­
ségének ápolása. Ezen cél elérésének egyik fő  eszköze 
jó könyvek, s ezeket kiá llítani feladata társulatunknak. 
Egyesülve célt érhetünk, s ápolva a tudományosságot, 
a haza és nemzet iránti kötelességünket is leróhatjuk.“

K é tsé g te le n , h o g y  a  fe lsz ó lí tá s  M arkusovszky 
Lajos fo g a lm a z á sa . A  tá r s u la t  a la p í tá s á n a k  eszm é je  is 
tő le  sz á rm a z ik . U g y a n c s a k  M arkusovszky Lajos az 
Orvosi Hetilapban c ik k so ro z a to t  kö zö lt, m e ly ek b e n  f á ­
r a d h a ta t la n u l  a g i tá l t  a  M a g y a r  O rv o s i K ö n y v k ia d ó  
T á r s u la t  é rd ek éb en . E zek b en  a  tá r s u la t  f e la d a tá t  k öv e t­
k ező k ép  fo g la l ja  össze : „A  tá r s u la t  e lső  f e la d a ta  ké t ­
sé g k ív ü l  o ly  m u n k á k a t  á l l í ta n i  k i, m e ly e k re  leg in k áb b  
s k ö z ö ttü n k  a  le g n a g y o b b  ré sz n e k  szü k ség e  v a n ;  a  m á­
so d ik  fe la d a t :  m e g n y i tn i  a  m a g y a r  o rv o s i  k ö zö n ség  
s z á m á ra  a  m ű v e lt  n ép e k  o rv o s i  b u v á r la tá n a k  f o r d í tá ­
s a i t  s e re jé h e z  k é p e s t a  b á rm i ly  n y e lv e n  m e g je le n t 
m u n k á k k a l  g a z d a g í ta n i  o rv o s i i r o d a lm u n k a t ,  a  h a r m a ­
d ik  ezekke l p á rh u z a m o s a n  já r ó  fe la d a t  v é g re  o ly  e re­
d e t i  h a z a i  m ű v e k  m e g je le n é sé t e lő se g íte n i, m e ly ek  a 
tu d o m á n y  sz ín v o n a lá n  á l la n a k  s a  tá r s u la t  t a g ja i  k ív á ­
n a lm a in a k  m e g fe le ln e k .“

A  tá r s u la t  a la k u ló  ü lé sé t 1864. é v i j a n u á r  hó 15-én 
t a r t o t t a  m eg  s e ln ö k é ü l 192 sz a v a z a t k ö zü l 182-vel 
Balassa Jánost v á la s z to t tá k , a le ln ö k ü l  Rupp Jánost és 
Bókái J á n o s t ,  e lső  t i t k á r u l  192 sz a v a z a t k ö zü l 164-gyel 
M arkusovszky Lajost, m á s o d t i tk á ru l  Koller Gyidá t. 
P é n z tá rn o k :  K iss Károly. A z ig a z g a tó - ta n á c s  ta g ja i :  
Lumniczer, Hirschler, Semmelweis, Kovács Sebestyén 
Endre, A rányi Lajos, Poor Imre, Jendrássik Jenő , 
Patrubány Gergely, B atizfa lv i Samu, W agner János, a  
v id é k rő l  Kátai Gábor, Korányi Frigyes, Balogh K ál­
mán, Sass István, Kain Albert.

E  n é v s o r t  csa k  m é ly  m e g i l le tő d é sse l o lv a s h a t ju k .
Balassa János 1864. é v i f e b r u á r  hó  20-án ta r to t ta  

sz é k fo g la ló já t ,  eb ben  h á lá s  e l ism e ré sse l em lékezik  
m eg  Markusovszkyvó], k i az  a n g o l New Sydenham 
Society m in tá já r a  az O rv o s i K ö n y v k ia d ó  T á rs u la to t  
m eg sze rv ez te .

Korányi Frigyes, M arkusovszky Lajosról 1902-ben 
t a r t o t t  em lék b eszéd éb en , Balassa e ln ö k i m e g n y i tó já ró l  
a z t  m o n d ja :  „E z a  beszéd  m a  is  m eg é rd em e ln é , h o g y  
sz ó ró l-sz ó ra  fe lh a n g o zzé k  a  m a g y a r  o rv o s i  v i lá g b a n ; 
h a z a sz e re te t, az  o rv o s i  h iv a tá s  m a g a s z to ss á g á n a k  h it ­
v a l lá s a , a  m a g y a r  k u l tú r a  o rv o s i  tu d o m á n y  fe j lő d é s i 
fe lté te le in e k  h iá n y a  fe le t t i  ő sz in te  fá jd a lm a ;  a  m ag y a r  
o rv o so k  s a n y a r ú  és a tu d o m á n n y a l  v a ló  lé p é s ta r tá s t  
a k a d á ly o z ó  h e ly ze te , az  ö n á lló  te v é k e n y sé g  á l ta l i  ki ­
em e lk ed ésén ek  szü k ség e  és az  e r re  v a ló  e g y e sü lé s re  
r ia d ó s z e rű  fe lh ív á s  lán g o ló  sz a v a k b a n  h a n g z ik  fe l 
b en n e .“

A  k ö n y v k ia d ó  tá r s u la t r ó l  Balassa a z t  m o n d ja : 
„ O rv o s re n d ü n k n e k  o ly  n a g y  h a z a i  cé l k ö rü l i  c s o p o r to­
s u lá s a  m a g a sz to s  lá tv á n y .“

„ A n g o lo rsz á g  n y e lv e  k é t  n a g y  és h a ta lm a s  n e m ­
ze tn ek  n y e lv e  és m é g is  h a sz n o sn a k  és szü k sé g esn ek  lá t ­
szo tt e g y  o ly a n  o rv o s i e g y le t  a la k í tá s a ,  m e ly  ré s z in t  az 
e re d e t i  a n g o l  i ro d a lm i  m ű k ö d é s t tá m o g a ssa , ré s z in t  az 
id e g e n  o rv o s i  sze llem i m u n k á n a k  becsesebb  te rm é k e it 
á tp lá n tá ln i  se g ítse  és íg y  az a n g o l o rv o s i  k ö zö n ség az 
egész m ű v e l t  v i lá g  o rv o s i  sz a k tu d o m á n y á n a k  g y o rs  
h a la d á s á t  k ö v e th e sse .“

„M e n n y iv e l in d o k o lta b b  ez t n e k ü n k  te n n ü n k , k ik  
k ev e sen  v a g y u n k , az  e u ró p a i  n é p c so p o rto k  k ö z ö tt e lsz i­
g e te l te n  á l lu n k , h o g y  g y e n g e  s z a k iro d a lm u n k  lá b ra -  
k a p h a sso n .“

A z O rv o s i K ö n y v k ia d ó  T á r s u la t  fé lsz á z a d o t m eg  
h a la d ó  m ű k ö d ése  a la t t  e fe la d a to t  m e g v a ló s í to t ta :  
k i len c  c ik lu sb a n  114 m u n k á t  a d o t t  k i, ezek k ö z ö tt  sz á ­
m os tö b b k ö te te s t. A z e lső  év b en  Niemeyer b e lg y ó g y á ­
s z a tá t  s Billroth  seb észeté t, m a jd  Stellwag szem észeté t, 
Sim s n ő g y ó g y á s z a tá t ,  Taylor o rv o s i  jo g tu d o m á n y á t ,  
Bő ke fü lé sz e té t, Schwimer b ő rk ó r ta n á t ,  Fodor köz- 
eg é sz sé g ü g y é t Angliában, s tb .

A z O rv o s i K ö n y v k ia d ó  T á r s u la t  a d ta  k i  Bókái, 
K étly, Korányi sze rk esz té séb en  a  b e lg y ó g y á s z a t h a t ­
k ö te te s  n a g y  m u n k á já t  is.

M arkusovszky jó s lá s a  v a ló ra  v á l t ,  a  tá r s u la t  
k ö n y v tá ra  az e re d e t i  m a g y a r  m u n k á k o n  k ív ü l  a  m ű v e lt 
v i lá g  o rv o s i  re m e k m ű v e in e k  n a g y  ré s z é t ta r ta lm a z z a .

A  h á b o rú , a  f o r ra d a lm a k  s a  b ék e k ö té s  á l ta l  e re d ­
m é n y e z e tt  sú ly o s  g a z d a s á g i  h e ly ze t sz ü n e te lé s re  k é ny ­
s z e r í te t te  a  tá r s u la to t .

A z ig a z g a tó - ta n á c s  — m e ly b en  a  h a lá l  sz ö rn y ű  
a r a tá s t  t a r t o t t :  12 b u d a p e s ti  ta g ja  k ö zü l 6, a  v id ék i 
12 ta g ja  k ö zü l 9 e lh u n y t  — 1926. é v i á p r i l i s  h ó  29-én 
t a r t o t t  ü léséb e n  e lh a tá ro z ta , h o g y  a la p s z a b á ly a in a k
3. § -a é r te lm é b e n  ú jb ó l m eg k ezd i „az o rv o s i  szak h o z t a r ­
tozó  k ö n y v e k  k ia d á s á t  s e z á l ta l  az  o rv o s i tu d o m á n y  
m ű v e lé sé t és te r je s z té s é t“.

Nehéz gazdasági v iszonyaink között a magyar 
orvosi rendnek nagy szüksége van arra, hogy az orvosi 
irodalom termékeihez olcsó áron jusson hozzá, nagy 
szüksége van arra, hogy az orvosi tudomány haladásá­
ról megbízható tudományos könyvekbő l értesüljön, 
nagy szüksége van arra, hogy ú tm utatást találjon a 
mindinkább növekedő  irodalom helyes kiválasztására.

A  tá r s u la t  ig a z g a tó - ta n á c s a  e lh a tá ro z ta , h o g y  e re ­
d e t i  és f o r d í to t t  o rv o s i k ö n y v e k  k ia d á s á t  r í jb ó l m eg ­
k ez d i s m in d e n  e re jé b ő l a r r a  tö re k sz ik , h o g y  a  m a g ya r  
o rv o s i  tá r s a d a lo m n a k  a  g y a k o r la t r a  leg szü k ség eseb b  
s leg jo b b  k ö n y v e k e t a  le h e tő  leg o lcsó b b  á ro n  n y ú j tha s s a .  
A r ró l  a  b e a d v á n y ró l  sem  fe le d k eze tt m eg , m ely b en  
1860. év i jú n iu s  hó 4-én 141 o rv o s ta n h a l lg a tó  m a g y ar  
ta n k ö n y v e k  k ia d á s á t  s ü rg e t i .

A  tá r s u la t  c é l já t  a k k o r  é rh e t i  el le g g y o rsa b b a n , 
h a  s ik e rü l  a  m a g y a r  o rv o s i  re n d  tú ln y o m ó  ré sz é t so ­
ra ib a  eg y e s íte n i.

A  n a g y  a la p í tó k  p é ld á já ra  a  tá r s u la tn a k  n in c se  
nek  d í ja z o t t  á l lá s a i,  a  t i s z t ik a r  és ig a z g a tó - ta n á cs  e re ­
jé t  ö n z e tle n ü l b o c s á j t ja  az  ü g y  sz o lg á la tá b a . I ly e n 
k ö rü lm é n y e k  k ö zö tt a társulás eredménye csak az lehet, 
hogy a magyar orvosok magyar könyveket a legolcsóbb 
áron kaphatják meg. Minél nagyobb a tagok száma, 
annál olcsóbban.

E z é r t  b iz a lo m m a l fo rd u lu n k  a  m a g y a r  o rv o so k ­
hoz s a r r a  k é r jü k  ő k e t, h o g y  ta g ja in k  s o rá b a  b e lé p je ­
nek . A  ta g g y í i j tő - ív e k e t  m e g k ü ld jü k  az eg y e te m  o r ­
v o s i f a k u l tá s a in a k ,  a  k ó rh á z a k n a k , az o rv o se g y e sü le­
tek n ek , a  f ió k szö v e tség ek n ek  s m in d a z o k n a k , a k ik  azok  
m e g k ü ld é sé t kérik .*

A  t i s z tú j í tó  k ö z g y ű lé s t e lő re lá th a tó a n  jú n iu s  hó 
11-én, pénteken es te  6 ó ra k o r  a  b u d a p e s ti  K irá ly i Orvos­
egyesület S e m m e lw e is - te rm é b e n  fo g ju k  m e g ta r ta n i .  
E  k ö z g y ű lé s  f o g ja  a  v á la s z tá s o k a t  is  m e g e jte n i. (A z O r­
v o s i K ö n y v k ia d ó  T á r s u la t  t i s z t ik a r a  je le n le g  a  k ö v et­
kező : E ln ö k : Tóth Lajos. A le ln ö k : Dollinger Gyula. 
T i tk á ro k :  Székely Ágoston és Scholtz Kornél. I g a z g a ­
tó s á g i  ta g o k : Bókay János, Grósz Emil, báró K étly 
Károly, báró Korányi Sándor, báró Müller Kálmán. 
Tauffer V ilmos, id. Im re József és Kenézy Gyula.)

T a g d í ju l  1927-re 20 p e n g ő t fo g u n k  ja v a s la tb a  hozn i.
K ia d á s ra  az e lső  so ro z a tb a n  a k ö v e tk ező  m u n k á k  

k e rü ln e k :
Báró Korányi Sándor: K l in ik a i  e lő ad á so k  a vese 

p a th o lo g iá já n a k  k ö réb ő l.
Tóth István: N ő g y ó g y á sz a t.
Albrich Konrád: A  szem b e teg ség ek  és sze m tü n e te k  

ö ssze fü g g ése  a  sze rv eze t egy éb  b e teg ség év e l.

* B e lép é sre  je le n tk e z é se k e t, ese tle g  ta g d i ja k k a l  
e g y ü t t ,  p o s tá n  v a g y  szem é ly esen  az Orvosi Hetilap 
sze rk esz tő ség e  is  e lfo g ad .



1<UR ?n «7. O R V O S T  H E T T L A P R31

A  k ia d v á n y o k  sz á m a  a  ta g o k  sz á m á v a l em elk ed ik .
M arkusovszky f á r a d h a ta t la n u l  h i rd e t te ,  h o g y  m i­

ly e n  erő  r e j l i k  az  e rő k  e g y e s íté sé b en . Fogadjuk meg a 
társulat nagy alapítójának intelm ét s hazánk minden 
orvosa tartsa kötelességének, hogy a társulat tagjai 
sorába belépjen.

M egjegyzés a Székely László dr. „Az anus 
praeternaturalis eljárásának új módja“ című 

közlésére. (O. H. 18. sz.)
A  c ik k b en  k ö zö lt m ó d sz e r t N é m e to rsz á g b a n  m á r  

h a rm in c  év  e lő t t  m in t  Trendelenburg e l já r á s á t  is m e r té k  
és g y a k o ro ltá k . H a  n em  is  á l l  re n d e lk e z é se m re  az e re ­
d e t i  köz lés, de id e ik ta th a to m  Jeannel prof. „ C h iru rg ie  
de l ’in te s t in “ (P á r iz s  1898, 28. o ld .) m ü v é n e k  a  „ Tra ite -  
m e n t de l ’a n u s  c o n t re n a tu re “ fe je z e té n e k  a  c) p o n tb a n  
„P ro c e d é  de T re n d e le n b u rg “- ra  v o n a tk o zó  (1894) k i ­
v o n a tá t :

A  c o m b sé rv ek  k iz á ró d á s a  k a p c sá n  k ép z ő d ö tt b é l­
s ip o ly o k  z á rá s a  cé ljá b ó l az  ép  b ő r te rü le te n  bem etsz, 
6 c m -n y ire  a  P o u p a r t  fe le tt, azza l p á rh u z a m o s a n  és b e­
h a to l  a  h a sü re g b e . E g y  seg éd  u j ja iv a l  m e g á l la p í t ja  
összen ö v ések  ese tén  az  o da- és e lv eze tő  b é lk acso t. 
C s o n k o lja  és e g y e s ít i  a  b é lv ég e k e t. A  v is s z a m a ra d t  
s ip o ly s z á ra k a t  k e s z ty ű u j js z e rü le g  k ih ú zza  m egelő ző  
z á rá s  u tá n  s a z o k a t e l tá v o l í t ja .

Payer l ip c se i k l in ik á já ró l  Hohlbaum prof. „Z um  
A n u s  p ra e te r  V e rs c h lu s s “ c ím  a la t t  a  Z e n t ra lb la t t  fü r  
C h i ru rg ie  1924. é v i 19. sz á m á b a n  a z t í r j a :

E in e  a n d e re  u n d  zw e ife llo s  d ie  s a u b e rs te  B e s e i t i ­
g u n g  des A n u s  p ra e te r ,  die vor vielen Jahren v. Hacker 
empfohlen h a t  u n d  d ie  d a r in  b es teh t, d a ss  m a n  a b se its  
vom  A n u s  la p a ro to m ie r t ,  zu- u n d  a b fü h re n d e  S c h l in g e 
q u e r  d u re h d re n n t ,  a n a s to m o s ie r t ,  u n d  d ie  b l in d  v e r ­
sch lo ssen e n  D a rm s c h e n k e lre s te  p r im ä r  o d e r se c u n d ä r  
e n t fe rn t ,  h a b e n  w ir  in  e in e r  g rö s s e re n  R e ih e  v o n  
D ü n n d a rm f is te ln  a u c h  b e i d e n k b a r  sch le c h te s te m  A l lge ­
m e in z u s ta n d  in  L o k a la n a e s th e s ie  m i t  d u rc h w e g  g u te m  
E r fo lg  v e rw e n d e t. Chudovszky M. dr.

V E G Y E S  H Í R E K

Elő fizetésük m egújítására és hátralékuk k iegyen­
lítésére kérjük elő fizető ink közül azokat, kiknek a mult-  
heti számukhoz befizető lapot mellékeltünk. Elő fizetési 
díj: egész évre 250.000, félévre 125.000, negyedévre 65.000 
korona. Kérjük nagyon a sürgő s elintézést, mert a ké­
sedelembő l a lapnak kára van.

A Budapesti kir. Orvosegyesület 1926 május 15-én 
ta r ta n d ó  tudományos ülésének Programm ja: Bem uta­
tás: Polgár Ferenc: B ro n c h o g ra p h iá s  leletek: a) bron- 
chiektasiás cavernánál, b) tüdő tumornál. Elő adás:
1. Pándy Kálmán: A  s y p h i l is  so c ia l is  g y ó g y í tá s á ró l .
2. Érti János: Ú ja b b  b io ló g ia i  e lv ek  a  seb észe tb en  I . 
A  b io ló g ia i  i r á n y  fe jlő d é se  és je len tő ség e . F u n c t io-  
z a v a ro k  és a  ré te g e s  szö v e tp ó tláso k .

A  Közkórházi Orvosegyesület m á ju s  hó 19-i ü lé ­
sén ek  tá rg y s o r o z a ta :  1. W olff Károly: S p o n ta n  szív - 
r u p tu r a  ese te . 2. Erdély Gyula: T ü d ő v e l ö ssz e k a p a sz ­
k o d o tt  b o rd a s a rk o m á n a k  tü d ő - és m e l lk a s fa lre se c t ió va l  
g y ó g y u l t  esete . 3. Konrád Jenő : A  fo rm a l in re a c t io  
a lk a lm a z á s a  tü d ő g ü m ő k ó rn á l .  4. Elischer Gyula: 
A  v is z é r tá g u la to k  b e fecsk en d ezésse l v a ló  g y ó g y í tá s áró l  
k é té v i ta p a s z ta la t  a la p já n .

A  „Magyar Nő orvosok T á r s a s á g á é n a k  ig a z g a tó -  
ta n á c s a  1926. é v i m á rc iu s  h ó  26-án t a r t o t t  ta n á c sü lé sé n  
e lh a tá ro z ta , h o g y  az  ezen év  sze p te m b er h a v á r a  te r ve ­
z e tt n a g y g y ű lé s t  Bársony János eg y e tem i ta n á r ,  a  t á r ­
s a s á g  v o l t  e ln ö k én ek  h a lá lá v a l  b e á l lo t t  k ö rü lm é n y e k 
m ia t t  1927 év  ta v a s z á r a  h a la s z t ja .  F ő th e m a  és re fe re n ­
sek nem  v á lto z n a k . A n a g y g y ű lé s  h e ly é t és id e jé t  az 
ig a z g a tó - ta n á c s  a sz a k la p o k b a n  k ö zö ln i fo g ja .

Az Apponyi Polik lin ika Orvosai Tudományos 
Társulásának m á ju s  19-i é v z á ró  ü lé sé n e k  n a p i re n d je :
1. E ln ö k i  m e g n y itó . 2. T i t k á r i  je le n té s . 3. K ö n y v tár i  
je le n té s . 4. Ú j t i s z t ik a r  v á la s z tá s a . Elő adás: Holitsch 
Rezső  dr.: A  R ö n tg e n - th e ra p ia  ú ja b b  ja v a l la ta i  ( v e t í te t t  
k ép ek k e l). V e n d ég ek e t sz ív esen  lá tn a k . Ü lés  u tá n  társ a s -  
v a c s o ra  G u n d e ln é l.

Személyi hírek. Aldor Lajos dr. eg é sz sé g ü g y i fő ­
ta n á c s o s  K a r ls b a d b a n , Szabóky János dr. eg y e tem i 
m a g á n ta n á r ,  e g é sz sé g ü g y i fő ta n á c s o s  G le ich en b erg b en. 
Cukor M iklós dr. F ra n z e n s b a d b a n , Túszkál Ödön du 
M a r ie n b a d b a n , Halpert Ákor dr. K a r ls b a d b a n , Hoff­
mann Lajos dr. T a rc s a f i i rd ő n , (B ad  T a tz m a n n s d o r f ) ,  
Schulhof V ilm os dr. H é v iz én , Süm egi József dr. B a la -  
to n f i i re d e n  fü rd ő o rv o s i  m ű k ö d é sü k e t m eg k ezd e tték .

A Keresetképtelen Orvosokat Segélyző  Egyesület 
sorsjátékának húzása m iniszteri engedéllyel május 
2-áról jún ius 15-ére halasztatott. A z e g y e sü le t v e z e tő ­
sége k é r i  azo n  k a r tá r s a k a t ,  a k ik  e la d á s  c é ljá b ó l s ors ­
je g y e k e t v e tte k  á t ,  h o g y  a  m ég  m e g lé v ő k e t m á ju s  hó  
fo ly a m á n  ig y ek ezzen ek  e lh e ly ezn i, és a  b e fo ly t  p é n zrő l 
és az  e l n e m  a d o t t  s o rs je g y e k rő l  leg k éső b b  jú n iu s  1-é ig  
sz ív esk e d je n ek  b esz ám o ln i, m e r t  a z  e h a tá r n a p ig  v issz a  
n em  s z o lg á l ta to t t  s o rs je g y e k e t a  re n d e z ő -b iz o ttsá g  az 
i l le tő  k a r tá r s a k  á l ta l  m e g ta r to t ta k n a k  v o ln a  k é n y tele n  
te k in te n i .

Nemzetközi egészségügyi értekezlet Párizsban.
M á ju s  10-én ü l  össze P á r iz s b a n  a z  a  n em ze tk ö z i eg ész­
sé g ü g y i  é r te k e z le t, m e ly n e k  t á r g y a  az  1912. é v i n e mz e t­
köz i eg y e zm én y  á ta la k í tá s a ,  i l le tv e  m ó d o s ítá sa . E z az 
eg y e zm én y  sza b á ly o zza  a  fe r tő z ő  b e te g sé g e k  e l le n i ne m ­
ze tköz i v é d e lm e t és v o n a tk o z ik  a  p e s t is re , k o le rá ra, 
s á r g a lá z ra ,  h im lő re , k iü té s e s  ty p h u s ra .  U g y a n c sa k  
P á r iz s b a n  t a r t j a  ü lé s é t  m á ju s  15-én a  N e m ib e te g sé g ek  
V eszed e lm e E l le n i  N em zetköz i E g y e s ü lé s  is ;  m in d k é t 
ig e n  fo n to s  é r te k e z le te n  Grosch Károly dr. n é p jó lé t i  és 
m u n k a ü g y i  m in is z té r iu m i  o s z tá ly ta n á c s o s  k é p v ise l i  a 
m a g y a r  k o rm á n y t.

Orvosi továbbképző  tanfolyam  Balatonfüreden.
M á ju s  hó  9-én k ez d ő d ö tt m e g  B a la to n fü re d e n  a  „B a la - 
to n fü re d  o rv o s i ta n á c sa d ó  te s tü le té “ á l ta l  re n d e z e tt  
o rv o s i ta n fo ly a m . E z  a  ta n fo ly a m  so r re n d b e n  m á r  a 
m áso d ik , m e r t  a  m ú l t  é v  fo ly a m á n  is  t a r to t ta k  h a s o n­
ló t. A fü rd ő ig a z g a tó s á g  te rv b e v e t te ,  h o g y  a  ta n fo lya ­
m ok  t a r t á s á t  re n d s z e re s íte n i  fo g ja . A ta n fo ly a m o k  re n ­
d ezésének  esz m é jé t Vámossy t a n á r  p e n d í te t te  m eg , ak i 
lá tv a  a  m a g y a r  fü rd ő k  e lh a g y a to t ts á g á t ,  te rv b e v e t te,  
h o g y  m e g k ís é r l i  azok  lá to g a to t ts á g á n a k  fö l le n d íté sét. 
E sz m é jé t a  B a la to u f i i re d  o rv o s i ta n á c s a d ó  te s tü le tén e k  
e lő a d ta , m e ly n e k  e lnöke, báró K étly Károly, a z t  m a g á é v á  
te t te  és m e g b íz ta  a  fü rd ő  ig a z g a tó s á g á t  a  te r v  k e resz ­
tü lv i te lé v e l .  A  ta n fo ly a m o k  c é l ja  k e t tő s :  1. az o rvo so k  
tu d o m á n y o s  ism e re te in e k  fo k o zása , 2. h o g y  fe lh ív ja  az 
o rv o so k  f ig y e lm é t a r ra ,  h o g y  az o rsz á g  m e g m a ra d t 
te rü le té n  is  v a n n a k  o ly a n  g y ó g y  tén y ező k , m e ly e k  n em ­
csak , h o g y  fe lv e sz ik  a  v e rs e n y t  a  k ü lfö ld ie k k e l, h an e m  
e z e n k ív ü l o ly a n  tu la jd o n s á g a ik  is  v a n n a k , am e ly e k  
m á s u t t  h iá n y o z n a k . A  ta v a ly i  ta n fo ly a m  fő k ép en  a 
sz ív p a th o lo g iá v a l  és a  sz ív b e te g sé g ek  th e ra p iá já v a l 
fo g la lk o z o tt . M iv e l az o n b a n  B a la to n fü n e d  g y ó g y té n y e- 
ző i n em  m e rü ln e k  k i  a  szív - és a  v é rk e r in g é s i  sze rvek  
keze lésében , h iszen  p é ld á u l  v u lk a n ik u s  is z a p ja  k iv áló a n  
h a tá s o s  eg y e s  iz ü le t i  b á n ta lm a k  és  a  n ő i g e n i ta l iá k 
g y u l la d á so s  fo ly a m a ta i  e l len , e z é r t  a  ta n fo ly a m  v eze­
tő ség e  e lh a tá ro z ta , h o g y  az  id e i  ta n fo ly a m o n  n em  any - 
n y i r a  a  v é rk e r in g é s i  sze rv ek  b á n ta lm a in a k ,  h a n e m  az 
o rv o s tu d o m á n y  m á s  á g a in a k  a le g a v a to t ta b b  sza k ­
e m b erek  á l ta l  v a ló  tá r g y a lá s á v a l  f o g ja  a  ta n fo ly a m on  
ré sz tv ev ő  o rv o so k  is m e re te i t  g y a r a p í ta n i .  A  ta n fo lya ­
m on  köze l 100 o rv o s v e sz  rész t, a  h a l lg a tó k  s o rá b a n tú l ­
n y o m ó a n  v id é k i  k a r tá r s ,  d e szép  sz á m m a l je le n te k  m eg  
fő v á ro s i c o l le g á k  is . A  ta n fo ly a m  e lő ad ó i a  b u d a p e sti  
és a  v id é k i  e g y e te m e k  ta n á r a i  é s  do cen se i k ö ré b ő l ke­
rü ln e k  k i. A  ta n fo ly a m o n  a n é p jó lé t i  m in is z te r , a  vá r ­
m eg y e, a  já r á s  és  a  k ö zség  is  k é p v is e l te t ik  m a g u k a t.  
A ta n fo ly a m  tu d o m á n y o s  ré szé t h a sz n o s  és szórakoz-
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ta tó  k irá n d u lá so k  e g é sz ít ik  k i, am e ly e k  k e re té b e n  
is m e r te t ik  a  fe lk e re se tt  h e ly e k  k l im a t ik u s  és egyéb 
g y ó g y té n y e z ő it.

A z A k a d é m ia  k i tü n te te t t je i .  A  M a g y a r  T u d o m á ­
n y o s A k a d é m ia  ez év i n a g y d í já t ,  m e l ly e l a  s o r  sz e r int 
ez év b en  b io ló g ia i  m u n k á s s á g o t k e l le t t  ju ta lm a z n i, 
Krompecher Ödön dr. e g y e te m i n y . r .  ta n á r n a k  í té l te  
o d a  a  b a s a ls e jte s  r á k  k u ta tá s a  k ö rü l  v é g z e tt  so ro z ato s  
m u n k á ié r t .  Krompecher p ro fe sso r  n a g y je le n tő sé g ű  
tu d o m á n y o s  m u n k á s s á g á t  m á r  nem  eg y  h e ly e n  m é l­
ta t tá k  e l ism e ré s re ; k u ta tá s a i t  le g u tó b b  t a r t o t t  B a la ssa - 
e lő a d á sá b a n  fo g la l ta  össze, m e ly  e lő a d á sa  a z  O rv o s i 
H e t i la p  h a s á b ja in  je le n t  m eg . K i tü n te té s e  o s z ta t la n 
ö rö m e t k e l te t t  az  egész m a g y a r  o rv o s i tá rs a d a lo m b a n 
és m i sem  m a ra d h a tu n k  e l a  g ra tu lá lo k  közü l. Schaffer 
Károly p ro fe s s o r t  az  A k a d é m ia  re n d e s  ta g já v á  v á la sz ­
to t ta ,  h o g y  ez  az  e l ism e ré s  is  m i ly  m é ltó  tu d o m á n y os  
m u n k á s s á g g a l szem b en  n y i la tk o z o t t  m eg , a ta v a ly i  
„A c h u c c a ro “ n a g y d í j  u tá n , a z t m in d n y á ja n  bü szk én  
érezzük .

A  g i im ő k ó r H ó d m e z ő v á sá rh e ly e n . H ó d m e z ő v á sá r­
h e ly  v á ro s  á p r i l i s  h a v i  k ö ze g észsé g ü g y i s ta t is z t ik ája  
a r ró l  tesz  ta n ú s á g o t ,  h o g y  az A lfö ld  n a g y  n ép b e teg ség e , 
a tu b e rc u lo s is , e g y re  fokozódó  e rő v e l szed i á ld o z a ta i t  
a  v á ro s b a n  is . E z  in d í to t ta  a  v á ro s  v e z e tő sé g é t a r ra ,  
h o g y  a  k ö ze lb en  (ri. n. K ú tv ö lg y ö n )  fek v ő  tü d ő b e te g­
ü d ü lő h e ly e t s a n a to r iu m m á  é p ítse  k i. E  cé lbó l az i l le ­
ték es  tén y ez ő k  rö v id e se n  é r in tk e z é sb e  lé p n e k  a  n é p jó lé t i  
m in isz té r iu m m a l, h o g y  a  m últ. év b en  k i lá tá s b a  h e ly ez e tt 
k ö lcsö n ö sszeg e t e te r v  m e g v a ló s í tá s á ra  m e g k a p já k , 
e g y ú t ta l  m á r is  in té z k e d te k  á l la n d ó  o rv o s i á l lá s  r e nd ­
sz e res ítése  i rá n t .

A  N y írv id é k  fe lseg é ly ezése. Is m e re te s , h o g y  a 
b ék eszerző d és k ö v e tk e z té b e n  v á ls á g o s  g a z d a s á g i  h e ly­
zetbe j u to t t  ész a k k e le t i  o rsz á g ré sz e in k  fe lse g é ly ezé sé re  
részb en  a  h e ly i , ré sz b e n  o rsz á g o s  tén y ez ő k  ta n á c s k oz á ­
s o k a t fo ly ta t ta k .  I l le té k e s  k ö z e g é sz sé g ü g y i sz a k k ö rö k ­
ben  az a  v é lem é n y , h o g y  en n ek  a  seg é ly ezésn ek  e lső ­
s o rb a n  a  k ö ze g észsé g ü g y i v iszo n y o k  ja v í tá s á t  is  cé ljá u l 
k e l l  k i tű z n ie . E z  o rsz á g ré sz e k b e n  u g y a n is  (S zabo lcs-, 
S z a tm á r- , B e re g m e g y e ) m a  az a h e ly ze t, h o g y  a h a lá ­
lo zás m in d e n  tén y ez ő je , a  c se c se m ő h a la n d ó sá g  é p p ú g y, 
m in t  a  g i im ő k ó r, h o r r ib i l i s  m é r té k b e n  szed i á ld o z a ta i t  
és okozza a z t, h o g y , e l le n é re  e m e g y é k  fö lö tté b b  ö rv e n ­
d e tes  sz a p o ro d á s i  a rá n y s z á m a in a k , s z a p o ra s á g u k  jó v al 
a la c so n y a b b , m in t  leh e tn e . E  m eg y ék  la k o s s á g á n a k  
p ro p a g a t iv  k ép e sség e  a k k o ra , h o g y  az  o t t  bő  f o r rá s víz ­
hez h a so n ló a n , e g y e n le tesen  e lő b u zg ó  m a g y a r  é le tek , 
h a  n em  e sn é n ek  a  m a g a s  h a lá lo z á s n a k  n a g y  részb en  
á ld o z a ta iu l ,  egész o rsz á g u n k  csö k k en ő  n é p e re jé n e k  
tá p lá lé k á u l  s z o lg á lh a tn á n a k . R em é lh e tő , h o g y  ez é r té k e s  
te rü le te k  h e ly z e té n e k  ja v í tá s á b a n  az eg é szség ü g y i ko r ­
m á n y z a t is  k iv esz i részé t.

p e s t i  és v id é k i eg y e te m ek en , v a la m in t  B u d a p e s t székes­
fő v á ro s  k ö z k ó rh á z a ib a n  és az  A p p o n y i P o l ik l in ik á n  
ta r ta n d ó  to v áb b k ép z ő  ta n fo ly a m o k o n  az o k n a k  a  köz- 
sz o lg á la tb a n  á l ló  o rv o so k n a k , ak ik  a ta n fo ly a m o k  v ala ­
m e ly ik é n  ré s z tv e n n i k ív á n n a k , e r re  a  c é lra  a  le h e tősé g ­
hez k é p e s t s z a b a d sá g o t en g ed é ly ezzen ek , s h o g y  a  tör ­
v é n y h a tó s á g o k  o rv o s a ik n a k  a ta n fo ly a m o k o n  v a ló  
ré sz tv e v ő sé t m eg fe le lő  a n y a g i  seg é ly ek  v a g y  ö sz tö n ­
d í ja k  en g ed é ly ezése  ú t já n  is  e lő seg ítsék .

A  b e r l in i  in g y e n e s  k ö z fü rd ő k . B e r l in  v á ro s  t a ­
n á c sa  a v á ro s  h ú sz  k ö z fü rd ő jé b e n  a  k e rü le t i  e lö l já ró ­
ság o k  ú t j á n  ig a z o l t  m u n k a n é lk ü l ie k n e k  és eg y éb  se­
g é ly re  sz o ru ló k n a k  h e te n k é n t le g fe l je b b  eg y  in g y e n ­
fü rd ő t  en g ed é ly ez , m e ly n e k  k ö l ts é g e i t  a  n é p jó lé t i  
se g é ly a la p  v ise l i . A  fü rd ő k  ig é n y b e v é te le  az e lm ú lt 
h ó n a p b a n  o ly m é rv ű  v o lt, h o g y  n a p o n ta  k ö rü lb e lü l
12.000 in g y e n  z u h a n y  fü rd ő  je g y e t  o s z to tta k  k i.

H a lá lo z á s . Daday Jenő  dr., a  g y ő r i  k ó rh á z  sebész- 
fő o rv o sa , B u d a p e s te n  t r a g ik u s  k ö rü lm é n y e k  fo ly tá n , 
nem  m in t  a  la p o k  í r tá k ,  c y a n k a l i .  h an e m  h y d ra rg y ru m 
o x y c y a n a t tó l  t is z ta  h ig a n y m é rg e z é s  tü n e te i  k ö z ö tt el­
h u n y t. — Chrapek Jenő  Edgár dr., a  L o rá n t f iy  Z su- 
z sa n n a -k ó rh á z  seb é sz fő o rv o sa , 39 év es k o rá b a n  h i r tele n  
e lh u n y t. R ég i sú ly o s  sz e rv i s z ív b a ja  k ö v e tk ez téb en  
sz ív b é n u lá s  ö lte  m eg, m ik o r  re n d e s  n a p i  m u n k á já h o z  
a k a r t  fo g n i. T em e tése  á l ta lá n o s  és m é ly  ré sz v é t m e lle tt  
m á ju s  10-én v o lt.

R A T K Ó C Z I: B e lg y ó g y . R ö n tg e n -d ia g n o s t ik a  g y a ­
k o r ló o rv o so k n a k . K ötve 160.000 korona.

É tre n d i  e lő írá so k  a g y a k o r la tb a n . I r t a  S oós A la ­
d á r  d r.. é le lm is z e r -é r té k tá b lá z a tta l  és g y a k o r ib b  éte l­
re c e p te k k e l. Fű zve 50.000 K-ért, kötve 75.000 K -ért kap­
ható k ia d ó h iv a ta lu n k b a n .

R a g á ly o s  b e te g sé g e k  B u d a p e s te n . A  t isz t i fő o rv o s i 
h iv a ta l  k im u ta tá s a  sz e r in t  m á ju s  h ó  2-tő l m á ju s  hó  8-ig
e lő fo rd u lt :
H a si h a g y  m áz  ....... 10
K ii te g e s  h a g y m á z ..  —
H ó ly a g o s  (á l- )h im lő  —
K a n y a ró  ....................150
V o rh e n y  ......................67
S z a m á r h u ru t  .............21
R oncs, to ro k -, gége lob  24
In f lu e n z a  .................. 5
Á zsia i k o le ra  ........... —

A  z á ró je lb e n  lév ő  szá m o k  a  h a lá lo z á s t  je le n t ik .

11 G y e rm e k á g y i  l á z . . . — 11
— B á rá n y h im lő  ........... 36 —

— .Tárv. fü l tő m ir ig y lo b 56 —

1 V é rh a s  ...................... 5 —

3 J á r v .  a q y p e r i n c a g y h á r t y a l o b  . — —

3 T r a c h o m a.................. 26 —

2 V e sz e ttsé g  ................ — —

- L é p fe n e  .................... — —

\— H e in e  M ed in  ........... — i  —

A szerkesztő  fogadóóráját k e d d e n  é s  p én tek en 
1 1—12= ig ta r t ja .

A KIADÁSÉRT FELELŐ S VÁMOSSY ZOLTÁN.

K. M. EGYETEMI NYOMDA BUDAPEST — FŐ IGAZGATÓ: DR. CZAKÓ ELEMÉR

K i i r t j á k  a g ü in ő k ó ro s  te h e n e k e t. A  fö ldm íve lés- 
i ig y i m in is z te r  n e m ré g ib e n  re n d e le te t  b o c s á j to t t  k i, 
m e ly n ek  é r te lm é b e n  a  g ü m ő k ó ro s  (g y ö n g y k ó ro s)  te h e ­
n ek  az  á l la m k in c s tá r  te rh é re  ö ssz e v á sá r la n d ó k  és h ató ­
s á g i la g  k i i r ta n d ó k . A  re n d e le t  v é g r e h a j tá s á r a  a  m egy ék  
a l is p á n ja i  és a  já r á s i  á l la to rv o s o k  m á r  m eg  is  k a p tá k  
az l í tb a ig a z í tá s o k a t .  M in t  é r te s ü lü n k , az o rsz á g  szám o s 
m e g y é jé b e n  m á r  m eg  is  k ez d ő d ö tt a  b e te g  teh en e k  
ö s s z e v á s á r lá sa  és k i i r tá s a ,  a m in e k  fe l té t le n ü l  ü d v ös  h a ­
tá s a  lesz  a  la k o s s á g  k ö ze g észsé g ü g y é re , h isz e n  k ö z tu d o ­
m ású , h o g y  a  g y ö n g y k ó rb a n  szen v ed ő  te h e n e k  te je  az 
e m b e rre  is  sú ly o s  á r ta lm a k a t  r e j t  m a g á b a n .

A z o rv o s i to v á b b k é p z ő  ta n fo ly a m o k  a já n lá s a . 
A  m a g y a r  k i r á ly i  n é p jó lé t i  és m u n k a ü g y i  m in isz te r
1926. é v i á p r i l i s  h ó  30-i re n d e le té v e l  fe lh ív ta  a  tö rv é n y -  
h a tó s á g o k a t, h o g y  az  O rv o s i T o v áb b k ép zés K ö z p o n ti 
B iz o ttsá g a  á l ta l  a  fo ly ó  év  ta v a s z á n  és ő szén  a  b u da

A  leg o lcsó b b  tá t ra v id é k i  g y ó g y h e ly : Stoószfiirdő . 
S a n a to r ia l i s  ö ssz á r: 40 cse h k o ro n a . F ő o rv o s : Nagy A l­
bert dr., h e ly e tte se : Nemes J. Gy. dr.

L ip ó ts

v á r o s i VÍZGYÓGYINTÉZET
DIATHERM IA

Q uarz stb. Dr. Farkas M árton 
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A budapesti kir. inagy. Pázm ány Péter Tudom ányegye­
tem iV .  sz. belklinikájának közleménye (igazgató: 

Herzog Ferenc dr. egy. ny. r. tanár.)

A sk leroderm ia néhány ritkább tünetérő l.

I r t a :  v. A rady Kálmán dr.

(E ls ő  k ö z le m é n y .)

A  s k le ro d e rm iá ró l  m a  m á r  á l ta lá n o s a n  e l fo g a d já k  
az t, h o g y  nem  c su p á n  a  k ö z ta k a ró ra  szo r ítk o zó  b ő r ­
m eg b e teg ed és, h a n e m  h o g y  a  sze rv ez e t á l ta lá n o s  m e g ­
be teg ed ése, a m e ly , m in t  i ly e n , a  sze rv eze t ig e n  k ü lö n ­
böző  ré sz e in  e lő id ézh e t sp ec if ik u s  e lv á lto z á so k a t. í g y  a  
tü n e te k  is  re n d k ív ü l  v á lto z a to sa k . M íg  a z o n b a n  a  b őr  
és b ő r a la t t i  r é s z e k -e lv á l to z á s a i t  m in d e n k i jó l  ism er i ,  
a  n y á lk a h á r ty a e lv á l to z á s o k a t  m á r  k ev ésb b é  — le g fe l­
jeb b  m ég  a  n y e lv -  és s z á jü re g s k le ro d e rm iá ró l  v a n n a k 
re n d sz e re s  is m e re te in k  ( 0 .  Kren és Fr. Anske a d ta k  
ró la  ö ssze fü g g ő  k ép e t)  —, a d d ig  a  tö b b i sze rv ek b en  
ta lá lh a tó  e lv á l to z á so k ró l  csa k  eg y es e lsz ó r t ész le lések  
szó ln ak , ú g y h o g y  n é m e ly e k  k é tség b e  is  v o n já k  azok  
sk le ro d e rm iá s  e re d e té t. P e d ig  ezen r i tk á b b  lo k a l is at ió k  
ism e re te  is  fo n to s , a n n á l  is  in k á b b , m e r t  ezek n é m ely ik e  
a  b e te g sé g  k o ra i,  ső t o ly k o r  leg e lső  tü n e te k é n t  je le n t-  
k ezh e tik , a m ik o r  is  a  b ő re lv á lto z á so k  m ég  n em  e lég gé 
k i fe je z e tt  v a g y  a ty p u s o s  v o l ta  ese té n  é p p e n  ezen r it ­
k áb b  tü n e te k  v ez e th e tn e k  a  h e ly e s  d iag n o s ish o z .

A  k ö z e lm ú ltb a n  a  s k le ro d e rm iá n a k  n é h á n y  r i t ­
k áb b  tü n e té t  v o l t  a lk a lm u n k  k l in ik á n k o n  ész le ln i.

1. B. Ede, 41 éves, n a g y sz ü le i  u n o k a te s tv é re k , 
a t y j a  p e d ig  a n y a i  n a g y a n y já n a k  v o l t  u n o k aö ccse . 
A  c sa lá d b a n  id eg - v a g y  h á ly o g b e te g  n em  v o lt . R en d es 
id ő re  s z ü le te tt  és ta n u l t  m e g  já rn i .  M ás fé lév es  k o rá b a n  
b é lh u ru t ja ,  24 év es k o rá b a n  tü d ő g y u l la d á s a , 25 éves 
k o rá b a n  a n g in á ja ,  27 év es k o rá b a n  d ip h th e r iá ja  v o lt, 
u tá n a  b a lo ld a l i  to n s i l lo to m ia , 35 és 37 év es k o rá b an  
p ro s ta t is s e l  és m e llé k h e re lo b b a l szövő dő  g o n o r rh o e ája  
vo lt. G y e re k k o ra  ó ta  rö v id lá tó . L u ese s in fe c t ió t  tag a d .

1916-ban fü le  és k é t lá b a  m e g fa g y o tt .  E t tő l  k ezdve 
b ő re  m in d  feszesebb  le tt , m e g b á m u l t  és so k szo r, fő leg  
h a  so k a t j á r t ,  f á j t  is . M a jd  a r c á n  és k é t kezén  is  h a ­
so n ló  tü n e te k  tá m a d ta k . N ég y  év  e lő t t  l á b u j ja in  r e ny ­
h én  g y ó g y u ló  fek é ly ek , eg y  év e  jo b b  b o k á já n  ü té s  u tá n  
seb e t és o rb á n c o t k a p o tt ,  e t tő l  fo g v a  b o k á ja  ro ssz ul

m ozog. 1917-ben e rő s  m e g h ű lé s  u tá n  e g y re  fokozódó  
re k e d tsé g e  tá m a d t .  Á l l í tó la g  m á r  ek k o r kezdő dő  p a re-  
s is t  ta lá l ta k  a  g égészek . 1919 ó ta  b a l szem ére  fo k oz a ­
to s a n  m e g v a k u lt .

F o k o zó d ó  p a n a s z a iv a l  m ú l t  év  ta v a s z á n  a  S zen t 
I s tv á n -k ó rh á z b a  k e rü l t .  I t t  e lő bb  p a jz s m ir ig y k e z e lés t  
kezd tek , de a  k o r tö r té n e t  a d a ta i  s z e r in t  sz ív d o b o g ás  és 
n a g y  á l ta lá n o s  ro s s z u l lé t  m ia t t  rö v id e se n  f ib ro ly s in -  
in je c t ió k ra  té r te k  á t. A k k o r i  szem le le te : jo b b  o ld al t  a  
len cse k é re g b en  szé li v essző s h o m á ly o k , re n d e s  ten s io , 
b a l o ld a l t  a  p u p i l la  te rü le té b e n  e ls z ü rk ü l t  lencse , i r is -  
á rn y é k  n em  k a p h a tó , v ö rö s  v issz fé n y  n in c s , szem fen ék  
nem  lá th a tó , te n s io  re n d e s . L á tá s  jo b b  o ld a lo n  18 /o-cy l. 
3'0 D . 30° =  35 /o ; ba l o ld a lo n  fé n y é rz é s  loc. jó  (Csa- 
pody dr.). 1925 m á ju s  30. E x t ra c t io  lo b u la r is  c. i r id e c to -  
m ia  o. s in . (Csapody), u tá n a  n é g y  n a p p a l  a  b a l szem  
lá tá sé le ssé g e  +  10Ő  ß .  O  +  cy l. 2ő  D. 120° =  10 lo. A  m ű ­
té t  u tá n i  m á so d la g o s  c a ta r a c ta  m ia t t  au g . 17-én d is- 
c iss io  c a ta r .  secund . o. s in . (Csapody), u tá n a  a  b a l szem  
lá tá sé le ssé g e  az e lő b b i c o r re c t ió v a l  35 o x y o p t r iá ra j a ­
v u l t  és o lv a ssa  a  C sa p o d y  V I . í r á s t .

K l in ik a i  fe lv é te l 1925 o k t. 20-án. A  fe jlő d é sé b en  
v is s z a m a ra d o t t  41 k g  sú ly ú , 149 cm  m a g a s  fé rf i, te st-  
m a g a s s á g á n a k  fe le  p o n to sa n  a  s y m p h y s is  m a g a s s á g á ­
ban , a  k é t k a r  k i te r je s z tv e  142 cm . F e jk e rü le t  ol'A cm , 
a  fe j 17 cm , a  n y a k  21 cm , a  tö rz s  54Vi cm , a  fe lső  v é g ­
ta g  60A cm , a  fe lk a r  30 cm , a  k éz fe j 8 cm , az  a lsó  v é g ­
ta g  84A cm , ebbő l a  com b 38 cm , a  ta lp  ISA cm  hosszú . 
A  m ed en ce szé lesség e 39H cm , h a s k ö r fo g a t  73 cm , a  te ­
n y é r  8 cm , a  com b k ö r f o g a ta  15 cm -re l a  té rd  fe le t t 
32A cm , az  a ls z á r  k ö r f o g a ta  15 cm -re l a  b o k a  fe le t t  
19 cm .

A  b ő r  m in d k é t a lsó  v é g ta g o n , k iseb b  m é r té k b e n  a  
fe lső k ö n  és a rc o n  is  e lv é k o n y o d o tt, k issé  fé n y lő  és 
h e ly e n k é n t b a rn á s á n  p ig m e n tá l t ,  a  c s o n tra  sz o ro sa n  r á ­
feszü l, n em  rá n c o lh a tó . A z e lv á lto z á s  a  lá b s z á ro n  té r ­
d ig , a  k a ro k o n  p e d ig  k ö n y ö k tő l p á r  c e n tim é te r re l  f el ­
jeb b  te r je d . A  lá b u j ja k  v ég p e rce  z su g o ro d o tt, a  k ö rö m  
le g tö b b jé rő l h iá n y z ik . A z ö re g u j j  m in d k é t lá b o n  m é r­
sé k e lt d o rsa lf le x ió b a n . A z in te rp l ia la n g e a l is  Ízü letek b en  
a  m o zg ás m in im á lo s , a  jobb  lá b fe j  csak  d e rék szö g ig , 
a  b a l m é g  k ev ésb b é  em elh e tő , a  té rd iz ü le tb e n  és c s íp ő ­
b en  is  m é rsé k e l t  m o z g á sk o r lá to z o ttsá g . A z A c h il les - 
ín  m ere v , feszes k ö te g  a la k já b a n  e lő d o m b o ro d ik . A  lá b ­
u j ja k o n  tö b b  h e g  és n é h á n y  k is  fek é ly . A  ta lp  b ő re  
m e g v a s ta g o d o tt .  A  lá b fe j  h id e g  ta p in ta tó .  A  fe lső  vé g ­
ta g o k o n  h aso n ló , de k ise b b fo k ú  e lv á lto zá so k .

A  fe j te tő  és n y a k s z i r t  b ő re  is  feszesebb , é p p íg y  
az  a rc b ő r  is  n eh ezeb b en  rá n c o lh a tó ;  az a r c  r á n c a i  el­
s im u lta k . K is fo k ú  m a sq u e  sk le ro d e rm iq u e . A  k o p o n y a  
k ics in y , az  á l lk a p o c s  e lv é k o n y o d o tt. R ö n tg e n - fe lv é te le n  
a tö rö k n y e re g  fe ltű n ő e n  k esk en y . A k ro m ik r ia .
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A  h o m lo k tá jo n  a  h a j  k ih u l l t ,  szem ö ldök , b a ju sz , 
sz a k á i  is  r i t k u l t ;  a  te s t  tö b b i ré sz é n  a  sző rze t m eg ta r ­
to t t .  F e m in in  sző rz e tty p u s .

A z a jk a k  e lv é k o u y o d o tta k , sz o ro sa n  az  ín y h e z  
s im u ln a k . A  s z á jn y i tá s  n e m  te l je s . A z egész s z á jn y álk a ­
h á r ty a  h a lv á n y . A  n y e lv  jó l  és eg y e n esen  n y ú j th a tó , 
ép n ek  lá tsz ik . A  lá g y s z á jp a d  jó l  em e lk ed ik . A  h á tsó 
g a r a t í v  e lv é k o n y o d o tt, m e d ia l is  ré sz é b e n  s z in te  á t te ts z ő ­
nek  lá tsz ik . A  g a r a t  h á ts ó  fa lá n a k  n y á lk a h á r ty á ja  
fé n y lő , s ím a , s o rv a d t.  A  s in u s  p i r i f o rm is b a n  m a jd  min ­
den  v iz s g á la tk o r  f e l ta lá lh a tó  k ev és h a b o s  n y á k , a m i 
a r r a  v a l l ,  h o g y  a  n y e lé s  n em  tö k é le tes , b á r  a  b e tegn ek  
e r re  v o n a tk o z ó la g  sem m i p a n a s z a  n in cs .

A  g é g e  v iz s g á la tá t  (F reystadtl dr.) m e g n e h e z ít i  
az  a  k ö rü lm é n y , h o g y  az  e p ig lo t t is  h a n g a d á s k o r  e g y ­
á l ta lá n  n em  em e lk ed ik , m in e k fo ly tá n  a  g é g é n e k  csa k  
h á ts ó  ré sze  (az a ry p o rc o k )  lá th a tó . A  h a n g sz a la g o k  
m e g te k in té se  cé ljá b ó l az  e lő ző leg  c o c a in o z o tt m e re v 
e p ig lo t t is  e lő reem e lése  v o l t  szü k ség es. H a n g a d á s k o r 
csa k  a  h a n g s z a la g o k  p a r s  c a r t i la g in e á ja  é r in tk e z ik  e g y ­
m á ssa l ,  a  p a r s  l ig a m e n to s a  k ö z ö tt  e lég  széles, o v á lis  
ré s  m a ra d . A z a ry p o rc o k  n y á lk a h á r ty á ja  v ék o n y , a  p orc  
k ö rv o n a la i  é lese n  lá ts z a n a k . A  h a n g s z a la g o k  k issé  m eg- 
v é k o n y o d o tta k , fé n y lő  fe h é re k . G y u l la d á so s  tü n e te k  
n in csen ek . A  beszéd  csa k  n a g y  le v e g ő p a z a r lá s s a l  le he t­
séges, ú g y h o g y  n é h á n y  szó u tá n  ú ja b b  m é ly  b e lég zésre  
k é n y sz e rü l. A  h a n g  a p h o n iá s , csa k  az  e lső  sz ó ta g o k  k i ­
m o n d á sa  tö r té n ik  m a g a s  f is tu la h a n g o n .

Iz z a d á s  a  b ő rö n  m in im á lo s . M eg n a g y o b b o d o tt 
n y iro k c so m ó k  nem  ta p in th a tó k .  O ed em a n in cs . A  b ő r ­
a la t t i  z s í rp á rn a  csak  a  h a s fa lb a n  és az  em lő k ö n  m a ra d t  
m eg. i t t  a r á n y ta la n u l  v a s ta g . A z izo m za t a  lá b sz á rak o n  
re n d k ív ü l  s o rv a d t,  k iseb b  m é r té k b e n  az a lk a ro k o n  is.

S zem  jó l  z á rh a tó . S zem m o zg áso k  k iv ih e tő k . M in d ­
k é t  szem  k ö tő h á r ty á ja  h a lv á n y . Jo b b  szem en  co rn ea , 
i r i s  ép, c s a rn o k  re n d e s  m é lv ség ű . A  len cse  szé li rész e i­
b en  n é h á n y  v essző s h o m á ly , ú g y s z in té n  a  h á ts ó  k é reg- 
ré szb en  c e n tr á l is á n  e g y  tö m ö tte b b  h o m á ly . S zem fen ék 
ép. B a l  szem en  c o rn e a  ép, c s a rn o k  m é ly , i r is b e n  fe lü l 
sza b á ly o s  m ű té t i  ré s , len cse  h e ly é n  k á r ty á s  m a ra d é k, 
en n ek  k ö zep én  k is  ré s , szem fen ék  ép  (Horav dr.).

P a jz s m i r ig y  k ic s in y , de jó l  ta p in th a tó .  M e llk as  
n o rm á l is . B a l tü d ő c sú c s  to m p u lt ,  a  tü d ő k  fe le t t  m in­
d e n ü t t  é rd e s  légzés. Á tv i lá g í tá s k o r  m in d k é t tü d ő  f ino ­
m a n  m á rv á n y o z o tt .  R ek esz  jó l  m ozog. S z ív  re n d b en . 
P u lz u s  70—80 p e rc e n k é n t. H a s  és h a s i  sze rv ek  épek. 
H e ré k  k ic s in y e k , zö ld  m o g y o ró n y ia k , de re n d e s  consi- 
s te n t iá jú a k .  L ib id o , e rec tio , e ja c u la t io  n o rm á l is . Id eg - 
re n d s z e r i  e l té ré s  n in cs . V ize le tb en  sem m i k ó ro s . W as ­
se rm a n n -  és S a c h s -G e o rg i- re a c tio  n e g a tív .

4,500.000 v ö rö s-, 5030 fe h é rv é rs e j t .  V ö rö sv é rk é p  
re n d e s , fe h é rv é rk é p b e n  k is  e l to ló d á s  b a lra .  L y m o h o - 
c y to s is  és e o s in o p h i l ia  n in cs . V é rc u k o r  83 m g-% . A  v é r 
v is c o s i tá s a  8'9. A la p a n y a g c s e re  K ro g h  s z e r in t  +  5-5%. 
S p ec if ik u s  d y n a m iá s  fe h é r je h a tá s  L ie b e sn y -re g g e li  
u tá n  + 1 3 % ; a  re a c t io  k é t  ó ra  m ú lv a  é r i  e l a  m a x i ­
m u m o t.

P s y c h é jé b e n  sok  in fa n t i l i s  v o n á s : m a k a c s , ö n ­
fe jű , e l len tm o n d ó , k ö v e tk ez e tlen . A z t h isz i, h o g y  ra j t a  
csa k  k ísé r le te z n e k , e z é r t az  a lk a lm a z o tt  k o n y h a só - 
in je c t ió s  k eze lésn ek  e l len sz eg ü l és a  to v á b b i v iz sgá la to k  
e lő l d o lg a in a k  e lv ég zése v é g e tt  fé ln a p i  k im e n ő t k é rv e , 
v é g le g  e ltávoz ik .*

R ö v id e n  ö ssz e fo g la lv a , e g y  41 éves te s t i le g  és 
sze lle m ileg  in fa n t i l i s  e m b eren  a  d if fu s  s k le ro d e rm ia  
k é to ld a l i  le n c se z a v a ro d á s t és ty p u s o s  g é g e e lv á lto z áso ­
k a t  is  okozo tt.

H a  k e re ssü k , h o g y  b e te g ü n k ö n  az  in fa n t i l i s m u s  
m e ly ik  ty p u s n a k  fe le l m eg , ú g y  a  n ö v ésb en  v a ló  v is sz a ­
m a ra d á s , a  szé les m edence, az a b n o rm is  z s íre lo sz lá s (az 
em lő k ö n  és a  h a s fa lb a n , m á s  h e ly e k e n  a  p a n n ic u lu s  
te l je s  h iá n y a ) ,  a  fe ltű n ő e n  k e sk e n y  se lla , a  re n d e sn é l 
k iseb b , de jó l  m ű k ö d ő  h e rék , a  m e g ta r to t t  p o te n t ia , az

* A  b e te g  u tó b b  m ég is  je le n tk e z e tt  és 33 i n t r a ­
v é n á s  h y p e r to n iá s  k o n y h a s ó in je c t ió t  k a p o t t .  K eze lés 
u tá n  a  b ő r, fő le g  a  h o m lo k o n  és a rc o n , jó l  rá n c o lh ató , 
a  lá b fe j  m e leg  ta p in ta tú ,  a  m o z g á s i k o r lá to z o tts á g  
lén y e g e se n  k iseb b  fo k ú , j á r á s a  ja v u l t ,  a  v é rv is c o s itá s  
6‘3 -ra  csö k k e n t, a la p fo rg a lo m  +  22-9% -ra, a  sp ec if ik u s 
d y n a m iá s  fe h é r je h a tá s  p e d ig  17% -ra em e lk e d e tt;  g é g e­
tü k rö z é s k o r  n e m c sa k  az  a ry p o rc o k , h a n e m  a  lu m e n  
h á ts ó  h a r m a d a  is  lá th a tó , az e p ig lo t t is  n em  o ly  m ere v , 
h a n g a d á s k o r  k is fo k ú  em e lk ed és lá th a tó .

e lc so n to so d o tt e p ip h y s is fu g á k , a  k is  p a jz s m ir ig y , a fe l­
tű n ő  ro ssz  to le ra n c ia  p a jz s m ir ig y k é s z ítm é n y e k k e l  
szem ben, a  p sy c h e  g y e re k e s  v o l ta  és v é g ü l  a  csö k k e nt 
sp ec if ik u s  d y n a m iá s  fe h é r je h a tá s  a la p já n  k é ts é g k ív ül  
h y p o p h y s is  e re d e tű n e k  k e l l  fe lfo g n u n k , m ég  p e d ig  a  
h y p o p h y s is  e lü lső  leb en y e  h y p o fu n c t ió ja  k ö v e tk ez m é­
n y én e k .

E lk ü lö n ítő  k ó r je lz é s  sz e m p o n tjá b ó l g o n d o ln u n k  
k e ll  u g y a n  m ég  p lu r ig la n d u la r is  in s u f f ic ie n t iá ra  is, 
m e ly  b e teg sé g n ek  s k le ro d e rm iá v a l  v a ló  c o m b in a t ió ja  
e lég g é  ism e re te s , ú g y h o g y  Sterling eg y e n esen  degene- 
ra t io  g e n i to -s k le ro d e rm ic á ró l  beszél i ly e n  es tek b en, de, 
m ik é n t a z t  H. Zondek n a g y o n  h e ly e se n  h a n g sú ly o z z a , 
h a  — m in t  ese tü n k b e n  is  — a  tü n e te k  eg y e tle n  in c re tió s  
m ir ig y  m eg b e te g ed ésé v e l m e g m a g y a rá z h a tó k , n em  be­
sz é lh e tü n k  p lu r ig la n d u la r is  in s u f f ic ie n t iá ró l.  K ü lön b e n  
is  a  p lu r ig la n d u la r is  in s u f f ic ie n t ia  k é t n a g y o n  fo nto s  
tü n e te , az  a n a e m ia  és a  k a c h e x ia , b e te g ü n k ö n  n em  v olt  
ta lá lh a tó .

A l ig  n é h á n y  h ó n a p ja  k ö zö lt W. Heimann-Hatry 
e g y  h y p o p h y s is  e re d e tű  tö rp é n  ész le lt sk le ro d e rm iá t, 
m in t  az  első i ly e n  i r á n y ú  ész le lést. Heim ann-Hatry a 
k é t e lv á lto z á s  — sk le ro d e rm ia  és b e lső se c re tió s  z a va r  — 
k ö zö tt e lv e t i  az  ok i ö ssze fü g g és  g o n d o la tá t  és jó rés z t 
az á l ta lu k  m e g e j te t t  v e g e ta t iv  id e g re n d sz e r i  fu n c tió s  
v iz s g á la to k  a la p já n , a  v e g e ta t iv  id e g re n d sz e r  fu n c tió -  
z a v a rá t  v esz i fe l a e t io lo g ia i  tén y ez ő n ek , m ég  p e d ig a  
s y m p a th ic u s n a k  fo k o zo tt in g e r lé k e n y sé g é n , i l le tv e  fo ­
k o z o tt  tó n u s á n  a la p u ló  v é re d é n y m e g b e te g e d é s t m á so d ­
la g o s  t ro p h iá s  z a v a ro k k a l.  B á r  ta g a d h a ta t la n ,  h o g y  a  
leg k iseb b  a r té r iá k  m eg b e te g ed ése  sok  ese tb e n  e lő se gít i  
a  sk le ro d e rm iá s  e lv á lto z á so k  lé t re jö t té t ,  az  e re k  elv á l ­
to z á s á t  e g y e d ü l m ég  sem  fo g a d h a t ju k  e l a  s k le ro d e rmia  
k iz á ró la g o s  o k o zó ján a k , h iszen , m ik é n t a z t  Cassierer és 
Hirschfeld ta lá ló a n  m e g je g y z ik , m ás, sú ly o s  v e rő é r ­
e lv á lto z á s , íg y  a r te r io -  és a r te r io lo s k le ro s is  sem  okoz 
sk le ro d e rm iá t. S a jn o s , e se tü n k b e n  a  v e g e ta t iv  ideg - 
re n d sz e r  tü ze te seb b  fu n c t ió s  v iz s g á la tá t  a  b e teg  idő ­
e lő t t i  és v á r a t l a n  e ltá v o z á sa  le h e te tle n n é  te t te . Min d ­
a z o n á l ta l  az i ro d a lo m  m é r le g e lé se  a la p já n  e l fo g a d juk  
Cassierer azo n  á l lá s p o n t já t ,  h o g y  a  sk le ro d e rm ia  o k a  
a  v e g e ta t iv  id e g re n d sz e r  d y s fu n c t ió já b a n  k e resen d ő  és 
a la p já b a n  v év e  v a so m o to ro s - tro p h iá s  n e u ro s is . E zen  
fe l te v é s ü n k e t a  k l in ik á n k o n  ú ja b b a n  v é g z e tt  h y p e r ­
to n iá s  k o n y h a só - in je c t ió s  keze lésn ek  a  leg tö b b  ese tb en  
v a ló  s ik e re s  v o l ta  is  ig a z o ln i  lá tsz ik .

E se tü n k b e n  k é ts é g te le n ü l  m e g á l la p í th a tó  a  belső  
e lv á la s z tá s  z a v a ra  is . C a ta ra c ta k é p z ő d é s  in c re t ió s  
m eg b e te g ed ése k  k a p c sá n  e lég  g y a k r a n  e lő fo rd u l. C. II. 
Sattler s z e r in t  az  in c re t ió s  m ir ig y e k  tö b b fé le  m ű k ö d é s­
z a v a ra  o k o zh a t le n c se b o rú ssá g o t:  a  p a ra th y re o id e a  
h y p o fu n c t ió ja  ( te ta n ia  és v a ló s z ín ű le g  a  m y o to n iá s  
d y s tro p h ia  k a p c s á n  ész le lt h á ly o g o k ), e lő se g íth e t i  a  
L a n g e rh a n s -sz ig e te k  e lé g te le n  m ű k ö d ése  (c u k o rb e teg ek  
h á ly o g a ) , ta lá n  az iv a rm ir ig y e k  csö k k e n t m ű k ö d ése  is 
(ö re g k o r i  h á ly o g o k ), v é g ü l, m in t  m o n d ja , a  h y p o p h y sis  
h y p e r fu n c t ió ja  a  d ia b e te s  in s ip id u s  m e l le t t  ész le lt 
c a ta ra c tá k  ese te ib en . Vossius, a k i  e lég  g y a k r a n  ta lá l t  
c a ta r a c tá t  g o ly v á s  b e teg ek en , o k i ö ssz e fü g g é s t v esz fe l 
a  c a ta ra c ta k é p z ő d é s  és a  s t r u m a  k ö zö tt, m e ly e t ő  
th y re o g e n  a n y a g c s e re z a v a r ra  v o n a tk o z ta t.  W . Löhlein 
ezzel szem ben  r á m u ta t  a r r a ,  h o g y  m áso k  g o ly v á sa k o n  
sem  lá t ta k  n ag y o b b  a r á n y b a n  h á ly o g k é p z ő d é s t, m in t  ép 
p a jz s m ir ig y  m e l le t t  (Possek).

E s e tü n k b e n  a z o n b a n  a  fe n t i  b e lső se c re t ió s  z a v a ­
ro k  e g y ik e  sem  fo ro g  fe n n , ső t a  h y p o p h y s isn e k  csö k­
k e n t  m ű k ö d ésév e l v a n  d o lg u n k . A  belső secretio zava­
raival tehát betegünk hályogképző dése nem m agya­
rázható.

S o k k a l k ev esebb  a z o n b a n  az, a m i t  sk le ro d e rm ia
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és c a ta r a c ta  e g y ü t te s  e lő fo rd u lá s á ró l  tu d u n k . 1868-ban 
is m e r te t  e lő szö r A. Rothm und m eg f ig y e lé sek e t c a ta ra c tá -  
n a k  eg y  s a já ts á g o s , s z e r in te  m ég  a z id e ig  n em  ész le lt 
b ő rm eg b e teg ed é s  k a p c sá n  v a ló  e lő fo rd u lá s á ró l .  Ö a  
v o ra r lb e rg i  W a ls e r th a ln a k  m in d h á ro m  k is  fa lu já b a n  
ta lá l t  eg y -eg y  c sa lá d o t, a m e ly ik b e n  a  g y e re k e k  é le tü k  
e lső  év éb en  a  v é g ta g o k o n  és az a rc o n  s a já ts á g o s  b ő r- 
e lv á l to z á s o k a t k a p ta k , a m e ly e k  v é g ü l is  a  te rh e ssé gi 
h eg ek h ez  h a so n ló  fe h é r  c s ík o k b a n  á l la n d ó s u l ta k . A  bő r- 
e lv á lto z á so k o n  k ív ü l  u g y a n e z e n  g y e re k e k e n  a  4—6. é le t ­
év b en  k é to ld a l i  c a ta r a c ta  fe j lő d ö tt  k i. A  b ő re lv á l to z á ­
sok  a  le í rá s  s z e r in t  m in d e n  v a ló sz ín ű sé g  s z e r in t  skle ro - 
d e rm iá n a k , v a g y  le g a lá b b  is  ah h o z  re n d k ív ü l  k ö ze lá lló  
m e g b e te g ed ésn e k  fe le lte k  m eg, a n n á l  is  in k áb b , m e r t 
m a  m á r  tu d ju k , h o g y  s k le ro d e rm ia  c s ík a la k b a n  g y e re ­
k ek e n  is  e lő fo rd u lh a t.

1904-ben ész le lt a  k ié l i  s z e m k lin ik á n  0. W erner 
n é g y  te s tv é r t ,  a k ik e n  s k le ro d e rm iá s  b ő re lv á lto z á so ko n  
k ív ü l  24—34 év es k o ru k b a n  k é to ld a l i  c a ta r a c ta  is  fej ­
lő d ö tt.

1920-ban A. Vossius is m e r te t  k é t ese te t, am e ly e k  
a  m ien k h ez  ig e n  sok  te k in te tb e n  h a so n ló k :  1. 37 éves 
nő , 15 éve sk le ro d e rm iá s  és a m e n o rrh o e á s , 20—21 éve 
e rő s  re k e d ts é g  és n é g y  éve lá tá s ro m lá s . S k le ro d a k tyl ia ,  
m asq u e , c a ta ra c ta  c e n trá l is  o. u., jo b b  o ld a l t  e lő re h a la ­
d o tta b b  s tá d iu m b a n , a  fe lső  lé g u ta k o n  g y u l la d á s o s  el­
v á l to z á s  n in c s , a  h a n g s z a la g o k  csak  a  p ro c . v o ca les 
te rü le té n  z á ró d n a k , a  b e teg  m a g a s  f is tu la h a n g o n  beszél 
n a g y  p h o n a t ió s  le v e g ő p a z a r lá ssa l .  2. 35 év es fé rf i, m in ­
d ig  m a g a s  f is tu la h a n g o n  b eszé lt, h á ro m  éve m in d k é t 
szem én  lá tá s ro m lá s ;  s k le ro d a k ty l ia ,  m asq u e , c a ta ra cta  
c e n trá l is  o. u., és az e lő b b iv e l azo n o s g ég e e lv á ltozáso k , 
n é h á n y  e d é n y tá g u la t ta l  a  h a n g sz a la g o k o n .

1923-ban G. Guillain, Th. A lajouanine és R. Mar- 
quézy k ö zö ln ek  e g y  e se te t:  28 év es fé r f in  sú ly o s  s k le ro ­
d e rm iá s  e lv á lto z á so k  az  a lsz á ra k o n , k é to ld a l i  h á ly og  és 
in fa n t i l is m u s o s  tü n e te k :  148 cm , a  p ro x im a l is  v é g tag ­
ré sz e k  a r á n y ta la n u l  rö v id e k , g y n a e k o m a s t ia , szé les 
m edence, fe m in in  sz ő rz e tty p u s , jó l  f e j le t t  g e n i ta l iá k .

V é g ü l 1926-ban H. Curschmann a  B e rg m a n n -  
S ta e h e l in  b e lg y ó g y á s z a t i  k éz ik ö n y v é b en  e m lí t i ,  h o g y 
tö b b  ízb en  lá to t t  s k le ro d e rm iá b a n  p lu r ig la n d u la r is  in - 
s u f f lc ie n t iá ra  v a l ló  je le n sé g e k e t, íg y  p l. á l ta lá n os  le- 
s o v á n y o d á s t, t e ta n iá t  és b ro n c h o te ta n iá t ,  c a ta r a c tát  
p a r t i a l i s  sk le ro d e rm ia  m e lle tt .

A z i ro d a lo m  ezen k ev é s  a d a tá b ó l  is  m e g á l la p í t ­
h a tó , h o g y  a  s k le ro d e rm iá s  h á ly o g n a k  n in c s  eg y sé g es 
k l in ik a i  képe. Rothm und ese te ib en  szé li v essző s k ezd et 
u tá n  re n d k ív ü l  g y o rs a n , 4—8 n a p  a la t t  te l je s  h o m á ly 
fe j lő d ö t t  és az e lü lső  le n c se fa l  e rő sen  k id o m b o ro d ott, 
sz ű k ítv e  e z á l ta l  az  e lü lső  c sa rn o k o t. E z  u tó b b i  je le n ­
ség e t W erner is  é sz le lh e tte  e g y ik  ese téb en . A z ese tek  
a b b a n  is  k ü lö n b ö z te k  a  f ia ta lk o r i  h á ly o g  re n d e s  k é pé ­
tő l, h o g y  az  é r e t t  h á ly o g n a k  n em  v o l t  m e g  a  f ia ta lko r i  
h á ly o g o k  a r á n y la g  fe h é r  színe. Vossius m in d k é t ízben  
m a g h á ly o g o t lá to t t ,  a  m ég  á t lá ts z ó  p e r ip h e r iá n  n é h án y  
c s ík a la k ú  h o m á l ly a l .  W erner e g y ik  ese té b en  csa k  az  
e lü lső  c o r t ic a l is  ré szek e n  m a r a d t  n é h á n y  t i s z ta  te rü le t ,  
eg y  m á s ik b a n  p e d ig  az egész len csé b en  s z a b á ly ta la n  
m u l t ip le x  h o m á ly  v o l t  je len . A  m i b e te g ü n k n e k  szé li 
v essző s h o m á ly a  v o l t  és csa k  k éső bb  z a v a ro s o d o t t  m eg  
a  k ö z p o n ti rész , te h á t  az ö re g k o r i  h á ly o g h o z  h a so n ló  
a  k l in ik a i  kép . A z a  k ö rü lm é n y  az o n b an , h o g y  b e te g ün k  
m é g  csak  41 év es és m á r  h a t  év  e lő tt  é sz re v e tte  lá tá s a  
ro m lá s á t ,  to v á b b á , h o g y  c s a lá d já b a n  fe lm en ő  á g o n  
h á ly o g b e te g  n em  v o lt , te h á t  a  c a ta ra c ta  n em  eg y  h e re - 
d i tá s o s  a n t ic ip a t io  je le , n a g y  v a ló sz ín ű sé g g e l k iz ár já k  
az  ö re g k o r i  h á ly o g  fe lv é te lé t.

A  sklerodermiás alapon fejlő dött hályog m indig

kétoldali. H a  a  v iz s g á la t  id e jé b e n  a z  e g y ik  szem  m ég  
sz a b a d  is  len n e, rö v id e se n  m eg k ez d ő d ik  a  m á s ik  szemen  
is  a  len cse  m e g z a v a ro so d á sa . L e g in k á b b  d if fu s  sy m - 
m e tr iá s  s k le ro d e rm iá b a n  ész le lték , k iv é v e  Rothm und 
e se te it, és le g in k á b b  a  h a rm in c a s  é le tk o rb a n . Ig e n  f ig y e ­
le m re  m é ltó  W erner e g y ik  esete , m e r t  a z t  m u ta t ja ,  
h o g y  a hályogképző dés meg is elő zheti a bő relváltozá­
sokat és a betegség első  tünete lehet.

H a  m a g y a r á z a tá t  a k a r ju k  a d n i  a n n a k , h o g y  m i­
k ép e n  k e le tk e z ik  sk le ro d e rm ia  k a p c s á n  h á ly o g , csak  
fe lte v é se k re  v a g y u n k  u ta lv a . H isz e n  m ég  m a g á n a k  az  
a la p b e te g sé g n e k , a  sk le ro d e rm iá n a k  sem  t is z tá z o t t  az  
a e t io lo g iá ja . Vossius m in d k é t e se té b en  a  p a jz s m ir ig y e t  
t a lá l t a  k ic s in y n e k  és ebbő l, v a la m in t  azo n  k ö rü lm é ny ­
bő l, h o g y  g o ly v á s a k o n  a r á n y la g  g y a k r a n  l á to t t  h á ly o­
g o t (W erner b e teg e i k ö z ö tt  is  v o l t  k é t  g o ly v á s ) , a  s k le ro ­
d e rm ia  és ezzel e g y ü t t  a  c a ta ra c ta k é p z ő d é s  th y re o g en  
e re d e té t  fo g a d ja  el. É p p íg y  Guillain  és m u n k a tá r s a i  is  
az  á l ta lu k  ész le lt in fa n t i l i s m u s t  u g y a n c s a k  h y p o th yre -  
o s iso sn a k  fo g já k  fe l. Curschmann e m l í te t t  ese té b en  a  
c a ta r a c tá t  s z in té n  in c re t ió s  a la p o n  m a g y a rá z z a .

R. Cassierer a z o n b a n  n e m  t a r t j a  m a i is m e re te in ­
k e t e leg en d ő n ek  a  s k le ro d e rm ia  in c re t ió s  e red e tén e k 
b iz o n y í tá s á ra , b á r  a  so k szo ro s  k a p c s o la t  v e le  le  n em  
ta g a d h a tó . A  belső  e lv á la s z tá s t  is  az  id e g re n d sz e r  sz a ­
b á ly o zz a  és leg v a ló sz ín ű b b n e k  lá ts z ik  a  s k le ro d e rm iá t  
az a u to n o m  id e g re n d sz e r  f u n c t ió z a v a rá ra  v issz a v e z e tn i.

A  v e g e ta t ív  id e g re n d sz e r  d y s fu n c t ió já v a l  m eg- 
v á l to z l ia t ik  a  sz e rv e z e t n e d v e in e k  s ó c o n c e n tra t ió ja,  a m i 
az  o ly  é rz é k e n y  c i l ia r is  s e jte k  m ű k ö d é sé re  is  k á ro s 
leh e t. A  c sa rn o k v íz  ö ssze té te lén ek  a  m e g v á lto z á s á t 
v e g e ta t iv ,  m ég  p e d ig  s y m p a th ic u s  b e h a tá s ra  J. Kaji- 
kawa, to v á b b á  J. Yamamoto, n á lu n k  Karczag és Zilahy 
v iz s g á la ta i  b iz o n y ít já k , L. Aschernek és ta n í t v á n y a i ­
n a k  v iz s g á la ta i  p e d ig  á l ta lá b a n  a  s e jte k  p e rm e a b i l i-  
tá s á n a k , te h á t  t r o p h iá s  m ű k ö d ésén e k  a  sy m p a th ic u s tól  
v a ló  b e fo ly á s o lá s á t ta n ú s í t já k .  A  len cse  tú ln y o m ó a n 
c sa rn o k v íz b ő l o sm o s iso s  ú to n  tá p lá lk o z ik , m ik o r  is  az 
in t r a c a p s u la r is  e p i t l ie l ré te g n e k  j u t  az  a  fe la d a t ,  h o g y  a 
c s a rn o k v iz e t a  len csé n ek  m eg fe le lő  o sm o s iso s concen- 
t r a t ió b a  hozza. L eh e tsé g es , h o g y  sk le ro d e rm iá b a n  az 
intracapsidaris epithelréteg permcabilitása is szenved, 
az általa produkált fo lyadék osmosisos concentratiója  
megváltozik, a m i Peters v iz s g á la ta i  s z e r in t  n em  k ö zö m ­
bös a  len csé re .

Rothm und ese te ib en  ro k o n h á z a s s á g o t  tu d o t t  a  
szü lő k ö n  k im u ta tn i ;  W erner b e te g e in é l is  v a ló sz ín ű  
ezen c s a lá d i  te rh e l ts é g . A  m i e se tü n k b e n  is  tö b b szörö s  
ro k o n h á z a s s á g  m u ta th a tó  k i, m e ly  k ö rü lm é n y t  Roth­
m und és W erner fő  a e t io lo g ia i  tén y ez ő n ek  ta r ta n a k .

( F o l y ta t j u k . )

A  ki r. magy. Pázm ány Péter Tudományegyetem II. sz. 
nő i klin ikájának közleménye (igazgató: Tóth István dr.  

egyetem i nyilvános rendes tanár).

A chorioepitheliom áról.

í r t a :  Szathm áry Zoltán d r.

( M á s o d ik ,  b e fe je z ő  k ö z le m é n y .)

IV . K lin ika i rész.

A  k l in ik a i  k ó rk é p  és k ó r le fo ly á s  azo n  ism e re te s  
ré szé t, m e ly e t a  n a g y o b b  n ő g y ó g y á s z a t i  k é z ik ö n y v e k ­
ben  is  m e g ta lá lh a tu n k , n em  é r in te m .

A  c h o r io e p i th e l io m a  e lső  tü n e te i  re c id iv á ló  le ­
p é n y i  p o ly p u s s a l  té v e sz th e tő k  össze. M in d k e ttő  k ó r ­
k é p é t a  v é rz é s  u r a l ja .  A  k é rd é s  re n d e se n  a k k o r  d ű l el, 
m ik o r  a  m e g e j te t t  sz ö v e tta n i  v iz s g á la t  a  r o s s z in d u la tú ­
s á g  g y a n ú -  v a g y  b iz to s  je lé t  a d ja .  H a  le s z á m ít ju k  az
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eg y  é v n é l to v á b b  la p p a n g ó  ese te k e t, a k k o r  s ta t is z t ik á n k  
s z e r in t  le g g y o rs a b b a n  k iv is e l t  te rh e s s é g  u tá n  (á t lag b a n  
7-5 h é tre )  lép  fe l a  c h o r io e p ith e l io m a . M íg  ü sző k  utá n  
10*2 h é tre , a d d ig  v e té lé s  u tá n  12-6 h é t re  je le n tk e zik  ez 
a  d a g a n a t .  M a g y a rá z a ta  en n ek  v a ló sz ín ű le g  az, h o g y  
re n d e s  szü lés  u tá n  so k k a l n a g y o b b  a  lep én y  ta p a d á s i 
fe lü le te  s íg y  n a g y o b b  a  leh e tő sé g e  az e lső d leg es góc 
k e le tk ezésén ek . H o z z á já ru l  ehhez m ég  az is , h o g y  a  k i ­
h o rd o t t  te rh e s s é g  h o sszú  id e je  a l a t t  az  assz o n y  is  tö b ­
b e t szenved , n a g y o b b  m e n n y isé g ű  v á n d o rs e j t  á r a s z t ja 
e l a  sze rv ez e te t, m in t  p é ld á u l  e g y  2—3. h ó n a p o s  
v e té lé sn é l.

A ttó l  fü g g ő e n , h o g y  a  c h o r io e p i th e l io m a  m e n n y i 
id e je  á l lo t t  fen n , a  v e le já ró  v é rv e sz te sé g e k  is  k ü lö n ­
böző k. A z i ly e n  v é rz é s t v o l ta k é p e n  ú g y  fo g h a t ju k  fel, 
m in t  a  v is s z a m a ra d t  lep é n y ré sz e k  u tá n i  v é rzése k e t. 
N a g y sá g u k  so k szo r o ly m é rv ű  leh e t, h o g y  a  v ö rö sv é r-  
s e j te k  sz á m a  a k á r  600.000 a lá  is  sü l ly e d h e t s a  h a em o g lo ­
b in  m e n n y isé g e  10% -ra fo g y . I ly e n  ese tek b en  te rm é sze ­
te se n  n e m c sa k  a  v é rv e sz te sé g , h a n e m  a  d a g a n a to s  
k a c h e x ia  is  sz e re p e t já tsz ik .

A  c h o r io e p i th e l io m a  le g g y a k o r ib b  szö v ő d m én y e 
az a lb u m in u r ia ,  m e ly  so k szo r ig e n  m a g a s  száza lék o s 
m e n n y isé g e t é r  el. E n n é l  a z o n b a n  so k k a l k e l lem etleneb b  
co m p lic a t io  a  láz, a  fe r tő zés. In fe c t io  c h o r io e p ithe lio -  
m á n á l  g y a k r a n  fo rd u l  elő , m e r t  a  d a g a n a to s  g ó co t ú gy  
te k in th e t jü k , m in t  eg y  v is s z a m a ra d t  le p é n y sz ö v e t 
m a ra d é k á t ,  m e ly  — m in t  tu d ju k  — re n d k ív ü l  k ö n n y e n  
fe r tő z ő d h e t s h o l a  fe r tő z é s  — a  leg tö b b sz ö r n y i to tt  
n y a k c s a to rn á n  á t  — csa k  idő  k é rd ése . 11 e se tü n k b ő l 
h a tn á l  ta lá l tu n k  a  m ű té t  e lő t t  g y a k o r i  h id e g rá z á s t  s 
39°-on fe lü l i  h ő em e lk ed ést. A z i ly e n  h e ly b e l i  fe r tőz é s  
a z u tá n  n em  e g y sz e r v á l ik  á l ta lá n o s s á , m e ly  az  a m ú g y 

is  g y e n g e  b e teg  s o rs á t  m eg p ec sé te l i , m e n th e te t le n n é 
tesz i. A zok  a  sze re n c sé tle n  b e teg ek , k ik  n em  k e rü lne k  
id e je k o rá n  m eg fe le lő  kezelés, m ű té t  a lá , v a g y  a  n a gy ­
fo k ú  v é rv e sz té sn e k , v a g y  a  fe r tő z é sn e k  esn ek  á ld o z atu l.

V . A  chorioepithelioma gyógyítása.

A m in t  az  e lső , ré sz le te se b b e n  le í r t  ese tek  t is z tá z ­
tá k  a  c h o r io e p i th e l io m a  ro s s z in d u la tú  v o l tá t ,  a  kezelés 
k é rd é se  is  e ld ő lt. K éső b b  a z t v e tté k  észre , h o g y  nem  
eg y  ese tb e n  a  góc ré sz le te s  k i i r tá s a  is  te l je s  g y ó gy u lá s t  
e re d m é n y e z e tt . A z ese tek  szá m a  a z o n b a n  csek é ly  v o lt, 
ú g y h o g y  leg tö b b  szerző  v is s z a té r t  a  ra d ic a l is  m ű té ti  
k i i r tá sh o z . A  r i t k a  s p o n tá n  g y ó g y u lá s o k ró l  és a  ré sz ­
leg es k im e tszése k  e re d m é n y e irő l  m á r  a  k ó rb o n c ta n i  
ré sz b e n  v o l t  szó. H a so n ló k é p e n  fe l tü n te t tü k  s ta t is z­
t i k a i  a d a ta in k  k ö z lésén é l az  e lé r t  m ű té t i  e red m én y ek e t, 
a m e ly  s z e r in t  400 ese tb ő l 296-ot o p e rá l ta k  (74%). Da ­
c á ra , h o g y  a  296 m ű té tb ő l  250 v o lt  te l je s  k i i r tá s  (v a g i­
n a l is  to ta le x s t i rp a t io ,  e x s t i rp a t io  u te r i  e t a d n e x oru m  
p e r  la p a ro to m ia m ) , az  o p e rá l t  b e teg e k n ek  m é g is  48-3% -a 
m e g h a lt . Teacher s ta t i s z t ik á ja  (188 ese t) jo b b  e re d m é ­
n y e k e t m u ta t  u g y a n  (99 ra d ic a l is a n  o p e rá l t  betegbő l 
m e g h a lt  37%), de i t t  n in c s  fe l tü n te tv e  az, h o g y  a  mű té t 
u tá n  h o sszab b  id ő re  n em  k ö v e tk ez e tt-e  be k iú ju lá s  s 
en n ek  k ö v e tk e z té b e n  e x i tu s !  E z t h o z z á sz á m ítv a  — m e rt  
hozzá k e ll  v e n n i — b iz o n y á ra  so k k a l ro ssza b b  v é g e red ­
m é n y e k e t k a p o t t  v o ln a . S a já t  I I  e se tü n k  m ű té t i  e re d­
m én y e  (37-5% h a lá lo z á s )  sz in té n  a  s ta t is z t ik a i  a d a to k ­
n á l  v a n  fe l tü n te tv e .

M ive l a  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  u tá n  g y a k r a n  lé p e tt  
fe l k iú ju lá s , e z é r t — m in t  a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a tok ­
n á l  — m e g k ísé re l té k  a  R ö n tg en -k ez e lés t, a z o n b a n  s ike r ­
te le n ü l. S a já t  ese te in k  k ö z ö tt sz in té n  v a n  eg y , h o l 
R ö n tg e n n e l k ísé r le te z tü n k , de e re d m é n y te le n ü l ;  a  b eteg  
re c id iv á v a l  tá v o z o tt  s v a ló sz ín ű le g  rö v id e se n  e lp u sz ­
tu l t .  A  rá d iu m k e z e lé s  sem  h ó d í to t t  n a g y o b b  té r t ,  m in d ­

össze h á ro m  e se te t ta lá l ta m  közö lve, m e ly ek  m eg ­
g y ó g y u l ta k .

A m in t lá t ju k , d a c á ra  a  n a g y  m ű té t i  b e a v a tk o z á s ­
n ak , a  c h o r io e p i th e l io m á s  b e teg e k n ek  fe le  m é g is  m e g­
h a l. M iv e l az i ro d a lo m b a n  ta lá l t  h á ro m  m e s o th o r iu m ­
m a l g y ó g y í to t t  ese t, v a la m in t  k é t sú ly o s  á l la p o tb a n 
lév ő  rá d iu m m a l  k eze lt b e te g ü n k  g y ó g y u lá s a  szép  e re d­
m én y h ez  v e z e te tt, szü k sé g esn ek  t a r t j u k  ese te in k  rö vid  
k ö z lésé t ab b ó l a  cé lbó l, h o g y  f e lh ív ju k  a  f ig y e lm e t a  
rá d iu m s u g a r a k  h a s z n á lh a tó s á g á ra  fő le g  o ly  ese tek b en, 
h o l a  n ag y o b b  m ű té t i  b e a v a tk o z á s  a  b e teg  le ro m lo tt  
á l la p o ta  m ia t t  n em  leh e tség es.

I . ese t. N. J.-né. F e j la p sz . 273/1914. 38 éves, V I I .  P . 
1914 j a n u á r  h a v á b a n  o rv o s a  s z e r in t  m in te g y  I V —V . h ó­
n a p o s  m a g z a to t  v e té lt , m e ly  u tá n  „ n a g y m e n n y isé g ű  
ü sző k “ tá v o z o tt . V é rzése  n em  s z ű n t m eg  s e z é rt fe l ­
v é te le  e lő t t  h á ro m  h é t te l  ism é t o rv o sh o z  fo rd u l t ,  ki 
„ v a la m it “ k iv á g o t t  h ü v e ly é b ő l s a z t  is m é t ö s s z e v a r rta .

F e lv é te lk o r  (1914 m á ju s  20.) az  e rő se n  k iv é rz e tt  
n ő b e te g n é l ré g i,  le z a j lo t t  tü d ő fo ly a m a to t  á l la p í th at tu n k  
m eg. N ő g y ó g y á sz a t i  le le te  a  k ö v e tk ező : k ö z é p tá g  h ü ­
v e ly ; k ö z v e tle n ü l a  h i íg y c ső n y í lá s  m ö g ö tt, a  h ü v e ly 
jo b b  o ld a lá n , m a n d u la n a g y s á g ú , p u h a , k ék e sv ö rö s , 
e g y e n e tle n  fe lü le tű , v é rz é k e n y  n ö v ed é k  fo g la l  h e ly et, 
m e ly  a  sze m é rem cso n t fe le t t  e lm o z g a th a tó . A  h ü v e ly  
fa lá n  m ásh o l, v a g y  a  v a sk o s , ép  h á m m a l fe d e tt  p o r t io n  
h a so n ló  e lv á l to z á s t  n em  lá tu n k . A  m éh  k ic s in y , re tro p o -  
n á lv a  fo g la l  h e ly e t, k ö rn y e z e te  szab ad . A  v ö rö s v é rse j te k  
sz á m a  2,600.000, a  fe h é rv é rs e j te k é  8000, H g l. 60%, te s t ­
sú ly  48 kg.

A  d a g a n a tb ó l  k im e ts z e tt  szö v e t g ó rc ső  a l a t t  a  
c h o r io e p i th e l io m a  a ty p u s o s  a la k já t  m u ta t ta .

M á ju s  28-án a  p a r a v a g in a l is  k ö tő szö v e tb e  elég  
m é ly e n  b e te r je d ő  d a g a n a to t  é les k a n á l la l  e l tá v o l í t ju k  
s a  v é rz é s t ré szb en  P a q u e l in -é g e tő v e l, ré szb en  á t k öt é ­
sek k e l c s i l la p í t ju k .  T a m p o n a d e . A  m ű té t i  a n y a g  szö ve t­
ta n i la g  u g y a n a z t  az  e re d m é n y t a d ta :  c h o r io e p ith e l iom a  
m a l ig n u m . A  m ű té t  u tá n  h a to d ik  n a p r a  a  k im e tsz e tt  
te r ü le t  h e ly é n  ism é t eg y  k ö rü lb e lü l  d ió n y i, k ék e sv örö s , 
m á lé k o n y , v é rz é k e n y  d a g a n a t  k ép z ő d ö tt. L á tv a  az 
e lő b b i s ik e r te le n sé g e t, rá d iu m k e z e lé s t  k ezd ü n k . E lső  
a lk a lo m m a l 2600 m g -ó ra  s u g á rm e n n y is é g e t  a lk a lm a ­
zunk . A  k ez e lés t k ö v e tő  n y o lc a d ik  n a p o n  a  c h o r io ­
e p ith e l io m a  h e ly é n  — m e ly  m in te g y  k é tk o ro n á s n y i  t e r­
je d e lm ű  v o l t  — m á r  csa k  le n c sé n y i h á m fo s z to t t  te rü le t  
lá th a tó . A  k é t h é t m ú lv a  v é g z e tt  m é h ű r i  k a p a ré k b a n  
g ó rc sö v ile g  csa k  szé te se tt, m a g fe s tő d é s t nem  m u ta tó 
sz ö v e tfo sz lá n y o k a t ta lá lu n k .  K ö zb en  a  b e teg  á l ta lá no s  
á l la p o tá n a k  j a v í tá s á r a  k a k o d y l - in je c t ió k a t  ad u n k . 
J ú n iu s  12. I I .  rá d iu m b e s u g á rz á s :  100 m g  a  h ü v e ly ­
g ó c ra , összesen  2400 m g -ó ra  m e n n y isé g b e n . Ö t n a p  
m ú lv a  a  h ü v e ly i  g ó c  m á r  te l je s e n  b eh á m o so d o tt. 
J ú n iu s  26. I I I .  keze lés: 50 m g  a  h ü v e ly b e , 50 m g  a  m éli 
ű rb e , összesen  2400 m g -ó ra  s u g á rm e n n y isé g b e n . J ú l ius  7.
IV . k eze lés: 2400 m g -ó ra , te s ts ú ly  58 k g . J ú l iu s  16. V . k e ­
ze lés: 1200 m g -ó ra . A z ö t k eze lés a la t t  te h á t  összesen
11.000 m g -ó ra  s u g á rm e n n y is é g e t  k a p o t t  a  b e teg , m e jy 
te l je s  g y ó g y u lá sh o z  v e z e te tt, a m e n n y ib e n  a  k eze lés u tá n  
1% é v re  eg észség esen  lá t tu k  v isz o n t, te s ts ú ly a  59 kg  v o lt.

I I .  ese t. V. J.-né. F e j la p sz . 20/1915. 43 éves, V I I I .  P . 
N ov . 28-án — a  te rh e s s é g  h a rm a d ik  h ó n a p já b a n  — 
i isz ö k te rh e ssé g e t is m e r tü n k  fe l. B a l lo n  tá g í tá s  u tán  s 
g la n d u i t r in  a d a g o lá s á ra  jó  fá já s o k  lé p n e k  fe l s a  mo la  
s p o n ta n  tá v o z ik . U tá n a  b e ta p in tu n k  s n é h á n y  k is  
s z ö v e tc a fa to t  h o zu n k  m ég  k i. G y e rm e k á g y  s u b fe b r i l is,  
tá v o z á s k o r  k ic s in y , a n te v e rs io - f le x ió b a n  lév ő  m éh e t 
ta lá lu n k , z á r t  m é h s z á j ja l ,  sza b ad  k ö rn y e z e tte l . K e vés  
v i lá g o s  fo ly á s .

D ecem b er 21-én e rő s  v é rz é sse l a  m en tő k  s z á l l í t já k  
be k l in ik á n k ra . A  b e teg  te l je se n  k iv é rz e tt ,  le ro m lott , 
á l ln i  sem  tu d , szédü l, h o m á ly o s a n  lá t .  T .: 38-3°. P.:  126.

V iz s g á la tn á l  az e lü lső  h ü v e ly fa l  a lsó  h a rm a d á b a n  
d ió n y i, k ék e sfek e te , ta p ló sz e rű , re n d k ív ü l  é rzék e n y, a  
fe lü le trő l  k iem e lk ed ő  d a g a n a to t  ta lá lu n k . A  p o r t io  
v ask o s , a  n y a k c s a to rn a  u j jn y i ,  a  m éh  ö k ö ln y i. D ia g no ­
s is : c h o r io e p i th e l io m a  m a l ig n u m . A  v iz s g á la to t  csak 
egész fe lü le te se n  v é g e z h e tjü k , m e r t  közb en  ig e n  erős 
v é rz é s  in d u l  m eg  az e lü lső  h ü v e ly fa l  d a g a n a tg ó c á b ó l. 
T e rp e n t in e s  g aze-csík , ta m p o n á lá s . A  v é rz é s  szű n ik . 
K é t  n a p  m ú lv a  m é h k a p a rá s t  v é g z ü n k  s a  h ü v e ly i  g ó c ­
b ó l is  k im e tsz ü n k  eg y  k e v e se t s z ö v e tta n i  v iz s g á la tra .  
M iv e l a  b e a v a tk o z á s  f o ly tá n  is m é t e rő s  v é rzés  in d u l
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m eg, de m o s t m á r  a  m éh  ű ré b ő l  is , m é h ű r i  m o s á s t v é g­
zü n k  h id e g  v ízze l. Ü g y  a  m éh  ü re g éb ő l, m in t  a  h ü v e ly i  
gó cb ó l k é s z íte t t  m e tsze te k  a  c h o r io e p i th e l io m a  ty p u-  
sos k é p é t a d tá k . (Krompecher prof.) T e k in te t te l  a z a s z -  
szo n y  n a g y fo k ú  le ro m lo t ts á g á ra ,  a  r a d ic a l is  m ű té t től  
e lá l lu n k , m e r t  fé lő , h o g y  a  b e te g  n em  b í r j a  k i. R á diu m - 
k ez e lés t k ís é re lü n k  m eg, m e ly  n em  v á r t  g y o rs  ja v u lás t  
s v é g ü l  te l je s  g y ó g y u lá s t  e re d m é n y e z e tt . E lső  a lk a ­
lo m m a l h á ro m  d a ra b  á  28 m g  rá d iu m o t  h e ly e z ü n k  a 
m éh  ű ré b e  s a  n y a k c s a to rn á t  jo d o fo rm o s  g a z é v a l ta m ­
p o n á l ju k , m a jd  k i tö m jü k  a  h ü v e ly b o l to z a to t  s a  h ü v ely  
fe lső  ré szé t, h o g y  a  h ü v e ly g ó c ra  a lk a lm a z o tt  98 m g -n y i 
r á d iu m  h á t r a  n e  csú sz h asso n . M á sn a p  e l tá v o l í t ju k  a  
ré z tu b u s o k a t  s m é h ű r i  m o sá s t v ég z ü n k . A z  e m lí te t t  
te rü le te t  te h á t  22 ó ra  a la t t  3950 m g -ó ra  s u g á rm e n n yi ­
ség  é r te . A  k eze lés u tá n  a  b e te g  a r á n y la g  jó l  é re z te  
m a g á t ,  n em  v é rz e tt .  A  h e te d ik  n a p o n  a z o n b a n  eg y  ó ráig  
t a r t ó  h id e g rá z á s  u tá n  41°-ra e m e lk e d e tt h ő m é rsé k le te . 
M á sn a p  a  láz  csö k k e n t s h a r m a d n a p ra  m á r  lá z ta la n  
v o lt . A  t iz e d ik  n a p o n  k ev é s  k á v é a l js z e rű  h á n y a d é k  s 
e rő s  h id e g rá z á s  u tá n  is m é t 40° fö lé  em e lk e d ik  a  h ő ­
m é rsé k le t. F e l tá r á s  m e l le t t  v iz s g á lv a  a  b e teg e t, a zt  l á t ­
ju k , h o g y  a  h ü v e ly fa l  a lsó  ré széb e n  h e ly e t fo g la ló , 
d ió n y i, k ék e s fek e te  d a g a n a t  e l tű n t,  csa k  k ev és s a r j-  
szö v e t fe d i h e ly é t. A  m éh  is  k iseb b , p a ra m e tr iu m o k  
szab ad o k . M éh iir i  m o s á s t v égezve, k ezd e tb en  csa k  k ev és 
sze n n y es v á la d é k  ü rü l ,  m a jd  h i r te le n  e rő s  v é rz é s  ind u l  
m eg , m e ly e t csak  ta m p o n á lá s s a l  tu d u n k  m e g sz ü n te tn i. 
M á sn a p  is m é t h id e g rá z á s . A  to v á b b i n y o lc  n a p  a la t t , 
a  bű zö s fo ly á s  m ia t t ,  m ég  k é t  Ízben  m o ssu k  k i  a  m éhet. 
T e s ts ú ly  52 ü  kg . J a n .  12-én s a já t  k ív á n s á g á r a  táv oz ik .

E lb o c s á j tá s k o r  a  h ü v e ly g ó c  h e ly e  m á r  b eh ám o - 
so d o tt, a  m é h sz á j z á ró d o tt ,  a  m éh  m a g a  k ic s in y , k ö r­
n y e z e te  szab ad .

E e b r . 8 -án  m á so d ik  kezelés, m e ly  a lk a lo m m a l 
2550 m g -ó ra  s u g á rm e n n y is é g e t  k ap . Á l la p o ta  a n n y i ra  
ja v u l t ,  h o g y  re n d e se n  do lg o z ik . T e s ts ú ly  55 kg . M árc . 
24-én h a rm a d ik  rá d iu m , 2000 m g -ó ra , te s ts ú ly  57 kg . 
A p r. 24-én n e g y e d ik  kezelés, 2800 m g -ó ra . 1917 fe b r. 22-én 
ö tö d ik  kezelés, 3400 m g -ó ra , ok t. 25-én h a to d ik  rá diu m , 
2000 m g -ó ra , v a g y is  ö sszesen  16.500 m g -ó ra .

A  b e te g  m á r  a  h a rm a d ik  keze lés e lő t t  te l je s e n  jó l  
é re z te  m a g á t, se m m in em ű  p a n a s z a  n em  v o lt. G e n ita l is 
le le te  e lv á l to z á s t n em  m u ta to t t ,  csak  a  h ü v e ly g ó c  he ­
ly é t  je lez te  az a la p n á l  v i lá g o sa b b  sz ín ű  h eg szö v e t. 
U to l já r a  1923 o k tó b e rb e n , te h á t  n y o lc  év  m ú lv a  lá t tu k , 
te l je s e n  eg észségesen .

*

A m in t  a  k é t ese tb ő l lá th a t ju k ,  a  r á d iu m s u g a r a s  
k eze lésse l sú ly o s  c h o r io e p i th e l io m á k  is  m e g g y ó g y í t ­
h a to k .

V I. A z idő sebbek chorioepitheliomája.

A  400 ese tb ő l ö s s z e g y ű jtö t t  182 m o lá s  e re d e tű  
c h o r io e p i th e l io m á t 40 év en  fe lü l ie k  és a lu l ia k  c so po r t­
já b a  o sz tá ly o z h a t ju k . A  s ta t is z t ik a i  ré sz n é l ö ssz e gy ű j­
tö t t  s z á m a d a to k b ó l az  tű n ik  k i, h o g y  e k é t  k o ro s z tály  
k ö z ö tt  a  c h o r io e p i th e l io m a  le fo ly á s á b a n  lén y eg e s  
k ü lö n b sé g  v a n . 40 év en  fe lü l  a  c h o r io e p i th e l io m a  

a r á n y la g  so k k a l g y a k o r ib b , ro ssz a b b  in d u la tú , h a m a ­
ra b b  v ez e t a  b e te g  p u sz tu lá sá h o z . E zek  a  b e teg ek , kik  
m á r  közel, v a g y  m á r  b en n e  v a n n a k  a  c l im a c te r iu m  
id e jéb e n , e lé r té k  a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  á t la g o s 
k o r h a tá r á t .  E b b e n  az  id ő b en  lé p  fe l  a  leg tö b b  g e n i ta l is  
c a rc in o m a , sa rk o m a , eb ben  az  id ő b en  f a ju l  e l a  leg tö b b  
p e te fé sz e k tö m lő  ro s s z in d u la tú v á . U g y a n i ly e n  sze rep et 
já ts z ik  a  k o r  a  c h o r io e p i th e l io m a  a e tio lo g iá já b a n  is . 
H o g y  az  e lő bb  e m lí te t t  tén y ez ő  lén y eg e s  b e fo ly á ssa l 
v a n  a  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k  s íg y  a  c h o r io e p i th e ­
l io m a  k im e n e te lé re , a z t az  a lá b b i  sz á m o k k a l ig y e k szü n k  
ig azo ln i.

A  molás terhesség után keletkezett chorioepitheliomák 
halálozási görbéje kor szerint.

A m in t  lá t ju k ,  40—50 év  k ö z ö tt  k é t  és fé lsz e r  tö b b  
c h o r io e p i th e l io m á s  b e te g  h a l  m eg , m in t  30 év en  a lu l. 
E n n e k  o k á t a  fe n tie k b e n  m á r  v áz o ltu k .

A  té n y e k  m e g íté lé sé b e n  lé n y e g e s  sze rep  j u t  a  szü ­
lések  sz á m á n a k  is. S ta t is z t ik á n k  a la p já n  b e teg e in k

á t la g  n y o lc sz o r ju to t ta k  te h e rb e  (40 év e n  fe lü l) . Az 
i ly e n  n y o lc sz o r sz ü lt  m éh , m e ly  a  szü lések  m ia t t  g ya k  
ra n  v o l t  n a g y o b b  in z u l tu s n a k  k itév e , b iz o n y á ra  k e v e­
sebb e l le n á l lá s ra  k épes, m in t  e g y  f ia ta l  nő  eg észséges 
szerve. S z e re p e t já ts z ik  to v á b b á  a  c l im ax . A  n ő  s z er ­
v eze te  eb b en  az  id ő b en  m in te g y  e lv e sz ti be lső  m ű k ö ­
d és i e g y e n s ú ly á t  s ezzel e g y ü t t  e l le n á lló k é p e ssé g e  is  
v a ló sz ín ű le g  csökken . A  ro s s z in d u la tú  d a g a n a to k n a k  

-100%

fe llé p é sé v e l so k k a l h a m a ra b b  fe j lő d ik  k i  eb ben  az  id ő ­
ben  a  k a c h e x ia , m e ly  a z u tá n  rö v id e s e n  p u s z tu lá sh o z  
vezet. E z é r t  i t t  k e l l  k e re s n ü n k  az  o k á t a n n a k , h o g y 
m ié r t  lép  fe l az  ü sz ö k te rh e ssé g  ebb en  a  k o rb a n  g y a k­
ra b b a n  s h a  fe l lé p e tt, m ié r t  a la k u l  á t  o ly  n a g y  száza ­
lé k b a n  a r á n y la g  ro ssz a b b  in d u la tú  c h o r io e p ith e l io m áv á .

H a  a  s ta t is z t ik á n k b a n  ö s s z e á l l í to t t  e se te k e t k o r  
s z e r in t  k é t  c so p o r tb a  o sz tá ly o zzu k , ú g y  400-ból 118 
c h o r io e p i th e l io m a  es ik  40 é v n é l id ő seb b  a s s z o n y o k ra s 
csa k  282 f ia ta la b b a k ra . M íg  282-bő l csak  104 k e le tke z e tt  

m o la  u tá n  (37-4%), a d d ig  az  id ő seb b ek n é l 118-ból 78 
(661% ); v a g y is  40 év e n  fe lü l  m a jd n e m  k é tsz e r  o ly  g ya ­
k o r i  az  ü sz ö k te rh e ssé g  u tá n  fe llép ő  c h o r io e p ith e l iom a , 
d a c á ra  a n n a k , h o g y  ebben  a  k o rb a n  a  n ő k  m á r  r i t k á b ­
b a n  fo g a m z a n a k . A z a lá b b i tá b lá z a t  a  k o r  s z e r in t  k ét 
c so p o r tb a  o sz to tt  c h o r io e p i th e l io m á k  k e le tk e zésé t mu ­
t a t j a :

3. táblázat.
C h o r i o e p i t h e l i o m a  k e l e t k e z e t t

m o la

u t á n

ab.
u t á n

s z ü lé s

u t á n

m é h e n k i -  
v ü l i  t e r ­

h e s . u tá n

40 év en  a lu l  (282) 104 85 73 2 2 :

Á t la g  IV . P . (3E9%) (29*4°/o) (25'9°/o) (7-8%)

40 év en  fe lü l  (118) 78 26 10 4

Á tla g  V I I I .  P . (66T°/o) (22%) (E9% ) (3%)

A  leg n a g y o b b  k ü lö n b sé g  a  k é t c so p o r t k ö z ö tt  a  
h a lá lo z á s n á l m u ta tk o z ik . M íg  a  40 év en  a ló l i , m o la  
u tá n  fe l lé p e t t  104 c h o r io e p i th e l io m á s  b e te g b ő l csa k 42 
p u s z tu l t  e l (Í0%), a d d ig  az  id ő seb b  assz o n y o k  közül 
78-ból m e g h a lt  58 (78%). V a g y is  az  id ő seb b ek  kö zü l 
m a jd n e m  k é tsz e r a n n y i  b e teg  e s e tt  en n ek  a  d a g a n a t ­
n a k  á ld o z a tá v á , p e d ig  a  m ű té te k  a r á n y a  e g y fo rm a  
m in d  a  k é t id ő b en . S a já t  11 ese tü n k b e n  is  az ö t m o la  
e re d e tű  c h o r io e p ith e l io m á b ó l n é g y  42 év n é l idő sebb  
n ő k re  esik . A  k é t c so p o r t h a lá lo z á s i  sz á z a lé k a  o ly  n a g y  
k ü lö n b sé g e t m u ta t ,  h o g y  ö n k é n y te le n ü l is  fe lm e rü l  a 
k é rd é s , n em  leh e tn e -e  az  i ly e n  idő sebb  n ő k e t, m in t  a z t
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m á r  az e lő b b i ré szb en  is  fe le m líte tte m , p ro p h y la c t ik u -  
s a n  m eg v éd e n i a  r á ju k  v á ró  v e s z é ly tő l1? E ze n  a  té ren  
a  k o ra i  d ia g n o s is  f e lá l l í tá s á n  k ív ü l  k é t  m ó d  ad ó d ik: 
p ro p h y la c t ik u s  m ű té t  és p ro p h y la c t ik u s  rá d iu m k e z e lés .

S a já t  s az  iro d a lo m b a n  ta lá l t  h á ro m  ese tb e n  az t 
lá t tu k , h o g y  rá d iu m m a l  m ég  o ly a n  b e teg e k n é l is  leh et 
e re d m é n y t e lé rn i, h o l a  b e teg  á l la p o ta  m ia t t  a  g y ó gy u ­
lá s  re m é n y te le n n e k  lá ts z o t t .  T e h á t  a  rá d iu m s u g a r a s  
k eze lésn ek  e lég  szép  e re d m é n y e  v a n  a ch o r io e p ith e lio -  
m á v a l  szem ben.

M iv e l a  m o la  a  c h o r io e p i th e l io m á n a k  le g g y a k o ­
r ib b  e lő fu tá r  j a  az id ő seb b  k o rb a n  (66%), c é lsz e rű  v o ln a  
m in d e n  40 év en  fe lü l i  a ssz o n y  ü sz ö k te rh e ssé g e  u tá n  
a  m é h ü rb e  h e ly e z e tt  k is  m e n n y isé g ű  rá d iu m s u g á r  
m e n n y isé g g e l e le jé t v e n n i a  c h o r io e p i th e l io m a  k i fe jlő ­
d ésének . M e r t h a  ezzel a  k eze lésse l k i fe j lő d ö tt ,  súly o s  
ese te k e t s ik e re se n  k ez e ltü n k , a n n á l  e red m én y ese b b en 
h a s z n á lh a tn é k  a  k ezd e ti id ő sz a k b a n , m ik o r  ta lá n  a  
v is s z a m a ra d t  m o la ré sz  m ég  n em  in d u l t  ro s s z in d u la tú  
e l fa ju lá s n a k . L eh e t, h o g y  a  s u g a r a s  keze lés n a g y o b b 
g ó c o k a t n em  k ép es e lro n c so ln i, de ezeket a  k ez d e ti c s i­
r á k a t  f e l té t le n ü l  e lp u s z tí ta n á . A z ese tek  e g y  részéb en  
m in d e n e se tre  fe le s le g esen  a lk a lm a z n é k  a  rá d iu m o t 
(33'9%), de ezzel szem ben  o t t  v a n  a n a g y o b b ik  c so p or t 
(661% ), m e ly n e k  % ré sze  rö v id  p á r  h ó n a p  a la t t  e lp u sz ­
tu ln a , d a c á ra  a  70%-os m ű té t i  keze lésnek . M a g á v a l a 
k eze lésse l sem m i k á r o s a t  nem  cse lek szü n k , m ég  h a  
fe le s le g esen  a lk a lm a z tu k  is, te h á t  n em  v o ln a  sem m i, 
a m i e l le n ja v a ln á .

A  m á s ik  m ód , a  ra d ik á l is a b b :  a  m éh  te l je s  k i ­
i r tá s a .  E r r e  v o n a tk o z ó  a d a to t  m á r  1904-ben ta lá lu n k, 
m ég  p e d ig  n á lu n k . Bosenberger a z t  í r j a  k ö z lem é n y é ­
ben, h o g y  id ő seb b  n ő k n é l, k ü lö n ö se n  h a  m á r  tö b b  g y er ­
m e k ü k  v a n , a  c h o r io e p i th e l io m á n a k  csak  leg k iseb b  
g y a n ú ja  m e lle tt , te h á t  m o lá n á l is , tá v o l í ts u k  el a  m éh et. 
F ia ta l ,  g y e rm e k te le n  n ő k n é l ez t a  m ű té te t  csak  a k k or  
t a r t j a  ja v a l tn a k ,  h a  a  c h o r io e p ith e l io m a  d ia g n o s is áb a n  
te l je s e n  b iz to sa k  v a g y u n k . U tá n a  h o sszab b  id e ig  n em k e ­
r ü l t  e d o lo g ró l szó, csak  a  h á b o rú  u tá n  v e tő d ö tt  fel  ism é t 
a  k é rd és , m e ly  N é m e to rsz á g b a n  és S v é d o rsz á g b a n  csa k­
h a m a r  g y a k o r la t i  a lk a lm a z á s t  is  n y e r t.  L eg u tó b b  Essen- 
Möller t á r g y a l ja  ré sz le te se n  a  le h e tő sé g e k e t s fe lk é r i  
tá r s a i t ,  h o g y  ese te ik  k ö z lésév e l tá m o g a s s á k  eg y  n a ­
g y o b b  a n y a g  ö ssz e g y ű jté sé b e n . M a g a  ö t e se te t közö lt. 
A z e se tle g  tú l r a d ik á l is n a k  lá tsz ó  e l já r á s  e n y h íté s ére  
több , m á r  a  rá d iu m k e z e lé sn é l  is  is m e r te te t t  é r v e t  leh e t 
fe lh o z n i: 1. ezek n é l az  id ő seb b  b e te g e k n é l so k k a l  gy a k ­
ra b b a n  a la k u l  á t  a  m o la  c h o r io e p ith e l io m á v á , m in t  a 
f ia ta lo k n á l  s h a  á ta la k u l t ,  ú g y  ro ssz a b b  in d u la tú , ro sz - 
szabb  le fo ly á sú ; 2. a  40 éven  fe lü l i  n ő k  leg tö b b ször 
tö b b sz ö rö s  m u l t ip a rá k ,  köze l á l la n a k  a  c l im ax h o z , te h á t  
n em zés sz e m p o n tjá b ó l m é h ü k re  n in c s  tö b b é  n a g y o b b  
sz ü k sé g ü k ; 3. eg y es v id é k e k e n  az i isz ö k te rh e ssé g  u tá n  
o rv o s i  fe lü g y e le t  n em  v ih e tő  m in d ig  k e re s z tü l ;  4. ma ­
g á t  a  m ű té te t  — m e ly n e k  h a lá lo z á s i  sz á z a lé k a  a l ig  va n  
— co m p lic a t io  n em  ig e n  z a v a rh a t ja .

•

A z i t t  e m l í te t t  k é t  e l já r á s  k ö zü l az  e lső  — s a já t  
te rv ü n k  — lá ts z ik  e lő n y ö seb b n ek , m e r t  lén y e g é b e n  nem  
j á r  n a g y o b b  b e a v a tk o z á ssa l,  k á ro s  k ö v e tk ez m én n y e l, 
n em  k e ll  hozzá n a g y o b b  sebészi k é sz ü ltsé g , k ö n n y e n  
k iv ih e tő , a z o n b a n  g y a k o r la t i  h a s z n á lh a tó s á g á n a k  b izo ­
n y í tá s a  csa k  tö b b  ese t k a p c s á n  leh e tség es. A  m é h sz áj­
n a k  la m in a r iá k k a l  v a ló  ó v a to s  tá g í tá s a  u tá n , a  m é h ­
ü rb e  tö b b sz ö r b eh e ly e ze tt, de k is  a d a g ú  s u g á rm e n n y i­
ség e k e t ú g y  k e lle n e  m e g v á la s z ta n u n k , h o g y  ezek a  p ete ­
fészek  m ű k ö d é sé t n e  te g y é k  tö n k re , n e  sz ű n te ssé k  m eg  
s íg y  n e  o k o zzan ak  k ie sé s i tü n e te k e t.

H a  fe l te v é sü n k  b e v á ln a , ú g y  szám o s eh o r io e p ith e -

l io m a  k e le tk e zésé t a k a d á ly o z h a tn é k  m eg  s c s ö k k e n t­
h e tn é k  a  re n d k ív ü l  m a g a s  h a lá lo z á s i  száza lék o t.

*

(A  te r je d e lm e  m ia t t  k ö z lé s re  n em  a lk a lm a s , 858 
c l io r io e p ith e l io m á ró l szó ló  c ik k b ő l ö s s z e á l l í to t t  ir o d a ­
lom , a m e ly e t Tóth ta n á r n a k  b e m u ta t ta m  v o lt, b á rk in e k  
re n d e lk e z é sé re  á l l  a  szerző né l.)

A budapesti kir. magy. Pázm ány Péter Tudomány- 
egyetem  I. számú sebészeti k lin ikájának közleménye 

(igazgató: Yerebély Tibor dr. egy. ny. r. tanár).

A ku lcscsont tö réses ficam a.

I r t a :  Pernyész Sándor dr. k i in . m ű tő o rv o s .

K u lc sc so n ttö ré se k  sz á z á v a l v a n n a k  le í r v a  az  i r o ­
d a lo m b a n , a  k ü lö n b ö ző  f a jú  k u lc sc so n tf lc a m o k ró l is  
szám o s k ö z lé s t o lv a s h a tu n k , de o ly a n  ese te t, a h o l a 
k u lc sc so n t tö ré s e  e g y ü t t  fo rd u l  elő  a n n a k  f ica m o d ásá - 
v a l, e g y e t sem  ta lá l ta m  a  sz á m o m ra  h o z z á fé rh e tő  i r o­
d a lo m b an . E n n e k  o k a  tá v o l ró l  sem  az, m in th a  a  k u lc s­
c so n t tö ré se s  f ica m a — e se tü n k tő l  e l te k in tv e  — m ég  
so liasem  f o r d u l t  v o ln a  elő , h a n e m  v a ló sz ín ű le g  in k áb b  
az, h o g y  azo k  az  in tézm én y e k , a m e ly e k  k u lc sc so n tsé rü lé s  
sz e m p o n tjá b ó l n a g y  b e te g a n y a g  fe le t t  ren d e lk ezn ek , 
íg y  a  k a to n a s á g  és a  m u n k á s b iz to s í tó  p é n z tá r i  ren d elő k , 
n em  m é l ta t tá k  k ö z lés re  é rd e m e sn e k  az  ese te ik e t. A  ku lc s ­
c so n t tö ré se s  f ica m a  az o n b a n  v a ló sz ín ű le g  té n y le g  re n d ­
k ív ü l  r i tk a .  A z I . szá m ú  seb észe ti k l in ik á n  k eze lésü n k b e  
k e r ü l t  i ly e n  e se te t é p p e n  ezen r i t k a s á g a  m ia t t  t a r tj u k  
é rd e m e sn e k  a  k ö z lésre .

Sch. ,/., 18 éves, k ö zep esen  fe j le t t ,  so v á n y , s á p a d t  
fö ld m ű v e s  e lő a d ja , h o g y  17 n a p  e lő t t  h á ro m  m é te r  m a­
g a sb ó l lé t r á r ó l  a  k em én y  fö ld re  e s e tt  s m e g ü tö t te  a jo b b  
v á l lá t .  E t tő l  a  p i l la n a t tó l  k ezdve jo b b  v á l la  fá j ,  k a r já t  
a  v íz sz in te s  fö lé  em e ln i n em  tu d ja .  M á sn a p  b e m e n t a 
p á p a i  k ö zk ó r liá zb a , ah o l m e g rö n tg e n e z té k , m a jd  h a r ­
m a d n a p  m e g o p e rá l tá k , s eg y  h é t  m ú lv a  e l tá v o z o tt  a  
k ó rh á zb ó l, a n é lk ü l, h o g y  á l la p o ta  v a la m i t  is  ja v u l t 
v o ln a . A  17. n a p o n  fe lk e re s e tt  b e n n ü n k e t p a n a s z a iv al .

Jelen állapot: A  b e teg e t m e g v iz sg á lv a , a z t t a lá l ­
tu k , h o g y  a  jo b b  k a r  fe lem e lése  a  v íz sz in te s ig  k ö n ny e n  
s ik e rü l ,  de a  v íz sz in te se n  tú l  v a ló  em elése, v a la m in t  a  
fe le m e lt k a r n a k  a  k ö zép v o n a l fe lé  v a ló  b e h ú z á sa  g á to l t  
s fá jd a lm a s . A  k u lc sc so n t be lső  h a r m a d á n a k  m eg fe le - 
lő leg  k ö rü lb e lü l  a lm á n y i  tö m ö tt ,  cso n tk e m é n y  d a g a n at  
lá th a tó ,  a m e ly  n em  fá jd a lm a s . E  te r ü le t  f e le t t  5 cm 
h o sszú , v íz sz in te s , f r is s  m ű té t i  h e g  fu t .

Röntgen: A  jo b b  k u lc sc so n t a  középső  és belső  h a r ­
m a d  h a tá r á n  e l tö r t ,  a  be lső  tö rv é g  a  m e l lc so n tta l  nin c s  
iz ü le t i  ö ssze k ö tte té sb en , h a n e m  a s te rn o c la v ic u la r is  Ízü ­
le tb ő l k if ica m o d o tt, ú g y , h o g y  a  m e llc so n ttó l  k ö rü lb e lü l  
2 cm -re  o ld a l fa lé  fü g g é ly e s  i r á n y b a n  fek sz ik . A z izü le t i  
fe lsz ín  le fe lé , a  tö ré s i  fe lsz ín  fe lfe lé  te k in t .

M ű tét (op. p ro f . Verebéig): A z e m lí te t t  m ű té t i  l ieg  
k ö rü l í r á s á v a l  h a to lu n k  be. S im á n  r á ju tu n k  a  tö r -  
v é g e k re , a m e ly e k  k ö tő szö v e te s-cso n to s  szö v e tb e  v a n na k  
á g y a z v a ; k i l iá m o z á su k  k ö n n y e n  s ik e rü l ,  s a  m ű té t i  le le t 
te l je s e n  m e g fe le l a  R ö n tg e n -k é p  fe n t  le í r t  e lv á l to zá s a i­
n a k . A  k u lc sc so n t belső  iz ü le t i  fe lsz ín é tő l 2 cm -re k i fe lé  
k issé  fe rd é n  fe lü l rő l - k ív ü l rő l  le fe lé -b e fe lé  h a la d ó v o n a l­
b a n  tö r ö t t ;  a  le tö r t  d a ra b  az  Íz ü le tb ő l k iu g o rv a  a  sz e g y ­
c so n t e lé  to ló d o tt ,  ú g y , h o g y  iz ü le t i  fe lsz ín e  le felé , tö ré s i  
fe lsz ín e  fe lfe lé  te k in t ,  s k ü lső  o ld a lá n a k  n e k ife k sz ik  a 
h o sszú  tö ré s i  d a ra b  tö ré s i  fe lsz in e . A  tö rv é g e k e t  sz a ­
b a d d á  tév e , a  be lső  tö rv é g e t  e re d e t i  h e ly é re  v is s z a­
h e ly ezzü k , s a  tö rv é g e k e t  ö sszed ró to zzu k . M iv e l a  belső  
tö rv é g  az Íz ü le tb en  s z i lá rd a n  á l l , a z é r t  v a r r a t t a l  a  m e l l ­
cso n th o z  n em  is  rö g z ít jü k ,  m in d ö ssz e  n é h á n y  e rő s ítő 
iz o m v a r ra to t  h e ly e z ü n k  el fö lé je . S e b z á rá s . R ö g z ítő 
k ö tés.

H a  is m e r jü k  a z o k a t a  k ö rü lm é n y e k e t, am e ly e k  
k u lc sc so n ttö ré sh e z , i l le tv e  f icam h o z v eze tn ek , ú g y  k ö n y - 
n y e n  m e g é r t jü k  a  tö ré se s  f icam  k e le tk ezésén ek  m ó d ját  
is. E  k ö rü lm é n y e k  a n n y i r a  k ö z ism e rte k , h o g y  i t t  egész 
rö v id e n  csa k  fe l f r is s í té s ü k r e  s z o r ítk o z h a tu n k .
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A  k u lc sc so n t a  la p o c k a  és a  m e llc so n t közé b e­
ik ta to t t  „S “ a la k ú a n  g ö rb ü l t  cso n t, a m e ly  m o zg ás szem ­
p o n t já b ó l  a  h a ta lm a s  v á l lö v i  izo m za t h a tá s a  a la t t  áll. 
„S “ a la k ú  g ö rb ü le te  is  v á lto z ik , a s z e r in t ,  h o g y  m e nn y ire  
f e j le t t  a  v á l lö v i  izo m za t. F e j le t t  iz o m z a tú  eg y é n ekn é l 
e g ö rb ü le t  k i fe je z e tt ,  g y e rm e k e k n é l, n ő k n é l a  cso n t 
m a jd n e m  eg y en es. Ü g y  a  m e llc so u tta l , m in t  a  la p o c k a 
a c ro m io n já v a l  iz ü le t i  ö ssze k ö tte té sb en  á l l . A  s te rno - 
c la v ic u la r is  iz i i le t, d a c á ra  a  tá g  iz ü le t i  to k n a k , re n d ­
k ív ü l  erő s, m e r t  h a ta lm a s  sz a la g o k  e rő s ít ik  (L ig . ste rn o - 
c la v ic u la re , c o s to c la v ic u la re , in te rc la v ic u la re ) .  Az Ízü ­
le tn e k  c sa k  az  e lü lső , a lsó  szö g le té b en  v a n  eg y  g y en g é b b  
h e ly e , a z é r t  a  p r a e s te rn a l is  f icam o k  a r á n y la g  g y a k or ia k . 
A z a c ro m io c la v ic u la r is  Íz ü le te t u g y a n c s a k  e rő s  sz a la g  
e rő s ít i  ( l ig . a c ro m io c la v ic u la re ) , ez e n k ív ü l ez a  cso n t­
v é g  a  l ig . c o ra c o c la v ic u la re  ú t j á n  (a m e ly n e k  k é t  része  
v a n ;  l ig . tra p e z o id e s  és co n o id es) m ég  k ü lö n  ö ssze fü g g  
a  la p o c k á v a l,  ú g y h o g y  a  k u lc sc so n t k ü lső  h a r m a d a  
m o zg ás sz e m p o n tjá b ó l a  la p o c k á v a l  b o n c ta n i  eg y sé g e t 
képez. E n n e k  m eg fe le lő le g  in d i re c t  t r a u m á k r a  n em  is 
ig e n  tö r ik ,  sem  n em  f icam o d ik . A  ty p ik u s  in d i re c t  tö ­
ré se k  a k u lc sc so n t belső , i l le tv e  középső  h a r m a d á n  
je len tk ez n ek .

Ü g y  a  s te rn a l is ,  m in t  az  a c ro m ia l is  iz i i le t belső  
sze rk eze te  o ly a n , h o g y , m ű k ö d é sü k e t te k in tv e , g o ly ó- 
iz i i le tk é n t sze rep e ln ek , jó l le h e t b o n c ta n i la g  nem  azok. 
E z t a  m ű k ö d és i le h e tő sé g e t a  tá g  to k s z a la g  m e l le t t  az 
m a g y a rá z z a , h o g y  az  e g y m á s s a l izesü lő  cso n tv ég ek  
m in d k é t Íz ü le tb en  e g y m á s tó l  fe l tű n ő  tá v o l  v a n n a k . A 
k ö z ö ttü k  lév ő  te re t  tö m ö tt  p o rc o s  a n y a g  (d iscu s a r ti -  
c u la r is )  tö l t i  k i, a m e ly  tö k é le te se n  h o zzá il leszk edik  

m in d k é t e g y m á s s a l izesü lő  cso n tv ég h ez .

A  k u lc sc so n tn a k  ö n á lló  m o z g á sa  n in cs , m e r t  n in ­
csen eg y e tle n  izm a  sem , a m e ly  k iz á ró la g  a  s te rn o c lav i-  
c u la r is  íz ü le tre  h a tn a . A  k u lc sc so n tn a k  m in d e n  m o z­
g á s a  a la p o c k á n  k e re sz tü l jö n  lé tre . T e rm é sze te s  teh á t, 
h o g y  az  in d i re c t  k u lc sc so n ttö ré se k , i l le tv e  f icam ok is  a  
la p o c k á n  á t  v á l tó d n a k  k i.

A z in d i re c t  k u lc sc so n ttö ré se k  lé t r e jö t t té n é l  m in ­
d ig  két erő componens h a t :

1. A  külső  erő, a m e ly e t k é p v ise lh e t rú g á s  v a g y  
ü tés , a m e ly  a  v á l la t  o ld a lró l  v a g y  h á tu l r ó l  é r i ;  ese tle g  
v á l l ra e s é s , k ö n y ö k re  v a g y  n y ú j to t t  k a r  m e l le t t  kézre- 
esés is  o k o z h a t k u lc s c s o n ttö ré s t, de csa k  h a  a  k a r  n em  
e lő re , h a n e m  o ld a lfe lé  v a g y  h á tra h e ly e z e tt .

2. A  vállövi izomzat, a m e ly  v éd ek ezésk ép  ö ssze­
h ú zó d ik .

E  k é t e rő  m in d e g y ik e  le h e t o ly a n  n a g y , h o g y  k ü ­
lö n  is  k ép es e l tö rn i  a  k u lc sc so n to t. M inél n a g y o b b  a  
k ü lső  e rő  és m in é l in k á b b  a  k u lc sc so n t h o ssz irá n y á ba n  
h a t ,  a n n á l  k iseb b  szü k sé g  v a n  a  m á so d ik  co m p o n en sre 
és fo rd í tv a . A  k ü lső  e rő  u g y a n is  Strasser s z e r in t  k é t 
ö ssze te v ő re  b o m lik : eg y  é r in tő re , a m e ly  e lő re  v a g y  
h á t ra fe lé  h a t ,  s e g y  h o s s z i rá n y ú ra , a m e ly  a  k u lc sc so n t 
h o s s z i rá n y á b a n  h a t .  H a  a  v á l la t  h á tu l r ó l  é r i  ü té s , ú g y  
e k é t ö ssze tevő  közü l az é r in tő i  lesz az erő seb b , az erő  

te h á t  k ö zv e tle n  h a tá s á b ó l  v e sz ít a  k u lc sc so n to t i l le tő le g . 
I ly e n k o r  a  tö ré s  lé t re jö t té h e z  n a g y  szü k sé g  v a n  az 
izo m za t se g ítő  h a tá s á ra ,  m íg  h a  o ld a lró l  jö n  a z  ü tés, 
ú g y  a  k ü lső  e rő  in k á b b  h o s s z i rá n y b a n  h a t ,  i ly e n k o r  
in k áb b  m a g a  is  e l tö rh e t i  a  cso n to t. A  v á l lö v i  izo m za t 
sze rep e  v isz o n t a  tö ré s  lé tre h o z á s á b a n  a n n y i r a  n em  
leb ecsü len d ő , h o g y  n é h a  m a g a  is  k épes lé tre h o z n i a  tö ­
ré s t  (p l. d iscos-, g e re ly -  v a g y  f i i le s la b d a d o b á sn á l, h a  az 
i l le tő  tá r g y  elő bb csú sz ik  k i  a  kézbő l, m in t  ke llene ).

M in d en  o ly a n  erő , a m e ly  a  k u lc sc so n t in d i re c t  
tö ré s é t  lé tre h o z h a t ja ,  lé t re h o z h a t ja  a  k u lc sc so n t me l l­
c so n ti  f ic a m á t is. H o g y  tö ré s  v a g y  f icam  jö n -e  lé tre , az

fü g g  e lő szö r a  cso n t és Ízü le tek  r e la t iv  e rő ssé g i visz o ­
n y á tó l ,  m á so d sz o r a t tó l ,  h o g y  a  k ü lső  erő  in k á b b  é rin ­
tő i  v a g y  h o s s z i rá n y ú  co m p o n en se  i r á n y á b a n  h a t-e , és 
h a rm a d s z o r  a  v á l lö v i  izo m za ttó l. M in é l fe j le tte b b  a 
v á l lö v i  izo m za t, a n n á l  in k á b b  k épes rö g z íte n i  a  k u lc s ­
c so n to t a  t r a u m a  p i l la n a tá b a n , te h á t  a n n á l  k ö n n y eb be n  
tö r ik  a  cso n t. M inél g y en g éb b , a n n á l  in k á b b  e g y ü t t  
m o z o g h a t a  v á l la l  a  k u lcscso n t, te h á t  a n n á l  k ö n n y ebb e n  
f ic a m o d h a tik . D e m iv e l g y en g é b b  v á l lö v i  izo m za tú  
eg y é n e k n é l is  az  iz o m z a t a  t r a u m a  h a tá s á r a  a  k ép ze l­
h e tő  leg n a g y o b b  e rő v e l összeh ú zó d ik , a z é r t  — e l­
te k in tv e , h o g y  a  c so n t k ü lö n b e n  is  g y en g éb b , m in t  az 
iz i i le t — h a s o n l í th a ta t la n u l  g y a k o r ib b  a tö ré s , m int  a  
ficam .

L á tn iv a ló  te h á t, h o g y  a  t r a u m a  e re d m é n y e  n em  a 
b e h a tó  e rő  n a g y s á g á tó l  fü g g , h a n e m  a  cso n t, iz i i le t és 
iz o m re n d sz e r e g y m á sh o z  v a ló  v isz o n y á tó l, i l le tv e  egy es 
ese te k b en  az  izo m za t b e id eg zési z a v a rá tó l .

H a  a  k u lc sc so n t e l tö rö t t ,  ú g y  a  v á l l  a  k a r  s ú ly a  
a l a t t  le sü l ly e d  s eg y b e n  e lő re  és b efe lé  fo rd u l,  m er t  a 
v á l lö v i  iz o m z a t e lü lső  része  (m u sc u lu s  p ec t. m in . és a 
m u sc u lu s  pec t. m a io r  s te rn o c o s ta l is  része) tú ls ú ly ra  
j u t  a  v á l lö v i  izo m za t h á ts ó  ré sze  (m u sc u lu s  la t is s im u s , 
m u sc u lu s  t ra p e s iu s  fe lső  része) fe le tt. A  k u lc sc so nt 
k ü lső  tö rv é g e  k ö v e ti  a  v á l la t  e m o z g á sá b a n , te h á t  sz in ­
té n  le sü lly e d , e lő re  és be fe lé  fo rd u l.  A  k u lc s c s o n tn a k  e 
m o z g á sá b a n  je le n tő s  sz e re p e t já ts z ik  a  m u sc u lu s  sub- 
c la v iu s , a m e ly  az  a c ro m ia l is  tö rv é g e t  e rő se n  le fe lé és 
b e fe lé  h ú zza . A  belső  tö rv é g  íg y  m a g a s a b b ra  k e rü l, 
m in t  a  k ü lső , g y a k r a n  r a j t a  lo v a g o l a  k ü lső n . F o rd íto t t  
v iszo n y , h o g y  t. i. a  k ü lső  lo v a g o l a  be lső n , csak  k iv é te ­
lesen  fo rd u l  elő , a k k o r , h a  a  b e h a tó  k ü lső  e rő  m eg ­
h a j l í t j a  és ú g y  tö r i  el a  cso n to t.

S o k a n  ú g y  ta r t j á k ,  h o g y  a  belső  tö rv é g  is  d is lo - 
c á lv a  lesz, és p e d ig  a z á l ta l ,  h o g y  a  m u sc u lu s  s te rno - 
c le id o m a s to id e u s  c la v ic u la r is  ré sze  f e l r á n t ja .  E z  az o n ­
b a n  n em  á ll . H o g y  n em  á ll, a r r ó l  m e g g y ő z ő d h e tü n k , ha  
R ö n tg e n -k é p e t c s in á l ta tu n k  n e m c sa k  a s é rü lt ,  de az 
eg észség es o ld a lró l  is. A  k ép e n  m e g g y ő z ő d h e tü n k , 
h o g y  m in d k é t k u lc sc so n t be lső  része, eg észen  a  s é rül t  
k u lc sc so n t tö ré sé ig , eg y en lő  m a g a s s á g b a n  á l l . D e a 
s te rn o c le id o m a s to id e u s  c la v ic u la r is  ré sze  k ü lö n b e n  is 
n a g y o n  közel ta p a d  a  s te rn o c la v ic u la r is  ízü le th ez , ú g y ­
h o g y  h ú z ó h a tá s a  m á r  e z é rt sem  é rv é n y e sü lh e t. D e m ég 
h a  é rv é n y e s ü ln e  is, p a r a ly s á ln á  h a tá s á t  a  m u sc u lu s  
pect. m a io r  k u lc sc so n ti  ré szén e k  le fe lé  h ú zó  h a tá s a. 
H a  a z o n b a n  m é g is  té n y le g e se n  fe lfe lé  d is lo c á lt , ú g y ez 
csak  a z á l ta l  jö h e te t t  lé tre , h o g y  a k ü lső  tö rv é g  felfe lé  
eg y en esed ő  s te rn a l is  vége, a m e ly e n  lo v ag o l, fe lem elte .

E b b ő l a  g o n d o la tm e n e tb ő l m a g á tó lé r te tő d ő v é  v á ­
l ik  a  m i e se tü n k  is. I t t  is az  tö r té n t ,  h o g y  a  h á rom  m é­
te r  m a g a sb ó l v a ló  v á l l ra e s é s  a lk a lm á v a l  a  be lső  és a 
középső  h a rm a d  h a tá r á n  e l tö r t  a  k u lc sc so n t, s a  k ü lső  
tö rv é g  ty p u s o s a n  a  belső  a lá  k e rü lv e , a z t  fe llö k te . E z  
a  fe llö k é s  o ly a n  ó r iá s i  e rő v e l tö r té n t ,  h o g y  a  belső  tö r ­
v é g  a  s te rn o c la v ic u la r is  íz ü le tb ő l k if ica m o d o tt, s f ü g ­
g é ly es h e ly ze tb e  k e rü lt .

K é rd é s , h o g y  m ié r t  o ly a n  r i t k a  ez a  tö ré s  u tá n i  

f icam o d ás i f o r m a i  A  fe le le t e g y sz e rű : az  ese tek  le g­
nagyobb*  sz á m á b a n  a b e h a tó  e rő  k ie g y e n lí tő d ó s t ta lál  
az e g y sz e rű  re a c t ió b a n , a  tö ré sb e n . A  t r a u m a  le g tö bb ­
szö r m á r  m eg  is  sz ű n ik  a b b a n  a  p i l la n a tb a n , a m ik o r  a  
tö ré s  b ek ö v e tk eze tt. H a  to v á b b  ta r t ,  a k k o r  a  cson t- 
v ég ek  m ég  m in d ig  e lc sú sz h a tn a k  eg y m á s  m e l le t t ,  s h a 
e g y m á s n a k  a k a d n a k  is, h a ta lm a s  e rő n e k  k e ll  ah h o z  
é rv é n y e sü ln i ,  h o g y  a  belső  tö rv é g  fe llö k ése  o ly a n  ór iá s i  
e rő v e l tö r té n jé k , h o g y  az  k isz a k a d jo n  a  sz a la g o k k a l 
k i tü n ő e n  k ö rü lb á s ty á z o t t  s te rn o c la v ic u la r is  Ízü le tbő l. 
J e le n  ese tü n k b e n  ez m eg v o lt, m e r t  a  s é r ü l t  3 m é te r



540 O R V O S I  H E T I L A P 1026. 21. sz.

m a g a sb ó l e se tt  a  k e m é n y  fö ld re , m íg  a  leg tö b b  ese tben  
e g y sz e rű  á l ló  h e ly z e tb ő l v a ló  n y ú j to t t  k a r  m e l le t t i te ­
n y é r re - , k ö n y ö k re e sé s  szerepe l, ese tle g  v á l lá r a  es ik  az 
i l le tő . M ég  a  ló ró l v a g y  k o cs ib ó l v a ló  esés is  je len té ­
k e n y e n  a la c so n y a b b  m a g a s s á g o t k ép v ise l.

G o n d o ln i le h e tn e  a r r a  is, h o g y  n em  a  p á p a i  m ű té t  
a lk a lm á v a l  jö t t -e  lé t re  az  á l ta lu n k  ész le lt á l la p o t. E r r e  
v o n a tk o z ó la g  k é rd é s t  in té z tü n k  a  p á p a i  k ó rh á z  veze­
tő jéh ez , ak i a z t  v á la sz o l ta , h o g y  m ű té t  e lő t t i  R ö n tg en - 
v iz s g á la ta  a lk a lm á v a l  p o n to sa n  o ly a n n a k  l á t ta  a  v isz o ­
n y o k a t, m in t  a h o g y  a z t m i késő bb  a  k l in ik á n  ész le ltü k . 
Ö a  tö rv é g e k e t m ű té té  a lk a lm á v a l  sz in té n  e g y e s íte n i 
p ró b á lta , de c s o n t fú ró ja  m ű té t  a lk a lm á v a l  e l tö rö t t , s 
íg y  v á l to z a t la n u l  h a g y v a  a  v isz o n y o k a t, le m o n d o tt az 
eg y e s íté s rő l.

A  b e teg  a  n y o lc a d ik  n a p o n  p r im á r a  g y ó g y u l t  seb ­
be l h a g y ta  el a  k l in ik á t ,  m iu tá n  m ég  rö g z ítő  k ö té s t k a ­
p o tt . E  rö g z ítő  k ö té s t  a  h a rm a d ik  h é te n  e l tá v o l í to tta  és 
k a r já t  m o z g a tn i  kezd te . A  h a to d ik  h é te n  a  k a r n a k  m ár  
m in d e n  m o zg ása  fá jd a lo m  n é lk ü l k e re sz tü lv ih e tő  le tt, 
s a  m ű té t i  te rü le t  h e ly é n  is , a  m ű té t i  h e g tő l e lte kin tv e , 
m i sem  á r u l j a  e l a  le z a j lo t t  k u lc sc so n ttö ré s , i l le tv e  
f icam  h e ly é t.

Irodalom : Boss: Z u r  L u x . c lav . p ra e s te rn a l is .  
B ru n e c h e  B e it. f. C h ir . 121. kö t., 3—5. fű z., 679—686. old.
— Eivald: M o d ern e  T h e ra p ie  d e r  F ra c t .  u n d  Lux. W ie ­
n e r  k i in . W o c h en sch r . 35. év f., 22—23. sz. — Haechner: 
Z u r  L u x . c lav . r e t r o s te rn a l is .  D e u tsc h e  Z e itsc h r . f. C h ir. 
C X X X . kö t., 423. o ld . — Me/jer: Z u r  L u x . s te rn o c la v . 
D e u tsc h e  Z e itsc h r . f. C h ir . C X IX . kö t., 497. o ld. — Mező 
Béla: Ü j g ip sz k ö té s i e l já rá s . 0 .  H . 66. év f., 3. fű z.,
21—22. o ld . — Pfänner: U b e r den  B ru c h  des S c h lü sse l­
be ines. D eu tsch e Z e itsc h r . f. C h ir . 172. kö t., 1—4. füz., 
217—234. o ld. — Schlegel: L u x . re t r o s te rn a l is  c lav . 
M ü n ch , m ed . W o c h en sch r. 1922, 69. év f., 14. sz., 511. old.
— Schulze: Z u r  L u x . c lav . re tro s t .  D e u tsc h e  Z e itsc h r . f. 
C h ir . 3—4. füz., 282—287. o ld. — T o v á b b á  a  Jahresbericht 
fü r  Chirurgie 1912-tő l 1916-ig te r je d ő  k ö te te ib e n  a  ku lcs- 
c s o n ttö ré s e k re  és f ic a m o k ra  v o n a tk o zó  összes r e f e r á­
tu m o k . — Zentralorgan 1212—2921. te r je d ő  k ö te te ib e n  a 
h a so n ló  összes re fe rá tu m o k .

A kir. magy. Pázm ány Péter Tudományegyetem III. 
számú belklinikájának közleménye (igazgató: báró

Korányi Sándor dr. egyetem i ny. r. tanár).

A z é h e z te tő - k ú ra .

Í r tá k :  Soós A ladár dr. eg y e t, m a g á n ta n á r  és Hcténgi 
Géza dr. eg y e t, ta n á rs e g é d .

II. Az éheztetés és fantizmus.

N é m e to rsz á g b a n , D re z d a  m e lle tt, a  L o sch w itz - 
h eg y en  v a n  eg y  k ü lö n le g e s  s a n a to r iu m , a h o l  a  b e te ­
g ek e t k iz á ró la g  S c h ro th -k ú rá v a l  keze lik . E n n e k  a  k úr á ­
n a k  az a  lén y eg e , h o g y  a  b e teg  egész n a p o n  á t  csu p án  
v izesz sem ly é t fo g y a s z th a t,  de a z t  te tsz é se  s z e r in t i 
m e n n y isé g b e n  és n a p o n ta  eg y sz e r e g y  tá n y é r  r iz s -  v ag y  
d a ra p é p e t  k ap . V iz e t n em  ih a t ik ,  c su p á n  1—2 p o h á r  
b o r t, a  je len tk ez ő  sz o m jú sá g o t e rő s  a k a r a t ta l  le  kell 
g y ő zn ie . A  k ú r a  te h á t  szomjaztatás és éheztetésben á ll, 
m e ly e t 8—12 h é t ig  k ö v e tk ez e tese n  v iszn ek  k e resz tü l. 
A  keze lés m a g a  m eg leh e tő se n  m e g e rő lte tő  és h o g y  az 
in g ad o zó  és g y en g e  je l le m ű e k  a  k ú r á t  idő  e lő t t  n e  sza ­
k í ts á k  fé lbe , ah h o z  o ly  v eze tés  szü k ség es, a m e ly  egy  
p e rc re  sem  en g ed i k i  s u g g e s t iv  h a tá s a  a ló l a  b e teg et.

A z in té z e t v eze tő je , Möller dr., f a n a t ik u s  h ív e  e 
g y ó g y e l já rá s n a k . M eggyő ző  e rő v e l és h ev es sz a v a k k a l 
k e l k i az  á l ta lá n o s a n  d ív ó  tú l tá p lá lá s  e llen . S z e r in te  
so k k a l tö b b e t eszü n k , m in t  a m e n n y ire  a  sz e rv e z e tü n k­
n ek  szü k ség e  v a n  és m in t  a m e n n y i t  az fe ld o lg o zn i 

k épes, e n n é lfo g v a  a  sze rv e z e tü n k  „anyagcseresalakok­
kal'“ v a n  e lá ra s z tv a . H o g y  sa la k o k  a la t t  m i t  é r t ,  n em

h a j la n d ó  m e g m a g y a rá z n i,  h a n e m  ö ssz e fo g la l ja  e n év e n 
m in d azo n  a n y a g o k a t ,  a m e ly e k  fá ra d s á g o t ,  e le rn y e d é s t, 
id eg essé g e t, stb . okoznak . A  s a la k o k  k á ro s  h a tá s á t  az 
em b er a lk o h o l la l , k á v é v a l, d o h á n y z á ssa l  és h ú s e x trac t iv -  
a n y a g o k  é lv eze tév e l, szó v a l iz g a tó sz e re k k e l m e s te rsé g e ­
sen  ig y e k sz ik  e ln y o m n i és ez v eze t a  b e teg sé g ek re . 
H e ly e s  sz e r in te  csa k  az  a  tá p lá lk o z á s  leh e t, a m e ly né l az 
em b erek  n a p o n ta  csak  k é tsz e r  tá p lá lk o z n a k  és a k k o r  is 
c su p á n  a n n y i t ,  a m e n n y i  az éh ség  c s i l la p í tá s á h o z  f e lté t ­
le n ü l  szü kséges.

A  k u l tú r a  b e teg e i a  le g tö k é le tese b b en  az in te n s iv  
tá p m e g v o n á s ra  g y ó g y u ln a k  és e r re  ő  k ü lö n ö se n  a 
S c h ro th -k ú rá t  t a r t j a  a lk a lm a s n a k . A  k ú r a  k ez d e tén  be­
á l ló  k e l le m e tle n  k ö zérze t, széd ü lés, g y e n g ü lé s  m in d az t 
je le n t ik , h o g y  a  sze rv ez e t a  fö lh a lm o z ó d o tt sa la k o któ l  
a  tá p lá lk o z á s  h e ly es  sz a b á ly o z á sa  ré v é n  kezd  m e g sz ab a ­
d u ln i. A  k á ro s  a n y a g o k  k ik ü sz ö b ö lé sé t e g y ré sz t ú g y  
ig y e k sz ik  e lé rn i, h o g y  a  b e te g e t é j je le n  á t  á l l ig  be- 
p a k k o l já k , te h á t  izzaszt jók; m á s ré s z t p e d ig  a z á l ta l ,  h o g y  
n a p o n ta  magas beöntésekkel t i s z t í t já k  k i a  be lek e t. 
H e te n k é n t e g y sz e r v a g y  k é tsz e r  iv ó n a p o t ik ta tn a k  be, 
am e ly e k e n  a  sze rv eze t á tm o s á s a  cé ljá b ó l a  n a p i  f o lya ­
d é k b e v ite l ( fő leg  b o rb a n ) a  k é t l i te r t  is  e lé r i. A  sa la k o k  
tá v o z á s á t  m a k ro sk o p ik u s  v iz e le tv iz s g á la t ta l  e llen ő rz ik . 
S z e in m e l lá th a tó a n  d e m o n s trá l ja  a  b e teg e k n ek  az t, h og y  
a m íg  a  k ú r a  e le jé n  a  v ize le te  s ö té t  és n a g y  f a js ú lyú  
v o lt, a m e ly b e n  á l lá s  u tá n  tö b b u j jn y i  csa p a d é k  k épződ ik , 
a  k ú ra  a la t t  a  c sa p a d é k  m e n n y isé g e  e g y re  k ev esb ed ik, 
m íg  v é g ü l a  te l je se n  á t lá ts z ó  v ize le t, a m e ly  á l lá s  u tá n  
sem  tö r ik  m eg , a z t je le n t i ,  h o g y  a b e teg  sze rv eze t m in ­
d en  k á ro s  a n y a g á tó l  m e g sz a b a d u lt . A  közben  e lv e sz tett  
te s ts ú ly k i ló k a t  (8—10 k g  fo g y á s  n em  r i tk a )  o ly  ö rö m­
m el tu d a t ja  a  b e teg g e l, m in t  a m e l ly e l  a  d ia b e t ik u ssa l  
szo k tu k  k ö zö ln i a  c u k o rm e n te ssé g e t. A z in té z e t közel 
száz b e teg év e l k ü lö n -k i i lö n  m in d en  n a p  tö b b sz ö r fo gla l ­
koz ik , c so d á la to sa n  fa n a t ik u s , su g g e rá ló , b u z d ító  és 
se rk e n tő  h a n g o n . E z t a  m u n k á t im p o n á ló  k i ta r tá s s a l  
sok év  ó ta  f o ly ta t ja  és a  b e teg ek  e z re it  t u d ja  rá b eszé ln i 
a r r a ,  h o g y  re n d e s  é le tm ó d ju k tó l  e l té rv e , h e te k ig  k op la l ­
ja n a k  és szo m jaz zan a k . A z in d ic a t ió k  m e g á l la p í tá s a  

te k in te té b e n , b á r  jó v a l  tú lm e g y  azon  a  h a tá ro n ,  a m ely e t 
az  in te n s iv  tá p m e g v o n á s sa l  já ró  k ú rá k  s z á m á ra  á l t a lá ­
n o s a n  m eg  sz o k tu n k  v o n n i, a  re n d e lé se ib e n  m é g is  o r ­
v o s i sze m p o n to k  v eze tik  és e lő í rá s a i t  in d iv id u á l is án  
v á l to z ta t ja .

A  leg n eh ezeb b en  m eg o ld h a tó  p ro b lé m á k  eg y ik e , 
h o g y  m ily e n  te m p ó b a n  és e lő írá s  s z e r in t  té r je n  á t  a 
b e te g  a  re n d e s  k o s z tra  tö b b h e te s  s z o m ja z ta tá s  és k op la l-  
t a tá s  u tá n . A  M ö l le r -s a n a to r iu m b a n  az á tm e n e te t  o lya n  
é tre n d d e l v ez e tik  be, a m e ly  c s u p á n  n y e rs e n  fo g y a s z t­
h a tó  é le lm isze rb ő l á ll és n a g y o n  h a s o n l í t  azon  e lő írá s ­
hoz, a m e ly e t a  n y e rsk o sz to so k  k ö v e tn ek .

A  n y e rsk o sz to so k  a  v e g e tá r iá n u s o k  eg y  k ü lö n  a l ­

o s z tá ly á b a  ta r to z n a k . A z em b er e m p ir ik u s  ú to n  jö t t  r á  
a  h ú s fo g y a sz tá s  á r ta lm á r a  és b izo n y o s b e te g sé g e k e t 
ig y e k e z e tt  m e g g y ó g y í ta n i  és e lk e rü ln i  azza l, h o g y  a 
k iz á ró la g o s  n ö v é n y i tá p lá lk o z á s ra  t é r t  á t. A  Vegetaris­
mus g y ö k e re i ig e n  h o sszú  id ő re  n y ú ln a k  v issza . T u la j ­
d o n k ép en  k é t  c s o p o r tra  o sz lan a k . A z e g y ik  szek táh o z 
ta r to z ó k  csu p á n  a  leö lt á l la to k  te s tré sz e i  és az azokbó l 
k é s z íte tt  te rm é k e k e t u ta s í t já k  v issza , v isz o n t az élő  
á l la tb ó l  sz á rm a z ó  to já s -  és te j te rm é k e k e t  a  n ö v é n y i 
s z á rm a z á sú  é le lm isz e re k  m e lle tt  k o r lá t la n u l  fo g y a s zt­
já k . A zon  em b erek  tá p lá lé k a , a k ik  o v o - la c to -v e g e ta bil  
é t re n d e n  é lnek , a  re n d e s  v eg y e s tá p lá lk o z á s tó l  c su pá n  
a b b a n  k ü lö n b ö z ik , h o g y  a  h ú s  e x t ra c t iv  a n y a g a i  h iá ny ­
z a n a k  belő le . Ig a z i  v e g e tá r iá n u s  k o sz tn a k  te h á t  ez nem  
n ev ezh ető , h a n e m  m eg fe le l a n n a k , a m it  húsmentes koszt 
n év en  ism e rü n k  és re n d e lü n k
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A szigorú vegetáriánusok fractió ja étkezésébő l 
mindennemű  élelm iszert töröl, am ely á lla ti származási!. 
Vezető jük a német Baltzer volt, aki Nordhausenben ala­
pította meg az első  vegetáriánus egyesületet. A cél, 
am elyet a vegetáriánusok kitű ztek maguknak, kettő s: 
„Vissza a természethez“ és „Ne ölj“.

Szerintük az ő sember kizárólag növényevő  volt 
és az állatokat csak késő bb kezdte fogyasztani. A Natur­
mensch szervezetét a kultúra nem gyengítette le, beteg­
ségekkel szemben ellenállóbb volt, lényegesen hosszabb 
életkort ért meg és ezért életmódja követendő  példa. 
A természetes életmód nemcsak a táplálkozásra, hanem  
a ruházatra, lakásra, az alvás és munka közötti 
viszonyra, a nem iéletre és az általános életszokásokra  
is vonatkozik. A  tisztán növényi táplálkozás helyessége 
továbbá ethikai alapon is indokolható. Az állat m eg­
ölése, a vér látása, ső t fogyasztása az emberben lap­
pangó durva ösztönöket kelti életre. Az ölés, a gyilkolás 
egyike a legnagyobb bű nöknek. Azt a határt azonban, 
am ely a védésünkre szoruló állatokat az életünkre ár­
talmas, vagy  a nekünk nem tetsző , tehát pusztítható 
állatoktól elválasztja, nem tudják megadni. Az aesthe- 
tikai momentumok közül, amelyek az embert az á llati 
élelm iszerek élvezetétő l v issza kell hogy tartsák, leg­
fontosabb talán az undorító á llati hullának a felhasz­
nálása táplálkozási célra, am it elő szeretettel hívnak  
„dögevésnek“. A húsevő , ragadozó állatokhoz hasonlóan 
az állatrészekkel és vérrel táplálkozó ember indulato­
sabb, vérengző bb és kötekedő bb természetű , m int a 
növényevő k. Ez az érvelés azonban fordítva is helyes; 
valószínű bb, hogy itt az egyén természete az első dleges, 
am ely azt a neki inkább megfelelő bb, ő t jobban k ielé­
gítő  liúsneniű  felé hajtja, a szelíd növényevő  állatok  
természetéhez jobban hasonlító ember pedig talán ham a­
rabb válik  vegetáriánussá.

Lehet, hogy éppen ez a szellemi rokonság töm ö­
ríti egy táborba a vegetáriánusokat, akik különös élet­
módjuk következtében mind valam ilyen magasabb er­
kölcsi cél szolgálatába á llítva  érzik magukat: az embe­
riség m egjavítása, a bű nöző , egym ásnak ártó emberek 
m egtérítése, a megértés és a szeretet elterjesztése a v ilá ­
gon, az erkölcstelenség megszüntetése, a nemiösztönök  

m egtisztítása, stb. Az általuk megálmodott v ilág  gyors 
bekövetkezését maguk is pessim istikusan ítélik  meg és 
készséggel elismerik, hogy nehezen elérhető  célokért, 
utópiáért lelkesednek. A vegetáriánus szektához tarto­
zókat jellemző  külsejükrő l is  könnyen meg lehet is ­
merni. Sokan közülük egészen különcök, hosszú hajat 

és szakállt növesztenek, mert az a természetes; környe­
zetükbő l m inden á lla ti származású tárgyat eltávo líta­
nak, cipő t, kesztyű t prémet, gyapjút nem hordanak. 
A gyű lö let m inden állati származású anyag ellen egész 
a fixa ideáig növekedhetik. Sokszor átcsap ez a mérték­
nélküli állatszeretetbe, állatvédelembe, ső t harcba a 
v iv isectio  ellen. Igen sokakat vezet a gazdasági helyzet 
a táborukba, hisz a vegetáriánus éttermek és konyhák, 
különösen hogyha azok egy fanatikus vegetáriánus 
kezelésében állanak, a szegényebb néposztály élelm ezésé­
ben fontos szerepet töltenek be.

Az egészséges ember táplálkozásában a Vegetaris­
mus különösebb hátrányokkal nem jár, ső t a diaetetiká- 
ban több betegség kezelésében a növényi koszt beveze­
tése hathatós gyógyító  eszköz. A  növényi táplálék 
aránylagos fehérje- és zsírszegénysége, nagy volumene, 
cellu losegazdagsága és aránylag rossz kihasználható­
sága bő ven ellensúlyozható a konyhatechnikai készség­
gel, am ellyel a vegetáriánusok ételeiket igen változa­
tosan és ízletesen képesek elő állítani. A  vegetáriánus 
ember is igen jól m egtarthatja a munkaképességét és

em ellett igen szép testi vagy sportbeli teljesítm ényekre 
lehet képes. A táplálkozás reform ja csak egy része azon­
ban a vegetáriánus általános életmódjának, aki egyen­
letesen osztja be munkáját és üdülését, mozgását és 
nyugalm át, kerül m indennemű  excessust, nem iszik 
alkoholos italokat, sokszor kávét sem és nem dohányzik. 
Ezt pedig igen egészséges és célszerű  életmódnak kell  
tartani.

Az igazi vérbeli vegetáriánusok azonban fő leg a 
„Rohköstlerek“, a „nyerskosztosok, A legkiválóbb iro- 
daliúi képviselő jük Andries, aki szerint a természetes 
életmódot az ember csak akkor követheti, hogyha táplá­
lékát csupán olyan élelm iszerekbő l á llít ja  össze, ame­
lyeket nyersen is élvezhet. A nyerskosztosok egy része 
némi inkonzekvenciával kenyeret és burgonyát is 
fogyaszt. A legkedvesebb élelm iszereik: alma, szilva, 
körte, narancs, sző lő , mazsola, füge, dió, mogyoró, para- 
dió, mák, stb., saláta és olaj; vizet keveset isznak, szom ­
júságukat inkább bizonyos gyógyteákkal csillapítják.

E gy külön nyerskosztos szektát a lapított a fény­
képész Schlickeysen, aki követő it olyan táplálékra 
fogja, am ely k izárólag gyümölcsbő l és kenyérbő l áll.

A  nyerskoszt csakhamar egyhangúvá válik. Az ét­
vágy eltű nik és a tápfelvétel egyre kevesebb lesz, am it  
jelentékeny súlycsökkenés fog  követni. A  lefogyás a 
fanatikus követő k szerint nem aggasztó tünet, ső t a 
test fölöslegeinek az eltávozását jelenti, am it a testi 
megkönnyebbülésen k ívü l bizonyos szellemi megtisz­
tulás, tisztább gondolkodás és fenköltség követ. A test­
súlynak nem a maximuma, hanem a m inimum a jelenti 
az egészséget, a k itartást és az erő t.

Zürich egyik  sanatoriumában a betegek k izárólag 
nyerskoszton élnek. A  sanatorium  fő orvosa Birchner- 
Brenner, aki a nyerskoszt táplálkozási elő nyeit a követ­
kező  tudományos színezetű  elm életi alapra igyekszik 
fektetni: a növények a nap sugárzó energiáját szilárd  
vegyü letté kötik meg, tehát hasonlíthatók a v illam os 
accumulatorokhoz. Ha a szerves vegyületek az emberi 
szervezetben elégnek, úgy belő lük a szervezetre értéke­
síthető  annál több energia szabadul föl, m inél nagyobb 
az elfogyasztott táplálékban ennek az energiának, az 
élet energ iának a feszültsége. Az élelm iszereket ezen az 
alapon első -, másod- és harmadrendű  accumulatorokra 
osztja be. Az első rendű  accumulatorok tö ltési feszültsé­
güket az emberi testen k ívü l kétféleképen veszíthetik  
el. V agy úgy, hogy az állat m egeszi ő ket és feldolgozás 
után értékesíti az azokból szabaddá váló életenergiát, 
amelynek egy részét arra használja föl, hogy a táplálék 

alkatrészeibő l a saját maga testét energiafölhasználás 
árán fölépítse. Az á lla ti származású élelm iszerek tehát 
csak annyi életenergiát tartalmaznak, am ennyit a sej­
tek fölépítésük alkalm ával a rendelkezésükre álló ener­
giából felhasználnak. Az á lla ti sejt feldolgozása tehát 
az emberi szervezetre nemcsak hogy energiahaszonnal 
nem jár, hanem a komplikáltabb vegyületek elő állítása 

még energiát igényelhet. Hasonló az eset az élelm iszer 
fő zésénél vagy sütésénél, amikor a hő behatás az előbb 
még m agas energiafeszültséget teljesen leronthatja. 
Az állati származású élelmiszerek, valam int a fő tt és 
sült ételek ennélfogva a harmadrendű  accumulatorok 
csoportjába tartoznak.

Ez az elm élet annyira önkényes elgondolás, am ely­
nek sem m iféle objectiv k ísérleti alapja nincs, hogy 
megdöntésére sok szót vesztegetni nem érdemes. A  fana­
tikus nyerskosztosok természetesen rá m indúntalan 
hivatkoznak.

A természetes életmód hirdető inek a bibliája 
Zoroaszter Zend-Avesztája. Á ltalában három Zoroasztert 
különböztetnek meg, akik k özü l'az első  K risztus előtt
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6000 évvel élt. A  Zend-Aveszta m integy 400 kötetbő l áll, 
pergam enlapjai arab források szerint 12.000 tehén bő ré­
bő l készültek. A  X V II I . század közepén vált ismere­
tessé francia fordítása. A mű  rengeteg tan ítást tarta l­
maz az emberi életrő l, az emberiség keletkezésérő l és az 
akkori ember minden szükségletét és igényét felölelve, 
szabályokat és törvényeket ad. A táplálkozásról szóló 
részében a tisztán növényi, fő leg pedig a nyers táplál­
kozás elő nyeit emeli ki és annak a követését ajánlja. 
Ugyancsak ebbő l a forrásból m erítette tanait Hanish 
dr. angol orvos, aki az emberi szervezet élettartamának  
a m eghosszabbítására és szellem i életének m egjavítá­
sára különleges természetes életmódot ír elő , amelynek 
követésére és mű velésére az egész világon elterjedt 
Mazdaznan szektát alapította (mazdaznan m agyarul: 
mestergondolat). K övető i nem kizárólagosan nyers- 
kosztosok, hanem a szigorú vegetáriánusok és a nyers- 
kosztosok között állanak. Szerintük minden betegség­
nek és szervezetbeli disharmoniának azok az „erjedések“ 
az okai, am elyeket a belekben az egym áshoz nem illő 
élelm iszerösszetételek okoznak. A mazdaznan táplálko­
zás problémája tehát a tápanyagok helyes összeállítása. 
Többféle étel egy étkezéshez csak akkor jól emészthető , 
ha azok egym ást úgy egészítik  ki, m int azt a búza vagy 
a tej és tojás összetételében látjiik. A  nyers búzát a mai 
átlagember gyom ra nem tudja jól megemészteni, elő 
kell tehát készíteni és olyan állapotba hozni, hogy szer­
vezetünk a legkevesebb munkával választhassa ki be­
lő le azt, am ire szüksége van. Ez a tudományos fő zés 
feladata. A tú lságosan rokonfajú anyagok erjedést 
okoznak a gyomorban, illető leg a belekben. Ha egy étke­
zéshez kétféle kem ényítő t fogyasztunk, pl. rizst és bur­
gonyát és esetleg még kenyeret is hozzá, akkor a gyo­
mornedvek elő bb az egyiknek a kem ényítő jét fogják 
feldolgozni, a másikat tehát elhanyagolják, mert m él­
ákkor a feldolgozásához nem marad elegendő  emésztő ­
nedv a gyomorban. A  másik kem ényítő féle tehát erje­
désnek indul. U gyan így  nem fér össze a tojás és a sajt,  
mert mind a kettő  fehérjedús. Erjedést okoznak továbbá 
a tú lságosan ellentétes anyagok is, a só és cukor, a 
savak és sók, a gyüm ölcs és fő zelék, a salátafélék 
cukorral, stb. Az ilyen  ellentétes összetételek azonban 
elvesztik erjesztő  hatásukat, ha azokat hosszasabban  
fő zzük együtt, ami á lta l azok egym ással alaposan 
összekötő dnek. A legtöbb erjedésnek a cukor az oka, 
ezért az étkezéshez a cukor m indig kerülendő . A  hús és 
hússzármazékok fogyasztása szigorúan tilos.

Az erjedések káros következményeinek az elkerü­
lésére naponta magas bélbcöntéseket használnak, az el­
égési folyam atok gyorsítására in tensiv mély lélekzct- 
vétcli gyakorlatokat végeznek és a szervezetet salak jai­
tól rövidebb-hosszabb böjtökkel igyekeznek m egtisz­
títani.

D iaetetikai szempontból e tanoknak nem lehet 
jelentő séget tu lajdonítani; azok tulajdonképen az enyhe 
vegetáriánus elő írásnak felelnek meg. Az erjedésekrő l 
szóló elméletük és az, hogy a táplálkozásból bizonyos 
összetételeket kizárnak és másokat elő nyben részesíte­
nek, mind komoly alapot nélkülöz, teljesen önkényes és 
mesterkélt.

Az ilyen vagy  valam ilyen más hasonló életmód­
nak a betartása a vegyeskoszt élvezeti értékének nagy­
mérvű  redukálásával jár. Az élvezet megvonása pedig 
bizonyos önfegyelm ezést és önm egtagadást jelent; 
huzamosabb idő n át a keresztülvitele vagy akkor tör­
ténhetik, hogyha valam ilyen testi fájdalom, betegség­
megelő zése vagy m egszüntetése a cél, vagy pedig 
hogyha az illető t a m entalitása bizonyos magasabb, 
emberfölötti, szerinte k izárólag ilyen módon elérhető

cél fanatikussá teszi. Az általánosan használt táplálko­
zásnak a m egreform álása azonban csak egy része annak  
a törekvésnek, am ely a szellem i és testi megújhodására, 
beteg szervezetének k icserélésére irányuló vágy felé 
hajtja az embert. Erre az eszközök; 1. az állati szárma­
zású élelmiszerek élvezetének elhagyása (vegetáriánu­
sok, nyerskosztosok, mazdaznan), 2. a különben túltáp­
lált szervezet feleslegeitő l és salakjától a megszabadu­
lás (böjtölés, beöntések, izzasztás), 3. valamilyen külön­
leges szempont szerint összeállított táplálék fogyasz­
tása (nyerskoszt, gyüm ölcskenyérkoszt, mazdaznan, 
stb.) útján.

A különleges életmódon élő  emberek tú lnyom ó­
részét valam ilyen betegség vezette az új táplálkozási 
módhoz. A jelszavak, amelyekkel az ilyen emberek 
táborukat növelni akarják, a legtöbbször azonosak azok­
kal, am elyeket a gyógyítóeszközök jellem zésére hasz­
nálunk. Betegségm entességet és hosszú életet ígérnek, 
mint legfő bb jót. Energikusan el kell ítélnünk azonban 
a táplálkozás olyan reformjait, amelyekkel valaki or­
vosi képzettség nélkül orvosi célokat akar szolgálni. 
A m íg az ilyen emberek betegek gyógyításáva l csupán 
saját hatáskörükben foglalkoznak, á llító lag önzetlenül  
és am íg az az eljárás, am ellyel az á llító lagos eredmé­
nyeket elérik, ártalmatlanoknak mondhatók, addig a 
leghelyesebb ezeket sorsukra bízni. Minden új csoda 
rövid ideig tart, am elyet nagy csalódás vá lt föl. 
Ha pedig objectiv hatásról is be lehet számolni, a he­
lyes mag, orvosilag kellő leg kiépítve, úgy is meg fog 
maradni (egy javasasszonynak köszönhetjük a d ig itá­
list, a paraszt Priessnitznék a fölmelegedő  pakkoláso­
kat, stb.).

Káros hatású lehet azonban, ha va lam ely táp lá l­
kozási reform apostolai a tömegpsychosisra alapítanak. 
A töm egpsychosis rendesen személyhez kötött és magán  
hordja az apostol ethikájának vagy egyéni céljainak 
a bélyegét. Természetes, hogy az ilyen  gyógyfenom é- 
nok fő leg akkor tű nhetnek föl, amidő n a töm eg psy- 
chéje a követésre elő  van készítve. Erdélyben az idegen 
uralom  alá került m agyarok körében 2—3 éve talált 
ta la jra Bicsérdy Béla tanítása, am elyet fanatikus köve­
tő i „bicsérdyzmus“ néven ismernek és terjesztenek. 
A m íg ez a tan a sokféle táplálkozási reform egyikének 
látszott, úgy annak az eltű nését az ism eretlenségbe nem 
volt érdemes a róla szóló megem lékezéssel feltartani. 
Üjabb idő ben e tanok egyre szélesebb tért hódítanak és 
elterjedettségiiknek talán az az oka, hogy a nagyközön­
ség könnyen hajlik  a m ystic ism us felé. Az orvosok ezt 
a m ystic ism ust nem fogják tudni megtörni addig, m íg 
e tanokat maguk is felü letesen ismerik. Az obejctiv 
ism ertetés egym agában véve is elegendő  érvet fog  hozzá 
szolgáltatni.

A bicsérdyzmus lényegét maga a „Mester“, ahogy 
magát nevezni szereti, „A Halál legyő zése“ című  360 ol­
dalas könyvében írja meg. A könyv alcím ei: Az életnek 
évszázadokig terjedő  meghosszabbítása (makrobiotika), 
a véniilés és az összes betegségek leküzdése minden 
életkorban, k izárólag természetes úton. A „Mester“ 
10 éves koráig egész sereg astroiiom iai, physikai, geoló­
giai, ő slénytan i munkát olvasott, szülő i akarata elle­
nére. M int 19 éves fiú, circusi ath leíákat győ zött le. 
20 éves korában egy betegség lepte meg, am elyet az 
orvostudom ány legkitű nő bb képviselő i sem tudtak m eg­
gyógyítan i. Ekkor a gyógyítást maga vette a kezébe, 
miután az orvostudomány egész világirodalm ával, ső t 
a bonckés használatával is megismerkedett. Erejének 
kifejtésében betegsége sem gátolta meg, hanem azt fo ly ­
tonosan fejlesztve, a súlyemelésben világrekordot te­
remtett és így a v ilág  négy legerő sebb emberei közé
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került. Eközben betegsége gyógyításáva l összefüggő 
k ísérletei irányát a természetes gyógym ódok terére 
tette át. Egy különleges diaetetikai eljárása segítségé­
vel, idő nyerés szempontjából, m integy 15 évig az alvást 
is nélkülöznie lehetett, ami á lta l a legnagyobb európai 
könyvtárak tudományos adatainak olyan nagy anyagát 
emészthette meg, amelynek feldolgozására egy közön­
séges polgári életmódot fo ly tatott tudós 200 év alatt  
sem lett volna képes. Erő it ugyan is 15 év ig  átlag napi 
20—22 órán át sikerült folytonos szellem i munkára le­
kötnie. Tudását felfedezésének nagy szám ával egészí­
tette ki, melyek útján 16 év ig  k lin ikai orvosi vélem é­
nyek szerint gyógyíthatatlan  betegségétő l végleg m eg­
szabadulni sikerült. Ekkor lépett az apostolkodás útjára.  
Nem lehet olyan kérdés, am elyre három és fél évtize­
des gigászi törekvései eredményeként megszerzett 
képességei alapján az emberi tudás összes ágazataiban 
is a valóságnak m egfelelő  választ meg ne adhatná. 
M indenségi kapcsolatai útján a természettudomány 
keretébe vágó bárm ilyen kérdésre képes nemcsak órá­
kon, de napokon át is beszélni.

Minden irodalm i adatot felsorol könyvében annak 
a bizonyítására, hogy az emberek elő ször növényi, 
helyesebben gyüm ölcsevő k voltak és ennek köszönhették 
azt, hogy századokig élhettek. Az emberi kor felső 
határa akkor szállott alá, amidő n az emberek meg­
ismerték a tű z hatását az élelm iszerekre és ezzel össze­
függésben az á lla ti táplálkozásra tértek át. Az ember 
életkorának a meghosszabbítása ennélfogva csak akkor 
következhetik be, hogyha tisztán nyers gyümölccsel 
táplálkozik. A  vegetáriánusok és a nyerskosztosok á lta­
lánosan ismert példái és érveinek felsorolása után azt 
ta lá lja, hogy az igazi gyüm ölcskoszt csak akkor hosz- 
szabbítja m eg az életet, hogyha a szervezet salakjaitól  
m egtisztul. A  salakoktól egyrészt böjtöléssel szabadul­
hat meg az ember, másrészt felhasználhatja e célra a 
gyüm ölcsnedvek tisztító hatását. A k izárólagos gyü ­
mölcskoszt természetes energiáit sem fele jti el az elő ­
nyök sorába állítan i. A  gyüm ölcsökön k ívü l azokhoz 
hasonló hatást tu lajdonít a korpás kenyérnek és ezért  
a kosztja az igazi bicsérdystának csupán gyümölcsbő l 
és kenyérbő l á llhat (1. Schlickeysen!). A  rendes táp lá l­
kozásról a bicsérdyzmusra körülbelül kétheti teljes 
koplalás után lehet áttérni, de nem ritkák a harminc-, 
ső t negyvennapos böjtök sem. Az eközben bekövetkező 
súlycsökkenés a szervezet rossz anyagaitó l és salakja i­
tól származik, amelyeknek távozása után a m egtisztult  
szervezetet gyümölcs-kenyérkoszton tartva, minden 
betegségtő l mentes marad, és így  elérheti az átlagos 
életkort, am elyet a „Mester“ körülbelül 200 évre tart.  

Á llítása i b izonyítására felsorolja mindazon hosszúéletű  
emberek történetét, akik szokatlanul m agas korukat 
gyüm ölcs és kenyéren táplálkozva érhették el.

Idáig tehát a bicsérdyzmusban nincs semmi új, 
hanem a különböző  táplálkozási reformok compilatiója. 
Az újság abban áll, hogy apostoli tevékenységét beteg­
ségek gyógyítására használja fel. Nem eleg az, hogy a 
tanait követő knek hosszú életet és betegségm entességet 
jgér, hanem a reformátoroknál egészen újszerű  módon 
a betegeknek az orvos és a gyógyszerek irán ti bizalmát 
m egingatn i igyekszik. „A találgatáson alapszik az 
orvostudomány, amelynek 16 év ig  magam is szenvedő 
médiuma voltam , m ind a természetes gyógytényező kkel 
ellentétben lévő  gyógykezelés, serumozás, erő szakos 
táplálkozás akadályozták a gyógyu lást. A  gyógyszerek  
sikerei egy negyedét sem mutatnák föl, ha a betegek 

a rendelt porokat, cseppeket el nem sikkasztanák. Kór­
házak és klinikák betegszobáiban az orvos és ápolónő 
távozása után általában ez a szokás, a lelk iism eretes

bevevő k elpusztulni vagy nagyon megszenvedni kény­
telenek.“

De ha már az orvostudományba való h itet m eg­
ingatta, a „Mester“ igyekszik a h iányt azzal pótolni, 
hogy betegeket fogad és elő szeretettel olyanokat, ak ik­
rő l az orvostudomány már lemondott. H ogy a paciens 
a kúra bevezetését jelentő  többhetes koplalást kibírja,  
az em lített erő suggestióhoz, rábeszéléshez folyamodik.  
Revolverét k iteszi az asztalra, azon m egjegyzéssel, 
hogy rögtön fő belövi magát, ha a kúra nem sikerül. 
Eredményes gyógykezeléseirő l „kortörténeteket“ is kö­
zöl, amelyeknek a m egítélésére kár minden szót veszte­
getni, de alkalm asak arra, hogy egyrészt a „Mester“ 
rendkívüli képességeirő l, másrészt kúrájának gyógyító  
hatásairól félrevezethesse a könyvét elolvasó laikust. 
Talán a legjellemző bb egyik  á llító lagos súlyos, lázas 
tüdő betegének a története: „36 éves fiatal nő , testébő l 
a halá l szaga árad, hangja a lig  volt, mellébő l genyes 
vércafatok szakadoztak ki. O rvosai hónapok óta le­
mondottak róla. A  kúra táplálkozásnak még aznapi 
beszüntetése után délben 200 g  nyerstej és 60 g  dato­
lyával, este ugyanannyiva l kezdő dött. A  kúra első 
nyolc napja alatt annyi genyes köpet ürült, hogy a táp­
megvonást m ég négy napra k i kellett terjeszteni és m i­
a latt 24 órán át négy evő kanál ribizkenedvet fogyasz­
tott, ereje szemmelláthatóan visszatért. Két hét m úlva  
a szivattyúskút húzására is képes volt. T estsú lya öt 
hétig egy n ivón maradt. Rohamos javu lás után te jes­
adagjait egyenként 100 g-m al emeltem datolyarészének  
m eghagyása mellett, esti és déli étkezéshez 40 g  kenyér­
adagot is pótoltam. H at hét m úlva hegyikirándulásokat 
tettünk és a beteg testsúlya 13 kilóval emelkedett.“

Az a suggestiv  erő , am ely könyvének o lvasása­
kor az olvasó felé árad, kétségtelen, sokkal intensivebb 
a szem élyes érintkezés révén. F igyelm ezteti is  a „Mes­
ter“ követő it, hogy senkitő l m ástól tan ítást ne fogadjon  
el, egyedül tő le. Minden levelet m egválaszol, amelyben 
nem mulasztja el sohasem tanai k itartó követésére 
buzdítani a kérdező t és az élő szóval való tanításra Ada- 
Kaleh szigetén egész iskolát tart fenn. H ívei elterje- 
dettségére jellemző , hogy Erdélyben külön hetilap jele­
nik meg „Bicsérdyzmus“ címen.

Az elmondottak után talán felesleges a bicsér- 
dyzmust k ritizáln i és vele foglalkozni nem is volna 
érdemes, ha a kúra teljesen veszélytelen lenne. A magán- 
gyakorlatban már egyre gyakrabban találkozunk bete­
gekkel, ső t klinikánkra is kerültek már esetek, ahol a 
bicsérdyzmus fanatikus követése igen nagy károkat 
okozott. Könyvében elő szeretettel sorolja fö l az éhez- 
tetéssel m eggyógyíto tt sú lyos tüdő betegeknél elért jó  
eredményeit. Ebbő l természetesen az következik, hogy  
nagyon sok tüdő beteg kezd el e tanok hatása alatt kop­
lalni, lesoványodását, lázának em elkedését szervezete 
tisztulásának fogva föl, rövidesen és feltartózhatatla-  
nul rom lik le az állapota.

Az észszerű en végrehajtott tápmegvonást, m int 
gyógyítóeszközt, a diaetetika sokszor alkalmazza. A tú l­
hajtott böjtöket azonban inkább ártalmaknak kell  
tekintenünk. M aga a „Mester“ is megdöbbenne azon 
eredmények láttára, amelyekre pl. Németországban a 
lakosság háború a latti tömegéhezése vezetett. Sajnos, 
nem minden ember van birtokában annak a nagyszerű 
képességnek, hogy intensiv légvételekkel a testsúlyát 
bármikor 150—200 g-m al növelni tudja, m int azt Bicsérdy 
magáról á llítja.

A  bicsérdyzmus a tő lünk elszakadt magyarok 
soraiban járványosán hódít. Könnyen érthető , hogy a 
népiélek ott fogékony iránta. H ívei most már Magyar- 
országon is terjeszkednek. Egyesületet alakítanak,
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propaganda-összejöveteleket tartanak, ső t mar merész­
ségben odáig mentek, hogy a bicsérdyzm ust tárgyaló 
könyv megszerzését orvosoknak küldött körlevélben 
ajánlják.

Eddig csak a napisajtó tájékoztatta a közön­
séget. Ha azonban az orvosok fel fogják v ilágosí­
tani a betegeket a bicsérdyzmus követésébő l származó 
veszélyekre, csakhamar hozzásorolhatjuk ezt a divatot 
is a feledésbe ment táplálkozási reformok közé.

L A P S Z E M L E

Belorvostan.
Anaem ia perniciosás csontvelő  befecskendezéssel 

végzett állatk ísérletek. Kairiukschtis. (D. M. Woch.
1926. 12. sz.)

Anaem ia perniciosában m eghalt betegek csont­
velejébő l a halál után 3—15—30 órával k iir to tt pépet  
fecskendezett be szerző  különböző  k ísérleti állatokba, 
első sorban nyulakba, s m orphologiailag v izsgálta soro­
zatosan a vérüket. A  nyulak 1—2 ilyen csontvelő  be­
fecskendezése után sú lyos localis és általános tünetek 
között rövidesen elpusztultak, m íg ugyanolyan m ennyi­
ségű , nem anaem ia perniciosás csontvelő  befecskende­
zésére csak m in im ális localis és általános jelenségekkel 
reagáltak s életben maradtak. I lyen  perniciosás csont­
velő  gyakran az állati sepsis kórképét idézte elő  s gyak ­
ran m egaloblastokat lehetett a vérben kimutatni. Meg­
kísérelte azonkívül perniciosás betegek vérének intra­
vénás befecskendezésével lovakra átvinni a betegséget, 
de ezen kísérletek nem vezettek eredményre. Szabó dr.

A kövérség keletkezésérő l. S. Lauter. (D. Arch, 
f. K iin. Med. 150. köt., 315. old.)

Az ember akkor hízik, ha több tápanyagot vesz 
fel, m int amennyit elhasznál. A hízás zsír elraktáro­
zásában áll, amihez az anyagot elő sorban a táplálék 
zsírja szolgáltatja. Szénhydrat is átalakulhat zsírrá, 
m íg a fehérjérő l ez még nem bizonyos. Semmi okunk 
sincs arra a feltevésre, hogy a kövér emberben a zsír­
képző dés folyam ata a táplálékból más módon megy 
végbe, m int a rendes termetű nél. Arra sem lehet gon­
dolni, hogy az elhízott egyén zsírja nehezebben égne el. 
Eszerint a kövérség keletkezése tisztán a bevitel és a 
fogyasztás energetikai v iszonyán fordul meg. A  kalória-  
szükségletet fő ként az izomzat munkája növeli. Ez a 
legfő bb tényező , m ely a teljes nyugalom ban végbemenő 
legkisebb fogyasztás, az alapanyagcsere értékéhez 
hozzáadódik. Jóva l kisebb a táplálkozás okozta foko­
zódás, a specifikus dynam ikai hatás. Az anyagcserét 
változtató belső  tényező k lehetnének tehát az anyag- 
forgalom  változása, a specifikus dynam ikai hatás vál­
tozása, végü l az izommunka thermodynam ikai hatás­
fokának a módosulása. Az ilyen  endogen elhizás az 
endokrin m irigyek pathologiájából ismeretes és ezideig 
élesen különbözni látszott az életmód okozta exogen el- 
hájasodástól. A  szerző  nagyszám ú anyagcserevizsgá­
lataiban azt találta, hogy endogen kövérség eseteiben 
az alapanyagcsere úgyszólván sohasem vo lt kisebb a 
normánál, ső t az absolut értékek gyakran meglepő en 
nagyok voltak. Az alapforgalom  nagysága és a kövér­
ség egyes form ái között nem állapítható meg össze­
függés. A  fehérje specifikus dynam ikai hatása sem volt  
kisebb a norm álisnál, hanem ugyanazon tág határok 
között mozgott. A  sokat v itatott „ luxusfogyasztás“ sem 
volt kimutatható. Annál nagyobb azonban az izom­
munka jelentő sége. A mozgás hatására vonatkozó v izs­
gálatokból kitű nt, hogy a kövérek, bár szívelégtelen­
ségük nem volt, hamarább elfáradtak és kedvező tlenebb 
hatásfokkal dolgoztak, m int a norm ális egyének. Ha a 
kövér munkát végez, akkor oxygenfogyasztása és 
anyagelhasználása inkább fokozódik, így  tehát még 
jobban kellene fogyn ia, m int a rendes tápláltságúnak;  
ha m égis m egtartja a súlyát, akkor vagy többet eszik,

vagy kevesebbet dolgozik. A tapasztalás csakugyan azt 
mutatja, hogy a kövérek in tensiv m ozgástól tartózkod­
nak és egyébként is nyugodtabbak. H ogy pedig ez m i­
lyen tekintélyes kalóriam egtakarítást jelent, arról szá­
m ítással könnyű  meggyő ző dni. De ez a m egtakarítás 
csak akkor jelent hízást, ha a táplálkozás bő séges, az 
étvágy jó. Éppen az itt a kérdés, hogy m iért nem iga ­
zodik a kövér ember étvágya pontosan a szükségleté­
hez. Az étvágy nemcsak az objectiv „szövetéhségbő l“, 
hanem tudatos tényező kbő l is ered. Ezek részben köz­
vetlenül a táplálkozásra vonatkoznak, nevezetesen a 
jóllakásban ta lá lt különös élvezet, az ízletes ételek 
okozta szertelen öröm, az ilyenek után való mohó kíván- 
kozás. Másrészt pedig a kövérek, legyenek patholo- 
giások vagy endokrin zavarban nem szenvedő k, ugyan­
csak endogen tu lajdonságaik folytán, temperamentu­
muknál fogva kevésbbé élénkek: psychomotoros termé­
szetű ek és affectivitásuk egyaránt lanyhább. És éppen 
ezen a ponton találkoznak a szerző  szerint az exogen  
és endogen kövérek: az endokrin zavarok is a psyche 
m egváltozása révén módosítják az egyén reaetioképes- 
ségét és ezáltal vezetnek elhízáshoz. A Bergm ann-féle 
lipom ás tendencia felvételére nincs ok. Perémy dr.

Üjabb eredmények az ikterus kezelésében. Bosen- 
berg. (D. M. Woch. 1926. 12. sz.)

Az ikterusokat, Umber ajánlata szerint, két cso­
portra osztja: haem olytikus (hyperbilirubinaem ia) és 
cholaemiás, illető leg hypercholaem iás ikterusokra. Az 
első  csoportnál, m int therapiás eljárás, csak a lép- 
exstirpatio jöhet szóba, am ely ugyan nem causalis 
therapia, mert a vörösvérsejtek resistentiacsökkenése 
azután is megmarad, de az ikterus eltű nik s megszű n­
nek a betegnek éppen az ikterussal kapcsolatos kelle­
metlenségei. A  második fa jta ikterusok létrejöttében  
az epeutaknak, illető leg a májnak három csoportba 
osztható megbetegedései játszanak szerepet: 1. az epe­
pangás, 2. az epeinfectio, 3. a m ájsejtek degenerativ  
megbetegedései. Az epepangásnak megszüntetésére ren­
delkezésünkre állanak gyógyszerek, amelyek az epe­
elválasztás növelését és tisztán mechanikai úton az 
akadály eltávolítását hozzák létre. Tapasztalataik sze­
rint a legjobb epehajtó, cholagog szer a magnesium- 
sulfat duodenumszondával direct a duodenumba vive; 
20—40 cm3 20%-os oldat a choledochus és az epehólyag 
erő s contractióját vá ltja  ki. íg y  láttak többször 2—3 
duodenalis istilla t io  után katharrhalis ikterusokat te l­
jesen megszű nni. További cholagogum a hypophysin, 
amelynek azonban praktikus eredményei még nem m eg­
bízhatóak, am int az atophannal való com binatiójával 
(ictophysin) végzett kísérletek bizonyítják. Az epe­
savas sókkal készült praeparatumok — agobilin, 
eubilein, felanin, cholaktol — biztos eredményt még 
ezideig nem mutattak, m int cholagogumok. Westphal 
1—2 evő kanál olajra az epeelválasztás fokozódását álla­
pította meg, s ezen az alapon készült cholagog szerek­
nek — mint eunatrol, chollysin, stb. — van bizonyos 
hatása. Jó cholereticumnak bizonyult Brugsch k ísér­
leteiben az atopkan, m ely natrium sója alakjában 
ikterosan néven kerül forgalomba. H atása emberen 
nem olyan jó, m int állatkísérletekben, mindenesetre a 
magnesium sulphat duodenalis in jectió ja lényegesen 
hatásosabb, bár amannak viszont elő nye a könnyű 
alkalmazása. Ű jabban az atophyanylt alkalmazzák 
szívesebben az ikterosan helyett. H a az ikterus létre­
hozásában spasmusok is szerepelnek, m int beékelt 
choledochus kő nél, akkor jó hatásúak a spasmusoldó 
meleg alkalmazásán k ívü l az antispasm usos gyógy ­
szerek — atropin, papaverin. Az epeinfectio-ellenes 
desinficiáló hatású szerek közül jónak mutatkozik a 
saliformin, melynek componensei, sa licy lsav  és formal- 
dehyd, a májon mennek keresztül; ugyancsak a salol, 
urotropin és borovertin is. I lyen desiníiciens szerek 
com binatiója a cyclotropin (urotropin +  natr. sa lycil +  
coff. natr. sál. oldat), am ellyel szintén jó eredményeket 
értek el. Már a choleval (colloidalis ezüst epesavakkal) 
kevésbbé hatásosnak mutatkozik. A máj parenchymájá-
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nak degeneratiója esetén nem igen van gyógyszerünk. 
I lyenkor — m int általában minden súlyosabb ikterus 
esetén — fehérjeszegény, szénhydratdús étrend van 
helyén. Megkísérelhető  Umber ajánlatára 20 g dextrose- 
nek vagy laevulosenek 20 egység insu linnal való 
egyiittadása, mert megfigyelés szerint a májsejtek 
annál könnyebben szenvednek hepatotrop ártalm ak­
tól, m inél szegényebbek glykogenben. Ezen eljárástól  
néhány esetben kedvező  eredményt láttak. Ha a 
parenchyma-sérülés syph ilises eredetű , természetesen  
erélyes specifikus kúra alkalmazandó. H a a belső  keze­
lés eredménytelen, jöhet szám ításba a sebészi beavat­
kozás. Még subacut és belső  kezelés ellenére tovább­
haladó májatrophia esetén is próbálkoztak chole- 
cystektom iával és cboledochus drainage-zsal, hogy az 
epehólyagnak eltávolításával s az epe szabadabb el- 
fo lyásával a legtöbb esetben fontos in fectio fő helyét 
m egtisztítsák. Legújabban a franciák a májkólikákat 
hasonlónak tekintik az asthmarohamokhoz, ezért 
„desensibilisatio“ végett 1—2 hónapon keresztül egy 
órával minden étkezés elő tt 1 m g peptont adnak. Erre 
vonatkozólag még nincsenek a szerző nek vizsgálatai.

Szabó dr.

Sebészet.

A peripherikus idegek lövési sérülése és mű téti 
kezelése. Jakob non. (Arch. f. K iin. Chir. 137. II.)

A  polgárháborúban keletkezett idegsérülések 
rendszerint a csont egyidejű  sérülésével járnak együtt.  
Ennek oka a lövés rövid távról való behatása és a lö­
vedék robbantó hatása. Hosszantartó kausalgiáknál és 
neuralgiáknál a sérülés fö lött alkalm azott alkohol- 
in jectióktól jó eredm ényt látott. A  hegszövetbe be­
ágyazott ideget fel kell szabadítanunk és meg kell aka­
dályoznunk az újabb hegesedés kifejlő dését. Erre a leg­
alkalmasabb eljárás az ideget az izomszövet védelme 
alá helyezni. Az idegek resectiója, ső t egy esetben a 
peripherikus csonk felezése és a fél darab bevarrása a 
centraliscsonkba szintén jó eredményt adtak.

Pommer uh cím.

A szívburok obliteratiójának d iagnostikailag és 
m ű tétileg érdekes esetérő l. M. Kirschner és M. Matthen. 
(D. Med. Wocli. 1926. 6. sz.)

Nehezített diastole, tompa szívhangok s gyenge 
szívmű ködés m ellett fellépő  nagyfokú viszeres pangás 
a nyak és kar viszereiben, melyhez rendesen pangásos 
máj- és hasvízkór is társul és a jobb szív tágulásának  
hiánya, Volhard szerint jól megkülönbözteti az egyszerű 
szívburok-obliteratiót a nehezített systolét okozó media- 
stino-pericarditistő l. Szerző k egy esetet ismertetnek, 
ahol m ellhártyagyulladás után fejlő dtek ki a szívburok  
elzáródásának fenti tünetei. Az esetet érdekessé teszi az, 
hogy Volhard észlelésével szemben itt a jobb p itvar 
tágu lása is jelen volt. A  pontosabb vizsgálatok a poly­
serositis és m itralis b illentyű szű külettel szemben, annak 
ellenére, hogy jobb p itvartágu lat volt jelen, valószínű vé 
tették az obliteráló szívburokgyulladás jelenlétét. A be­
teget megoperálva, igen m egvastagodott szívburkot ta­
láltak; a jobb p itvar s kamara határán körkörösen 4 cm 
széles s körülbelül 3 mm vastag m észréteg volt látható, 
mely a szív tágulását akadályozta. A  heges szívburok-  
részletet s a meszes lerakódást eltávolítva, a szív mű kö­
dése szemmelláthatóan erő teljesebbé vált. A  beteg zavar­
talanul gyógyu lt, nyolc hót m úlva mája lényegesen ki­
sebb volt, hasvízkórja a lig  volt k imutatható, s a nyaki  
viszerek pangása csaknem teljesen megszű nt. Az eset azt 
bizonyítja, hogy jobboldali szívtágn lat m ellett is oblite- 
rá lva lehet a szívburok. Bár a betegrő l több Röntgen­
felvételt is készítettek, a mészlerakódás nem vo lt k i­
mutatható. A mű tétnél nem elégedhetünk meg csupán 
a szívburok lefejtésével, de a m egvastagodott részleteket 
el is kell távolítanunk. A  szívburkot bő nyeátültetéssel 
pótolni, m int azt Schmieden ajánlja, nem okvetlenül 
szükséges, mert jelen esetben ennek semminemű  hátrá­
nyát sem észlelték. Matolay.

Az artéria carotis sebészetérő l, különös tek in tet­
tel a lekötésnek agy i következményeire. Fritz fíriin-  
ning. (D. med. Wochensehr. 4. sz.)

Perthes és a saját észlelései alapján a carotis 
communis vagy az interna lekötése után az agyvelő 
részérő l a következő  elváltozásokat észlelte és az alább 
em lített k lin ikai tüneteket figyelte meg: 1. E légtelen 
collateralis pályáknál vérszegénység következtében 
agylágyu lás következik be. A  tünetek azonnal lépnek 
fel; a k ilátás reménytelen. 2. Thrombosis és embólia 
fo ly tán  rövidebb-hosszabb idő  után fejlő dik ki az agy­
lágyulás, amikor végeredményben szintén rossz a pro­
gnosis. 3. V iszeres pangás és oedema, esetleg a v isz­
erek rögösödése, a 2—3. napon féloldali bénulást okoz­
hat, am ely azonban pár nap alatt javulásnak indul, s 
néhány hét m úlva gyógyuláshoz vezet. Pommersheim.

A  rugalmas pólya használhatósága alszárfeké- 
lyek kezelésénél. I). Arnsdorf. (D. M. Wschtr. 1926. 6. sz.)

A szerző  alszárfekélynél 15 esetben jó eredménnyel 
alkalm azta a Lüscher és Bömper cég á lta l forgalom ba 
hozott gum m ival átitatott tr ikópólyát. A  fekélyt te tszés­
szerinti gyógyszeres ellátás után vékony gazeréteggel 
befedte s az alszárat elő bb m ullpólyával, azután rugal­
mas pólyával becsavarta a lábfej közepétő l a térdig. 
E gy esetben közvetlenül a bő rre alkalm azott rugalm as 
pólya három nap alatt sú lyos sző rtüsző gyulladást oko­
zott. A  kötéseket kezdetben három-, késő bb nyolcnapon­
ként váltotta. A  zinkenyvkötéssel szemben elő nyei, hogy 
kezelése tisztább, kevesebb idő t igényel, ugyanazt a ru ­
galm as pólyát többször lehet használni, vele a beteg 
fürödhetik és tapasztalatai szerint gyorsabb gyógyulást 
eredményez. Pollner.

Epemű tétek utáni és az epeutak megbetegedésé­
vel kapcsolatos vérzésekrő l. K. Büdinger. (Arch. f. 
Kiin. Chir. 137. köt., 2. fű z.)

Az epeutak megbetegedésének sokkal gyakoribb 
részletjelensége a bélhuzamon át való vérzés, m int azt 
általában felveszik. Kortörténetek és boncleletek alap­
ján, melyeket részletesen közöl, megkülönböztet 1. nem 
dyskrasiás, 2. cholaemiás, illető leg dyskrasiás vérzéseket. 
Elő bbiek csoportjába tartoznak a spontan vérzések az 
epeutakból és a kísérő  edényekbő l, vérzések a környe­
zetbő l, beleszám ítva a májat és végü l a mű téti vérzések. 
A második csoportba osztja a több szervbő l történő  vér­
zéseket, a savóshártyák vérzéseit, a bő rvérzéseket, a táp­
csatorna vérzéseit és a mű téti vérzéseket.

Herrcsbacher dr.

Golyvamegelő zés jódossóval. fí. Breitner. (W. ki. 
W. 1926. 2. sz.)

Wagner-Jaureggnek a bécsi orvosegyesületben a 
jódossóval való golyvam egelő zés problémájáról tartott  
elő adása kapcsán de Quervainnek a golyvakérdésben le­
szögezett á lláspontját fe jti ki részletesen és hozzáfű zi 
álláspontját. Am i m indenekelő tt a golyva aetio logiáját  
illeti, a jódhiány-elm élet nem áll ellentétben a régebbi 
vízelm élettel, ellenkező leg, m egerő síti azt. Amennyiben 
a vízelm életet nemcsak kizárólag a vízre korlátozzuk, 
hanem ha a víz csak mint a ható ágens v ivő je szerepel, 
akkor éppen úgy, m int a  levegő , talaj, élelm iszer, stb., 
egyike azoknak a bennünket környező  természeti fe l­
tételeknek, melyeknek jódtartalma a jódhiány-elm élet  
szerint a go lyva aetiologiájában a fő szerepet játssza. 
Pontos ita tási kísérletek ezzel teljesen egybehangzó 
eredményre vezettek, mert pusztán jódhiányos vidékrő l 
származó vizen tartott, de egyébként jódgazdag környe­
zetben élő  k ísérleti állatok golyvam entesek maradtak. 
Erő s támpontja a jódhiányos elméletnek a golyvák  szá­
mának idő szakonként való növekedése, m ely összeesik a 
talaj jódtartalmának idő szakos csökkenésével. K ülönö­
sen erő s lendületet adott az elméletnek a jódadagolással 
elért propliylactikus és gyógyeredm ény, m ely, tekintet 
nélkül az összes elméletre, mindenképen egyértelm ű 
eredményre vezetett. Kérdés, hogy aetio logia dolgában 
nem szerepelnek-e a jódon k ívü l egyéb fémek is. A vizs­
gálatok azt mutatták, hogy h igany, arsen, silicium ,
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phosphor, brom is szerepelnek és Bircher ennekfolytán a 
jódnak csak conditionalis, nem pedig egyedüli okként  
való szerepét hajlandó elfogadni. A  jódnak a szervezet­
ben vagy a pajzsm irigyben való hatásmódjáról a lig 
tudunk valam it. H ogy befolyásolja-e a pazsm irigy vála­
dékának m inémű ségét, az hom ályos kérdés. Azonban a 
katalysatorként való hatás elvetendő , ha tekintetbe vesz- 
szük a jódkiválasztást is. A  jódadagolás körül nagyjá­
ban megegyeznek a vélemények, ez heti 1 m g körül mo­
zog. H ogy azonban, ism erve egyes egyének rendkívüli 
jódérzékenységét, így  is adódhatnak kellemetlen tünetek, 
az elő relátható. Azonban ezek a golyva-prophylaxis rend­
kívü l fontos és nagy horderejű  kérdésénél a lig  számíta­
nak. Itt meg kell jegyezni, hogy a sokszor hangoztatott  
ind ividualizálás itt is  fontos. É lettani hatásmód ism e­
rete szerint nagyjából megmondható, hogy m ely fa jta 
golyvás betegnél várható jódkellemetlenség. A  fiatalkori  
golyvák  k izárólag többé-kevésbbé hypofunctiós képet 
mutatnak és ennek megfelelő en sohasem váltak m eg­
felelő  jódkezelésre hyperfunctiósakká. Az életkor halad­
tával azonban a golyvák  is inkább „felhalmozó“ alakot 
öltenek és ezeknél a jódadagolás káros. Herresbacher dr.

Az orchidopexia módosításáról kryjjtorehismus- 
nál. N. N. Sokolow (Leningrad). (Arch. í. kiin. Chir.  
137. köt., 2. fű z.)

Ferde ingu ina lis metszésbő l em eli ki a herét, a 
peritoneumot, illetve a tunica vagina lis peritoneit közép- 
távolságban átmetszve, finoman mindkét irányban le­
fejti, m int ez általában veleszületett sérvnél is szokás. 
A  canalis ingu inalisnál e llá tva a hashártyazsákot, a 
heréhez lepraeparált hashártyát használja guberna- 
culumnak, s a herezacskó legmélyebb pontján kidugva, 
a herezacskó bő rének kis részletével együ tt selyem fonál­
la l összeköti s a comb bő réhez rögzíti. Az átkötött has­
hártya és herezacskóbő r 8—10 nap alatt lelökő dik s így 
a herezacskó legmélyebb pontján rögzítő dik a here. 
Az eljárás elő nyét abban látja, hogy az ilyen guberna- 
eulum nagy felü leten húzza a herét, s elhalást vagy 
atrophiát nem okoz. Borsos dr.

Szem észet.
K ötő hártyavizsgálatok gümő kórral terhelt gyer­

mekeken. Sgr'osso. (Arch, di ottalm. 1925, 212. old.)
1922 óta 500, gümő kóros szülő ktő l származó, gyer­

meket v izsgá lt meg. A legtöbbnél a kötő hártya k issé 
vérbő  volt, 19 esetben enyhe papillaris hypertrophiát 
ta lá lt fo llicu lussal. Egyetlen egy eset volt trachomára 
gyanús, de ez is gümő kóros fertő zésnek bizonyult. Ezen 
vizsgála ti eredmények igazolják Angcluccit, aki ellen­
tétet lát a gümő kór és a trachoma között. Horay dr.

A conjunctiv itis a trópusokban. Elliot' E. (Brit.  
med. journ. 1925.)

A  trópusokban fő leg a conjunctiva betegségei 
különböznek a m ieinktő l. Ebben valószínű leg a pornak, 
nagy melegnek és a szélnek van szerepe. A  bleunorrhoea 
conjunctivae különös sajátságai: a fertő zés inkább más 
beteg kötő hártyáról történik és nem a nemiszervek 
útján; a lefo lyása sokszor subacut vagy chronikus; 
nagy mértékben függ az idő járástól, nagy melegben 
epidemás jellege van; v iru len tiá ja kisebb, m int az euró­
pai blennorrhoeáé, úgyhogy sokan kétségbevonják a 
két betegség kórokozójának identitását. A conjunctiv itis  
membranacea a trópusokban gyakoribb és epidemiás 
jellegű . A  fertő zést baeillushordozók terjesztik. Ritkán  
k íséri orr- és torokdiphteria. A lkalmazkodási bénulást 
nem okoz. Azonban nagyon gyakori szövő dmény a kera­
titis, amely a vegyes fertő ző dés m iatt igen veszélyes 
és 50%-ban vaksághoz vezet. A Koch-W eeks-conjuncti- 
v itis rendszerint a trachomával együ tt jelentkezik.

Horay dr.
Összefüggés a hypophysis mű ködése és a glau- 

koma között. L. Müller. (K iin. Monatsbl. f. Augenhk. 
1925 dec.)

Müller a pitu itr innak ép szembe való becseppen- 
tésekor nagyon sok esetben egym ást követő , jellegzetes 
tüneteket észlelt. E lő ször a Schlemm-csatorna felő l jövő

nagy episkleralis vénák duzzadnak meg, amibő l arra 
lehet következtetni, hogy a pituitr innak a csarnokvíz­
nek a Schlemm-csatornába való elfo lyására hatása van. 
Körülbelül két perc m úlva az ir is gyök i része megduz­
zadt, valószínű leg a dilatator pupillae tónusának foko­
zódása folytán. További két perc m úlva mélyebb lesz a 
csarnok, am it csak a csarnokvíz nagyobbmérvű  oda- 
áram lásával lehet magyarázni, am ely áram lást viszont  
a sugártestnyulványok elválasztó sejtjeinek p ituitrin-  
okozta osm osisváltozása okozza. Három glaucománál 
pitu itr in  becseppentéssel therapiás hatást is észlelt.  
Müller ezen észlelései gyarapítják  azon tapasztalatokat, 
amelyekkel Imre, Hertel és Freytag v izsgála ta i alapján 
az endokrin szerveknek a szem belső  nyom ására való 
hatását illető leg rendelkezünk. Horay dr.

Rézlerakódás a szarúhártyában rézkészítinények 
therapiás alkalmazása után. Salimann. (Zeitschr. f. 
Augenh. 57. kötet.)

A  szerző  40 trachomás beteget v izsgált meg rés­
lám pával és azt találta, hogy k isfokú rézlerakódás a 
corneában nagyon gyakori. A  hat hónapon tú l réz­
zel kezelt betegeknél m egtalálta a jellegzetes e lválto­
zásokat. N agy nagyítássa l a rézlerakódásokat a cornea 
endothelja a latt lehet látn i, és pedig elő ször a limbus 
felső , majd a limbus alsó részén. Oldalt alig. K ifejezett 
esetekben szabad szemmel zöldes sáv látható a lim bus­
ban. R itkán a cornea közepén. A  siderosis és argyrosis 
je lenségével ellentétben, a rézlerakódás idő vel lassan 
eltű nik, a kezelés m egváltozásával. K ísérletekben nyu- 
lak corneáján nem sikerü lt cuprum alkalm azásával réz- 
lerakódást elő idézni. Horay dr.

Gyermekorvostan.
A gyermekek gyomornedvelválasztásának v izs­

gálata i és kapcsolatosan próbareggeliként adott extrac- 
tiv  anyagok viselkedése. I-vanow Gluchoioa és Saw- 
schinszky. (Jahrb. f. K inderheilk. 61. köt., 1—2. fű z.)

A  gyom orvizsgálatokra vonatkozó ezen cikk­
sorozat orosz szerző ktő l származik Leningradból. Fenti,  
első  részben szerző k az ugyancsak orosz Rasenkofí 
vizsgála ta i alapján — melyek szerint a vérbe adott 
extractiv anyagok ugyanolyan m ennyiségű  gyomor- 
nedvelválasztást indítanak meg, m int a gyomorba adot­
tak — próbareggeliként 5%-os 200 cm3 L iebig-féle 
extractum ot adtak, am elyet elő ször majd 1, 2 óra 
m úlva vettek ki egészen (különböző  napokon m egism é­
telve) s u tána következő leg 20 percenként emeltek ki  
részleteket vékony szondával. E íractionált v izsgálatok  
alkalm ával m inden esetben meghatározták a gyom or­
nedv m ennyiségét, HC1, összaciditás, pepsintartalmát. 
A  vizsgálatok alapján kitű nt, hogy a L iebig-extractum  
70—80 perc m úlva hagy ja  el a gyom rot s vizsgálatokra 
ezért csak az ezen idő  után k iem elt tiszta gyomornedvet 
használták fel. Összesen három gyerm eknél végeztek 
ilyen  vizsgálatot, 4—6 naponként megism ételve. Á llí­
tó lag ezen extractummai erő sebb gyom orsecretiót tud­
nak k iváltani. A  kiemelt gyom ornedv m ennyiségével 
rendesen (de nem m indig!) arányos a szabad HC1 szá­
zaléka. Bár kétségtelen, hogy e módszerrel tisztább ké­
pet kapni a gyom ornedv elválasztásáról, de hogy e 
methodus a legkényelmesebb, m int szerző k mondják, 
azt m ég sem lehet mondani. Rohrböck Ferenc dr.

A csecsemő k gyomorsecretiós mű ködésérő l emész­
tés alatt és után. Wolowik. (Jahrb. f. K inderheilk. 61. 
köt., 1—2. fű z.)

Elő bbi közleménnyel parallel a csecsemő k gyo- 
m orsecretióját v izsgálta 73 esetben ugyancsak extractiv  
anyaggal (kel-lével), am elyet csecsemő knek koruk sze­
rin t 80—100—150 cm3-nyi mennyisében adott. U gyan­
csak vizsgálatokat végzett anyatejjel és rizsiével. 
M etliodikája az volt, hogy az első  kiemelés ^  órával a 
beadás után történt, utána 4—5 órán át % óránként 
aspirált gyomornedvet, amikor is — m iután a kel-lé 
a vérbe ment át (!) — tiszta gyom ortartalm at kapott. 
V izsgála ta i kapcsán azt ta lá lta, hogy a kel-lé úgy

i
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qualitative, m int quantitative — összehasonlítva a tej­
jel és r izsiével — a legerő sebben hat a gyom orm irigyek 
secretiójára. Azonban a vizsgálatok önmagukban elég 
különböző  eredményeket mutattak. íg y  em észtés alatt 
és után egészséges csecsemő knél az achyliá tó l a hyper- 
cblorhydriáig terjedő  értékeket is kapott, de a külön­
böző  betegségű  csecsemő knél is (toxicosis, parenteralis 
in fectio) úgy a m otilitás, m int a savelválasztás foka 
különböző  lehet. P ositiv  eredménye, hogy oly csecse­
mő k, kik üres gyom orral csak kevés, gyengén savanyú 
gyom ornedvet választanak el, ezek emésztés a latt és 
után is kevesebb és csökkent savtartalm ú gyomor- 
nedvet produkálnak és fordítva, ha az éhező  gyomor 
mű ködése kielégítő , akkor izgalm i anyagok bevitele 
után is in tensiv lesz a gyomorsecretio.

Rohrböck Ferenc dr.

A csecsemő k üres gyomrának secretiós mű ködé­
sérő l. Wolowik. (Jahrb. f. K inderheilk. 61. köt., 1—2. 
füzet.)

76 csecsemő nél végzett szerző  üres gyomornál 
vizsgálatot olyképen, hogy 9—10 órával az utolsó ét­
kezés után vékony, puha szondával félóránként öt órán 
át asp irálta a gyomornedvet. A  kiemelt gyomórnedv 
m ennnyisége összesen 2'5—55 cm3 közt, az egyes portiók  
0—18 cm3 közt ingadoztak. A legtöbb esetben a gyom or­
nedv m ennyisége ez öt óra a la tt hullámszerű en v isel­
kedett. A HCl-t véve alapul, eseteit három csoportba 
osztja: 1. ahol az egész idő  alatt m inden részletben HC1 
volt jelen; 2. ahol csak egyes portiókban volt HC1;
3. ahol a HC1 teljesen hiányzott. Azonban szabályszerű ­
séget m egállapítan i nem tud, mert igen jól fejlő dő 
csecsemő knél sokszor tartósan hiányzott a HC1, m íg 
toxicosis, chronikus táplálkozási zavaroknál néha 
meg bő  volt a H C l-kiválasztás. Az egyes adagok össz- 
acid itása 2—60 közt, a szabad HC1 0—40 közt, a pepsin  
0—14 közt ingadozik, utóbbi arányban áll a szabad HC1- 
elválasztással. Cikkéhez azt a reflexiót fű zi, hogy a 
periodikus spontán gyom or nedvelválasztás csecsemők­
nél valószínű leg az egész intermediaer anyagcserével  
függ össze. Rohrböck Ferenc dr.

A Budapesti Kir. Orvosegyesület május 
15-i ülése.
Bemutatás:

1. S,chili Imre: Lamblia intestinalis cholelithiasis 
tünetei mellett. K lin ika ilag cholelith iasis képében le­
fo lyó esetben a gyom orbél-tractus functionalis v izsgá­
latának és a cholecystographiának negativ  lelete m el­
lett a duodenalis bennékben nagyszám ú lamblia volt, 
amelyek magnesium sulphatos duodenalis öblítésekre és 
neosalvarsan-kezelésre eltű ntek. Reichenow-féle flagel- 
la ta-táptalajon sikerült öt napig élő  kultúrát nyerni, 
melyben látható fejlő dési alakok a fejlő dés reconstruc-  
tió ját engedik meg, am it m ikrophotogrammokkal de­
monstrál.

Friedrich László: A lambliának a bélben levő 
jelenléte még nem elégséges egy kórkép elő idézésére. 
H ogy vájjon a sphinkter hypertoniás beállítása, am int  
Westplial gondolja, praedisponál-e az epehólyagba való 
bejutásra, vagy  más momentumok, még nem tisztázott; 
az kétségtelen, hogy ehhez valam i secundaer momentum  
szükséges. Minden kétes és cholecystitis vagy chole- 
lith iasisra gyanús esetben fontos a cholecystographián  
kívül a duodenalis szonda alkalm azása is, mert csak 
ennek segélyével van módunkban az epének chemiai, 
fő leg m orphologiai tanulm ányozhatósága. Mint elő adó 
esetébő l is látszik, a duodenalis szondán felfogott epé­
nek (különböző  ingerek után) bakteriológiai pontos fe l­
dolgozása parasito logiai s így  indirect aetio logia i szem­
pontból is nagy fon tossággal bír.

Szemző  György: Duodenalis szondázások kapcsán 
két betegnél észlelt lambliát, mindkét esetben chole- 
lith iasisban szenvedő knél. Egyik  esetben feltű nő  volt a 
lambliapéldányok számának az ism ételt szondázások 
folyam án való folytonos csökkenése, majd átm eneti te l­
jes eltű nése. A lam blia újból való megjelenésekor meg­
kezdett emetinkúra alkalm ával minden in jectio chole­

lith iasis attaque-ot váltott ki, m iért is  az rendszeresen 
véghez vihető  nem volt s talán ez a m agyarázata annak, 
hogy a kúra a lambliára hatástalan maradt. A  beteg 
most (évekkel késő bb is) jó conditióban van, bár duode­
nalis nedve most is tartalmaz lam bliát (feltű nő , hogy 
a M gSOi-injectio utáni sötétebb eperészletben számuk  
csekélyebb volt, m int az rí. n. májepében). Másik betegé­
nek jelenlegi sorsáról nem tud. A lam blia közvetlen 
pathogenitásának bizonyítékát nem nyerte.

Haló József: A  lezajlott háború a latt fő leg angol 
és amerikai protozoologusok vizsgálták a katonák bél- 
sarában elő forduló protozoonokat. K iderült, hogy a 
katonáknak 5—12%-a van lamblia in testinalissal fe r ­
tő zve, de ezeknek csak igen kis százaléka m utat tüne­
teket. Valószínű , hogy a lam bliával is úgy van, m int az 
entamoeba hystolyticával. Fő leg az angol Dobell mu­
tatta ki, hogy a dysenteria amoebája nemcsak a meleg, 
hanem a mérsékelt égöv a latt is elő fordul és 3000 egyén­
bő l m integy 100 van vele fertő zve. A dysenteria amoe- 
bájával fertő zött egyéneknek m integy 10%-a mutat 
tüneteket a bél részérő l. M ivel nincs eldöntve, vájjon az 
emberi lamblia in testinalis azonos-e az állatok (egér, 
patkány, házinyúl) lam bliájával, megemlítendő , hogy 
hazánkban Kotlán a lamblia egy faját szárnyasokban, 
s ezek között a házi kacsában találta.

Berger Iván: A háború alatt (1916 ő szén) súlyos 
enteritisben szenvedő  katona faecesében m illiószám ra 
ta lá lt lam blia in testinalist. Emetinnel sikerült az ente- 
r it ist m egszüntetni és a lambliák is eltű ntek a 
faecesbő l.

Borszéky K ároly: F elve ti azt a kérdést, hogy 
abban az esetben, ha bebizonyítást nyer, hogy a lamblia  
az epehólyag epéjében állandóan kim utatható, gyökeres 
gyógyu lás szempontjából nincs-e indicálva az epehólyag 
k im etszéseí

2. Polgár Ferenc: a) Bronchographiás leletek. 
Bronchiektasiás cavernával, m ely mint isolált, önálló 
kórkép ritka lelet és régi, hörgő sipollyal szövő dött  
tüdő sérülés talaján fejlő dött ki, a contrasttöltés azt 
mutatta, hogy az üregben különböző  alakú cseppek 
képében jelenik meg a contrastanyagul használt 
jodipin. A legmélyebb pontra lesüllyedő  és a folyadék 
felszínén úszó jodipincsepp nivókülönbségébő l a 
folyadékréteg m agasságára lehet következtetni.

b) Hörgő szű kületet okozó tüdő tumor. A contrast- 
anyag a fő hörgő ben és annak kezdeti ágaiban compact 
öntvényszerű  teíő dést hoz létre, mely kirágott, elmosó­
dott határral végző dik a parenchyma felé. A daganatos 
hörgő szű kület új tüneteként a k itöltött hörgő k eltoló­
dását, a hörgmegtöretést m utatja be.

Elő adás:
1. Érti János: Újabb biológiai elvek a sebészetben. 

I. A biológiai irány fejlő dése. Réteges szövetpótlás elve 
a lágyrészek terén. Az újabb b iológiai elveket három 
elő adás keretében fogla lja  össze: A regeneratiós folya­
matok gyakorlati jelentő sége, szövetátü ltetések tana, a 
b io lóg ia i. irány fejlő dése és a réteges szövetpótlások 
elve. A háborúelő tti idő k sebészi kutatásainak legfő bb 
feladatát a szövetpótlások, szövetátültetések tanának 
tudományos fejlesztése képezte. A világháború sebe­
sültjei számos új sebészi feladat megoldását tették 
szükségessé, m iáltal egy újabb irányú fejlő dés indult  
meg. Ez új irány a természeti törvényszerű ségek, a szer­
vezet állandó célszerű ségi törekvéseinek, különösen a 
regeneratiók beható m egism erése alapján fejlő dött to­
vább. I ly  alapon fejlő dtek újabb mű téti eljárásai is. 
A functionalis gyógyu lás egyik  legfő bb feltétele az 
anatóm iai rétegzettség helyreállítása, vagy is a réteges 
pótlás, aminek regeneratiós folyam atokkal tökéleteseb­
ben lehet m egfeleln i. Az egyes szükséges rétegeket m a­
gával a szervezettel sikerült kinöveszteni. íg y  sikerült  
kinöveszteni többek között agyhártyát, a nyálkahártyá­
kat: orrgarat, pharynx, oesophagus, urethra — conjunc- 
tivát, csontot, csonthártyát, A csontsebészet terén ez 
alapon sikerült elérnie a transplantatum hasonszerke- 
zetű vé válását. S ikerült a különféle hajlítható trans- 
plantatumok megszerkesztése, az izületképzés és a csont­
üregek csontos kinövesztése. Mindezek a csontsebészet 
újabb fejezeteit nyitják  meg. A biológiai irány k if e j­
lesztette* a functionalis chirurgiát, s megteremtette 
annak biztonságát is. Ez alapon a gyakorlati gyógyítás 
terén, különösen ott, ahol a gyógyítás a mű tét gyöko- 
rességében rejlik, már tökéletesíteni tudtuk eredmé­
nyeinket. íg y  a rosszindulatú daganatok, bizonyos se­



548 ORVOST H E T IL A P 1926. 21. sz.

bészi tuberculosus és septikus folyam atok terén. A  bio­
lóg ia i irány általában három téren ért el különlegesebb 
eredményeket: 1. az anatóm iai elváltozásokból származó 
funetiozavarok megoldásánál, tehát a functionalis chi-  
rurgia terén, 2. bizonyos körfolyam atok m egszüntetésé­
nél, 3. kozmetikai küllem helyreállításánál. 1. Az ana­
tóm iai elváltozásokból származó funetiozavarok meg­
oldása terén ma már háromféle sebészi eljárás áll ren­
delkezésünkre: 1. p lastikai mű tétek, 2. szövetátültetések,
3. szövetelemek regeneratiós kinövesztése. A  b iológiai  
irány mindezeket egym ást kiegészítő  kölcsönösségük­
ben használja fel, 1. p lastikai mű tétek. A háború elő tt 
kivétel nélkül m indenütt a lebenyes p lastikákat alkal­
mazták. A  lebenyes p lastika az anatóm iai rétegzettsé­
geket nem pótolja, csupán befedést végez. Ezért a func- 
tiót sem á llít ja  tökéletesen helyre. Bier a lágyrész­
hiányokat a specifikus szövetelemek regeneratiós k i­
növesztésével igyekszik pótolni. Elő adó e téren a re­
generatiós folyam atok felhasználásával a reconstructis 
plastikai eljárásokat szerkesztette meg, melyeket te lje­
sen más irányú mű téti elv vezet, mint a lebenyes plas- 
tikát. Ezért ezek mindinkább tovafejlő dtek és tökéle­
tesebb functionalis eredményeket hoztak. Ez képezi a 
kozmetikus hegplastikának is az alapját. (Az elő adás 
egész terjedelmében közlésre kerül.)

Zinner Nándor: Az elő adás tárgyához szorosan 
kapcsolódó elő zetes közlést tesz. A sebészet b iológiai  
alapelveinek szem meltartásával sikerült neki az epiphy­
sis növekedési porckorongját úgy átültetni, hogy az 
14 nappal a transplantatio után is életképes. Egy öt éves 
fiú congenitalis részleges tib ia-h iányát pótolta: ugyan­
azon alszár fibulájának proxim alis darabjából vett vé­
kony csontlécet, az ep iphysis-fuga és csontmag egy 
részével ü ltetett át a tib ia dista lls felének pótlására, 
úgyhogy a transplantatum  epiphysis része került a 
hiányzó belső  boka helyére. 14 hónappal a transplan­
tatio után az átü ltetett rész Röntgen szerint négysze­
resen m egvastagodott és eredeti hosszának körülbelül  
10%-ával nő tt. M ivel a Röntgen-képen való mérésnek 
sok hibaforrása lehet, az eredmény igazolására — egy 
közben szükségessé vá lt correctiv mű tét alkalm ával — 
egy darabot excindált a transplantatum epiphysis 
részébő l és ezt szövettani v izsgálatnak vetette alá. A be- 
mutatotf m ikroskopi metszeten biztosan m egállapítható  
a porc életképessége (jól festő dő , oszló sejtm agvak), a 
porcképzés és a csontosodás. m int az ep iphysis fuga­
sejtek autochton vita litásának jelei, melyek eredménye 
csakis a hossznövekedés lehet. A dolog fontossága 
m iatt teszi ezen elő zetes _ közlést, v izsgálata it tovább 
fo ly ta tja  (állatkísérletek) és azokról be fog számolni.

A Balatonfüredi Orvosi Továbbképző ­
tanfolyam május 10-tő l 15-ig.

Balatonfüred másodszor nyú jtott alkalm at a ma­
gyar orvosoknak arra, hogy ism ereteiket k iváló profesz- 
szorok elő adása révén fe lfr issítsék  és személyesen sze­
rezhessenek m eggyő ző dést arról, hogy m egcsonkított or­
szágunknak is vannak még olyan gyógytényező kkel el­
látott fürdő i a Balaton körül, melyek versenyre kelhet­
nek a külföldiekkel. A rendező  fü rdő igazgatóság nem 
kím élt sem fáradságot, sem költséget, hogy e célokat  
m inél tökéletesebb formában érje el és a siker nem ma­
radt el: minden résztvevő  a legteljesebb megelégedéssel 
távozott.

A tanfolyam  május 10-én kezdő dött, Két])) Károly 
báró Balatonfüred orvosi tanácsadótestületének elnöke 
üdvözlő  szavai után Csiky József professzor adott elő 
a fő fájás pathologiájáról és therapiájáról. Ism er­
teti a koponyában keletkező  fájdalom localisatió ját 
és a fe jfá jást k iváltó okokat, Majdnem minden 
fejfá jásnál constitu tiós momentumok szerepelnek, külö­
nösen azoknál, amelyeknél anatóm iai elváltozás nem 
mutatható ki. Részletesen ism erteti a neurasthenias fe j­
fájást, melynek hereditásos jellege kézenfekvő . Azon­
k ívü l a m igraine-t, am elyet veleszületett disposition k í­
vül vasomotoros zavarra vezet vissza. Külön-külön tár­
gya lja  az agydaganatokkal, agytá lyoggal, agyhártya­
gyulladással, luessel, v ízfejű séggel és cerebrális arterio-  
sk lerosissal járó fejfájásokat. N agy haladást jelent a 
lueses fe jfá jás d iagnostikájában a W assermann és a 
többi, ehhez a csoporthoz tartozó reactio (Sachs-Georgi, 
M einicke stb.), a gyógykezelés szempontjából pedig a 
salvarsan. A  koponyáimon k ívü l keletkező  fejfá jások 
közül részletesen tárgyalja az úgynevezett rheumás fej­

fájást,^ amelynek nálunk nem tulajdonítanak olyan je­
lentő séget, m int a külföldön. E bántalom gyógyítása 
igen egyszerű : rendszeres m assage és melegborogatás. 
Beszél még azokról a fejfájásokról, amelyek mérgezések, 
vérkeringési zavarok folytán keletkeznek. Minden egyes 
fejezetnél részletesen tárgyalja a m egfelelő  therapiát.

U tána Ángyán János professzor reconvalescentia 
decompensatio után címmel tartott elő adást. A de­
compensatio az esetek jó részében nem jelenti a 
szív erő kifejtő  részének mű ködésképtelenségét, csak 
azt, hogy a szív erő kifejtése nem juthat érvényre. 
A  decompensatio következményeiben mindenkor a 
pangásnak ju t legfő bb szerep. Majd a pangás javu ­
lásának módjairól, a pihenésnek a szív saját vér­
keringésére gyakorolt serkentő  hatásairól, a gyógy ­
szeres tényező knek hatásm ódjairól szól. V égül fo g ­
lalkozik a decompensatio reconvalescentiájának pro- 
gnosisával, annak gyógyszeres reactiók alapján való 
m egítélésével, az alapbetegségnek a reconvalescentiára  
való hatásával és a szervezet regeneráló képességének a 
decompensatio reconvalescentiájában való jelentő sé­
gével.

Május 11-én Tornai József egyet, magántanár tar­
tott elő adást szívbaj és graviditás címen. A kérdéssel az 
orvosoknak két nagy tábora: a gynaekologusoké és a 
belorvosoké, régi idő  óta foglalkozik. A régebbi idő k 
statisztikája szerint a halálos kimenetelek száma 50—60% 
volt, ma legföljebb 12%.

M ióta a vizsgálómódszerek tökéletesebbek, tudjuk, 
hogy sok szívbeteg nő  elég szerencsésen esik át e fo lya­
maton. A halálosan végző dő  esetek többjében szívbajon 
kívül más komoly bajt (tuberculosis!, nephritist stb.) 
is találtak.

A gravid itás egyik veszélye az endocarditis recidi- 
vájának lehető sége, másik veszély a szívnek, vérkerin­
gésnek erő s mechanikus túlterhelése. Az endocarditis 
némelykor elég hamar v issza is fejlő dhetik. A grav id i­
tás vége felé ném ely esetben, bizonyos tünetek alapján, 
tévesen billentyű hibát (m itralis insufficientiát) állap ít­
hatunk meg, ahol pedig szervi baj nincsen. A prognosis 
néző pontjából a szívizom elő beli viszonyainak mérlege­
lése a legfontosabb. K isfokú szívelváltozás, jó szíverő , 
elég jó prognosist ad. Az aorta-bajok általában rosszab­
bak, m int a m itralis b illentyű  bajai.

A  gravid itás idő elő tti megszakítása indicatióit. 
ennek szabályait részletezi. A  kérdésnek judicaturai  
része nagyon hiányos, mert a szociális vonatkozásokkal  
nem foglalkozik, az orvosnak, m int a leglúvatottabb hu­
manitásának nem nyújt m egfelelő  jogkört és fe lhata l­
mazást. Részletezi végül, hogy m ilyen szívbajban szen­
vedő  nő k léphetnek házasságra. Hangsúlyozza, hogy a 
szülő ket, esetleg magát a beteget is, figyelm eztetni kell,  
hogy esetleges gravid itás komoly veszéllyel járhat.

U tána Csépay Károly egyetem i magántanár sym­
pathicotonia és vagotonia címen tartotü i meg elő adását. 
A vegetatív  idegrendszer ingerlékenysége az endocrin 
mirigyrendszer termelte hormonok hatása alatt áll. 
A hormonok túlnyom órészt a vegetatív  idegrendszer 
mindkét felére, a sym pathicusra és parasym pathicusra 
is hatnak (hormonok amphotrophiája); ez és az endocrin  
m irigyrendszer egyes részei között uralkodó szoros cor- 
relativ kapcsolatok lehetetlenné teszik az absolut sym ­
pathicotonia, vagy absolut vagoton ia k ifejlő dését. Van­
nak kórképek, melyekben syinpath icotoniás kórformák 
és melyekben a vagoton iás tünetek dominálnak. A  k li­
n ikai v izsgálatok eredménytelenségének nem az alapelv  
helytelensége az oka, hanem az Eppinger és H ess inau- 
gurálta pharmakodynamikus methodika, m ely vegetativ 
idegrendszer tónusának v izsgálatára teljesen alkalmat­
lan: a vegetativ  idegrendszer tónusa olymódon v izsgál­
ható, ha különböző  hormonok behatását tesszük v izsgá­
lat tárgyává a vegetatív  idegrendszer ingerlékenységére. 
I ly  módon vizsgálható a vegetativ  idegrendszer adrena­
lin-, pituitrin-, insulin- és thyroxin-érzékenysége.

Május 12-én Bókay János egyet, tanár A vörheny- 
fertő zés elleni védekezés a Dick-féle eljárással címen tar­
tott elő adást. 6007 próbaoltása és 606 végigvezetett védő ­
oltása alapján tett tapasztalataiból az alábbi következte­
téseket vonja le. 1. A D ick-féle bő rpróbával szerzett bő ­
séges tapasztalatai (6007 eset) Dickék tapasztalataival  
teljesen megegyeznek. A bő rpróba positiv  eredménye és 
a vörheny iránti fogékonyság között a legszorosabb 
összefüggést látja s így  a D ick-féle cutanpróbát a véde­
kezés szempontjából nagy jelentő ségű . 2. A  toxin- 
nal való activ  im m unizálás methodikus toxinbefeesken- 
déssel fokról-fokra fokozódó toxinanyaggal az esetek
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zömében (90%) a szervezetét a Dick-próbára negatívvá 
teszi s a védő oltások is arra utalnak, hogy az im m uni­
tás tartós. Tudvalevő , hogy az amerikai észlelő k, kik  
több m int hároméves tapasztalatra tekinthetnek vissza, 
az im munitás tartamát legalább is három évre terjedő ­
nek tartják. 3. Az im m unitással olykor járó kellemetlen  
mellékhatások, melyek különben is enyhe természetű ek  
és rövid ideig tartók, nem képezhetnek okot arra, hogy 
az eljárást m indnagyobb és nagyobb körre kiterjesztve 
ne gyakoroljuk, s az a meggyő ző dése, hogy a Dick- 
próbával és a vele kapcsolatos methodikus activ immu- 
n isatióval a vörhenyjárványok fellépését és kiterjedését 
sikerrel fogják leküzdeni.

Hasenfeld Arthur egyetem i magántanár az angina 
pcctorisról tartott elő adást, E napjainkban mind­
inkább terjedő  betegség pathologiáját ismertette, rész­
letesen k ifejtve Wenckebach és Bomberg elméleteit. 
Rámutat arra, hogy a koszorúér-theoria és a neurogen- 
theoria egym ást k iegészítik . A status anginosus szo­
morú esetei a legerő sebb bizonyítékot szolgáltatják a 
koszorúér-theoria helyessége mellett. A  prognosis és a 
therapia szempontjából fontosnak tartja az angina pec­
toris vera elkülönítését a lueses aortalgiáktól és az 
aorta nervosától. Részletesen elmondja a megkülönböz­
tetést lehető vé tevő  momentumokat. A prognosis m in­
dig bizonytalan és komoly. A prophylaxisról szólva, 
különösen hangsúlyozza annak fontosságát, hogy luest  
ki állott egyének 10—12 évvel az in fectio után, tekintet  
nélkül a W assermannra, antilueses kezelésbe vétessenek. 
A therapiáról szólva fontosnak tartja a teljesen thera- 
piai fegyverzet fö lvonultatását, amiben az orvosságok  
ügyes com binatiója és variatió ja álta l tág tere nyílik  az 
orvos therapiai mű vészetének. A szénsavas fürdő ket 
nem ajánlja, mert reflex úton hatnak, már pedig az 
angina pectorisnál mindenképen igyekezzünk a reflex- 
hatásokat elkerülni. Belorvosi therapiánk elégtelensége 
indokolttá teszi a baj elim inálásának megkísérlését 
sebészi úton. A gondolat itt a fájdalom centripetalis ú t­
jának a m egszakítása. Reserváltan nyilatkozik ezen el­
járásokról több okból. 1. A mű téthez való készülő dés, a 
mű tét maga is izgalommal jár, am i rohamot válthat ki.
2. Az alapbajt a koszorúér-megbetegedés továbbhaladá­
sát meg nem akadályozza. 3. A fájdalom figyelmezteti  
a beteg szivet arra. hogy mikor nem szabad reá több 
munkát hárítani. Ha ezen figyelmeztetés elesik, nincs 
meg a controll.

Május 13-án Bencze Gyula egyetem i magántanár 
A veseba.iosok szív- és véredény cl változásairól beszélt. 
A norm ális vesemű ködésnek éppenúgy elő feltétele a 
m egfelelő  vérkeringési sebesség, m int az ép vese- 
parenchyma. Éppen azért vesebajok esetén éppúgy 
figyelnünk kell a vesemű ködés ép voltára, mint a kerin­
gési szervek m egfelelő  karbantartására.

A vesebajok egész sora a szív- és a vérerek 
m élyreható elváltozásával jár: a bal szív hypertro- 
phiája, ennek megelő ző je az ütő eres nyomás fokozódása. 
A kettő  között a szoros oki összefüggés ma már kétség­
telen. A vérnyom ásemelkedés keletkezésének okára vo­
natkozólag a fe lfogás még nem egységes. Az egyes 
theoriákat részletesen fejtegeti. A  vérnyom ásemelkedés 
a vesebajok több csoportjának cardinális tünete. A vér­
nyomásemelkedés vesebaj esetén m indig azt mutatja, 
hogy a baj az egész vesére kiterjedő , tehát nem szigetes 
(Herdnephritis) elváltozás. M iután a szívnek a m agas 
vérnyom ás következtében fokozott munkát kell végez­
nie, bypertrophiáiát egv bizonyos idő  m úlva a szív k i­
merülése követi. Ezt kell mindenképen m egfelelő  eljárá­
sokkal késleltetni, ille tve megelő zni. Ezen eljárások kö­
zött az életmód berendezése a legfontosabb, énpúgy a 
festi munkára, m int az étrendre vonatkozólag. Norm ális 
izommunka, am ely fáradtságot nem okoz, a lig  emeli a 
vérnyom ást, ha azonban már fáradt egyén végez további  
munkát, akkor a vérnyom ás csakhamar ism ét emelke­
dik. Természetesen ez újabb munkatöbbletet ró az amúgy 
is igénybevett szívre. Fejtegeti az étrendben a folyadék- 
fölvétel, só és n itrogéntartalm ú anyagok fölvételének 
megszorítását, annak ind icatió it és hatását. A gyógy­
kezelésben arra kell törekednünk, hogy a vesebaj ratio-  
nalis kezelésével a vérnyom ásemelkedést és az ennek 
következtében beálló szívkim erülést lehető leg m eg­
elő zzük.

Ranschburg Pál egyetem i tanár: Az álmatlanság 
kór- és gyógytana címen elő bb az a lvás mechanismusát 
ismerteti. Az újabb kutatások annak a föltevésnek adtak  
igazat, mely az alvás ösztönének székhelyét a harmadik

agygyom rocs tájékán lévő  úgynevezett látótelepekbc 
helyezi. Az embernél, fő leg a kultúrembernél azonban ez 
a fe lvá ltva alvó és éberségi központ a maga idő szakosan 
gépies mű ködését m egtanulta alárendelni a szellem i mű ­
ködések szervének, az agykéregnek. Ilyképen az elalvás 
gondolata egyengeti, az aludni nem tudás félelm e gá­
tolja a látótelepközpont automatismusát. Egyébként az 
alvás mélységének tanulmányozása fr iss és fáradt ideg- 
zetű eknél bebizonyította, hogy alvás és éberlét nem egy ­
m ással ellentétes állapotok, hanem számtalan átmenet  
vezet az éberlétbő l az álm osságon, szendergésen és á l­
mokkal átsző tt szunnyadozáson át a m ély és teljesen 
tudattalan alvásig. Ilyképen igaza van néha a betegnek, 
aki jóhiszemű en állítja, hogy egész éjjel éhren volt, de 
környezetének is, m ely az ellenkező t tapasztalta. 
A szunnyadó egyén énjének töredékei virrasztottak, m i­
alatt az agykéreg túlnyom ó része m égis pihent, illetve 
aludt. Az ilyen egyént soha nem érheti baj nem alvásá­
ból, de nélkülözni fogja az üdítő  p ihentség érzését. R eg­
gel fáradtabb, m int amikor lefeküdt.

Az álmatlanság okai fő leg lelk i, avagy inkább 
idegbetegségekbő l, illetve egyéb testi zavarokból vagy 
fájdalmakból eredő k lehetnek. Minden esetben fontos a 
psychikai és a physikai. vízayógyászati, villanyos, k li­
matikus gyógykezelés. V égül részletesen foglalkozik a 
vegyiszerekkel, a könnyebb és komolyabb csillapító- és 
altatószerekkel, melyek hatásai megfelelő  ideig és helyes 
módon való alkalmazás esetén felette áldásosak s amel­
lett veszélytenek lehetnek, m íg meg nem felelő  haszná­
lat esetén egyrészt hatástalanokká, másrészt károsakká  
is válhatnak. Az erő sítő  szerek feladata a hibásan m ű ­
ködő  idegközpontoknak épségét helyreállítan i. Fontos az 
álm atlan egyén étkezési és életrendje is. Sablonos ú t­
mutatásokat a kávé. tea, dohány, szórakozások, testi  
mozgás stb. néző pontjából adni nem lehet. Az álmatlan 
beteg testi, szellemi állapotának ismeretén alapuló szi­
gorúan individualizáló életrend megszabása a célra­
vezető  eljárás.

M ájus 14-én Verébéin Tibor egyet, tanár Az epekő - 
sebészet néhány idő szerű  kérdésérő l értekezik 1314 epekő ­
mű tétének tapasztalata alapján. Azok az elméletek, ame­
lyek a kő képző dés m agyarázatára eddig felállíttattak, 
döntő  befolyást gyakoroltak a betegség belgyógyászi s 
még inkább a sebészi kezelés módjára. Legutóbb éppen 
sebészi részrő l hangoztatott azon elmélettel száll vitába, 
am ely az epekő képző dés helyét a májban keresi. Ű jabb 
több száz mű tétében a kövek csiszolataiból és a kiirtott  
epehólyagok górcsövi vizsgálatából azt b izonyítja, hogy 
a kő képző dés helye az epehólyag, a mélyebb epeutak 
pedig csak akkor, ha azok elő ző leg valam ely okból erő ­
sen kitágultak.

Saját statisztikájával tám ogatja azt a felfogást, 
hogy az epekövek jelenléte és az epehólyag, ille tve epe­
utak rákjának k ifejlő dése között összefüggés van; nem 
olyan értelemben, hogy a rákot az epekő  okozza, hanem 
az enekő  okozta elváltozások teremtik a talajt, amelyen 
a rák képző dése megindul. Összefoglalja a belgyógyá­
szati epekő kezelés lehető ségeit és k ilátásait s szembe­
száll a váddal, am ely az epekő  sebészi kezelését azzal 
bélyegzi megbízhatatlannak, hogy a mű tétek után az 
epekő betegség kiújul. Valódi k iú ju lást ezideig a lig sike­
rült k im utatni, s ahol ennek gyanúja fölmerült, ott is 
az esetek elhanyagoltságában keresendő  a ki á julás oka. 
Az epekő betegség gyökeres gyógyítása k ifogástalan 
eredménnyel akkor lesz sebészileg elérhető , ha az epe­
kövek gyógyításában is a korai mű tét nyer polgárjogot, 
éppúgy, m int a vakbélgyulladásnál. Természetesen ez 
idő szerű it nem jelenti ez azt. hogy a helyes belgyógyá­
szati kezeléssel k ísérlet ne történjék.

Tóth István a császármetszésrő l tartott elő adásá­
ban rámutat arra, hogy amikor már daganatok, bél­
bajok stb. m iatt igen jó eredménnyel végeztek hasm et­
szést, a császármetszés az anyára nézve 80%-ban vég­
zetes volt. A nagy halálozásnak oka az volt, hogy a föl- 
metszett méhet vagy  egyáltalában nem varrták össze, 
vagy nem tudták jól összevarrni. Ma már a mű tét e l­
veszítette veszélyességét, hogyha nincs már elő tte fer­
tő zve a méh, olyan biztosan m eggyógyul az anya, bár­
m ilyen más liasmetszéses mű tét után. A m agzat pedig 
m indig élve kerül ki a mű tétbő l, hiszen úgy veszik a 
méhbő l minden erő szak nélkül, m int a francia babát a 
kirakatból. Vázolta, hogyan csinálták 100 év elő tt e mű ­
tétet, s tanulságos rajzokban szemléltette, hogy végzik  
ma. Régebben éppen e mű tét igen nagy veszélyességénél 
fogva, csak akkor végezhették a császármetszést, ha a

I
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rendes szülő utakon még feldarabolva is lehetetlen volt  
a v ilágra  hozni. A mai szülészetnek legszebb hajtása a 
gyermekvédelem, am i a szülésnél kezdő dik. A  mű ­
tétnél sokkal veszedelmesebb a szövő dmény, ami 
m iatt csinálják (szű k medence, a rángógörcs, a pla­
centa praevia, a sú lyos vesebaj, stb.). Az utolsó nyolc év 
alatt 96 császármetszést végzett, m indegyik magzat élve 
született, s csak három anyát veszített el, s ezek is m a­
gukban hordozták már a halál csiráját.

Habár minden orvosnak kell tudnia császármet­
szést végezni, m égis ez — mint annyi sok más mű tét — 
nem a gyakorló orvos körébe tartozik; ehhez kellő  fö l­
szerelés, segédlet, dexteritás kell. De igen is a gyakorló  
orvosnak kell fölism ernie a szű k medencét, a terhesség­
nek és a szülésnek olyan szövő dményeit, am it sikerrel 
csak a császármetszésnél háríthat el és ezért az ilyen 
terhes szülő nő ket intézetbe kell küldeni idejében, ahol 
meg tudják menteni úgy az anyát, m int a gyermekét.

Az utolsó napon tartott Jancsó Miklós egyetem i 
tanár elő adást az oltási maláriáról. Az oltási m aláriát 
már m indenfelé használják a paralysis progressiva, de 
más metalueses megbetegedések, ső t nem lueses eredetű  
idegbántalmak gyógykezelésére is és az elért eredmé­
nyek jók vagy  biztatók. Az ivartalan generatiójában 
emberpassageokon tovább v itt m alária több tekintetben 
különbözik az anophelesek álta l átoltott m aláriától, am i­
rő l elő adónak is vo lt alkalm a meggyő ző dni a szegedi 
elmeklinikán m aláriával oltott 56 paralytikus és tabeses- 
nél. másrészt a bő rklinikán oltott 34 syphilises egyénnél.

Az oltási m alária incubatio-ideje eltér az anophe­
les által átoltott m aláriáétól s 3—50 nap között változik,  
aszerint, hogy az oltás mennyi vérrel és hová történt. 
Az incubatio m egrövidül, ha a vérátoltás hő emel- 
kedest vá lt ki, m egnyúlik, ha lázas heveny fertő ző  báu- 
talom alatt történik az oltás. Ism ételt vérátoltással is 
5—10%-ban nem jön létre megbetegedés, még ha vissz- 
érbe történt is az oltás, ellenben anophelesekkel úgy­
szólván k ivétel nélkül igen. A lappangó fertő zés provo­
kálható. Paralytikusoknál a hő menet nem typusos.

Wagner-Jaureggnél a tertianatörzs átoltása a ga- 
metaképzés megszű ntét hozta létre a 33. átoltás után. 
Elő adónál Engel még 11. passage-ban anopheleseket tu ­
dott fertő zni s azokkal a m aláriát átoltotta. A 17. pas- 
sageban a vérben még elég sok gam etát talál. A  lépet  
lueseseknél m indig megnagyobbodva találja, paralyti­
kusoknál néha még sectiónál sem.

Az oltási m alária chininre könnyen és gyorsan 
gyógyu l, éppen azért igen alkalm as a paralytikusok 
gyógykezelésére. Ellenben a tropica nem eng'ed könnyen 
chininre s ezért is sokkal veszedelmesebb.

A passageok az oltási tertiana megbetegítő  hatá­
sát, incubatióidejét nem befolyásolták, m int ahogy a 
gyógyító  hatását sem. E gyes törzseknél virulentiafoko- 
zódást észlel, mert hovatovább hosszabbak a rohamok, 
gyakoribb az ikterus és a sú lyos kórkép beavatkozást  
igényel, de más törzsnél ez nem vo lt észlelhető .

Az oltási m alária marasmusos, myodegeneratio 
cordisban szenvedő  paralytikusokra, igen elő rehaladott  
esetekre, koros egyénekre veszedelmes. Gyors lefolyású, 
vagy  in fan tilis, avagy juven ilis esetekre hatástalan, 
taboparalytikusok úgylátszik, hogy gyakrabban pusztul­
nak el. A  m egfigyelt 34 lueses esetbő l nem látott egyet 
sem elpusztulni, pedig volt közte 55 éves férfi és 57 éves 
nő  is. 56 paralytikus közül 2 pusztult el a rohamok alatt, 
1 ch in in id iosynkrasia következtében.

N yugtalan  paralytikusoknál többször észlelnek lép- 
repedést. Leggyakoribb complicatiónak az ikterus lát­
szik, nagyobb fokánál azonnal ehininnel kell beavat­
kozni. E lő rehaladott paralytikusoknál gyakran észlel­
nek tályogképző dést chinin, camphor bő r alá vagy 
izomba fecskendő sét követő leg. Gyors elerő tlenedés, a 
plasmodiumok gyors felszaporodása a vérben, a roha­
mok m egszüntetését teszik szükségessé. Graviditásnál  
nincs ellen javalva a m aláriás oltás. H a a rohamok igen 
súlyosak, a beteg tú lságosan m egviselt, enyhíteni lehet 
a rohamokat vagy szüneteltetni.

H alálosvégű  bő rvérzésekkel, sú lyos ikterussal járó 
chinin id iosynkrasiát is látott elő adó paralysisben szen­
vedő nél. M ivel nagyszámú, anopheles álta l elő idézett  
m aláriánál és chininkezeléseknél ilyent sohasem látott, 
paralytikusoknál pedig többször észlelték, azon a véle­
ményen van, hogy ilyen esetekben nem tisztán chinin- 
id iosynkrasiáról van szó, hanem a m alária fo lytán  le­
gyengü lt paralytikus szervezet reagál ily  vérzésekkel a

chininre. Rokonságban lévő nek tartja a kórképet a 
forróégövi haem oglobinuriával. (Schwarzwasserfieber.)

Az oltási m alária gyakran gyógyu l spontan, pár 
roham után is. Ilyenek újra olthatok m aláriával. A  
spontan gyógyu lás immunizálódás következménye.

Felsorolja a különböző  elméleteket, amelyek a m a­
lária hatását paralysisnél magyarázni igyekeznek s arra  
az eredményre jut, hogy a maláriának a paralysisre 
való hatása nem csak általános protojdosmaactiválás. 
Első dleges és másodlagos syphilisnél a m aláriás keze­
lés hatása hasonlít s nem áll hátrább, m int egyném elyik  
fémes antisyphilitikum é, csakhogy m íg azok a meta­
lueses megbetegedésre nem hatnak, addig ez a m eta­
lueses megbetegedésekre is hatással bír és eklatánsak­
ban hat, m int a vegy i antisyphilitikum ok.

A  tanfolyam  befejező  elő adását Schmidt Ferenc 
egyetem i m agántanár tartotta. A  Balaton földrajzi és 
k lim atológiai v iszonylat ism erteti, m elyek e vidéket a l­
kalm assá teszik, hogy partjain kora tavasztól késő  ő szig 
az üdülő k különféle sportokat ű zzenek, a fáradtak pihe­
nést, a betegek gyógyu lást találjanak. E gyes helyeknek, 
mint Balatonfürednek berendezése pedig a téli idő ben is 
kedvező  viszonyokat nyú jt úgy az egészségeseknek, mint  
a betegeknek a pihenésre és gyógyu lásra.

Foglalkozott azután a szénsavas fürdő k indicatió- 
jával. Több orvosnak az a nézete, hogy vérnyom ásem el­
kedésnél angina pectorisnál és insufficiens szívnél a 
szénsavas fürdő t rendelni nem szabad. Ezen nézettel 
ellentétben tudományos vizsgálatok eredményeivel és 
tapasztalati tényekkel k im utatja, hogy a szénsavas^ fü r­
dő k e betegségek gyógyításában is lényeges segítségére 
vannak az orvosoknak. K ellő  hozzáértéssel alkalmazott  
szénsavas fürdő k a vérnyom ásem elkedést csökkentik, az 
idegrendszert m egnyugtatják, s ezzel a k itű zött orvosi 
célt — a betegek javu lását — hatalm asan elő segítik. 
H ogy az orvosok egyrésze m égis ellene van a szénsavas 
fürdő knek, az azon a tapasztalaton alapul, am elyet a 
régi idő ben a CCL fürdő k vételénél észleltek, midő n a 
legtöbb helyen a természetadta COs tartalom m al hasz­
nálták a fürdő ket az egészségesek és súlyos betegek 
egyaránt, s így  egyrészt a. fürdő  hideg hő foka, m ás­
részt sok esetben a kelleténél több CO2 tartalm a a szer­
vezet részérő l o ly erő s reactiót váltott ki. amelynek kel­
lemetlen következményei a contraindicatiókat az orvo­
sok leikébe véste s a contraindicatio kereteit erő sen k i­
tágította. Ma már tudjuk, hogy a fürdő  hő mérsékét egyé­
nek és betegségek szerint változtatn i, a CO2 tartalmat  
pedig szabályozni lehet s ezzel meg van adva a mód, 
hogy egyes, igazán ritka esetek kivételével sikerrel a l­
kalmazzuk a CO2 fürdő t olyankor is, midő n régebben 
alkalmazásuk tilos volt.

A délelő tti elő adásokat a délutáni hajókirándulá­
sok egészítették ki. T ihany és Badacsony festő i szép­
ségeiben gyönyörködtek, Balatonföldvár és Balaton­
almádi nagy lendülettel fo lyó építkezéseit, úĵ  fürdő jét 
tekintették meg a résztvevő  orvosok és családtagjaik. 
K ülön hajón, kellemes idő járás m ellett tették meg az 
utakat és élvezték a Balaton környékének fenséges 
panorámáját. A  kedvező  néhány melegebb nap annyira 
fö lm elegítette a Balaton vizét, hogy 14-én Almádiban már 
22 C°-ot mértek az orvosok jelenlétében, így  elő re is bizo­
ny ítva  látták a másnapi elő adó, Schmidt magántanár 
szavait: néhány melegebb nap már elegendő , hogy a Ba la­
ton fürdésre alkalm as legyen, ellentétben az osztrák  
m élyvízű  hegyitavakkal. A szombati befejező  elő adás 
után H évízre utazott a tanfolyam  hallgatóinak és csa­
ládtagjainak többsége. Schulhof Vilmos fürdő orvos is ­
mertette elő ttük az egész Európában páratlan, meleg- 
vizű  (32—36 C°), nagy kiterjedésű  (50.000 nr) tó sajá t­
ságait és az indicatiókat, melynek alapján, mint_ kiváló  
gyógytényező  használható. Csodálkozva látták m ég azok 
is, kik csak néhány évvel ezelő tt jártak ott, hogy mennyi 
új épület, v illa , ház várja már H évizén az üdülést ke­
reső ket.

Ezzel a k irándulással véget ért a kitű nő en szerve­
zett és rendezett tanfolyam . Valam ennyi résztvevő je 
m egelégedéssel és kellemes emlékekkel utazott haza — az 
ország, a m egszállott területek minden részébe — es 
eredményét m utatni fogja a látogatottság, m ely talán  
már az idei nyáron föllendíti a balatoni fürdő helyeket;  
sok tennivaló van itt még, hogy lehető leg minden üdü­
lésre elköltött pénz az ország határain belül marad­
hasson, de reméljük, az idén nyáron már lényegesen 
több marad idehaza, m int a múltban.
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A Budapesti Kir. Orvosegyesület elme- és 
idegkórtani szakosztályának máj. 10-i ülése.

Sarbó Artúr: Agydaganatos készítményt mutat  
be, melyben a bal fa li-nyakszirti lebeny csúcsán ülő 
daganaton kívül, az agy jobboldali homloki I. és II. 
gyrusának és a mellső  központi tekervény középső 
részének m egfelelő en, a kemény agyburok belfelü letén  
egy levegő vel telt hólyag (pneumokele) mutatkozott a 
boncolásnál, m elyet Baló fő orvos végzett. A  diónyi hó­
lyag  m ély benyomatot hozott létre a jelzett területen. 
E terület bántalm azottságára utaló tüneteket észlelt be­
mutató a betegen, m ely tünetek hasonlóak voltak a né­
hány hó elő tt e helyen bemutatott pachym eningitis 
haem. int. eseteiben észleltekhez, és fő leg szemmozgás- 
zavarokban (convergentia hiánya, bradyteleokinesis a 
szemgolyó m ozgását illető leg), az együttes mozgások 
hiányosságában, dysmetriában, ideatoricus apraxiában, 
stb. nyilvánultak. Azt hiszi, hogy a dura belfelületén 
lejátszódó lueses és talán alkohol okozta pachymenin- 
gitishez a decompressiós trepanatio alkalm ával ju tha­
tott be a levegő . Az agy pontos feldolgozása és a histo- 
log ia i v izsgálat lesz h ivatva a re jté ly t m egfejteni. U tal 
a Verebély-, M anninger-féle esetekre, melyekben kül- 
erő szaki behatások után jöttek létre pneumocysták, de 
ezekben az esetekben ép agyat ért a trauma, m íg jelen 
esetben a decompressio ugyan szintén külerő szaki be­
hatásként szerepelt, azonban a léghólyag keletkezésének 
elő feltételeként a dura belfelü letén lejátszódó fo lyam a­
tokat kell szerepeltetnünk.

Baló József (vendég): A boncolás alkalm ával fe l­
tű nt neki, hogy az agyvelő  felületén a benyomatás jó­
val nagyobb volt, m int a bemélyedést okozó s a dura 
belső  felszínén lévő  levegő vel telt hólyag. Ezt azzal 
magyarázza, hogy a test melegénél sokkal nagyobb volt  
a hólyagba zárt gáznemű  anyag térfogata, m int a k i­
hű lt hullában.

Ranschburg Pál: A  hozzászóló á lta l 1915-ben a 
Verebély-klinikán leír t és észlelt esetben bitemporalis 
átlövés után hosszabb idő vel mutatkozott tumorszerű 
tünetekkel a pneum ocysta cerebri, m elyet a Röntgen- 
vizsgálat k im utatott, a mű tét felderített s am ely csak­
nem az egész jobb hom lokagy helyét elfoglalta.

Schaffer Károly: A  léghólyag keletkezése az ope- 
ratióval függ össze és mindenek szerint a dura prae- 
form ált kóros szerkezete álta l feltételezettnek látszik.

Hajós Lajos: A kórboncolás exactsága m eg­
kívánja, hogy ha gáznemű  anyagok találtatnak a szö­
vetek között, ezek vegy i m iném ű sége m egállapítható 
legyen. Ez úgy volna kivihető , hogyha vacuum os üveg­
edények kihúzott nyú lvánnyal állanának rendelkezésre, 
amelyek vékony hegye beszúrható a gázzal telt üregbe, 
ott letörhető  s ekkor az üveg m agábaszívja a gázt. 
Utána az üveg leforrasztandó és v izsgálatra küldhető .

Schuster Gyula: Újabb eljárás acut elmezavarok 
gyógykezelésére. Kórbonctani és pathophysiologiai 
tapasztalataink alapján az elmebeli betegségek létre­
jötténél toxinok szerepelnek, melyek a ganglionsejtekre 
hatnak; egy másik fontos tényező je a psychosisnak az 
agy i capillarisok állapota. A toxikus fo lyam atra és 
capillar isokra anaphylaxiaszerű  schockreactiókkal le­
het hatni. E lő adó anaphylaktogenekkel anaphylaxiás 
reactiókat létesített és kedvező en befolyásolhatja a he­
veny zavartságokat (amentia, mania, a dementia prae­
cox egyes kórformái, stb.) s így  a psychosisok lezajlá­
sának idejét tetemesen meg lehet rövidíteni. Elő adó 
utal az anaphylaxiás reactiók kortanára, a máj- és lép- 
anyagcsere szerepére, valam in t a belső  betegségek és 
psychosisok közötti összefüggésekre. Felfogása szerint  
a proteintesttherapiának ez az új, nem veszedelmes fa j­
tája ellentétes az eddigi általános eljárással.

Büchler Pál: Therapiai szempontból különbséget 
kell tenni az endogen és exogen psychosisok között, 
mert első  esetben az agykéreg sejtjeinek progressiv de- 
generatió ja a betegség oka, m elyet semmi eszközzel 
m egállítani nem vagyunk képesek; második esetben 
fennálló d ispositio m ellett külső  conditionalis okok  
fo ly tán  jön létre a psychosis, s ez utóbbit therapiásan 
befolyásolhatjuk. Nem hiszi, hogy endogen psychosisok- 
ban az ism ertetett gyógyeljárás sikeres lehetne.

Hajós Lajos: Az anaphylaxiás ictus kezelés ko­
m oly és bátor, talán veszélyes kezdeményezés; úgy­
lehet, hogy a psychosis lefo lyására tünetileg gyógyító

hatású és ha a betegség nem endogen, öröklött hajla­
mon fejlő dött, hanem valam i accidentalis kóros forrás­
ból, akkor talán végleges gyógyu lást okozhat.

Fejér Árpád: Nem látja  igazoltnak az elő adás ese­
teiben az anaphylaxiás állapotot. Vélem énye szerint 
heteroproteinhatásról van szó.

Ranschburg Pál: A k ísérletezést éredemesnek 
tartja. U ta l Lévai v izsgálataira, amelyeket a hozzá­
szóló osztályán is végzett s amelyek az intracutan 
injectióknak a subcutanokkal szemben aránytalanul 
erő sebb hatását mutatták. Kérdi, m iért alkalm azta elő ­
adó az injectiók ezen m ódját1? Nem hiszi, hogy a schizo­
phrenia a nemzés pillanatában determ inálva volna, 
csak a dispositio van determ inálva.

F ischer Ignác: Elő adó gondolatm enetét helyesli, 
de azt tartja, hogy óvatosnak kell lenni az elb írálás­
ban. Már az is óriási eredmény lenne, ha a betegség 
lefo lyását meg lehetne rövidíteni. Módot kell nyújtan i 
arra, hogy a m egfigyelések sorozata eszközölhető 
legyen.

Fab inyi Rudolf: Az ú. n. anaphylaxiás therapia 
interpretálása és elnevezése kétségtelenül új, de az el­
járás, kevés változtatással, régi. A  lipótmezei elme­
gyógyintézetben különféle psychosisokban szenvedő k 
nagy adagban kaptak tejin jectiókat (15—20 cm3, ső t 
40 cm3) különböző  idő szakokban, igen erő s lázreactiók- 
kal, de az eredmény nagyon csekély volt.

Az Erzsébet Egyetemi Tudom. Szövetség 
orvosi szakosztályának május 7-i ülése.

Bemutatás:
Scipiades Elemér: Tanulságos szű kmedencés ese­

tek. Három, általánosan szű k-laposmedencés egyént 
mutat be, akik közül kettő nek a szülését császárm etszés­
sel fejezték be, és pedig egyiknél köldökzsinórelő esés 
mellett, egynél pedig a szülés spontan fo ly t le. össze­
vetve az ezen eseteiben tett tapasztalásokat a szű k 
medencékrő l régebben írt dolgozataiban levont tanu lsá­
gokkal, azt a conclusiót von ja le, hogy: szű kmedencés 
therapiánkat nemcsak azzal tehetjük az anya károsítása 
nélkül a m agzatra nézve elő nyösebbé, ha therapiánkat  
a régi, szoros értelemben vett szülészeti mű tétek rová­
sára tesszük chirurgikusabbá, hanem, úgylátszik, azáltal  
is, ha első fokban szű k medencék kapcsán nem visszük 
tú lságba a spontán szülés m indenáron való elérése érde­
kében az expectativ kezelést, hanem chirurgikus m ű tét­
hez nyúlunk arra alkalm as aseptikus m inden olyan eset­
ben is, m ikor a spontan szülés lehető ségét biztosan k i­
zárni ugyan nem tudjuk, de annak lehető sége a fej és 
medence között mutatkozó téraránytalanság következté­
ben m ég a burokrepedés után jó fájások m ellett fo lyó 
k ito lási idő szak elején is v itás, k ivált ha a m agzat élve 
való megszületésének k ilátását korai burokrepedés, ked­
vező tlen beilleszkedés, vagy köldökzsinórelő esés is 

rontja.
Elő adás:

Rohrer László: A rák sugaras gyógyításáról. 
A Röntgen- és rádium sugarak alkalm azási és mérési 
módjának rövid vázolása után ism erteti a sugárhatás 
mechanismusára vonatkozó feltevéseket (m ásodlagos ív­
sugarak keletkezése, Compton-hatás, Dessauer-féle 
Punktwärmehypothese), a tú lzott in tensiv therapia 
(Krönig, Warnekros, stb.) sikertelenségének okait, Kock 
és V erländer, Regaud, Alberti és Pollitzer k ísérleteinek 
eredményeit s az egyszeri és az elosztott adagolás elő ­
nyeit és hátrányait. Az indicatiókra vonatkozólag azt 
tartja, hogy az operabilis esetek ezentúl is operálandók, 
m íg sugaras (lehető leg combinált Röntgen- és rádiumos) 
kezelésre utalandók azon betegek, kiknél az operatio más 
okból (szív, vese kóros volta m iatt) ellen javallt, továbbá 
az inoperabilis esetek, ahol a rádiotherapia még akkor  
is, ha végleges gyógyu lás nem lehetséges, áldásos hatású 
a fájdalmak enyhítésére, a bű zös váladék m egszünte­
tése, stb. következtében.
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A szegedi Egyetembarátok Egyesülete 
orvosi szakosztályának május 8-i ülése.

1. Folytatólagos hozzászólások Vidakovits Kamill 
elő adásához:

Genersich Antal: A Kehr-féle indicatiók revíziója 
indokolt, nagy mértékben csökkenvén a mű téti veszély  
a localis anaesthesis révén. De revisio alá kell venni  
az epekő  keletkezésére nézve ma is általánosan elfoga­
dott pangásos és in fectiosus theoriát és az ez alapon 
Kehr á lta l követelt cholecystostom ia ind icatió ját is. 
Rovsing szerint a kövek nem az epehólyagban keletkez­
nek, hanem csak ott nő nek; a bilirubin mészmag m indig  
a májban keletkezik. Az infectio nem oka a kő nek, ha­
nem a kő  okozza az infectiót, ille tve elő segíti létre­
jöttét, állandósulását. M ivel a p igm entk iválás igen r it­
kán következik be, rendesen egy ember életében csak 
egyszer, a cholecystektom ia ép hó lyag m ellett felesleges, 
káros, m egnyujtja a mű tét idejét. R ecid iva cholecysto- 
stom iánál épp olyan ritka, m int ektomia és choledocho- 
tom ia vagy drainage mellett.

Egan Ernő  a cholecystographia kórisméi fontos­
ságára m utat rá.

Zárszó: Az elő adó újból hangsúlyozza, hogy 
Rovsing elméletében sok ellentmondás van az epekövek 
keletkezését illető leg. A  gyakorlati élet tapasztalatai is 
ezt b izonyítják. H ogy 300 egynéhány esetben kielégítő  
eredményt kapott Rovsing cholecystostom ia-m ű téttel, 
csak azt b izonyítja, hogy a korai m ű tét jogosult, amit  
az elő adó is a legnagyobb nyomatékkai hangsúlyozott. 
A cholecystographia jó segédeszköz a d iagnosis fe lállí­
tásában, de hátránya az, hogy csak a kövek jelenlétét 
m utatja meg, de nem az annyira fontos kórbonctani el­
változásokat.

Bemutatás:
1. E rdélyi Jenő : E gy  agyalapi, a labyrinthuson 

áthaladó törést szenvedett, m egoperált és következmé­
nyes, elhúzódó agyalap i m eningitisben elhalt fiú prae- 
paratum át m utatja be. Az esettel kapcsolatban a laby- 
rinthuson áthaladó töréseknél, amennyiben az agy ­
hártyák részérő l szövő dmények lépnének fel, a lehető 
korai m ű téti beavatkozást ajánlja.

V idakovits K am ill szerint az agyalap i töréseknél 
nagyon nehéz m egállapítani, hogy mikor kell mű téttel  
beavatkozni.

Treer József az adott esetben akkor avatkozott 
volna be, m ikor a betegnél a süketség fellépett.

2. Szarvas András: a) Traumás eredetű  aneurysma. 
Bem utatja egy  betegét, aki 10 éve az oláh harctéren 
megsebesült, a golyó a bal sternoclavieularis ízület m el­
lett ment be s a 10. csigolya m agasságában távozott. 
A golyó horzsolta az arcus aortae melső  és felső  részét, 
ahol k ifejlő dött egy tyúk tojásnyi aneurysma, ami a 
vena anonym a com pressiója fo lytán  a nyaki és felkari  
vénák erő s k itágulására vezetett. A  betegnek az 
aneurysm a semmi tünetet nem okozott. A  golyó a ki­
m enetelnél sértette a gerincvelő t, s ahol egy Brown- 
Séquard-féle bénulást okozott, am ely részben v issza­
fejlő dött, részben a baloldalon fent is áll.

b) Primaer echinococcus-tömlő a tüdő  bal felső 
lebenyében. E gy ik  gyomorpanaszokkal jelentkező  beteg 
mellkasának átv ilágításánál, a bal tüdő  felső  lebenyé­
ben egy jó alm ányi, éles határú, szerkezetnélküli ár­
nyék. Q ualitativ vérképen eosinophilia 9%, praecipita- 
tiós reactio negatív.

Elő adás:
vitéz Bér de K ároly: Délmagyarország kórokozó 

fonalgomba flórájáról. Az 1924—1926. évek folyam án 
Szeged és környékének pathogen dermatophyton flórá­
ját tanulm ányozva, 17 különböző  faj jelenlétét á llap í­
totta meg, 400, k lin ikailag gombás eredetű nek kórismó- 
zett bő relváltozás kórtermékeinek feldolgozása után. 
Fajm eghatározási célokra csupán az eredeti Sabauraud- 
féle táptalajokat tartja megengedhető nek, más össze­
tételeket használva, az eredmények nem m indig meg­
bízhatók. Finkelstein antiform inos eljárásának különö­
sebb hasznát nem látta. Egyéb gom bafajok m ellett első ­
ként á llapítja  meg hazánkban a mikrosp. felineum, a 
trich. n iveum  denticulatum és az epidermophyton inter- 
d ig ita le jelenlétét. A  Délvidék leggyakoribb gomba­
fa jáu l a mikrosp. Audouini-t, az achorion Schönleini-t  
és a trychoph. violaceum ot találta, az á lla ti typusú  
gombák között a trychoph. fav iform e ochraceum vezet;  
általában e vidéken az emberi gombatypusok dominál­

nak. M agyarország más vidékeinek flórájához v iszo­
nyítva, jellemző  a Délvidékre az achorion Schönleini és 
a trychoph. fav iform e gyakorisága, továbbá a trychoph. 
crateriform e és equinum teljes hiánya. A gombás ere­
detű  elváltozások k lin ikai képébő l, a kórokozó fa ját ille­
tő leg, csak legfentebb valószínű ségi következtetést mer 
levonni. E tekintetben hangsúlyozza a lupe használatá­
nak fontosságát a k lin ikai v izsgálatnál. Végezetül 
ism erteti azon intézkedéseket, melyeket Szegeden a 
fonalgombás betegségek nagym érvű  elharapódzása 
m iatt az 1924. évben az iskolákban és gyermekotthonok­
ban bevezettek, s melyek következtében a szegedi bőr­
klinikán az 1924. év első  felében tapasztalt 12%-nyi gya ­
korisága a fonalgombás betegségeknek két év alatt 
5%-ra apadt le. Elő adó szerint ezzel Szeged flóráját i l le ­
tő leg a háborút követő  tinea-járványok idő szakának 
végéhez érkeztünk.

A német Röntgen-Társaság XVII. 
nagygyű lése.

Irta: Róna Alfréd dr. egyet, tanársegéd.

A  nagygyű lést a berlin i Langenbeck V irchow- 
Hausban tartották április 11-tő l 13-ig. 11-én este a 
Central-szálló dísztermében nagy társasvacsora volt, 
amelyen a nagyszám ú jelenlévő  orvosok és hozzátarto­
zóik messzemenő  szórakoztatásáról kabarét- és tánc­
elő adással gondoskodtak.

A tudományos ülések tulajdonképen csak három 
napig tartottak s csak Haudek prof. k iváló elnöklése 
tette lehető vé, hogy az ülés nagy anyagát teljes egészében 
letárgyalják, ezt csak úgy érhette el, hogy az elő adások 
10 percnél rövidebb ideig  és a hozzászólók néha csak  
három percig beszélhettek, úgyhogy csak a leglénye­
gesebb adatokat közölhették, de a napi 25—30 elő adás 
m ellett máskép nem is lett volna lehetséges. Ezen idő 
alatt a Röntgen-therapia és biológia, Röntgen-dia gno- 
stika és physika, majd technikai részek kerültek tár­
gyalásra.

K örülbelül 600-an voltak jelen. K ülföld iek közül  
angol, svéd, hollandi és m agyar röntgenologusok is 
részt vettek.

Haudek üdvözlő  és m egnyitó beszéde után az első 
ülésen Jüngling és Holfelder szerepeltek m int referen­
sek a mamma carcinoma postoperativ besugárzás 
jogosságáról.

Jüngling k ifejtette, hogy a k ié li iskola mamma 
carcinoma besugárzásnál javu lást, a tübingeni rosszab­
bodást észlel, ő  azonban a tübingeni technikát k ifogá­
solja. Szerinte, bár öt éven tú li recidivam entességet 
nem lehetett elérni, szükségesnek tartja a postoperativ  
besugárzást.

Holfelder specialis technikáját m utatja be: kö­
zel m egy a ‘ Röntgen-lám pával és a tubussal közelrő l 
igyekszik a mellkas latera lis és m edialis oldaláról az 
emlő höz férkő zni, élű irő l is, de óvatosan, hogy a media- 
stinum ot kikerülje, mert szerinte a mediastinum be­
sugárzása nem közömbös, ennek figyelmen k ívü l ha­
gyása rossz eredményeket adhat, ezért tubust alkalmaz 
és a sugárnyalábot diafragmázza.

A  hozzászóló sebészek vitá jából k itű nt, hogy mű ­
tét után 4—10 év ig  m ég m indig létrejönnek recidivák, 
úgyhogy semmiesetre sem szabad elhagyni a prophy- 
lactikus besugárzást. Ső t egyes vélem ények szerint 
5—13 héttel mű tét elő tt is  végzendő  besugárzás, mert  
akkor még sértetlen organism ussal állunk szemben és 
az eredmények jobbak. Haenisch csak mű tét után 
nyolc héttel kezdi a besugárzást, a besugárzásokat két 
év után újra ism étli, minden esetben két mező rő l az 
erythema dosis 50—50%-át adja le.

Pentzoldt 77% gyógyu lásról és három év utáni 
recidivam entességrő l számol be, am it Jüngling k issé 
nehezen akar elfogadni. W intz bejelentett elő adása 
betegsége m iatt elmaradt.

A  referensek beszámolója után délután a Röntgen- 
therapia és b iológiai elő adások következtek. A  sok elő ­
adás közül különösen Mayeré keltett nagyobb érdek­
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lő dést, amelyben carcinoma besugárzásoknál, sző lő ­
cukor intravénás befecskendezésével való combinatió- 
járól számolt be. Holzknecht hozzászólása közbejött 
betegsége m iatt elmaradt. Mayer jó eredményeket lá ­
tott pharynx, epipharynx, de más carcinománál is, ahol 
10—50%-os dextrose-oldat intravénás in jectio után be­
sugározza a beteget és 10—14 nap m úlva változás ész­
lelhető . A  tumor gyakran néhány nap a latt o ly gyors 
megkisebbedést mutat, m int ahogy azt eddig csak a 
röntgenre legjobban reagáló sarkomáknál láttuk. 
A m etastasisok sokkal lasabban reagálnak, bár végü l 
itt is ugyanolyan tetemes megkisebbedés áll be. A be­
sugárzás után is adott egy ideig 33%-os cukoroldatot  
intravénásán, de ezt késő bb elhagyta. H a kezelés alatt  
lázak lépnek fel, akkor a dextroset és a besugárzást  
1—2 hétre elhagyja, azután ism ét folytatja.

A  hozzászólásokból kitű nt, hogy csak idő szakos 
javu lást észleltek, véglegeset még nem. Frik  sóoldatot 
in j ic iá lt besugárzás után, de nem adott olyan ered­
ményt, m int a glykose. Mayer végü l k ijelentette, hogy 
öt hónapja foglalkozik ezen kezelésekkel; 34%-ban javu ­
lást ért el, azonban végleges választ m ég nem adhat.

Pordes perimandibularis phlegmonenál v itá lis 
ind icatio alapján Röntgen-besugárzást végzett 19 eset­
ben, mind lényegesen gyorsabban zajlott le, szájzár 
gyorsabban oldódott.

Groedel és Schneider a Röntgen-sugár b iológiai 
hatását demonstrálja azzal, ha egereknek táplálékát 
besugározza, úgy a vitam inok elpusztulnak és ilyen 
tápláléktól az egerek is elpusztultak, szemben a controll  
állatokkal.

Bucky helyett, aki szem élyesen nem jöhetett át 
Amerikából, m unkatársa számol be a valódi felü letes 
bő rtherapiáról, am it ekzema, akne, psoriasis, lupus és 
sykosisnál alkalm aztak u ltra puha sugárzással. A  be­
sugárzás olyan puha sugarakkal történik, hogy elő á llí­
tásához külön lámpa és berendezés szükséges (6—10 KW  
secundaer). Besugárzás után erő s p irosodás és bám u­
lás 8—10 napig tart, epilatio azonban nem lépett fel.

A második nap d iagnostikai fő  thema referensei 
Straus és Pribram, akik az epehólyagvizsgálati ered­
m ényeikrő l számoltak be. Az eddigi epehólyagvizsgá­
latokat vagy pneumoperitoneum vagy a colonba v itt 
levegő vel végezték, de epeköveket positiv  formában k i­
mutatni nem sikerült, ezért nagyon örvendetes, hogy 
akadt egy anyag, tetrabromphenolphtaleinnatrium vagy  
tetrajodphenolphtaleinnatrium , melynek a szervezetbe 
való bevitele után 16 óra m úlva az epehólyagban az 
epekövek a Röntgen-felvételen meglátszanak. A bromsó 
kevésbbé mérgező  és a melléktünetek is kisebbek. 
Ha capsulákban per os adagoljuk, megtörténik, hogy 
nem oldódnak idő re, ezek már diagnostikai zavarokat 
is okoztak, ezért intravénás injectiók formájában is 
megkísérelték, bár ez k issé körülm ényes és hosszadal­
mas, 20%-ban thrombosisok is elő fordultak, ső t négy 
halálesetrő l is beszámolnak, így  inkább az oralis el­
járást tartják helyesnek. Az in jectio után néha vér­
nyom ássüllyedés, gyenge szívizom zat m ellett collapsus 
is létrejöhet, ezért prophilactice coffein-adrenalint ad. 
Duodenalis szondán keresztül is próbálkoztak, de nem 
több eredménnyel. Pribram k ifejti, hogy az oralis el­
járásnak van jövő je, de azt hiszi, hogy a praeparatu- 
mon talán még változtatn i kell.

Ha az epeutak elzáródnak, úgy az epehólyagba 
nem juthat be az anyag és íg y  az epehólyag nem ad 
árnyékot.

A  máj functió ját az epehólyagbeli k iválasztással 
lehet controllálni. 16 óra m úlva a tetrabromphenolphta­
leinnatrium  bevétele után rendszerint legjobban látszik 
az epehólyag, de lehet már 14 óra m úlva v izsgáln i. Ha 
eszik a beteg és nyom ást gyakorolunk az epehólyagra, 
úgy már 12 óra m úlva is vizsgálhatunk. Haenisch véle­
ménye szerint az epehólyagcontractio és ellazulásnál  
a hólyagban lévő  kövek helyzetüket változtathatják, 
átcsoportosítás, „Umgruppierung“. Felszólalók között  
vo lt o lyan is, aki tetrajodsó után atropint is adott, így 
már öt óra m úlva vizsgálható a beteg epekövekre.

Holzknechték az epehólyagon a bulbus duodeni 
im pressióját látták. Eisler felvételekkel b izonyította, 
hogy az oralis módon több betegnél jobban látta az 
epeköveket, m int intravénás eljárásnál, ami pedig 
körülményesebb, m iután az in jectiót csak lassan, 
15—20 perc a latt lehet beadni, ezalatt a betegnek nagyon 
nyugodtan kell maradnia, hogy a tű  el ne mozduljon.

Pribram, aki e tárgy referense, az oralis módszer­
nek nagy jövő t jósol; az amerikaiak most csak oralis 
módon végzik a vizsgálatokat, ő  azonban az intravénás 
eljárást jobbnak tartja.

A  harmadik nap referense Holthusen: a Röntgen- 
dosis mérésm egállapitásáról, h itelesítésérő l.

A  „Standardisierungskom m ission“-nak négy fő 
pontot kell eldöntenie: 1. Definiáln i és realizáln i kell a 
Röntgen-egységet. 2. A felm erült egyes kérdéseket ki  
kell dolgozni. 3. A gyakorlóorvosnak meg kell mondani, 
hogyan dolgozzanak a Röntgen-egységgel. 4. M ilyen vi­
szonyban van a b iológiai hatással.

W intz mértékegységnek a b iológiai hatást vette. 
Dessauer az adsorbeált energiát, am i azonban nem he­
lyes, mert nem tudjuk, hogy m ilyen arányban van a 
biológiai hatáshoz. Az ion isatiós methodus még leg­
inkább definiálható. A méréseknél a testben a másod­
lagos visszasugárzás hozzáadódik a mért m ennyiség­
hez és ezt lesz h ivatva m egállapítan i a kommissio, 
hogy mennyi, csak akkor fogjuk tudni, hogy a mélybe 
m ennyi sugár ju tott le.

Martius szerint a b izottság álta l elfogadott 
„R“ egység mérésére csak a primaer Röntgen-sugár 
alkalmas, mert a m ásodlagos visszasugárzás minden 
készüléknél más. H a a kamrát a testbe vagy  a testre 
helyezem, akkor hibák történnek.

Hintze hangoztatta, hogy csak b iológiai hatás 
alapján kell dosirozni. V iszont Friedrich szerint n incs 
biológiai adagolás, mert physikai eszközt figyelek és 
csak hetek m úlva figyelhetem a bő rt. Holthusen szerint 
azonban ha a bő regységdosist, HED-t „R“ egységre 
akarjuk átszám ítani, akkor csak physikai hasist vehe­
tünk alapul, így  ugyanazt a dosist máskor is m egismé­
telhetjük.

Az ülés folyam án többen mutattak be dosismérő - 
ket, végeredményben azonban Friedrich, m int a „Stan­
dardisierungskom m ission“ elnöke, azt ajánlotta, hogy  
egyelő re m indenki mérjen úgy, m int eddig, a saját 
mérő eszközével tovább. A szórt -sugártöbbletet hozzá 
kell mérni, ami 80%-kai is növelheti a dosist. Kéri, 
hogy engedjék a kom m issiót tovább nyugodtan dol­
gozni, hogy ezen nehéz feladatot megoldhassa, felada­
tuknak tekintik, hogy a gyakorlatnak egy pontos esz­
közt kidolgozzanak. Végül Haudek is a régi mérő ­
eszközökkel való mérést ajánlotta, hangoztatta, hogy  
ne szerezzenek be olyan új mérő eszközöket, amelynek 
alapján, m iután nem ismerik, felégetést idézhetnek elő .

A  bizottságnak ez a nehéz feladata is csak azt 
bizonyítja, hogy a röntgenologia nem olyan tudomány, 
am it rövid  idő  a latt meg lehet tanulni.

A harmadik nap délutánján a nemzetközi sugár- 
védelm i bizottság referense, Glocker, szabályrendeletbe 
akarja fogla ln i a személyzet munka- és idő beosztását. 
Bécsben szintén most készül egy törvénytervezet. 
A referens hangoztatja, hogy a régi védelm i szabályok  
már elavultak, mert 2 mm ólomvédelem a m ai kemény 
therapiai besugárzásoknál a személyzetre már nem 
elégséges. Szükséges, hogy rendeletileg kimondassék, 
hogy 100.000 V olt feszültségnél a secundaer szórt sugár­
zás ellen is meg legyen a védelem, erre 4 mm ólom 
szükséges. Az angolok 3 mm ólomszekrényt követelnek 
a személyzet védelmére. Sugár ellen védő  készüléket 
többen mutattak be. Schlechter ólomszekrenybe helyezi 
a lámpát. Frik  gyomor- és tüdő vizsgálatoknál 1—3 mm 
alum iniumfiltert használ. Ö ugyan is megmérte, hogy 
35 cm bő r focus távolság m ellett és 5 m-A. terhelésnél 
gyom orvizsgálatnál 25 perc, tüdő vizsgálatnál 45 perc 
alatt lép fe l bő rhyperaemia, bő rfelégetés.

Levy Dorn szerint ugyanezen adatok m ellett lé­
nyegesebben gyorsabban lép fel hyperaem ia.
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Anatómiai congressus Freiburg 
in Breisgau-ban április 14— 17.
Irta: Kiss Ferenc dr. egyet, magántanár.

E congressus fő bb tanu lságait a következő  csopor­
tosításban ismertethetem:

A  fejlő déstan körébő l transplantatiós kísérleteket 
ism ertetett néhány vizsgáló. Mások a fejlő dés korai 
szakában v itá lis  festékekkel megjelöltek az embryón 
egyes részeket s az így  színezett anyag késő bbi eltoló­
dását és végleges elhelyezkedését ismertették. E gy elő ­
adó az újabban felvett „növekedési központok“ kérdésé­
vel foglalkozott. Gräper jénai anatómus mozgóképek­
ben m utatta be az em bryonalis fejlő dés kezdeti szaka­
szát a külső  forma k ialakulásáig. Néhány perc alatt 
demonstrálta egy-egy embryo k ialakulását, m inthogy a 
vetítésnél minden másodperc körülbelül egyórai fe jlő ­
désnek fe le lt meg. M inthogy e filmek elő állítása költsé­
ges, m egállapodás történt, hogy a német intézetek közül 
valam elyik  vá lla lja  m agára ezen filmek elő állítását, 
nyilvántartását és köröztetését. Ezt a munkát való­
színű en a müncheni anatóm iai intézet fogja végezni, 
Mollier prof. vezetésével. K ét fiatal emberi pete is be­
m utatásra került, m elyek szintén hozzájárultak az e 
téren most már lényegesen k ialakult ismereteinkhez.

A  fejlő déstan keretében kell m egem lítenem a con­
gressus legfeltű nő bb elő adását, m elyet Bő ik amster- 
dami anatóm iai professor tartott az ember származásá­
nak kérdésérő l. Bő ik szerint teljesen ketté kell vá lasz­
tanunk egym ástól az ember származásának kérdését és 
az emberi test m orphologiájának értelmezését. Ö jelen 
elő adásában csak az utóbbival foglalkozott. Rámutatott  
arra, hogy az ember physio logia i és m orphologiai v izs­
gálatánál eddig csaknem teljesen figyelmen k ívü l hagy­
tak két fontos tüneményt. E gyik  az, hogy az ember 
úgy a méhen belő li, m int a születés után i életben hason­
líthatatlanul lassabban fejlő dik, m int az élő lények 
többi csoportjai. Ezt a tünem ényt ő  „retardatió“-nak  
nevezi. Ez a leglényegesebb physiologiai különbség az 
ember és a többi élő lény között. A  másik feltű nő  körül­
mény, hogy az emberi testnek úgy anatóm iai, m int 
szövettani tekintetben sokkal több m agzati (fetalis) 
sajátsága van, m int az á lla ti szervezeteknek. Ezt is pél­
dákkal v ilág ít ja  meg (felső  légutak lefu tása, fogzás, 
gen ita lis csatorna iránya, sző rtelenség, csontszövet). 
Ezt a tünem ényt ő  „ feta lisatió“-nak nevezi s szerinte 
ez a leglényegesebb morphologiai különbség az ember 
és á lla t között. I tt célzást tett arra is, hogy az emberi 
szervezeten oly gyakori tumorképző dés is összefüggeni  
látszik ezen körülm énnyel. E lő adásában hangsúlyozta, 
hogy m egfigyeléseit ezen em lített két szempontból ki­
terjesztette az emberi test minden szervére, de egy elő ­
adásban lehetetlen ezt a nagy kérdést részleteiben is 
ismertetni. Ezen két fő tünem ény hátterében reám uta­
tott a belső secretiós m irigyek és a mű ködés szempont­
jából eddig nem eléggé m éltatott em bryonalis szervek  
(chorda, ő svese, stb.) szerepére, m ely mű ködéseket ő 
együttesen „endocrinon“-nak nevezi.

Az bizonyos, hogy a Bő ik elő adása is v ilágosan 
mutatja, hogy a lamarcki és darw ini theoriák fe lá llí­
tása és erő ltetett propagálása megalapozatlan, elhirte-  
lenkedett vállalkozás volt, m elyet a késő bb felszínre 
került adatok nem igazoltak, ső t annak határozottan 
ellene mondottak. A  m últ századbeli sok megbukott 
theoria után mindinkább érvényre ju t az az egészsége­
sebb álláspont, hogy a természettudomány s íg y  a 
m orphologia is hibás spekulációk helyett maradjon a 
tények objectiv gyű jtésénél és vizsgálatánál. Ez az igazi 
természettudomány.

A  szövettani elő adások közül különösen sok hozzá­
szólásra adott okot Möllendorff k iéli professor elő adása 
a laza kötő szövet elemeirő l. V izsgála ta it házinyúl szö­
vetein végezte s úgy találta, hogy a kötő szöveti sejtek  
nagy mértékben em bryonalis természetű ek. Ü gy az elő­
adást, m int a beállított készítm ényeket sokan kétkedés­
sel fogadták. Aschoff freiburgi kórbonctani professor

azt is hangsúlyozta, hogy az á lla ti kötő szövet és annak 
reactiói nagy mértékben különböznek az emberi kötő ­
szövet sajátságaitó l s egyikbő l a m ásikra következtet­
nünk nem szabad. Vomviller zürichi anatómus mikro- 
dissectiós v izsgálatokról referált felü lrő l (az objectiven 
át) való m egvilágítás mellett. Érdekes m ikroskopiai 
készítmények voltak még beállítva a mezeinyúl m ellék­
heréjének idő szaki változásairól és az emberi hasnyál­
m ir igy fejlő désérő l. Zimmermann budapesti fő iskolai 
professor a Skene-féle járatokat demonstrálta liázi- 
nyúlból.

A makroskopos anatómia körébő l Wassermann 
müncheni m agántanár reconstructiós modellen mutatta 
be az emberi prostata m irigyes részének fejlő dését és 
elhelyezkedését. U gyancsak a müncheni intézetbő l 
Braeucker bemutatta a m ellkasi szervekhez futó vagus 
és Sympathikus idegek finom eloszlását. Mollier  mün­
cheni professor gondos praeparálással k im utatta az 
emberi széles hasizmok aponeurosis- és izomrostjainak  
összefüggését az ellenoldalon lévő  hasonló rostokkal, 
valam int a m usculus rectus abdominis inscrip tió ival. 
Ezen vizsgálatok által a hasfa l mechanismusához jelen­
tő s adatokat szolgáltatott. V izsgála ta it élő krő l (férfi-  
modellekrő l) vett fényképekkel is k iegészítette. Több 
részletkérdés tárgyaltatott m ég az összehasonlító ana­
tóm ia körébő l. Hasselwander erlangeni professor 
stereoskoposan felvett Röntgen-képeket á llíto tt be 
(koponyáról), melyeket két prism án át nézve, oly pon­
tos, p lastikus képet kapunk róluk, hogy azon különböző 
mű szerekkel méréseket is végezhetünk (pl. a koponya 
üregérő l).

A morphologiai folyóiratok kérdését is felszínre 
vetette egyik  holland professor. Jóakarattal és a szük­
séges intézkedések megtétele végett közölte, hogy a pár 
hét elő tt Hollandiában lefo ly t angol-francia anatómiai  
congressuson sokan k ifejezést adtak azon fe lfogásuk­
nak, hogy a német folyóiratoktól elfordulnak két okból. 
E gyfelő l, m ivel a német folyóiratok sokkal drágábbak, 
m int a hasonló angol-am erikai lapok, m ásfelő l, mert a 
német folyóiratok közleményei feleslegesen hosszúak 
(szószaporítók). A  német m orphologiai fo lyóiratok 
jelenlévő  szerkesztő i nyomban válaszoltak. Sajnálattal  
közölte Kopsch berlini professor, hogy a német nyom ­
dai és papírárak a háborúelő ttinek a kétszeresénél is 
magasabbak, amin a fo lyóirat szerkesztő i nem változ­
tathatnak. A  másik okot azonban valam ennyien k i­
küszöbölni igyekeznek a beérkezett közlemények szöve­
gének és ábráinak redukálása által, bár ez sem lesz 
könnyen keresztülvihető . Ez a reductio első sorban az 
in tézeti fő nökök á lta l végezhető .

A  freiburgi anatómiai intézet megtekintése is 
tanulságos volt, különösen azért, mert ez az intézet  
] 917-ben ellenséges repülő k bombáitól leégett és a gyű jte­
mény csaknem egészen elpusztult. Az épület m eg­
maradt részét helyrehozták s a felrobbant rész helyébe 
új szárnyat építettek. Ez az új rész a hullakonzerválás, 
valam in t az anatóm iai és szövettani tan ítás céljaira 
bár egyszerű en és praktikusan, de jobban van felsze­
relve, m int bárm elyik m agyar intézet s kellő  áldoza­
tokkal a gyű jtem ény is olyan méretű  már, hogy a taní­
tás, ső t a tudományos v izsgálat céljaira is kellő  anyag 
áll rendelkezésre. Üj intézeteknek ez a nagyobb áldo­
zattal, de rövidebb idő  a latt való jól berendezése és 
mű ködésbe helyezése úgy a tanítás, m int a tudományos 
munka szempontjából sokkal célszerű bb, ső t gazdasá­
gosabb is, m int intézeteknek hosszú idő re elosztott (el­
forgácsolt) lassú kiépítése. I lyen  jól felszerelt, tisztán 
tartott intézetekben nemcsak a tudományos kiképzés 
lehet jobb, hanem a hallgató nevelést nyerhet az orvosi 
rend és tisztaság tekintetében is, m elyre úgy ha llga­
tóinknak, m int egész népünknek igen nagy szüksége 
volna.

A jövő  évi congressus K idben  lesz, hol Möllen- 
dorff professor egy egész délutánra terjedő  idő t fog 
kapni az ottani intézetben fo lyó specialis v izsgálatok és 
módszerek ismertetésére.
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A pathologusok freiburgi nagygyű lése.
Freiburg in Brsg., 1926 április 14.

A  német pathologusok társasága április 12-tő l
14-ig tartotta X X I. nagygyű lését.

A  Feketeerdő  nyugati lábánál, festő i vö lgy  szé­
lén fekvő , tiszta városka már színpompás tavaszi v irág­
köntösben fogadta a kellemesen meglepő dött, nagy­
számú érkező t. A szerényen, névtelenül dolgozó rende­
ző ség (Aschoff és munkatársai) kitű nő  munkát végzett 
és mindenkinek legnagyobb megelégedését v ív ta  ki. 
A közel 200 résztvevő  között, valam ennyi német egye­
temi város képviselő i mellett, a különböző  országok k i­
küldöttei a congressusnak nemzetközi jelleget adtak. 
K épviselve volt: Ausztria, Csehország, Hollandia, Ja ­
pán, Jugoszlávia, M agyarország, O laszország, Orosz­
ország, Románia, Svájc, Svédország, Törökország.

Ernst elnöki m egnyitó ja apologia volt a morpho- 
logia mellett. „A Goethe-i megismerés, a meglátás ha­
talm a legyen eszközünk, m ely az igazi megismeréshez 
ju ttasson bennünket.“ „Voran m it Goethe“ fejezte be 
lendületes m egnyitó beszédét.

Tompították a morphologia d icső ítését Aschoff- 
nak, m int házigazdának, üdvözlő  szavai. „Intézetének a 
,structurája‘ látható, azonban a functio, ami szintén 
fontos, m ostan (a nagygyű lés tartam a alatt) szünetel.“

Közel 80 elő adás hangzott el. K ét m agyar elő adó 
is szerepelt: Orsós Ferenc „Az osteom yelitis in fectiosa 
szövettana“ és Bézi István „A vérzéses lágy-agyburok 
gyu lladás keletkezésmódjáról lépfenefertő zés eseté­
ben“. A  m agyar elő adókat a congressus (szerénytelen­
ségnek ne lássék) figyelemmel hallgatta végig.

A fő tárgy Christeller és Frangenheim referátuma 
volt az ostitis deformansTÓl. Az elő idéző  okok ism ereté­
nek hiányában a csontváz lágyu lással járó betegségeit  
histogenesis alapján két csoportba osztja. E lső re jellemző 
a csontváznak mészsókban való elszegényedése: achali- 
kosisos malacia: rachitis, osteomalacia. Másodikra jel­
lemző  a rendszertelert csontappositio és csontresorplio: 
metapoesis malacia: osteodystrophia fibrosa és osteo­
dystrophia rareficans.

Az osteodystrophia fibrosát felosztja az alábbi 
formákra: a) az appositio m ennyisége szerint: 1. hyper- 
ostosisos, 2. hypostosisos; b) az appositio m ilyensége 
szerint: 1. porosisos, 2. sklerosisos, 3. osteoidmentes;
c) a beteg kora szerint: 1. gyermekkori, 2. ifjúkori, 3. 
öregkori; d) mellékes külső  m egjelenés szerint: 1. tu ­
morképző , 2. cystaképző ; e) általános és körülírt.

A  végső  következtetések közül figyelemreméltók 
az alábbi pontok: 1. Az osteodystrophia fibrosa alapján  
valóságos sarkoma fejlő dhetik. 2. M észanyagcserevizs- 
gálatok mutatják, hogy a fentjelzett formák a mészfor-  
galomban megkülönböztethető , más és más zavarokkal 
járnak. 3. Az ember éhezési osteopathiái részben az 
osteomalaciához tartoznak, de közel állanak az osteo­
dystrophia fibrosához és a skorbutos csontelváltozások­
hoz. 4. Az epitheltestecskék és azok hyperplasiáinak  
szerepe osteodystrophia fibrosa esetében még nincs 
eléggé felderítve. 5. Az emlő s állatok csontrendszerének 
megbetegedései hasonló módon oszthatók fel. 6. A m aj­
mok „Gundu“-ja az osteodystrophia fibrosához tartozik,  
de a néger „Gundu“-val semmi vonatkozásban sincs.
7. E tetési kísérletek á lta l laboratórium i állatokban  
valóságos rachitis elő idézése eddig nem sikerült. Ezek 
a csontbetegségek szövettani értékelés alkalm ával az 
osteodystrophia fibrosa hypostosisos-porosisos alakjá­
nak bizonyulnak és megfelelnek az ember éhezési 
osteopathiájának. H asonlít ezen elváltozásokhoz az á lla­
tok k ísérleti M oeller-Barlow-kórja és skorbutja.

Az osteodystrophia fibrosára, vagy  am int ő 
mondja, az ostitis fibrosára Schmorl jellemző nek tartja 
a csontgerendák mozaik structuráját, amelynek alapján 
gyógyu lt esetekben is felism eri.

A  sejtkutatók közül em lítésre méltó Schmidtmann 
(Leipzig), aki iso la lt sejteknek hydrogen-ion concentra-  
tió já t á llapította meg, s azt m egváltoztatva, különböző

alaki elváltozásokat észlelt. Továbbá Staemler (Göttin­
gen), aki éralákötés, sublimatm érgezés és bakterium- 
fertő zés hatását vizsgálva, egyes szervekben a zavaros 
duzzadás legkezdetibb szakában a sejtek oxydase re- 
actiójának emelkedését, majd csökkenését figyelte meg.

A  sok elő adás közül még csak kettő t ragadunk ki: 
Ceelen a typhus abdom inalist az in fectiós granulomák 
közé óhajtja sorozni a megfigyelhető  phlebitis lyphosa 
alapján. Felfogása több oldalról ellentmondást váltott  
ki. Érdekes volt Lignac (Leyden) elő adása, aki atro- 
phiás csecsemő k és fiatal gyermekek számos szervében 
zystin t m utatott ki és az ilyen  gyermekek vesekároso­
dását zavart zystin-k iválasztásnak tulajdonítja.

A congressus második napján díszvacsora volt a 
közeli igen szép fekvésű  K yburg nevű  kirándulóhelyen. 
Számos pohárköszöntő  hangzott el. A külföld iek nevé­
ben Askanazy válaszolt, megköszönvén a kitű nő  fogad­
tatást; beszéde végén azonban többek között a m agya­
rokat sem em lítette meg. A  vacsora végén Kaufmann 
odasietett a magyarok csoportjához és Orsós professort 
vállon ölelve, hangos-tréfásan mondotta ham isítatlan  
m agyaros k iejtéssel: „Ungaren geworden vergessen“, 
úgyhogy az asztalbontással járó zsibongásban is sokan 
hallhatták szavait, de közben komolyan kezet szorított  
Orsóssal. A hat magyar szívén jóleső  forróság csapott  
át erre az ártatlan tréfára, m ely általános tetszést  
aratott.

A  jövő  évi congressus helyét szavazással döntöt­
ték el: Danzig, idő : június hó. A  referátum címe: 
„Gewächsbildung und Infektion“. Bézi István dr.

Mivel lehetne meggátolni a 
lű gmérgezéseket?

Irta: sz. Liebermann Tódor dr.
A lúgmérgezések problémája nemcsak a sebészt 

és gyerm ekorvost foglalkoztatja m induntalan, hanem 
nagy mértékben a gégeorvost is. Innen veszem a bátor­
ságot, hogy annyi h ivatott tek in tély után én is elő mer­
jek á lln i egy szerény, de talán nem k ivihetetlen propo- 
sitióval.

H a az alkoholt tisztán financiális, monopol­
szempontokból jónak látjuk denaturálás á lta l ihatat­
lanná tenni, m iért ne tennő k meg ezt ennél az anyag­
nál, a lúgnál is, m elynél az elérendő  cél o ly  fontos 
emberbaráti és szociális szempontból, hogy áldozatokra  
is feltétlenül érdemes.

H a kimondanánk, hogy a m arólúgot csakis ammó­
niákkal keverve szabad forgalom ba hozni, ennek szúrós 
szaga egyrészt biztosan megóvná a gyermekeket attól, 
hogy tévedésbő l felhajtsanak egy pohár lúgot, az ön­
gyilkosjelölteket pedig az ammoniákokozta tüsszentés 
és köhögésinger akadályozná m eg ebben.

A  k iv itel módját úgy tudnám elképzelni, hogy 
törvényileg kimondanánk, hogy a maró nátront, ú. n. 
„lúgkövet“ k icsinyben nem, hanem csak oldott á llapot­
ban, m int használatra kész lúgot szabad árusítani, m i­
kor is az oldathoz már a kereskedő nek kötelessége volna 
annyi ammoniákot hozzákeverni, am ennyi elégséges 
ahhoz, hogy a tömény, még mosáshoz, satöbbihez fel 
nem hígított, tehát veszélyes oldat tű rhetetlen rossz 
szagú legyen. Felh íg íto tt állapotban ennyi ammóniák 
nem zavarná a lúgoldat használhatóságát.

H ogy e módszer a gyakorlatban beválik-e, azt 
egyrészt a h ivatott szakemberek vélem énye, másrészt a 
kísérletek, végeredményben pedig talán a gyakorlat 
dönthetné el.

#

A  lúgnak a véletlen lúgmérgezések megelő zése 
céljából való denaturálásáról már sok szó esett. A lu l­
írott is m egem lítette volt a „Népegészségügy“ 1926. évi 
február 1-i (3-ik) számában (133. oldal) közzétett cikké­
ben: „A lúgkő  forgalom bahozatalát szabályozó rendel­
kezések m egvitatása alkalm ával felm erült a denatu­
rálás kérdése is, vagy is a lúgkő höz olyan színanyag és
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szagosító szer hozzákeverése, am ely anélkül, hogy a 
háztartásban való felhasználást lehetetlenné tenné, a 
gyerm eket már m esszirő l elriasztja.

Ezen sorok írója a szalm iáksót (ammonium- 
clilorid) ajánlotta, m ivel ebbő l a lúg am m oniagázt fe j­
lesztvén, talán leginkább m egfelelne az elő bb em lített 
feltételeknek. M egfestésre pedig az élelm iszereknél szo­
katlan és éppen ezért szintén elriasztó kékszínű  anilin-  
festéket javasolta.

Ez a gondolat azonban gyakorlatilag egyelő re 
nem volt m egvalósítható.“

Nem pedig a kereskedő k ellenállása m iatt, akik 
nyiltan  kijelentették, hogy ilyen pepecselő  munkával  
nem érnek rá foglalkozni.

G yárilag pedig nem oldható meg a kérdés, mert 
a lúg álta l szabaddá tett ammoniagáz csakhamar el- 
szállana az edénybő l.

Ugyanez áll, de m ég fokozottabb mértékben a lúg- 
oldatra is, amelynek forgalm át még hozzá az edényzet 
is rendkívül m egdrágítaná, ami egyébként nem volna 
baj, mert akkor inkább vásárolnák az olcsóbb szódát.

A  mosónő k ellenkezését is felem lítették egyesek, 
hogy nem lesznek hajlandók bű zös lúggal dolgozni, 
am ivel tényleg számolni kell. A szalm iák a ruhát már  
nem tenné szagossá, részben mert a mosóvízben nagyon  
felh ígu l a gáz, másrészt mert a ruhát öblíteni is szok­
ták, végü l mert a szárításkor elpárolog, ha v issza is 
maradna addig valam i.

Leghelyesebb volna — amennyiben az újonnan 
életbeléptetett rendszabályok nem hoznának jelentő s 
javu lást — a lúgkő  háztartásban való használatának 
teljes eltiltása és addig is a propaganda arra is figyel­
meztethetné a közönséget, hogy használja a jóval ol­
csóbb (sokkal kevésbbé mérgező ), de a háztartás cél­
ja ira csaknem annyira m egfelelő  ú. n. szódát (natr. 
carbonat cryst.). Mozsonyi Sándor dr.

V E G Y E S  H Í R E K
Elő fizetésük m egújítására és hátralékuk k iegyen­

lítésére kérjük elő fizető ink közül azokat, kiknek a mult-  
heti számukhoz befizető lapot mellékeltünk. Elő fizetési 
díj: egész évre 250.000, félévre 125.000, negyedévre 65.000 
korona. Kérjük nagyon a sürgő s elintézést, mert a ké­
sedelembő l a lapnak kára van.

A M agyar Röntgen-Társaság május 31-én, hét­
fő n este 7 órakor tartja tudományos ülését az Orvos­
egyesület kistermében. Tárgy: Holitsch R. dr. és 
Weisz A. dr.: Beszám olás a Deutsche Röntgen-Gesell­
schaft ezévi congressusáról.

Az Orvosi Továbbképzés Központi B izottsága
álta l Budapesten és vidéken rendezett tanfolyam ok kö­
zül a kéthetes budapesti tanfolyam  1926. év i május hó 
26-án kezdő dik. Az elő adásokat a következő  budapesti  
egyetem i tanárok tartják: Báró Korányi Sándor dr. 
egyetem i tanár: A szívbetegségek therapiájának néhány  
problémája. Báró Kétly László dr. egyetem i tanár:
1. A vesekövek kórtana, tünettana és belorvosi thera- 
piája. 2. Az epekövek belorvosi, fő leg gyógyszeres thera- 
piája. Bálint Rezső  dr. egyetem i tanár: A  Basedow-kór 
k lin ikája és gyógyítása. Herczog Ferenc dr. egyetem i 
tanár: 1. Az elektrocardiogramm klin ikai jelentő sége.
2. H ely i peripheriás és ritkább általános keringési zava­
rokról. Verebély Tibor dr. egyetem i tanár: 1. A csontok 
lágyulásos betegségei. 2. Az exophthalm usról. 3. Az 
em lő daganatokról. Illyés Géza dr. egyetem i tanár:
1. U rogen ita lis tuberculosis. 2. A  prostatatúltengés és 
következményei. 3. A  koponya- és agysérülésekrő l. 
Grósz Emil dr. egyetem i tanár: 1. A ragályos szem gyul­
ladásokról. 2. A  pápaszemekrő l. Tóth István dr. egye­
temi tanár: A szülészeti mű téttan fontosabb fejezetei. 
Schaffer Károly dr. egyetem i tanár: Az átöröklés jelen­
tő sége az elme- és i (légkörtanban. Bókay János dr. 
egyetem i tanár: 1. A fertő ző  kórok elleni védekezés (ac- 
t iv  és passiv im m unisatio). 2. A vörheny ellen i véde­

kezés a D ick-féle eljárással. 3. A  lues congenita prophy-  
lax isa és therapiájának m ai állása. Nékám Lajos dr. 
egyetem i tanár: 1. A bő rbetegségek therapiája. 2. A 
syph ilis therapiája. Krepuska Géza dr. egyetem i tanár: 
H eveny dobüregi gyulladások szövő dményei. Lénárt 
Zoltán dr. egyetem i tanár: A  vérképző szervek acut be­
tegségeinél fellépő  angináról. Gerlóczy Zsigmond dr. 
egyetem i tanár: 1. A skarlát elleni védekezésnek és a 
skarlát gyógykezelésének újabb eredményei (Dick- 
próba, immunoltások, serotherapia, humanserumthera- 
pia). 2. A kanyaró diphteria elleni védekezés újabb mód­
ja i (Morbilli reconvalescenssavó, Degkvvitz-féle állati  
védő savó, Schick-próba, activ im m unizálás toxin-anti-  
toxin keverékkel, anatoxin, stb.). Kelen Béla dr. egye­
temi tanár: 1. A tüdő  Röntgen-diagnostikája. 2. Az ova­
rium besugárzásokról. Ezenkívül Bürgi Emil dr. berni 
egyetem i tanár a gyógyszerek combinatiójáról tart elő ­
adást. A népjóléti m iniszter a törvényhatóságokat fe l­
hívta, hogy orvosaikat anyagilag is tám ogassák. A tan­
folyam  programmját az Orvosi Továbbképzés Központi 
Bizottságának irodája (V III., M ária-utca 39. sz., I. sz. 
szemklinika) írásbeli megkeresésre készségesen m eg­
küldi.

Az orvostanhallgatók száma M agyarország egye­
temein. A  most folyó tanfélévben M agyarország egye­
temeinek orvosi fakultásain összesen 3078 medikus ta ­
nul. Ebbő l Budapestre 1853, Pécsre 508, Debrecenre 362, 
Szegedre 355 orvostanhallgató esik.

A venereás bajok elleni küzdelem. Az Országos 
K özegészségügyi E gyesü let kebelében a múlt esztendő­
ben m egalakult Országos Antivenereás B izottság kezde­
ményezésére és közremű ködésével az Országos S tatisz­
tikai H ivatal útján adatgyű jtést végeztet a népjóléti  
minisztérium , am ely a venereás betegségeknek hazánk­
ban való elterjedésérő l lesz h ivatva az illetékesek szá­
mára tiszta képet nyújtani.

Nemzetközi egészségügyi szervezet. A Sevillában 
székelő  „Federation San itar ia“, mely Spanyolország 
összes orvosait, á llatorvosait, gyógyszerészeit és m in­
den egészségügyi pályán mű ködő  szakembert magában 
egyesítő  szervezet, nemrégiben tervezetet készített egy 
nemzetközi egészségügyi szervezet fe lá llítása tárgyá­
ban. A terv szerint olyan egyesülésnek kell alakulnia, 
mely a nemzetközi jog megfelelő  alkalm azásával dikta­
tórikus hatalommal szólhatna bele az egyes államok 
egészségügyének vezetésébe és javításába. A társaság 
azonban még nem döntötte el, vájjon a Népszövetség 
keretén belül, vagy önálló szervezet formájában pró­
bálja-e majd m egvalósítan i a k issé kalandosnak látszó 
tervet.

Lengyelország túlnépesedése. A békekötés által 
önállóvá lett Lengyelország lakossága az utolsó évek­
ben oly nagy mértékben gyarapodott, hogy a gazdasági  
viszonyok egyidejű  megromlása m ellett sú lyos problé­
mát jelent a lengyel népesedéspolitikusok számára. 
A  varsói statisztikai h ivata l legutolsó közlései szerint  
ugyan is a lakosság csak természetes szaporodás útján  
évi 300.000-rel növekszik; ehhez járul a tengerentúlról  
való visszavándorlás, ami évenként átlag 10.000-nyi sza­
porulatot jelent. Az utolsó öt évben az Oroszországból 
való bevándorlás m eghaladta a T5 m illiót, így  az or­
szág lakossága ez idő  alatt közel 3'5 m illiónyi növeke­
dést mutat.

Olaszországi tanulm ányút orvosok részére. Az
„ENIT“ (Ente Nazionale Industrie Turistiche) ez évben 
szeptember hó 12-tő l 28-ig rendezi III. tanulm ányútját  
orvosok részére Felső -Olaszországban. Az utazási terv  
szerint a résztvevő k szeptember 12-én találkoznak Abbá­
ziában, szeptember 13-án indulnak Portorose, Gradó, 
Velence, Abano, Battaglia, Roncegno, Levico, Merán, 
Bolcáno-Gries, R iva, Gardone, Sirm ioneba és Salso- 
maggioreban oszlanak széjjel. A  tanulm ányút vezető je 
Prof. Guido Ruata, az EN IT  fő titkára. Az utazás első ­
osztályú különvonaton, illetve hajón történik. Minden 
fürdő helyen a hely i v iszonyokat ismerő  szakember is-



1926. 21. sz. ORVOSI H E T IL A P 557

mertető  elő adást tart, m elyet követ a hely nevezetes­
ségeinek és gyógytényező inek bemutatása. Az elő adá­
sokat németül, franciául és angolul tolm ácsolják és 
nyom tatásban is rendelkezésre bocsátják.

A  tanulm ányúton k izárólag orvosok vehetnek 
részt, esetleg családjuk egy tagjának kíséretében. 
A részvételi díj személyenként 1600 líra, ebben úgy az 
útiköltség, m int az első rendű  ellátás bentfoglaltatik.  
Ezenfelü l az olasz állam vasút a résztvevő knek tetszés- 
szerinti olasz határállom ástól Abbáziáig szeptember 
1-tő l, és a tanulm ányút végső  pontjától, Salsom aggiore- 
tól vagy F lorenctő l, vagy Róm ától tetszésszerinti határ­
vagy k ikötő állom ásig október 15-ig menetdíjkedvez­
m ényt nyújt. A  résztvevő k száma legfeljebb 200, de a 
jelentkezéseket jún ius 30-án mindenesetre lezárják. E lő ­
jegyzéseket a. k iadóhivatalunkban kapható ű rlapon a 
következő  címre kell küldeni: Ente Nazionale Industrie  
Turistiche, Rom, V ia  M arghera 6.

Az amerikai prohibitio erkölcsjavító hatása.
A napokban tette közzé F. L. Hoffmann, az amerikai 
legnagyobb életbiztosító intézet igazgatója ama jelen­
tését, m elybő l k iv iláglik , hogy az Egyesült-Á llam ok 
területén a m últ évben a gyilkosságok száma hihetetlen 
arányokban növekedett. Az élen áll Chicago, ahol tavaly  
663 embert öltek meg, utána Newyork következik, ahol  
a m últ évben 374 gy ilkosság történt. Ezt követi Detroit  
243 gy ilkossággal, majd a városoknak egész hosszú 
sora, melyekben összesen több m int 12.000 ember esett  
az 1925. évben gyilkosságnak áldozatául. N ém ileg gon­
dolkodóba ejtik ezek a számok az amerikai szakférfiakat, 
kik a prohibitio csodatételei között első sorban az erköl­
csök javu lását voltak hajlandók látni. K étségtelen tény, 
hogy az alkoholtilalomnak az erkölcsökre gyakorolt 
különösen jó hatását mi, távollévő k, ezekbő l a szám­
adatokból nem tudjuk fenntartás nélkül igaznak el­
fogadni.

A nemzetközi sebészkongresszus és Németország.
A nemzetközi sebészcongressusnak ezidén Rómában tar­
tott ü lésén azt a határozatot hozták, hogy a német sebé­
szeket, amennyiben Németország addig belép a Népszö­
vetségbe, a következő  1929. évben Varsóban tartandó 
ülésre meg kell hívni.

A Röntgen-szakorvosok képesítése Amerikában.
A newyorki legfő bb egészségügyi h ivatal rendelkezése 
szerint a Röntgen-laboratoriumok vezető i olyan szak­
orvosi oklevelet is tartoznak megszerezni a rendes 
diplomán felü l, am ely a készülékkel való bánnitudásu- 
kat és különös szakképzettségüket igazolja. Ezt az ok­
levelet külön állam i megbízottakból és orvosszakembe- 
rekbő l álló b izottság elő tti v izsga alapján adják ki.

A kristályos insulin. H írt adtunk már nemrégiben  
arról, hogy a cukorbetegség gyógyításában immár nél­
külözhetetlen gyógyszert, az insulint, sikerült J. Abel 
amerikai kutatónak szilárd állapotban, kristályos for­
mában elő állítania. Abel most apróra ism erteti a nagy- 
jelentő ségű  felfedezést, A  kristályos insu lin  233 fokon 
olvadó, vízben nem, csak enyhén lúgos folyadékban ol­
dódó vegyület, melynek olyan élettani hatásai vannak, 
hogy a cukorbetegség gyógyításában korlátlan lehető­
ségeket nyújt. E gyelő re az insu lin  vegy i összetétele 
még nem ism eretes és éppen ezért m esterséges e lő á llí­
tása is a jövő  feladata, ma még csak az á lla ti testbő l, 
ahol egy m irigynek képezi alkotórészét, lehet tiszta á lla­
potban kivonni. Az Abel felfedezése azonban így  is kor­
szakot alkotó jelentő ségű  a gyógyszertudományban.

A Pázm ány Péter-tudom ányegyetem  évzáró ünne­
pét május 12-én tartotta. Szentmiklóssy Márton dr. 
Rector Magniflcus tartotta az ünnepi beszédet, majd a 
jog- és állam tudom ányi kar dékánja, Illyés József dr. 
fe lo lvasta az egyetem i pályam unkákról szóló kari jelen­
tést. Legtöbb pályam unka az orvostudom ányi karhoz 
érkezett. Összesen 22 hallgató munkásságát részesítették 
pálya-, illetve szorgalm i díjban.

t  Soxleth professzor, az ismert nevű  tudós, Mün­
chenben meghalt. M unkásságának m éltatására v issza­
térünk.

A  II. sebészeti tanszékre a Pázm ány Péter E gye­
tem orvosi kara május 18-án tartott ülésében a bizott­
ság többségi vélem énye alapján szótöbbséggel első  he­
lyen W internitz Arnold c. rk. tanárt, második helyen 
Bakay Lajos ny. r. tanárt és Borszéky Károly c. rk. 
tanárt, harmadik helyen Hüttl Tivadar ny. r. tanárt  
jelölte. Az első  helyre jelölés ellen Bakay Lajos érdeké­
ben a b izottság kisebbsége különvélem ényt jelentett be, 
melyhez többen csatlakoztak. Az erő s küzdelem dacára 
mindenki m egnyugvással fogja venni a jeles emberek 
bármelyikének k inevezését is.

R agályos betegségek Budapesten. A  tisztifő orvosi 
hivatal k im utatása szerint m ájus 9-tő l május 15-ig 
elő fordult:
Hasi hagy máz ........ 13
K üteges h agym áz.. — 
H ólyagos (ál-)him lő . —
Kanyaró ....................118
Vörheny ......................45
Szamárhurut .............12
Roncs, torok-, gégelob 41
In f lu en za  ................... 2
Á zsia i kolera ............ —

— Gyerm ekágyi lá z ... —
— Bárányhim lő  ........... 29 —

— Járv. fü ltő m irigylob 58 1
1 Vérhas ...................... 3 2
2 J á r v .  a g y g e r i n c a g y h á r t y a l o b  . . — —
2 T rach om a.................. 12 —

2 Veszettség ................ — —
1 Lépfene .................... — —

— H eine Medin ........... — 1 —

A  zárójelben lévő  számok a halálozást jelentik .

A  sz e rk e sz tő  fo g ad ó ó rá já t k e d d e n  és p én tek en 
1 1— 12= ig ta r t ja .

Lapunk mai számához a „W iener k lin isch e
W ochenschrift“ (Organ der Gesellschaft der Ärzte in 
W ien) című  prospektusa van mellékelve.

A  KIADÁSÉRT FELELŐ S VÁMOSSY ZOLTÁN.

K. M . EGYETEMI NYOMDA BUDAPEST —  FŐ IGAZGATÓ: DR. CZAKÓ ELEMÉR

l E Ű T Ö K É l E T E S E B B . E M S  G A C T E R IC ID  H A T Á S Ú  « A N T IS E P T IK U M  A

-L Y S D F D R H ’
O L D A T B A N  S Z A G J A L S N . N E M  W E H C E S  B Ő R K É K  É S  M Ű S Z E R E K N E K NEM ÁRT

A TR A  S A N A T O R IU MT
ÓTÁTRAFÜREDEN. S TARY-SM OKOVEC. 1020 m

0] Az ideális tátrai magaslati kiimának elő nyei egyesítve modernül be­
rendezett physikai-diaetás sanatorium gyógyító tényező ivel. 
E L S Ő R A N G Ú  D IA E T Á S K O N Y H A , fekv ő csarn o k o k , 

szab ad lég to rn a , sz é n s a v a s , fenyő -, forró lég-, fény fü rdő k , v ízgyógy in téze t. Z a n d e r, 
q u a rz -, S o llux -, d ia th e rm ia -, v il lan y o s k eze lés . R ön tgen -, b e lg y ó g y ásza ti lab o ra tó r iu m . 
Indicatiók: B ased o w -k ó r, ch lo ro s is , a n ae m iá k , u lcu s, d y sp e p s ia , d ia b e te s , a d ip o s itu s- 
a8 th en ia , b ro n ch itis , a s th m a  b ro n c h ia le , h y p e rto n ia, n e u ra s th e n ia , h y s te r ia , re co n v a les , 
cen tia . — Tuberculosusok, fertő ző - é s  e lm e b a jo so k  kizárva. S a n a t o r i u m i  n a p i

EgSztvbfn  nyitva. -  FIt  FÖOPfOS ! Út, SZÁSZ Elüli. M e n t o r o d é b a n .
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EKZEBROL
Strontium*bróm vegyület isotoniás 
oldatban intravénás injeótiókhoz ; 
n a p o n t a  vagy másodnaponként. 

Forgalomban: dobozok 
6 ampullával á 10 cm3.

3 —4  in j e c t i o  t ö b b n y i r e t e l j e s  
g y ó g y u l á s t  e r e d m é n y e z .

E k z e m a  <> U r t ic a r ia  <> A n g io n e u ro t ik u s  d e rm a to s is o k , p so rias is  s tb .

Jo d o sc le ran -K a lc iu m
»*T o sset e

(Nitroscleran -(- jód -j- calcium) belső  kezelésre tablettákban 

Forgalomban : phiolák 25 tablettával. Adagolás 3«szor napjában 1 tabletta.

A  hyperton ia  és arterio« 
sc le rosis in jectiós kezelésére.NITROSCLERAN am pullákban.

P R I M U L A T U M  F L U I D U M  BISMOGENOL
in tram uscularis in jectiók a lues m inden stadiumá* 

ban. 4—5 naponként 1 injectio.
Javallva mindazon esetekben, ahol eddig a radix, ipecac, 
és radix, senega infusumai és decoctumai voltak szokásban. 

Forgalomban : ő rig. üvegek.
A dagolás: két óránként 25 csepp. 15 és 30 cm3*es eredeti üvegekben.

Világirodalmat díjmentesen küld : E. TOSSE S. CO., HAM BURG 22. Kaphatók az összes gyógyszertárakban

A N T I F E L
Fő alkatrészei : Frangulin és Emodin.

E p e k ó l i k a ,  e p e k ő b á n t a l m a k ,  e p e k ö k é p z ő d é s r e  való 
hajlam.

Állandó használat esetén a rohamokat teljesen 
megszünteti.

R p. A ntifel lag. o rig . I. D . S. N ap jáb an  3*szor 20—30 cseppet.

ARCULOZON
M agnesium  Superoxyd, m agnesia usta, agar-agar és külön* 

féle ízjavítók specialis combinatiója.

H y p e r a c id i t a s  — G y o m o r é g é s  — U lc u s  
v e n t r ic u l i  — M e te o r i s m u s  — F la tu le n t ia  
O b s t i p a t i o  — I d e g e s  g y o m o r b é l z a v a r o k .
R p . : A rcu lozon  scat. o r ig . I. D . S. N a p o n ta  3*szor 1 teásk an á ln y it v ízben.

Kaphatók az ö s s z e s  gyógyszer tá rakban .

Részletes irodalom : Arcula Chem Fabrik, Rostock, vagy 
a vezérképviselet által.

.QUADRONAL.
Lactophenin, phenaceíin, atitípivin és coff. purum  specialis összetétele.

Ind iká lt: In f luenza, csúzos bántalmak, 
fe jfá jás és fe r tő ző  betegségek eseteiben.
Felnő tteknek, naponta 3 X -2  tab le tta , g yerm e ke k n ek  naponta 3 X ‘/2 tabletta. 

O r i g i n á l i s  p h io l á k b a n  20 t a b l e t t a - t a r t a l o m m a l  k e r ü l f o r g a lo m b a .

A S T A - W E R K E ,  B R A C K W E D E  ( N é m e t o r s z á g ) .  K A P H A T Ó  A G Y Ó GY S Z E R T Á R A K B A N .

E U SIL IT Természetes kovasav 
natrium benzoicum* 

mai k o m b i n á l v a .

B e v á l t  k ö h ö g é s t  c s i l l a p í tó  s z e r :  l é g u ta k  
h u r u t o s  b á n ta l m a in á l ,  t u b e r c u lo s i s n á l .

Ő rig . üv eg ek b en . N a p o n ta  4 ev ő k an á ln y it.

K apható az ö sszes gyógyszertárakban.

R é s z l e t e s  i r o d a l o m ' :  Pharm. Fabrik Hada, Dortmund,
vag y ’ a ’ m agyaro rszág i vezérképv ise let á lta l.

SUPERSAN P r o f .
B e r l i n e r  s z e r i n t

M e n th o l  — e n c a l y p to l  — a u t i f e b r i n  — a n t i p y r i n ,  
m e ly e k  300°-ná l s a v t a l a n í t o t t  o l a j b a n  v a n n a k  o ld v a .

Tüdő lob -  Tüdő vész -  Influenza -  Infectiók eseteiben.
A d a g o lá s  l - 2 c m 3 i n j e c t ió k .  — O rv o s i  m in ta  é s  i r o d a lo m  
a  m a g y a r o r s z á g i  v e z é r k é p v is e lő s é g  v a g y  a  g y á r  á l t a l 

K R O N E N A P O T H E K E  P H A R M .  FABRIK ,
B r e s la u  V . N e u e  S c h w e id n i t z e r s t r a s s e  3.

EATAN
A n a e m ia ,  n e u r a s t h e n i a ,  d y s p e p s i á k ,  m ű té te k  u tá n i  
r e c o n v a le s c e n t i a ,  g y e r m e k á g y .  T u b e r c u lo t i k u s o k  

k i tű n ő  é tv á g y  ja v í tó  s z e r e .
Á llati fehérje, vér, kötő szövet, cső n« 
tok, porcok és szervek hydro lysatja.

Részletes irodalmat küld: EA T INO N  G. m. b. H., M Ü N CH EN , Karolinenplatz 3.

E redeti üvegek , 

célszerű  rende lés 

k i s  üvegekben .

A dago lása  i felnő tteknek: n ap o n ta  l/2— 1 k áv ésk an á ln y i,

gyermekeknek : 5 k g  testsú ly ra  3 —4 csepp K a p h a tó  a z  ö s s z e s  
1 tá n y é r levesben . g y ó g y s z e r tá ra k b a n .
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E R E D E T I  K Ö Z L E M É N Y E K

Kétoldali abducens hű déssel járó 
intrameningealis és kisagytályog operált

esete.*
Irta: Krepuska Géza dr.

B. F., 32 éves munkás. 1926 jan. 13-án vétetett fel a 
Szent Rókus-kórház fü lészeti osztályára azon panasszal, 
hogy a gyermekkora óta genyes jobb fü le nyolc nap 
óta igen fáj, fe jfá jása van, gyakran szédül.

Status praesens: A  nagyon elesett beteg lázas 
(38'2°). Mellkasi, hasi szerveken kim utatható kóros el­
változás nincsen. Inreflexek fokozottabbak; jobb felső 
végtagon teleobradykinesis. Mindkét oldalon abducens 
bénulás; mindkét szemfenéken kisebbfokú, jobb szemen 
kifejezettebb pangás (Liebermann). Mindkét kéz szorító­
ereje csökkent (30), egyenlő .

Jobb oldal: Hallójáratban kevés geny; dobhártya 
felső -hátsó része tasakszerű en elő türemkedik, beszűrő ­
dött; jobb csecsnyúlvány nyom ásra érzékeny.

Bal oldal: Heges, behúzódott dobhártya. Jobb­
oldalt hangos beszédet ad concham, baloldalt siígó- 
beszédet 20 cm-rő l hallja. Weber jobbra, Hinné jobb­
oldalt „negativ“. Spontan nystagm us, félrem utatás 
nincs. Forgatási u tónystagm us balraf or (látásnál 20—25. 
jobbrafor gatásnál 30—35 mp.

A felsorolt tünetek a jobboldali idü lt lulmegbete- 
gedéssel kapcsolatos súlyosabb természetű  koponyáim 
megbetegedésre utaltak, és pedig legvalószínű bben a jobb 
agyacsfél megbetegedésére.

A másnap (jan. 14-én) végzett m ű tétnél a követ­
kező  felem lítésre méltó elváltozások voltak észlelhető k: 
A jobb csecsnyúlvány corticalisa igen vastag; csecs- 
nyúlványüreg nincsen; csecsnyúlvány helyén az igen 
praxim alisan fekvő  sinus sigm oideus, m ely körül a 
koponya hátsó üregével összefüggő  gennyel és alvadt 
vértömegekkel k itö ltött tá lyogüreg van, am ely a sinus 
fala, a jobboldali agyacsfél és a szik lacsont hátsó fa la 
között m edialisan egészen a belső  halló járatig terjed. 
Az agy ács agy burkai nagyrészt genyesen szétmállottak, 
helyenként a kemény agyburok megmaradt, a csontról 
levált lemeze és az agyaes között haemorrhagiás genyes

* E lő adta betegbem utatással a K ir. M agy. Orvos­
egyesület fü lészeti szakosztályának 1926. év i április 15-i 
ülésén.

váladék; a lecsupaszított agyaes felső  rétege felpuhui-  
tan egyenetlen, gödrös, helyenként fiatal kötő szövettel  
és vérző  sarjszövettel borított. Tegmen antri et tympani 
a hallójárat felső  falának m agasságában áll, több milli­
méter vastag vérbő  sarjakkal átsző tt; egészen a fülkürt  
dobüri n y ílásá ig  eltávo lítva a nagyagy nagyobb 
terjedelemben szabaddá tétetik; kemény agyburok síma, 
fényes, nem feszes. Aditus ad antrum igen szű k, dob­
üreg felső  öble k icsiny sarjakkal k itöltött. Dobüregben 
sár jak nincsenek; az igen vastagodott dobhártyával 
összefüggő  kalapácsnak csak a nyele van meg, üllő 
hiányzik. A sinus sigm oideus fa la  vastagodott, merev, 
bemetszve, szervülő  vérrögök m ellett frissebb véralva- 
dékok találhatók; erre való tekintettel a vena jugular is 
a nyak középső  harmadában aláköttetik. Ifallójárat- 
lebenyképzés. «

Jan. 15. Abducens hű dés változatlak^ fe jfá jás m eg­
szű nt, sebüreg k ifogástalan. A gy (temporalis lebeny) és 
jobb agyacsfél punctiéja ..negativ eredményt ad. E sti  
hő mérséklet 39 C°. Lumhalpurtctiónál nagyobb nyomás 
alatt tiszta agyfolyadék^H iely T eußa^ ta- óéi baktérium­
mentes. Sím a sebgyógyíüás; beteg.jan . 41.-én már láz­
mentes. A  jobb fe lső i végtag teTeobradykunesise meg­
szű nt; kezek szorítóereje 60-ra emelkedett. Közérzet, erő ­
beli állapot igen jó.

Pebr. 10. A kétoldali abducens hű dés majdnem te l­
jesen megszű nt.

Febr. 21. Cardialgiás roham, mely után az ab­
ducens hű dés — bár m úlólag — újra jelentkezett.

Márc. 4. K ihám osodott száraz dobüreg, illetve seb- 
üreg; abducens hű dés a lig  kimutatható, hallás jobb­
oldalt tetemesen javu lt (súgóbeszéd =  ad concham). Tly  
állapotban bocsáttatik el a beteg.

Azóta az állapota változatlanul jó, abducens hű dés 
nyoma sem látszik. A  betegnél a kórházban való tartóz­
kodása és azóta is gyakran léptek fel gyom or zavarok.

Am int látjuk, a bemutatott esetben idü lt genyes 
középfü lgyulladás szövő dménye gyanánt a jobb agyacs­
fél körül elhelyezett extraduralis, intram eningealis 

tályog, az agyacsfél felü letes enkephalitise, ezenfelül 
nagyobb kiterjedésű  perisinuosus tá lyog a sinus fa lá ­
nak idü lt lobjával párosulva volt biztosan kórismézhető 
a mű tét alkalm ával, ehhez hozzájárult, m int ritka tü­
net, a kétoldali abducens paraesise.

Feltű nő  ezen kórképben az, hogy a beteg ezen — 
mindenesetre szövő dményeiben már idült — bántalom
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keletkezését a kórházba való felvételt megelő ző leg 
nyolc napra vezeti vissza. Ismeretes, hogy a fülbetegek 
súlyos szövő dményeket latens módon hordhatnak ma­
gukban, m int kiterjedt extraduralis, agy- vagy agyacs- 
tályogot hosszú idő n keresztül látszólag nagyobi) 
egészségháborítás nélkül, amidő n végül is apoplectiform  
módon beáll a. term inális állapot.

Jelen esetben a betegség tüneteinek a betető dzése 
úgy látszik részben az exacerbálódó sinus phlebitis 
trombotisans, részben az ehhez társuló agyacs enke- 
phalitis á lta l következett be, és a mű téti beavatkozás 
még jókor történt a további fejlő dés megakasztására. 
Ezen feltételezett fejlő dési egym ásutániság m egm agya­
rázza részben az egész tünetcsoport legérdekesebb 
jelenségét is, tudniillik  a kétoldali abducens hű dést, 
am ely az idü lt fülbántalom újra való fellángolása ide­
jére, a mű tétet megelő ző  néhány napra keletkezett.

Az otogen abducens hű dések keletkezésére vonat­
kozó magyarázatra kiterjeszkedni ezúttal nem akarok, 
csak röviden felem líteni szükséges, hogy az otogen 
többnyire heveny o titis kapcsán a bántalom késő bbi, 
sokszor már gyógyu ló szakában fellépő  abducens hű - 
dés, ide tartoznak az úgynevezett postoperativ abdu­
cens hű dések is, keletkeztek légyen azok akár az egyik  
felfogás szerint a carotis csontcsatornáján, akár a 
sinus petrosus inferior, akár ismeretlen praeformált más 
réseken át történő  fertő zés folyományaként, végered­
ményben circumscript leptom eningitissel hozatnak oki 
összefüggésbe, bár ezen felfogás ellen szólna Knick* 
észlelete, aki öt otogen abducens hű désben szenvedő 
beteg agyfolyadékát teljesen normálisnak találta. Má­
sok fe lfogása szerint az abducens hű dések a lobos 
folyam at toxin behatására keletkezett idegloboknak 
tekintendő k. Ezen felfogás szerint a legtöbb genyes 
basilaris ineningitisnél állandó tünetnek kellene lenni 
az abducens hű désnek, így  ezen magyarázat sem ki­
elégítő . A szakosztály ülésein ism ételten vo lt al­
kalmam arra reámutatni, hogy az otogen, tehát 
lobos eredetű  abducens hű dés keletkezésénél fontos 
szerepet játszik az abducens és a kemény agyburok 
között levő  anatóm iai v iszony. A nertvius abducens 
ugyanis a koponyaüreg elhagyása közben a kemény 
agyburok lemezei között levő  aránylag szű k részén — 
am elyet nem alkot praform ált csontcsatorna — vonul a 
Meckel-féle rés felé. Ezen anatóm iai viszonyból igen 
könnyen megérthető , hogy akár a nyú ltagy helyzet- 
változásával járó vongálása az idegnek, akár a kemény 
agyburok legkisebb vizenyő s beszű rő dése és duzzanata 
elegendő  a rés szű kítéséhez és az abducens strangulá- 
lósához.

Az otogen abducens hű dés nem tartozik a gya­
kori jelenségek közé, általában véve jóindulatú kísérő 
tünet, amely az alapmegbetegedés rendbehozásával 
teljesen gyógyu ln i szokott. Kétoldali abducens hű désre 
vonatkozólag az újabb literaturában csak Vogel (Mar­
burg) esetét találtam.

A bemutatott esetben a jobboldali abducens hű dés 
keletkezésére több magyarázat lehetséges, nevezetesen 
az extra cerebellaris és perisinuosus tá lyog közvetlen 
káros hatása nyomás, vongálás, toxicus neuritis alak­
jában, azonban a baloldali abducens hű dés egyidejű 
keletkezését és egyidejű  gyógyu lását csakis olyan közös 
és a m ű tét á lta l fokozatosan csökkenő  tényező nek 
tulajdoníthatom , m int az elő bb em lített a dura colla- 
teralis oedemája álta l okozott strangulatio.

* I l- te  Versam m lung der Deutschen Nasen- und 
Ohrenärzte.

A kir. in, Pázm ány Péter-Tudományegyeteni II. sz. bel­
klinikájának közleménye (igazgató: báró K étly László 

dr. egy. ny. r. tanár).

Az adrenalin-buvárlat újabb teljesítményei 
és új adalékok az adrenalin hatásmódjának 

megismeréséhez.*
ír ta: ltodon Károly dr. egészségügyi fő tanácsos, fő orvos.

Az utolsó évtizednek, de különösen az utolsó öt 
évnek adrenalin-irodalma igen nagy. Ezen nem kell 
csodálkozni, h isz lépést kellett tartan ia hormonismere­
teink fejlő désével, annál is inkább, mert eleddig az 
adrenalin az egyetlen hormon, am elyet Scholtz eljárása 
szerint synthetice elő  tudunk á llítan i és am elyet ennél­
fogva tiszta vegy i összetételében vizsgálhatunk hatását 
illető leg, m íg tudvalévő én a többi hormont eddig nem 
sikerü lt a hozzájuk tapadt sokféle fehérjeanyagtól 
még csak megközelítő en sem m egtisztítan i. M ásfelő l 
viszont a vegetatív  idegrendszerre vonatkozó tudásunk  
ébrénytani, bonctani, élettani, ső t kórtani irányban is 
Langley, Heubner, Kuntz, Eppinger és Hess, Dresel, 
különösen pedig Müller L. R. és érdemes munkatársai** 
úttörő  munkálatai kapcsán oly sohasem sejtett módon 
bő vült, hogy az nem maradhatott hatás nélkül az 

adrenalin-buvárlatok iránt való nagy érdeklő désre.
V égül épp legújabban erő s lökést kapott az 

adrenalin-kutatás Zondek1 által, aki nagyon érdekes 
vizsgálata i alapján ama nézetének adott k ifejezést, 
bogy az adrenalin-hatás az ionok útján jön létre. Ki­
tű nt, hogy eddig teljesen ism eretlen vonatkozások álla­
nak fenn az ioneloszlás és a hormonhatás közt és ennek 
m egism erése már is bevilágított e nagyon szövevényes 
kérdés útvesztő jébe.

Magam is számos vizsgálatot végeztem az utolsó 
m ásfél évben az adrenalin-hatásra vonatkozólag rész­
ben állatokon és részben klinikai anyagon.

M indig balrafordító adrenalint használtam, lehe­
tő leg friss oldatban. Az intravénás alkalmazáshoz az 
ampullából fr issen k iszívott anyagot elő ző én sterilizált  
citrom savas Ringer-Locke- vagy  physiologikus konyha­
sóoldattal h ígítottam  a kívánt fokra. In travénás a lkal­
mazásánál 6/iooo— V ioo m g adrenalint adtam pro dosi a 
beteg várható érzékenysége szerint, m int ahogy ezt 
Csépai és Aschner ajánlották. Subcutan (anterbrachium, 
regio supradeltoidea, regio colli lateralis) és intra-  
muscularis, többnyire intradeltoid alkalmazáskor rend­
szerint V íoo mg-ot adtam kg-ként, tehát pl. egy 50 kg-os 
ember 5/io  mg-ot kapott. A  vérnyom ást egy h igany- 
manometeres Riva-Rocci-készülékkel határoztam meg, 
többnyire auscultatióval (Korotkow).***

Vizsgálataim ban a következő  célokat tű ztem m a­
gam elé:

1. Kideríteni, van-e lényeges vagy csak fokozat­
beli különbség abban, hogy az adrenalint a bő r alá 
adjuk-e, vagy pedig a vivő érbe?

2. Tekintve, hogy eddig az adrenalin-hatás méré­
sénél többnyire csupán a m axim alis vérnyom ást vették  
tekintetbe, kideríteni, hogy mikép viselkedik a mini­
mális vérnyomás és ezzel kacsolatban mikép viselked­

* E lő adatott a budapesti K ir. O rvosegyesület 
1925 november 28-i ülésén.

** Lásd L. R. Müller: D ie Lebensnerven. Berlin, 
Springer. 1924.

*** I tt megjegyzendő nek vélem, hogy Benczúr, va la­
m int Rusznyák és Gönczy v izsgálataiból tudjuk, hogy 
Riva-Rocei-szerű  készülékeinkkel nem a vérnyomást, 
hanem a pulsushullám  energiáját mérjük. Korányi az 
így  nyert érték m egjelölésére a hypersphygemia szót 
aján lja  ugyan, de a „Húgyszervek betegségei“ c. m un­
kájában, félreértések elkerülése végett, maga is a 
liyper- és hypotonia szavakat használja a hyper- és 
hyposphygem ia helyett.
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nek egyéb könnyen megfigyelhető  jelenségek, milyenek 
az érverés és a légzés száma, a pupilla változásai és a 
dermographia?

3. Fellépnek-e egyéb eddig még meg nem figyelt 
jelenségek az adrenalin-befecskendezés után?

4. Lehet-e és kell-e valóban az adrenalin hormon- 
hatását az ionok closztódásával azonosítani? És végül

5. Mikép lehet vizsgálódásaink és tudásunk alap­
ján az adrenalin-hatást ez idő  szerint megmagyarázni?

Lássuk m ost ezeket egym ás után.
Az első  felvetett kérdésnek nagy irodalma van:

Launoy és Mengny2 a jobbra-, a balrafordító és 
a raoemosus (adrenalon) adrenalin hatásait összehason­
lítva, megállapították, hogy a természetes és a synthe- 
tikus adrenalin (m indkettő  balrafordító) a leghatáso­
sabbak. Abderhalden és Gell horn3 Loewe-szerinti szív- 
szeletkekészítm ényt (Herzstreifenpräparat) vizsgáltak. 
Ha az adrenalint vették hasisul, akkor a spontan verő  
szívszeletke positiv  inotrop hatására a következő  küszöb­
értékeket állapíthatták meg: 1. adr 1 :15  m illió  dl. adr. 
1 : 7’5 m illió és d. adr. 1 : l -5 m illió. Ső t Fröhlich4 annyira 
megy, hogy szerinte a d.-adr. elő zetes bevitele a szerve­
zetbe a keringési készüléket annyira befolyásolja, hogy 
még nagymennyiségű  l.-adr. bevitele sem képes a vér­
nyomást emelni.

Szájon át va ló adagolásnál a koncentrált adrena­
lin-oldatok Trias és Dolencourf szerint lassabban 
ugyan, de tökéletesebben szívódnak fel, m int a higak. 
Leggyorsabb a felszívódás /?iw.</er-oldatból, vagy isoto- 
tiiás konyhasóoldatból. A  vér cukortartalma kétszer 
akkorára nő , hogyha az adrenalint Ringerben adjuk, 
mint hogyha destillált vízben adnók. Ezzel szemben 
Bachem6 a szájon át való adagolást majdnem egészen 
hatástalannak m inő síti. Ez állítását nyilván apró ada­
gokra vonatkoztatja. Aschner és Pick7 az adrenalinnak 
a gyomorbélhuzamon át k ifejtett hatását vizsgálván, 
úgy találták, hogy az meglehető sen párhuzamosan 
fo ly ik  le a subcutánéval. A  vérnyom ás 5—10' múlva 
emelkedik, tető pontját 15—20—30' alatt eléri és 40—50' 
alatt lezajlik. Az emelkedés átlag 30 higanym illim éter-  
ny i és ezt néha csekély nyom ássüllyedés elő zi meg. 
A subjectiv tünetek: m int szívdobogás, remegés, elhal- 
ványodás, izgatottság, izomfájdalmak, ritkábban észlel­
hető k, m int a bő ralatti alkalmazásnál.

A bő ralatti alkalmazás céljából a legtöbb kísér­
letező  a szokásos V iono oldat 1 cm3-jét adja. Én célirányo­
sabbnak tartottam , hogy V i o o  mgr-ot adjak a testsúly 
1 kilogrammjára. H iszen erő sebben ható szereknél a k í­
sérleti egyén testsú lya nem mellékes és az eredmények 
így inkább összehasonlíthatók. Merném állítani, hogy 
sok kísérleti ellentmondás az adrenalin megszokott sab­
lonos alkalmazásának tudható be.

Az intravénás alkalmazást szinte egyidejű leg és 
egym ástól függetlenül Sanguinetti8 és Csépai9 aján lot­
ták. Az utóbbi szerző  egy szép v izsgála ti eljárást dol­
gozott ki, am elyet azóta számos szerző  követett. Ö kezdő 
dosisnak az V io o  mgr-ot, egyes különleges esetekben az 
r,/iooo— 25/io.ooci mgr-ot ajánlja. Aschner Berta10 is aján lja az 
6/iooo— V io o — ioo m gr-nyi á lta la „physiologiás“-nak jelzett  
adagokat, és ez az adagolás úgyszólván általánosan el is 
fogadtatott. Legújabban Platz11 is  úgy találja, hogy 
in travénás alkalmazásnál az Vio« mgr-os adag legköze­
lebb fekszik az ingerküszöbhöz.

Az a kérdés, hogy az adrenalinérzékenység v izsgá­
latára a subeután vagy az intravénás módszert használ­
juk-e, még m indig élénk v ita  tárgyát képezi. A  sub- 
cután eljárásnak fő kép Aschner, az intravénásnak fő ­
kép Csépai a szószólója. Az utóbbi látszólagos (sub- 
cután) és valódi (intravénás) adrenalinérzékenységel 
különböztet meg. Szerinte ugyan is a bő r alá adott adre­
nalin a p illanatnyilag fellépő  helyi vasoconstrictio fo ly ­
tán önmaga elő tt elzárja a felszívódás útját és így a 
helybeli véredényösszeliúzódás fokától függ, hogy az 
adrenalin m ily concentratióban jut a vérpályába.

E fe lfogással szemben a következő  álláspontot vé­
lem elfogadhatónak: Az adrenalinhatás sok más, rész­
ben ismert, részben ism eretlen tényező tő l függ, és gyak ­
ran már oly végtelenül k icsiny m ennyiség á lta l váltatik  
ki, hogy semmikép sem tulajdoníthatunk a felszívódás­
nak ily döntő  szerepet. H iszen ha szabad lenne logikus 
okfejtésre és nem csupán kísérleti eredményre tám asz­
kodni, akkor logice azt kellene állítani, hogy az adre- 
nalinotrop egyéneknél a helybeli reactio fokozott lévén, 
kevesebb hatóanyag ju t vérükbe, s így  náluk legalább is 
kezdetben, kisebb vérnyom ásemelkedés lenne várható. 
Akár bő ralatti, akár izomba való alkalm azásnál elég 
gyakran láttam  a beszúrás helyén fillérnyi, egész tal- 
lérnyi vértelen foltot és ennek dacára már 5 percen 
belül jelentékeny vérnyomásemelkedés volt mérhető ; 
m íg olyanoknál, kiknél a nyomás a lig  vagy sehogysem 
emelkedett, legalább makroskopice semmi localis reactio 
sem volt látható.

Más szereknél is látjuk, hogy azok peroralisan 
vagy subeután máskép hatnak, m int intravénásán, de 
azért mégsem lehet például egy látszólagos és egy va ­
lódi atropin- vagy digitalisérzékenységrő l beszélni. 
E tekintetben nagyon tanulságos a következő  eset: Egy 
Basedownál intravénásán adott 5/iooo mgr adrenalin  
után a vérnyom ás két percen át sü llyedt (Szondi-féle 
negatív adrenalinérzékenységi), m íg a deltoideusba 
adott “/ io  mgr adrenalin után, bár nem nagyfokú, de 
kétségtelen és 30 percig tartó vérnyom ásemelkedés volt  
mérhető .

B izonyos, hogy az esetek többségében a reactiók 
párhuzamosan folynak le. Ahol az intravénás injectio 
m ásféle adrenalinhatást vált ki, m int a subeután vagy 
az intram uscularis, ott annak más, döntő bb okai van­
nak a felszívódásnál, bár az utóbbinak szerepét mégsem 
merném annyira tagadásba venni, m int ahogy azt 
Kylin1- egyik  legújabb közleményében tette. Alpern és 
Collazo13 szerint az éhező  állat valam ivel, az avitam i- 
nos állat pedig sokkal kisebb fokban reagál az adrena­
linra, m int a norm ális állat. Magam pedig többször 
tapasztaltam , hogy moribundus, de még praeagonalis 
betegek az adrenalinra semmikép sem reagáltak. 
A physico-chem iai m ilieu nagy, ső t valószínű en döntő 
befolyására még visszatérünk majd. I tt még egyszer 
csak annyit, hogy nem a felszívódás, hanem a környi 
és a központi hatószervek (E rfolgsorgane) receptivi- 
tása az, ami fő kép és nagy terjedelemben a reactio in­
tenzitását megszabja.

És még egy m egjegyzés: A Csépai-féle eljárásnak 
nagy hátránya, hogy gyakorlott segédlettel és gyorsan 
kell dolgozni. Ha a vérnyom ást negyedpercenként kell 
meghatározni, akkor könnyen tévedhetünk és a tévedés 
nem korrigálható. Mindenki, aki vérnyomásmérésekkel 
foglalkozik, különösen kispulsusú egyéneket mérve, sok­
szor úgy érzi, hogy rosszul mért és hogy utána kellene 
mérnie. Az intram uscularis módszernél, ahol 5—10 per­
cenként mérek, kellő  nyugalom m al könnyen utána lehet  
mérni. Lehetnek persze esetek, ahol gyorsan kell dol­
gozni, mert a k ísérlet természete megkívánja. Ilyenek 
például a klinikán jelenleg fo lyó kísérleteim  a vér­
nyomás és a liquornyomás összefüggését illető leg adre- 
nalinbefecskendés után. Itt azután Csépai módszere 
valóban nélkülözhetetlennek mutatkozik. Vele sokszor  
oly finomságokat lehet kihozni, melyek más módszerek  
használata m ellett nem derülnének ki.

A második kérdéssel már Billingheimer14 is fog­
lalkozott. Szerinte az esetek felében az in jectiót követő 
systo licus vérnyomásemelkedést egy d iastolicus vér­
nyom ássüllyedés kíséri. E gyútta l az érverés görbéje is 
emelkedik, de rövidesen visszaesik a rendes szintre. Én 
eseteimnek nem csak a felében, hanem túlnyomó számá­
ban észleltem ezt a diastolicus hatásjelenséget (Korot- 
kow szerint mérve), ami azonban csakhamar egy lassan
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és folytonosan emelkedő  görbére változott. Az érverés 
görbéje sem esett oly gyorsan a rendes szintre vissza, 
hanem hosszú ideig megmaradt fennslkszerű en az elért 
magaslaton.

Olykor megkíséreltem , hogy a Csépai-féle el­
járásnál a maximalis mellett a minimális vérnyomást 
is lemérjem, am i természetesen csak úgy volt kivihető , 
hogy a másik felkaron egy segédem végezte egyidejű ­
leg a mérést.

A légzések számára, valam int a dermographiára 
úgy látszik csekély a hatás, bár néha kisebbfokú szapo­
rulat m egállapítható. Pupillatágulat — m ely pedig a 
nyaki sym pathicus izgalm a folytán várható lenne — 
csak ritkán és k is mérvben volt észlelhető , valószínű leg 
az általam  alkalm azott adagok k icsinysége folytán. 
Tudniillik  egy esetemben (carcinoma pylori, 49 éves, 
54 kg sú lyú), ahol a szokott oldat OT cm3-ét adtam 
intravénásán, azonnal igen erő s pupillatágulat lépett 
föl. A  vérnyom ás hirtelen 120-ról 210-re szökött fel. (5' — 
150 mm, 10' — 125 mm és 20' — 120 mm.) Az arc nagyon 
sápadt lett, a beteg nyom ást érzett a sternum felett, 
dyspnoes lett és erő s keresztfájdalmakról panaszkodott. 
214' m úlva a dyspnoé megszű nt, a többi subjectiv tünet 
pedig 4' múlva. A  pupillatágulat tartott legtovább: 
15 percig. A  pulsus feltű nő  módon csak 10 veréssel lett  
szaporább.

3. A  harmadik kérdésre: sikerült-e újabb, eddig 
még meg nem figyelt jelenségeket észrevennem az adre­
nalinbe fecskendés után? — igennel felelhetek. Bevett 
szokás, hogy amikor a vérnyom ásméréskor a görbe 
visszaesett a k iindulási pontra vagy  alája süllyedt, az 
orvos befejezi a k ísérletet és siet a beteget a kellemet­
len felkar-manchettától megszabadítani. íg y  jártam  el 
sokáig magam is, m íg késő bb elm életi m egfontolások 
alapján tovább folytattam  a mérést. Erre azután, bár  
csak ritkán, módom vo lt egy jelenséget megfigyelni, 
am it eddig mások vagy  nem észleltek, vagy nem m él­
tattak figyelemre. A látszólag lezajlott vérnyomásgör­
bét kis idő  múlva egy kisebb és rövidebb tartamú máso­
dik görbe követi. Subcutan alkalm azásnál e m agavise­
let m integy jelezve van csak, de az intravenosusnál már 
szépen kifejezésre jut.

Például: H em ip legia 1. d. 65 éves, 58 kg Vioo mgr 
adrenalin intravénásán. Vérnyom ás adrenalin elő tt 120. 
Adrenalin után 15" : 125 — V 15" : 155 és fokozatosan 
süllyedt a 3'—45"-ben : 125-re, a 4. percben ism ét fölem el­
kedett 140-re*

Alább majd meg fogom  kíséreln i m agyarázatát 
adni a görbe ezen újonnan észlelt és mindenesetre na­
gyon  érdekes viselkedésének. E  helyütt csak magát a 
tényt akarom m egállapítani.

E gyú tta l m ég egy érdekes jelenségre óhajtanám 
a figyelm et felh ívn i. H a adrenalin befecskendés után  
figyelemmel nézzük nyitott száj m ellett a betegnek nem 
kioltott nyelvét, akkor gyakran látjuk, hogy az kissé 
elhalványul, egyúttal elhalványul olykor a p irosfü lü 
emberek fülkagylója is. Még világosabb egy másik je­
lenség, m elyet egyszerű ség okáért körömhaj száledény- 
tünetnek neveznék el. H a valak i az egyik karját m a­
gasra emeli és a m ásikat vízszin tesen tartja, akkor ter­
mészetesen a fölem elt kar körmei halványabbak lesznek, 
m int a vízszintesen fekvő  m ásik kar körmei. Positiv 
adrenalinhatás esetén a vízszintesen fekvő  kar körmei 
gyakran éppen úgy elhalványulnak, mint a fölemelt 
karéi. Ott, ahol a vérnyomásemelkedés elmarad, elma­
rad a körömhajszáledény-tünet is. H a a fölem elt kar 
körmeit nem vízszintesen tartott, hanem lelógó kar kör­

* A z összehasonlító táblázatos k im utatás hely­
hiány m iatt mellő zendő  volt.

meivel akarnók összehasonlítani, akkor a kísérlet nem 
siketü l, ny ilván azért, mert a lelógó kar körmei az e 
helyzetben beálló vivő eres vérbő ség folytán vörösek 
maradnak. A tünet onnan ered, hogy az adrenalin a 
hajszáledényeket megszű kíti. Igaz ugyan, hogy eddig 
még nem sikerült szövettan ilag a hajszáledényekben 
izomelemeket, vagy egyéb kontraktilis sejteket k im u­
tatni, m égis k lin ikai észleletek alapján kénytelenk va­
gyunk fölvenni, hogy a hajszáledények idegizgatásra 
vagy közvetlen helybeli behatásokra képesek össze­
húzódni és k itáguln i. Már Morg és Ambrosius15 capillar- 
mikroskopos vizsgálataiknál azt látták, hogy 0-5—T0 
mgr adrenalinnak subcutan bevitele után, az áram lás 
a hajszáledényekben meglassúbbodik, m ihelyt az arte- 
riolák fa li feszülése emelkedik. A hajszáledény iiteres 
szára szemmelláthatóan megszű kül, ső t láthatatlanná 
is válliatik, m íg a vivő eres száron semminő  elváltozás 
sem lép fel.

Ezen általam leírt körömhajszáledény-tünetnek 
fő kép az lenne symptomatologiai értéke, hogy positiv 
voltából vérnyomásmérés és egyéb eszközök híján is 
lehetne positiv adrenalinreactióra következtetni.

Az adrenalin vérnyom ásemelkedést k ifejtő  hatá­
sát számos szerző  nagyon naiv módon nagyon egy­
szerű nek képzelte: szerintük egészséges emberben a ha­
tás csak attól függött, hogy mekkora az adrenalin con- 
centratiója a vérben és mekkora a splanchnicus által  
beidegzett bélbeli vasom otoroknak a receptivitása. Ha 
az irodalmat tüzetesen átnézzük, akkor látjuk csak, 
hogy a lig  van még sejtelmünk róla, hogy a norm ális 
vérnyom ás fenntartására mennyi szabályozó behatás 
szükséges, és hogy m ennyiféle és m ilyenfokú kölcsön­
hatás az, ami a vérnyom ási oszlop m agasságát elő ­
idézi és megszabja. Csak rá akarok m utatni arra, hogy 
Semerau16 szerint az adrenalin, minden esetben a szív 
kamaráinak mű ködését gyorsítja , részben azzal, hogy 
a sym pathicus útján az első dleges centrumokat izgatja, 
részben meg a harmadlagos centrumok közvetlen izga­
tásával. Prusik17 kimutatta, hogy az adrenalin a p itvar­
összehúzódásokat öregbíti, a kamrák systo leit fokozza 
és az érverések számát növeli. A  m axim alis vérnyom ás 
tehát első sorban a serkentett szívmű ködés következté­
ben növekszik, a m in im ális pedig azáltal csökken, hogy 
a végtagok nagy véredényei kitágulnak. Deicke és 
Hülsev a tüdő erek összehúzódásának nagy befolyását is 
tekintetbe véve kimutatták, hogy bizonyos körülmények 

között még vérnyomássüllyedés is lehet eredménye a 
fokozott adrenalinérzékenységnek.

Trendelenburg a vér legmagasabb tiszta adrenalin­
tartalm át 1 :1,000,000.000 becsüli. Az adrenalin a m ellék­
vesék velő álíom ánysejtjeinek protoplasmájában, az 
antagonistikusan ható cholin a mellékvesék kéregállo­
mányában képző dik. De egyebütt is képző dhetik adre­
nalin a chromaffin rendszerben, valam int, hogy a cholin  
is a legkülönfélébb szervekben, de fő kép a belek falzatá- 
ban jön létre. (Véredény-befecskendésekkel ki lehetett 
mutatni, hogy az adrenalin a mellékvesékbő l közvet­
lenül is bejuthat a vena portáéba. A  mellékvese velő ­
állományának hajszáledényei közlekednek a kéregállo­
m ányéival, ezek pedig a tok vivő ereivel. Az utóbbiak  
viszont a hasnyálm ir igy vivő ereivel közlekednek, ame­
lyek a vena portáéba ömlenek.)

Á ltalában az a nézet vo lt elfogadva, hogy az adre­
nalin  nemcsak hogy ingerli a sym pathicust, hanem 
hogy hatása végeredményében egyenlő  a sym pathicus 
villam os ingerlésének hatásával. Ingerkiváltásának 
helye peripherikusan fekszik, az idegvégző dés és az 
izomrost közti (intermediaer) állományban, az ú gy ­
nevezett m yoneuralis junctióban.

Ennek a fölvételnek sok a szépséghibája. Igen sok
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volt a kivétel, nemcsak a postadrenalis hypertonia, ha­
nem más sym pathicus izgalm i jelenség' terén is, m ilye­
nek: a hyperglykaem ia, a pulsusszaporulat, a vértükör, 
a specificus dynam icus hatás fokozódása stb.

E gy ideig úgy látszott, hogy sikerül több v ilágos­
ságot teremteni azáltal, ha m egvizsgáljuk a különböző 
incretumoknak egym ásra, de különösen az adrenalin- 
effektusra való kölcsönhatását. De mindeme kísérletek­
nek az az eredendő  hibájuk, hogy az alkalmazott anya­
gok nem egységes összetételű ek, mert hozzájuk az á lla­
toknak különféle etetési módjai és a készítményeknek  
egym ástól eltérő  úton való elő állítása szerint, külön­
féle és semmikép meg nem határozható fehérjeanyagok 
és hasadási produktumok vannak láncolva és, ami a 
legfontosabb lenne, a valóban specifikusan ható alap­
anyag m ennyisége ism eretlen marad. H ogy lehessen itt  
tájékozódni, hát m ég eligazodni, amikor még a vegy i­
leg tiszta (syntheticus) adrenalinnak sem ism erjük szi­
gorúan specifikus reactióját, és ahol az eddigelé meg­
állapított reactiókat is tulajdonkép csak még csoport-  
reactióknak lehet tekinteni? N agyon helyesen mutatott  
reá Borchardt18 legújabb közleményében e nehézségekre 
és nagyon helyesen követeli, hogy elő bb tiszta, b iologice 
beállított hormonokkal kellene rendelkeznünk és hogy a 
hatószervek receptiv itását physico-chem iai beállítással 
az optim ális standardra kellene emelnünk, m ielő tt egy 
végleges, határozott á llításra szánnók el magunkat.

Gyógyszerek, legnagyobbrészt növényi alkaloidok 
közül, különösen az atropin, pilocarpin, ergotoxin, 
muscarin, physostigm in és nikotin hatását vizsgálták  
a vegetativ  rendszerre vonatkozólag. A  sym pathicus és 
parasym pathicus idegrendszerhez viszonyított v iseletű ­
ket Regelsberger20 áttekinthető  módon méltatta.

Az adrenalinreactio értékelésénél nem lehet figyel­
men k ívü l hagyni a több szerző  által ta lá lt sensibilizá- 
lási folyam atokat. Abderhalden és Gellhorn“ k im utat­
ták, hogy nagyfokban elbomlott fehérjementes szerv­
készítmények, m ilyenek a pajzsm irigy, hypophysis, 
thymus, here, petefészek, sárgatest optonjai, de még 
biogen aminok is, pl. a h istam in és a tyram in és egy ­
szerű bb összetételű  am inosavak, mint a tyrosin  és a 
B-alanin, a sym pathicus végkészülékét sensibilizálják  
és a Löwe-féle szívszeletke-készítmény ingerfogékony­
ságát növelik. Stuber, Russmann és Proebsting22 úgy 
találták, hogy a békakészítmény egyenlő  mennyiségű 
adrenalinadagokkal szemben annál érzékenyebbé válik, 
minél gyakrabban és minél több adrenalint fecskendez­
tünk beléje. A készítm ény e viselkedését benne az adre­
nalin hasadása folytán tám adott anyagoknak tu lajdo­
nítják. Erre mutat az is, hogy ozonizált (legnagyobb­
részt elbontott) adrenalinnal szemben is nagyobb az ér­
zékenység. Azt is bebizonyították, hogy a serum, de meg 
a vér és a plasma is adrenalinhatást fokozó erő ket vá l­
tanak ki, am it szintén annak tulajdonítanak, hogy el­
bontott adrenalinproductumokat tartalmaznak. Viszont  
Abderhalden és Gellhorn (1. c.) e hatást az adrenalin 
oxydatió ja gátlásának tudják be. Trendelenburg23 azt 
hiszi, hogy az adrenalin egyes hasadási termékei, me­
lyeket gyors változékonyságuknál fogva közelebb meg 
sem határozhatunk, adrenalinellenesen hatnak, m íg má­
sok az adrenalin edényhatását nagy mértékben fokoz­
zák. Ezt a tételt Hülse24 más irányú kísérleteivel is m eg­
erő sítette. V iszont ném ileg ellentmond e m egállapítá­
soknak Merry Lyon™ aki azt á llítja, hogy az in tra­
vénásán adott adrenalin m ennyisége nem áll egyenes 
arányban a vérnyom ás fokozódásával, hanem a Weber - 
Fechner-féle törvényt követi, vagy is a hatástöbblet 
logarithm ikus viszonyban van az adrenalinadag több­
letéhez. Más szóval, ha' a vér kevés adrenalint tarta l­

maz, akkor sokkal kisebb adagokkal érünk el egy bizo­
nyos véghatást, m int olyankor, mikor a vérben sok 
adrenalin van.

Az adrenalinbúvárlat számára új csapást ny itott 
Zondek (1. c.), aki k imutatta, hogy a K és Ca-ionok 
antagonistice hatnak a szívre és a gyomorbélre; és pedig 
csakúgy, m int a vagus, a K-ionok is gátló lag hatnak 
a szívre és élénkítő leg a gyomorbélhuzamra, ellenben a 
Ca-ionok csakúgy, m int a sym pathicus: élénkítik  a szí­
vet és gátolják a gyomorbelet, úgyhogy Zondek szerint 
az ideghatás csak a m egfelelő  ionok jelenlétében érvé­
nyesülhet.

Vollmer26 azt á llítja, hogy az adrenalinhatás két- 
phasisú. Az első  phasisban — acidosis — a vérben a 
H' és Ca‘ megszaporodik és a K- csökken, a második 
phasisban — alkalosis — pedig a K - szaporodik és a H ‘ 
és a Ca- csökkennek.* Újabban Zondek27 szerint minden 
vegetativ  sejtet mű ködésében reversib ilisnek kell tar­
tani. A hormonok nem önmagukban élénkítik vagy gá­
tolják egymást, hanem aszerint, hogy mily különböző 
természetű  milieuben folyik le a folyamat.

A m ilieu fontosságát és az adrenalinreactio kettő s 
phasisú voltát azóta több szerző  m egerő sítette. E helyütt  
csak Kylin28 és Vollmer™ legújabb keletű  munkáira aka­
rok rámutatni.

A  fo lyó irodalomból úgy látom, hogy nagy a ha j­
lam osság most arra, hogy mindent a belső  m ilieu be­
folyásának tulajdonítsunk, vagy is, hogy a hormon­
hatást az ionok különböző  elosztódásának tudjuk be. 
E kérdés tanulm ányozására több kísérletet végeztem 
fő kép kutyákon, véres vérnyom ásm éréssel (a kanülnek 
a carotisba való bekötésével). A  kutya elő zetesen 4%-os 
morphiumot kapott subcután és ezzel való elkábítása 
után a k ísérlet aethernarkosisban fo ly t le. Az adrena­
lin t (a kutya sú lya szerint a szokásos oldat 0‘1—0‘2 
cnú-ét) a kipraeperált vena fem oralisba vagy a jugu- 
larisba adtam. A  Ca Ch-ot 10%-os vizes oldatban adtam 
ugyanoly m ennyiségben ugyanoda. A  m egölt kutya k i­
vágott szívébe pedig erő sebb ingerk iváltás céljából már 
1 cm3-ét adtam az Viooo adrenalin- vagy a 10%-os Ca Ch- 
oldatnak.

E kísérleteknél azt tapasztaltam , hogy a Ca CL- 
nak intracardiális adagolása után néha rövidke vér­
nyomásemelkedés lépett fel. Többnyire azonban, külö­
nösen 1 cm3-nyi adag után, a vérnyomás alábbszállt, 
egy erő sen aláfelé görbült domborulat alakjában. 2—3' 
m úlva a görbe kiegyenesedett. Újabb 1 cm3 Ca Ch-oldat 
után ugyancsak 2'-ig süllyedt a vérnyom ás, de az elő bbi 
görbének csak felére. Ellenben 1 cm3 adrenalin-oldat  
in tracardiális befecskendésére a görbe azonnal hatal­
mas és kb. 6'-ig tartó emelkedést mutatott, mely azután 
fokozatosan alábbszállt, közben szabálytalanul nagyobb 
és kisebb kilengéseket írván le.

A  megölt kutya k ivágott szívének izomzatába, 
vagy még inkább a sinuscsom ó tájékába adott adrena- 
linbefecskendés a szíven elég gyakran rövidebb-hosszabb 
ideig tartó összehúzódásokat vá lto tt ki, am i épp oly 
módon adott Ca Ch-befecskendések után sohasem volt 
észlelhető .

* E helyütt bátorkodnám a term inológiához egy 
m egjegyzést fű zni. Most elterjedten használjuk az iro­
dalomban e szavakat: acidosis (az anyagcsere intensitá-  
sának csökkenése) és alkalosis (anyagcseregyorsulás). 
De az acidosis szónak régibb polgárjogai vannak és egy 
általánosan elfogadott értelmezése. A szó Naunyntól 
származik, aki vele a szervezet savm érgezését jelölte 
meg, fő képen diabetesnél. I tt pedig nem arról van szó, 
hanem csupán a pH-érték gyenge eltolódásáról fel-, i l le ­
tő leg lefelé. Talán jobb volna ezen állapotok m egjelölé­
sére az acidaemia és alkalaemia szavakat használni.

i
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Tudom, hogy e néhány k ísérlet alapján nincs jo­
gom véglegesen á llást foglaln i, de m égis úgy látszik, 
hogy a hormonhatás és a pH-hatás közt nemcsak meny- 
nyiségbeli, hanem mélyreható minő ségbeli különbség is 
fennáll.

V égül az 5. pontot, vagy is az adrenalinhatás m a­
gyarázatát illető leg, legyen szabad a következő ket k i­
fejtenem:

Müller L. R. és Greving R 30 azzal a lehető séggel 
számolnak, hogy a köztiagy vegetativ  életcentrumai 
úgy a sympathicus-, m int a parasympathicus-rendszer 
fölé vannak rendelve, hogy tehát a köztiagy ez élet­
centrumai a hatószervekhez való haladtukban majd a 
sympathicus, majd a parasym pathicus pályákat hasz­
nálják és az egyik  rendszer élénkítésénél az ellenlábas 
rendszer gátlását váltják ki. Bernheim31 már korábban 
kimutatta, hogy a suprarenin helybeli hatása mellett  
szükségkép centrálisán is izgat. Müller és Greving (1. c.) 
szerint a mellékvesék incretum a a közti agy életcentru­
m ait támadja. Nézetem szerint e tekintetben fontos sze­
rep ju t a liquor nyomásnak is. A  vérnyom ás és a liquor- 
nyom ás közti kapcsolatra vonatkozólag jelenleg fo lya­
matban levő  kísérleteim , m elyekrő l majd egy késő bbi 
alkalom mal fogok beszámolni, legalább emellett látsza­
nak szólni. Glaser3- szerint a vér isotoniája, isohydriája 
és iso ion iá ja a vegetativ  rendszernek, tehát bizonyára  
a köztiagynak is befolyása alatt áll.

M agyarázatom at végü l a következő kben fog la l­
nám össze: Az adrenalinhatásnál egy, bár szabálytala­
nul görbült, de zárt gyű rű vel állunk szemben. A  test  
folyékony szöveteinek iontükre és egyéb conditiói szab­
ják m eg módját és idejét annak, hogy mikor ju t az 
adrenalin akár hum oralis akár horm oneuralis módon 
a központi szürke üregállom ányhoz (substantia grisea 
centrális) és a környi végkészülékekhez, m íg viszont a 
központi szürke üregállom ány irányítja  a reactiv 
physico-chem iai történés folyam atának módját és üte­
mét. A lig  lehet kétséges, hogy az arterioláknál, eme 
környi szívnél, csakúgy kell számolnunk dromotrop, 
bathmotrop, inotrop és tonotrop tényező kkel, mint a 
központi szívnél. A chronotrop faktorok azonban, m int­
hogy itt hiányzik a beidegzési centrumok egym ás mögé 
való kapcsolódása, elesnek.

Talán ném ileg még közelebb jutunk a fo lyam at 
megértéséhez az általam észlelt és fentebb ismertetett 
kettő s görbe útján.

A modern physica sok jelenséget rezgésekre vezet 
vissza, vagy is egy központi egyensú ly i helyzet körül  
való gyors ingásra. U yform án az edények tónusa egy 

egyensú ly i helyzetnek tekinthető , m elyet az egym ást 

gyorsan felváltó sym pathicus és parasym pathicus im- 
pulsusok hoznak létre. Ezen egyensú ly i helyzetet vala­
m ely ágens (pl. az adrenalin) m egzavarhatja azáltal, 
hogy az egyik  hatócomponensre — itt a sympathicusra 
— chemotropice és iontotropice erő sebben hat, m int a 
másik componensre. M inthogy azonban klin ikai tapasz­
talatok szerint a vegetatív rendszer reactióképessége 
gyorsan kimerül, a tú lizgatott sym pathicus csakhamar 
elfárad és egyidejű leg tú lsúlyba kerül a m ásféle chemo- 
és iontotropism usa folytán kevésbbé adrenalinérzékeny 
vagus. Ennek izgalm a hozza létre a görbe lehágó szárat.  
De nemsokára a vagus is elfárad, és ezzel a közben 
pihent sym pathicus újra, bár gyengébb, izgalom ba ke­
rülhet és k iválthatja a másodlagos görbe felhágó szá­
rát. Ezen theoriám tehát kísérleti támaszt talál az én 
másodlagos görbémben és ezenfölül azon elő nnyel is bír, 
hogy jól beleilleszthető  mai physico-chemiai felfogá­
sunkba.

I ly forínán tehát módunkban áll, hogy egy bizo­

nyos sejtcsoportot sym pathicus és parasym pathicus 
rostja ival és a hozzájuk tartozó központi idegducsejtek-  
kel egy egységes kis functionalis egységnek tekintsünk 
és ezzel a m indent elaprózó analytikus gondolkodás­
menetrő l az újabban mindinkább térthódító syntheticus 
gondolkodásmenetre e kérdésben is áttérjünk.
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Herzog Ferenc dr. egy. ny. r. tanár.)

A sklerodermia néhány ritkább tünetérő l.
Irta: v. Arady Kálmán dr.

(M á so d ik ,  b e f e je z ő  k ö z le m é n y . )

A hályogképző désnél valam ivel gyakoribb loka- 
lisatió ja a skleroderm iának a gége és a garat. E llen­
tétben a skleroderm iás hályog k lin ikai képével, itt 
jellemző k az elváltozások és jellemző k a tünetei is. 
M indamellett aránylag nagyon kevés az erre vonat­
kozó irodalm i adat: a lig  10—12 eset van leközölve és 
legtöbbször ezek sem adnak pontos leírást. Ennek oka 
jórészt abban rejlik, hogy a kezdeti szakban a tünetek  
oly csekélyek, hogy a betegek észre sem veszik azokat, 
legfeljebb csak kis rekedtségrő l (Gintrac) vagy hang­
juk [m ikulásáról (Dinkier) panaszkodnak, ső t az eset­
leges gégevizsgálatkor esetleg ta lá lt apróbb elváltozá­
sokat, rí. m. halványságot, k is duzzanatot, edénytágu- 
latot — m int Kren hangsúlyozza — a gégészek nem 
szokták kórosnak felvenni. Az elő rehaladott atrophia 
szakában pedig a tüzetes gégevizsgálatot megnehezíti, 
ső t egészen lehetetlenné teheti az egyidejű  sú lyos arc- 
és szájüreg-sklerodermia, vagy  a garat- és gégeelvál­
tozások, m indenekelő tt a gégebemenet szű külete. íg y 
Hoppe-Seyler esetében a p lica aryepiglottica m egrövi­
dült, a gégefedő  hátrahúzódott és megakadályozta a 
laryngoscopiát. Kren egy nem tükrözhető  betegén az 
obductiókor az ep iglottis vékony, fehéres, atrophiás 
volt. Saját esetünkben is csak az elő ző leg cocainozott  
merev ep iglottis elő reemelése után volt k ivihető  a 
hangszalagok megtekintése.

Az em lítettekben van az oka annak is, hogy a kez­
deti szakokból hiányoznak az észlelések és csak a ki­
fejezett atrophia szakából vannak közlések az irodalom-
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ban. Az atrophia egyaránt érheti a nyálkahártyát és az 
izmokat. Az így  elő állott elváltozások teljesen analógok 
a bő r elváltozásaival. A  nyálkahártyát Heller, Kren 
halványnak, Hektóén simának, Bouchul és Dujol 
atrophiásnak, Kren egy másik esetében pedig nagyfok­
ban sorvadtnak, fénylő  és simának találta. Sottas ese­
tében a nyálkahártya annyira halvány és elvékonyo­
dott volt, hogy az alatta fekvő  képletek átlátszottak  
rajta. Az elvékonyodó és zsugorodó nyálkahártya a 
porcról is  visszahúzódik és a porc rajzolatát szembe­
tű nő bbé teszi (Sottas, saját esetünk). A  hangszalagok 
maguk halványak, fénylő  fehérek, egészen porcellán- 
kinézésű ek lehetnek (Harm), éllel bírhatnak (Kren), 
esetleg csipkézettek (Nielsen). Sottas esetében a plicae 
aryepiglotticae et ventr iculares keskeny képletté zsu­
gorodtak és ezáltal a szabadon fekvő  hangszalagok 
szélesebbeknek és laposabbaknak látszottak. A  hang­
szalagokon edénytágulatot írnak le Kren és Vossius. 
Ezen elváltozás ép viszonyok között is elő fordulhat a 
hangszalagokon, úgyhogy csak a további lefolyásból 
következtethetünk azok ritka skleroderm iás eredetére 
(Kren).

Jórészben az izmok, még pedig az adductorok 
zsugorodása okozza a skleroderm iás gégeelváltozások­
nak azon jellemző  részét, hogy hangadáskor a hang­
szalagok nem záródnak eléggé, egyes részeik közt rés 
marad. A folyam at itt is sym m etriásan szokott jelent­
kezni és aszerint, hogy a mm. vocales (thyreoarytenoi- 
deus internusok), vagy a mm. cricoarytaenoidei late­
rales, illetve a mm. arytaenoidei transversi, esetleg 
ezek kom binatióját éri a folyam at, különböző  a k lini­
kai kép. Sottas esetében a g lo ttis intercartilaginea ren­
des fok ig záródott, de az interligam entosa szélei nem 
feküdtek össze. Esetünkben is a pars interligam entosa 
területén maradt kóros rés phonatiókor. Kren egyik 
esetében a mm. interni, egy másikban azokon kívül 
még a mm. transversi bénulását, helyesebben gyenge­
ségét látta. Vossius m indkét esetében csak a proc. voca­
les területe záródott. Kopczynski csak a két hangszalag 
béna voltát em líti.

A  hang ezen elváltozások következtében szintén 
megváltozik. Ez már akkor is létrejöhet, amikor gége- 
vizsgálattal m ég semmi eltérés nem látható. így 

Heimann-Hatry betegének negativ gégelelet mellett 
rekedtes lett a hangja. A  fo lyam at elő rehaladtával a 
hang mindinkább rekedtebb, halkabb és kevésbbé érthe­
tő vé válik  (Hinkler), olykor k issé nasalos színezetű 
(Dinkier, Vossius), vagy változó színezetű  lesz (Kren). 
Elő rehaladottabb atrophia esetén létrejön az a sklero-  
derm iára jellemző sajátságos hang- és beszédátalaku­
lás, am it betegünkön mi is észlelhettünk: a beteg ma­
gas fistulahangon beszél, a hang azonban az első  pár 
szótag kimondása után aphoniássá válik és csak újabb 
légvétel esetén tud ismét hangosan phonálni. A beszéd 
csak nagy phonatiós levegő pazarlással történhetik, 
úgyhogy néhány szó kimondása után újabb lélegzetet 
kell vennie. A  hangnak em ellett sajátos hehezetes 
(„hauchend“) színezete van. Ezen hang- és beszédátala­
kulás oly jellemző , hogy Vossius, akinek röviddel az­
elő tt volt alkalm a egy ilyen  beteget látni, újabb eseté­
ben már pusztán a hang és beszéd alapján gégesklero- 
derm iára gondolt, am it a v izsgálat valóban igazolt is.

A  skleroderm iás gégeelváltozások az eddigi észle­
lések alapján leginkább diffus skleroderm ia kapcsán 
támadnak. Majd m indegyik észlelt esetben sklero- 
daktylia és masque sklerodermique volt jelen (lloppc- 
Seyler, Nielsen, Sottas, Kren, Vossius és saját esetünk). 
Úgy látszik, hogy a betegség korai lokalisatió ját képe­
zik a ritkán elő forduló gégeelváltozások, így  esetiink-
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ben is a bő relváltozások észrevétele után már egy év 
m úlva paresist állapítottak meg a gégészek, tehát ki­
fejezett atrophia volt jelen.

A  gégeskleroderm iánál, úgylátszik, gyakrabban 
találhatók elváltozások a garatban. M égis aránylag 
kevés adat található róluk is, annál is inkább, mert, 
szemben a korai gégetünetekkel, a garat leginkább csak 
a betegség igen késő i szakában betegszik meg, amikor 
a sú lyos arc- és szájüreg-skleroderm ia m iatt a garat  
vizsgála ta  nagy nehézségekbe ütközik, vagy  éppen lehe­
tetlen (Kren). A  garatképletek skleroderm iás elváltozó 
sairól elég áttekintő  képet nyú jt Kren és egyben az 
okozott funetiózavarokat is ism erteti. Az itten i elválto­
zások teljesen m egfelelnek a gégebelieknek, de a külön­
böző  h ivatásnak m egfelelő en az okozott functiozavarok  
is természetesen másképen jutnak kifejezésre. H ogy a 
nyálkahártya és különösen az izmok sorvadtsága nye- 
lési panaszokat okozhat, az könnyen belátható. A nye­
lés nemcsak nehezített lehet, de sú lyos esetekben félre- 
nyelés az orrba, gégébe is létrejöhet (Kren, Dinkier), 
olykor a betegség egészen bulbaris tünetek képében 
jelentkezhetik, m int azt St. Kopczynski a varsói orvos­
társaságban demonstrálhatta. A rendkívül finom nye- 
lési mechanismus zavarának azon legkoraibb szakát 
azonban, amikor a beteg m aga még semmi rendellenes­
séget nem érez, de a sinus pir iform isban állandóan fe l­
gyü lem lett habos nyák már annak jelenlétét mutatja, 
a skleroderm iával kapcsolatban m egem lítve máshol se­
hol sem találtam .

Egészen más szempontból érdekes a következő 
esetünk:

2. K. Jenöné, 32 éves. 14 éves korától izü leti fá j­
dalmak, azóta hamar fárad és szívdobogása van. H avi­
baja rendes, két egészséges gyereke van. H at éve veszi 
észre baját az arcán, két kezén és kisebbfokban a lábún 
is. Ugyanez idő tő l hátában is fájdalmak, éjjel izzadá- 
sok és lesoványodás (betegsége óta 15 kg). Régebben 
véreset is köpött.

Közepesen fejlett nő , láza nincs. Arca merev, 
lárvaszerű , orrszárny, ajkak atropliiásak, rendes száj­
csukáskor a fogak kilátszanak. Typusos skleroderm iás 
elváltozások a két kezén és kevéssé a lábakon is, fő leg 
a bő rön, de az izmokban is. A  beteg részeken a bő r 
pigm entált. Keze hideg és száraz, u jja i contracturában, 
csukló- és ujjak Ízületeiben m ozgási korlátozottság. 
Jobb keze néhány u jján  apróbb üszkösödések. A  hátsó 
garatfa lon  ülő  göbös m egvastagodáson k ívü l ép nyá lka­
hártyák. N yelvnyu jtás csökkent. Nyirokcsom ók nem 
tapinthatók. Mindkét tüdő csúcs felett tompult kopog­
tatása hang és érdes légzés. Á tv ilágításkor bal csúcsban 
sző lő m agnyi két folt, terjedelmesebb hilusok, környé­
kük márványozott. Szívén compenzált stenosis ostii 
venosi sin istr i. Pulzus rythm usos, percenként 80 körül.  
Vérnyom ás 90—50 Hg-mm. Hasban semmi eltérés. Ép 
idegrendszer. V izeletben semmi kóros, m ennyisége ren­
des. W assermann-reactio negativ. Vérviscositás 6'4. 
Vérképben lym phocytosis vagy eosinophilia nincs, 7800 
leukoeyta. A lapanyagcsere (Krogh szerint) +  34'5%. 
Vércukor 86 mg-%, 100 g  dextrose-megterhelés után fé l ­
órára 122 mg-%, két órára 105 mg-%. K onyhasó-in jectiós 
kezelésre jelentékeny javulás.* A 45 in jectio után egy 
hét m úlva az alapanyagcsere is normálos, 4- 2-7%, a 
specifikus dynam iás fehérjehatás L iebesny-reggeli 
után +23% .

Betegünkön feltű nő  az alapanyacserének tete­
mesen fokozott volta: +  34'5%. Számos észlelet tanús­
kodik skleroderm iának Basedow-betegséggel, ille tve 
hyperthyreosissal való kombinatiójáról. A  pajzsm irigy 
fokozott mű ködése azonban esetünkben teljesen kizár­
ható, mert sem a psyche, sem a vérkép, sem a klinikái 
kép, sem az anamnesis erre utaló tünetet nem mutatott.  
Egyedül az elég tetemes lesoványodás lehetne a hyper - 
thyreosis tünete, de m ivel a skleroderm ia gyakran jár

* V. ö. Herzog: Orvosi H etilap 1926, 1, sz,-
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együ tt lesoványodással és kachexióval, a testsú ly­
csökkenést is ilyen  természetű nek tartjuk.

Az anam nesis és somatikus v izsgálat, de a 
Röntgen-lelet is k ifejezett tuberculosisos elváltozásokat 
mutatott. Tüdő gümő kórnak skleroderm iával való 
együttes elő fordulása nagyon gyakori, úgyhogy egye­
sek még aetio logiai vonatkozást is vettek fel a két be­
tegség között. A  tüdő gümő kór okozhatja az alapanyag- 
csere jelentékeny fokozódását, amikor is a betegség 
activ itásának lenne Lanz és mások (Both M.) szerint 
biztos jelző je. Betegünkön a tuberculosis activ itásának 
semmi tünetét nem találtuk, mert jóllehet az anamne- 
sisben több ilyen  tünet szerepel (izzadás, véres köpet), 
hosszas k lin ikai tartózkodása alatt ilyet nem észleltünk.  
A beteg m indvégig láztalan volt, izzadás csak a kezelés 
vége felé jelentkezett, tehát akkor, amikor az alap­
forgalom  is norm álissá változott, a véres köpés nem 
ismétlő dött, tachycardia, gyomor-bélzavarok nem vo l­
tak kimutathatók és a köpetben ism ételten sem ta lá l­
tunk Koch-bacillusokat. Igaz, hogy a láztalanság egye­
dül még nem szól az inactiv itás mellett, de ilyenkor is  
a többi toxikus tünet valam elyikét biztosan sikerült  
volna k lin ikai tartózkodása alatt észlelnünk. A  sová- 
nyodásról pedig már em lítettük, hogy skleroderm iás 
tünetnek foghatjuk fel. Különben is a beteg hat hét 
alatt tisztán konyhasó-in jectiós kezelésre és anélkül, 
hogy lefektettük volna, 6 kg-ot hízott.

A betegnek még kompenzált stenosis ostii venosi 
sin istr ije is van. F. Kisch v izsgála ta i azonban azt m u­
tatják, hogy m íg az aortavitium ok a hypertropliiás 
szívizom munkatöbblete m iatt majdnem kivétel nélkül 
mérsékelt alapanyagcserefokozódással járnak, addig 

bicuspidalis vitiumokban csak nagyfokú dyspnoe esetén 
találunk fokozott respiratiós anyagcserét.

Ism eretes m ásrészt az a sokszoros és szoros kap­
csolat, ami a vegetativ  idegrendszer és az anyagcsere 
között van. Azt is tudjuk, hogy a sym pathicusizgalom  
általában az anyagcserét fokozza, a parasym pathicus 
rendszer izgalm a pedig csökkenti azt. K önnyel elkép­
zelhető  tehát, hogy sklerodermiában, ami, m int em lí­
tettük, a vegetatív  idegrendszer functiozavarának fog­
ható fel, az alapanyagcsere is eltérhet a normálistól.

Hasonlóképen fokozottnak találta az a lap forgal­
mat P. Liebesny is egyik esetében (+  27-2%).

A skleroderm ia azonban korántsem jár az alap­
forgalom  szükségszerű  fokozódásával. Az utóbbi idő ­
ben klinikánkon több esetben (7 betegen) volt alkalmam 
az alapanyagcserét skleroderm iás betegeken m eghatá­
rozni és minden esetben norm ális értékeket kaptam. 
Éppígy rendes volt az alapforgalom  L. Mayer és 
Liebesny másik esetében is. Ső t az alapanyagcsere 
nagym értékű  csökkenését is észlelték. íg y  St. Rothman 
egy diffus skleroderm iás betegének, akin H. Hoffmann 
18 skleroderm iásával analog, a sym pathicus rendszer 
ingerlékenységének csökkenését ta lá lta, anyagcseréje 
is erő sen csökkent: — 23'9%. Ugyancsak ő  idézi Lortat- 
Jacob és P. Legrain egy hasonló esetét, hol az alap­
anyagcsere — 33% volt.

Betegünk alapforgalm a a hypertoniás konyhasó- 
in jectiós kezelésre a többi tünet javu lásával együtt  
szintén a norm ális értékére szállott alá (+  2-7%). Az 
alapforgalom nak a javu lás elő rehaladásával karöltve 
járó közeledését a normálishoz mások is észlelték. Így  
Rothman betegének anyagcseréje — 12-6%-ra, Lortat- 
Jacob és Legrain betegének pedig +  17%-ra (thyreoidea- 
kezelés után) javu lt a kezelés folyam án és két más 
gyógyu lt skleroderm iás betegük alapforgalm át szintén 
normálisnak találták.

Ezen elszórt észlelések természetesen még nem

elegendő k következtetések levonására és csak nagyobb 
skleroderm iás beteganyagon végzett anyagcseremeg- 
batározások lesznek h ivatva ezen adatok jelentő ségét  
eldönteni. Tatán olyan esetekben, amikor az anyagcsere 
nagyobb eltérést mutat a rendestő l, ebbő l a folyamut 
súlyosságára, illetve a javulás fokára is vonhatunk le 
következtetéseket.

V égül még az alapforgalom nak a táp lá lék felvé­
telre bekövetkező  fokozódásáról, az ú. n. specifikus 
dynam iás hatásnak skleroderm iásakon való v iselkedé­
sérő l kell szólanom.

A  specifikus dynam iás hatás a táplálék m inő sége 
és m ennyisége szerint különböző . Legnagyobb a spe­
cifikus dynam iás hatása a fehérjének és miként az 
újabb vizsgálatok mutatják, egészségeseken állandó 
nagyságú. R. Plaut, aki első nek hívta fel a figyelmet 
a specifikus dynam iás hatás k lin ikai jelentő ségére, az 
anyagcserének bő séges fehérjefelvételre (200 g  vagdalt­
hús) történő  fokozódását norm ális körülmények közölt  
átlag 30%-nak (20—40%) találta. Hasonló eredményre 
ju tott v izsgála ta i alapján Liebesny is és egészségese­
ken mi is ezen értékeket kaptuk.

Plaut a specifikus dynam iás hatást a hypophysis 
functiójának tartja és annak csökkenését eseteiben a 
hypophysis csökkent mű ködésével magyarázta. Liebesny 
vizsgálata i is azt mutatják, hogy a hypophysis m eg­
változott mű ködésével a specifikus dynam iás hatás 
nagysága is m egváltozhatik: csökkent mű ködése ennek 
csökkenésével, fokozott mű ködése ennek fokozódásával  
jár rendszerint együtt (egy akrom egaliás betegünkön 
mi is észlelhettük a specifikus dynam iás fehérjehatás 
mérsékelt növekedését), de olyan esetekben is észlelte 
a specifikus dynam iás hatás csökkenését, amikor a 
hypophysis csökkent mű ködésére semmi támpontot nem 
talált. Így  éppen a sklerodermiában és az ezzel közeli 
rokonságban álló Raynaud-betegségben talált a rendes­
nél jóval kisebb értékeket és ezek alapján felvette, 
hogy a specifikus dynam iás hatást a vegetativ  ideg 
rendszer állapota is befolyásolja. Ugyanezen feltevésre 
ju tott állatk ísérletei alapján J. Abelin is.

Mi a k lin ikán a specifikus dynam iás fehérjehatást 
L iebesnyi-reggeli után (200 g vagdalthús és 100 g  ke­
nyér) félóránként vizsgáltuk négy órán keresztül és 
néhány skleroderm iás betegen mi is csökkentnek ta lál­
tuk azt. íg y  első  esetünkben +  5'5% alapforgalom  m el­
lett +  13%-nak találtuk; igaz, hogy itt a hypophysis 
részérő l határozott functiozavar volt jelen, így  a 
specifikus dynam iás hatás csökkenését ezzel is meg­
magyarázhatjuk. Egy másik esetünkben (F. F.-né) 
+  5'9% alapforgalom  m ellett a specifikus dynam iás 
fehérjehatás +  lfi'6% volt. E gy harmadik sklerodermiás 
betegünkön +13% alapforgalom  m ellett 125% volt a 
specifikus dynam iás hatás. Jelen esetünkben, sajnos, 
bejövetelkor nem határoztuk meg az anyagcserének a 
táplálékfelvétel okozta szaporodását, csak a kezelés 
végén találtuk azt normálisnak, amikor az a lap forga­
lom is +  34‘5%-ról +  2'7%-ra, tehát rendes értékére 
csökkent.

H ogy a táp lálékfelvétel okozta izgalom miképen 
hat a vegetativ  idegrendszer útján az anyagcserére, az 
ez idő  szerint még nincs eldöntve. Liebesny valószínű ­
nek tartja, hogy a fáplálékfelvétel okozta inger primaer 
hatása centrális: a köztiagyban fekvő  anyagcsereköz­
pontokra hat izgatólag. V izsgálataink mindenesetre 
m egerő sítik  Liebesny azon tapasztalatát, hogy az auto­
nom idegrendszer kóros viszonyai normális hypophysis 
mellett is okozhatják a specifikus dynamiás hatás el­
térését a rendestő l és annál inkább érdemeseknek lá t­
szanak a közlésre, mert, m int E. Pulay is mondja, az
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i lyen  k ifejezett eltéréseket feltüntető  ilyen  irányú v izs­
gálatok éppen a ma még teljesen tisztázatlan aetiolo- 
giá jú  trophiás neurosisokban érdekesek és talán 
nagyobb beteganyagon végezve, az aetio logia tisztázá­
sában is felhasználhatók lesznek.
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Adatok a trachoma mechanikus 
gyógykezeléséhez, az országos védekezés 

kapcsán.
Irta: Brana János dr. tanácsnok-orvos.

Az újonnan m egalakult s jelenleg is mű ködő 
trachomabizottság Grósz Emil dr. tanár elnöklete és 
Scholtz Kornél dr. állam titkárnak, a trachomaellenes 
védekezés kitű nő  szakértő jének értékes tám ogatása 
m ellett már eddig is jelentő s munkát végzett, melynek 
első  eredményérő l a bizottság elnöke az Orvosi H etilap  
f. év i február 14-i számában megemlékezik. A m agyar 
szemorvosok összesége m egnyugvással fogadja a nép­
jó léti m inisternek a törvényhatóságokhoz intézett leg­
újabb rendeletét, mert a trachomaellenes küzdelem az 
ország népegészségügyére éppoly fontos, szociálisán 
éppoly messze kiható jelentő ségű , m int akár a tuber­
culosis, vagy  a venereás betegségek ellen i országos 
küzdelem. A  trachoma e csonka országban a háború 
óta emelkedő  tendenciát mutat, s veszedelmes compli- 
catiója, a pannus is gyakoribb, m int háború elő tt volt, 
s így  am ennyire örömmel üdvözöljük a m inisterium - 
nak a védekezés terén tett jelentő s lépését, annyira 
kívánatosnak tartjuk, hogy a törvényhatóságok éber­
sége és energiája, a hatósági orvosok odaadása és buz­

galm a a végrehajtás terén is meghozza azt az áldásos 
eredményt, m elyet ezen közegészségügyi kérdésben 
m éltán elvárunk.

A  trachoma felism erését és kezelését illető leg 
első rendű  érdeknek tartjuk, hogy úgy a diagnostiká- 
ban, m int a specialis gyógyításban, ez utóbbinak 
mechanikus fogásaiban is m inél számosabb vidéki or­
vos olyfokú jártasságot szerezzen, hogy a küzdelemnek 
ezen terrénumán fennakadás ne állhasson elő . Ezen cél 
elérésére az egyetem i oktatás, a tisztiorvosi, továbbá 
az 1886. év i V. törvénycikk alapján rendszeresített 
trachom atanfolyam aink már a múltban is nagy sú lyt 
helyeztek, s most, hogy a trachomaellenes küzdelem 
újabb országos lendületet vett, kívánatos, hogy ezen 
kiképzést sürgő sen oly vidéki kartársaink is m egsze­
rezzék, akik a fenti tanfolyam okon nem vettek ugyan 
részt, de trachomás vidékeken fo ly tatva általános or­
vosi gyakorlatot, tudásukkal az ügynek nagy szo lgá­
latot tehetnek. A továbbképzésnek másik fontos facto- 
rára, az irodalm i ismertetésekre, szemorvosaink m in­
denkor nagy sú ly t helyeztek, s úgy e lap hasábjain, 
mint a többi m agyar szaklapban a trachom ával kap­
csolatban a múltban sok értékes dolgozat jelent meg.

Jelen cikkemben a trachoma azon mechanikus 
kezelésérő l óhajtok szólni, am ely nálunk, Magyar- 
országon, évtizedek óta a legjobban bevált, s ez az id. 
prof. Im re-féle abrasio, vagy is a trachomás csomóknak 
Imre tanár szerinti lekaparása. Ennek kapcsán meg­
kell emlékeznem a mechanikus kezelés két másik fon­
tos tényező jérő l is, és pedig: a tú ltengett trachomás 
szövet rendszeres m assagejáról és a trachomás hegek 
rendszeres nyújtásáról.

Az Im re-féle kaparás lényege abban áll, hogy a 
trachomás kötő hártya puha, kocsonyás csom óit akár 
az Imre á lta l construált késsel (lásd 1. ábra), akár 
Prof. Blaskovics késével egyszerű en lekaparjuk. A ka­
parás fő  elő nye, hogy a beteg kötő hártya szemeink elő tt 
k iterítve fekszik, s csak ott kaparunk, ahol lekaparható  
puha csomó van. A kocsonyás csomók eltávolítása lehe­
tő leg korán történjék, azoknak újból való m egjelenése­
kor a kaparás többször is megismétlendő . Egyeseknek 
azon aggodalm a, hogy a kaparások á lta l a hegképző ­
dést még inkább elő segítjük, nem indokolt, mert tud­
juk, hogy a hegképző dés a trachomásan beszű rő dött 
adenoid-szövet természetes gyógyu lási folyam ata, 
am ely minden nagyobbfokú trachománál törvény­
szerű en jelentkezik.

A  trachomás csomók lekaparásánál első sorban 
arra van szükség, hogy tigy az alsó, m int a felső  szem­
héj kötő hártyáját, továbbá a leginkább megbetegedett  
felső  és alsó áthajlási redő ket a kaparóeszköz számára 
kényelmesen hozzáférhető vé tegyük.

Az eljárást kezdeményező  id. Imre ezen kifordító 
m ű veletet az álta la szerkesztett horog és spatula seg ít­
ségével végezte, s m iután a megbetegedett szemhéji 
kötő hártyákat és áthajlási redő ket ezen eszközökkel 
kettő sen k ifordította, késével a puha csomókat le­
kaparta. 1921-ben Wienben tartott szemészi gyű lésen 
(Ausserordentliche Tagung der Ophthalm. Gesellschaft  
in  W ien am 4., 5., 6. A ugust 1921) azt ajánlottam , hogy 
Imrének eljárását a horog és spatula elhagyásával egy ­
szerű sítsük, s a kötő hártyák és áthajlási redő k töké­
letes kettő s k ifordítására ezen m ű veletnél a Desmarres- 
kanálból átalakított kanalam at használjuk (lásd 
2, ábra). Ezen szemhéjkifordító eszköznek a Desmarres- 
féle kanállal szemben az a kétségbevonhatatlan elő nye 
megvan, hogy az egyszerű  szemészi nyél az orbita- 
széleknen megfelelő en hajlított, a kanál felü lete pedig 
domború lévén, a reá k ifeszített kötő hártya egyenle­
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tesen feszül, s a kaparásra k iválóan alkalm assá válik. 
Az Im re-féle kaparás tehát ezen m ódosított kanál segít­
ségével, assisten tia igénybevétele nélkül, a következő - 
képen történik:

A kaparás elő tt a con.junctiva-zsákba ötpercen­
ként 4—5-ször egy-egy csepp 4%-os cocain-oldatot, majd  
1—2 csepp tonogen suprarenalet cseppentünk. Ha tra- 
chomás csomók ágy  az alsó, m int a felső  áthajlásban 
ta láltattak, ágy a kaparást elő bb az alsó szendiéj kötő - 
hártyáin kezdjük a következő  módon: jobb kezünkkel

fokozzak azáltal, hogy az eszköz nyelét m axim álisan a 
homlok felé gördítjük, mely mű velet á lta l a leginkább 
megbetegedett felső  áthajlás a kanál domborá felszínére 
egyenletesen reáfeszül, s a kaparó mű veletre alkal­
massá válik  (lásd ábrákat).

M egjegyezni kívánom, hogy ágy az alsó szemhéj 
kifordításakor bal kezünk hüvelykujjának a k igördí­
tést segitő  szerepe, m int a felső  szemhéj k ifordításánál 
bal kezünk mutató- és hüvelykujjának szerepe csak ad 
dig a pár p illanatig szükséges, m íg a kanálra való reá-

áz eszköz nyelét vízszintesen tartva, annak domborá 
kanalát enyhén az alsó szemhéj bő rére nyomjuk, am i­
kor is az alsó szemhéj k isfoká ektropiumos helyzetbe 
kerül. Ezen ektropiumos helyzetet azonnal k ihasznál­
juk és fokozzuk az által, hogy bal kezünk hüvelyku jjá­
val az ektropiumos szemhéjszélt a kanál széli részére 
(peremére) gördítjük s ugyanakkor a kanál nyelét v íz­
szintes, majd fé lig  sü llyesztett helyzetébő l a függé­
lyesbe hozzuk annyira, hogy a kanál nyele a pofa- 
csontra reásím ul. Ezen mű velet alatt az alsó szemhéj  
kötő hártyája és áthajtási redő je feszesen, tökéletesen 
reásím ul a domborá kanálra, mikor is a kanál nyelét 
bal kezünkkel fixálva, a jobb kezünkben lévő  kaparó-

gördülést v isszacsászás már nem fenyegeti. Erő sen tál- 
tengett kötő hártyák mellett, vagy  hegesen m egrövidült  
áthajlások jelenlétekor ezen m ű velet k issé nehézkesebb, 
a gyakorlat azonban ezen apró nehézségeket idő vel a 
minimum ra szorítja. A k ifordítás m ű veletét ügy a be­
tegre. m int orvosra nézve egyébként megkönnyíti az is, 
ha az alsó szemhéj k ifordításánál a beteget jól felfele, 
s a felső  szemhéj k ifordításánál lefelé nézetjük. Érzé­
keny egyéneknél az elő zetes cocainozáson k ívü l, a már  
kifordított áthajlási redő kbe, subeonjuneti valisan
'A cm3 1%-os novocain-oldatot is fecskendezünk be, m i­
által az áthajlások még inkább kidomborodnak, s 
■ A perc m úlva a kaparás végrehajtható.

eszközzel, annak élét a kötő hártyára 90 fok, 
vagy  ennél kisebb fokban a haladás iránya 
felé tartva, a csomókat gondosan, enyhe nyo­
m ással lekaparjuk (lásd ábrákat). A  felső 

| szemhéj kötő hártyájának és áthajlási redŐ jé- 
nek kaparása céljából a felső  szemhéjat a 
következő képen fordítjuk ki: bal kezünk mu-

Ö
 tató- és hüvelyku jjával a felső  szemhójszélt a 

pillasző rökkel együ tt gyengéden megfogjuk, 
k issé le- és elő reliázzuk, s ugyanakkor a jobb 
kezünkben lévő  kanál peremét a tarsus convex 

i ábra szélének m egfelelő en a felső  szemhéj bő rébe 
Eredeti süllyesztjük, m iá lta l a felső  szemhéj ektropiu-  

na4 yd8aS inos helyzetbe kerül. Ezen ektropiümot azonnal-

A kaparás alatt jelentkező  kis vérzést 
apró steril vattadarabkákkal tamponáljuk, a 
kés élére reárakodó kocsonyás m assát a szük­
séghez képest többször letöröljük, s tovább 
kaparunk mindaddig, m íg a puha csomókat 
gondosan eltávolítottuk, A félholdalakú fedő ­
kön ülő  csomók eltávolításánál a szémhéjkifor- 

dító kanálra nincs szükség. Az itten ülő  né­
hány csomóhoz legkönnyebben ágy jutunk, 
hogy a szemrést akár a Snowden-íéle szemhéj­
terpesztő  vei, akár bal kezünk mutató- és 
hüvelyku jjával széttárjuk és a szemet m axi­
málisan k ifelé nézetjük.

A kaparási m ű velet befejeztével 3%-os

2. ábra . 
E rede t i  

n a g y sá g : 
2/3-'da.
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langyos bóroldattal a szemeket kiöblítjük. A szemeket 
bekötni nem szükséges, s elegendő , ha naponta három­
szor langyos bórborogatásokat rendelünk.

A  kaparás elő feltétele: puha, kocsonyás csomók 
jelenléte, a conjunctivák váladékm entessége, vagy csak 
jelentéktelen váladékképző dés.

Nagyobbfokú váladékképző dés esetén elő bb a 
secretiót küzdjük le rendszeres 1—2%-os lapis-kezeléssel. 
Pannus jelenléte a kaparást nem contraindicálja, sőt a 
tapasztalat azt mutatja, hogy a pannusok a kötő hártya 
megkaparására az esetek igen nagy részében feltű nő en  
tisztulnak. A  kötő hártyáknak kaparás utáni kezelése 
a szerint igazodik, m ily fokú az adenoid-szövet hyper- 
trophiája, m ily  fokú a váladékképző dés, s így  a napi  
kezelés, vagy a cuprum-pálcikával való enyhébb vagy 
energikusabb módon való érintésbő l, vagy lapisos keze­
lésbő l fog  állni.

Amennyire fontos a trachomás csomókat mielő bb 
eltávolítani, annyira elengedhetetlen a trachoma hosszú 
idő re nyúló kezelésében a túltengett, megvastagodott 
kötő hártyát rendszeres másságéval vékonyítani és a 
képző dő  hegeket nyújtani.

A hypertrophiás kötő hártya m assageját a szem­
orvosok általában egy arra alkalm as gömbösvégű  üveg­
pálcikával m agával a beteggel végeztetik. Tapasztala­
taim  azonban azt mutatták, ha ezen mű veletet magára 
a betegre bíztam, vagy  egyáltalában nem végezte, vagy 
csak igen enyhén és hanyagul.

A M agyar Szem orvostársaság 1922. évi január 8-i 
tudományos ülésén tehát azt ajánlottam , hogy a hyper-  
trophiák vékonyítására és a hegek nyújtására szintén  
a Desmarres-kanálból áta lak ított szem héjkifordító esz­
közt használjuk,* és pedig úgy, hogy a m axim álisan ki­
fordított szemhéj (akár alsó, akár felső ) alatt a kanál­
la l energikus vízszin tes m ozgásokat végezzünk a belső 
szemzugtól a külső ig és viszont. Ezen eljárást indirect 
másságénak nevezném el, s legfő bb elő nyét abban lát­
tam és látom, hogy az a rendszeres napi kezelésbe kap­
csolódik. A szemhéjakat ugyanis nemcsak a kaparás 
alkalmával fordítsuk ki maximálisan, hanem a napi 
kezeléseket is, legyenek azok akár cuprumos edzések, 
akár lapisos ccsetelésck, vagy lapisos becseppentések, 
mindig és rendszeresen a kanál felett végezzük, mikor 
is a kanál eltávolítása elő tt ezen vízszintes irányú más­
ságét, illetve heg nyújtást is elvégezhetjük. M iután a 
napi kezeléshez rendszerint csak a felső  szemhéjat for­
dítjuk ki, ennek m egnyújtása és m assálása után — ha 
annak szüksége fennáll — az alsó szem héjat is k ifor­
dítjuk és m assáljuk, nyújtjuk a már leírt módon. Meg­
jegyezni kívánom, hogy a felső  szemhéjnak a 
Desm arres-féle kanállal való ú. n. kettő s k ifordítását 
diagnostikai célból már háború elő tt kü lföld i szemé­
szek ajánlották (Axenfeld: Lehrbuch der A ugenheil­
kunde 381. old.) s nálunk ifj. Imre és i f j. Liebermann 
professorok népszerű sítették meg annyira, hogy külö­
nösen szemészek a trachomás csomók felkutatásánál a 
régi, s u jja l való egyszerű  k ifordítást már teljesen  
mellő zik.

* Mű szerek kaphatók „Mone“ orvosi mű szerüzem­
nél, Budapest, Üllő i-rít 1. sz.

A debreceni in. kir. T isza István Tudományegyetem 
belklin ikájának közleménye (igazgató: Csiky József 

dr. ny. r. egyetem i tanár.)

A polyarthritis infantilis.

Irta: Sulyok Dénes dr.

A  chronikus izü leti gyu lladásnak ez a sajátságos 
alakja, m elyet néhány évvel ezelő tt ír t le Kienböck,1 
nemcsak a röntgenologus szempontjából érdekes m eg­
betegedés. K lin ikai képe annyira feltű nő , hogy szinté 
érthetetlen, m iért nem különítették el már régebben az 
izü leti megbetegedések többi alakjától. Still'1 ugyan 
m egem líti, hogy a gyermekkorban lezajlott polyarthri-  
tisek megzavarják a csontfejlő dést, de m égis Kienböck 
volt az, aki ezt az alakot elkülönítette, jellemezte s 
összeállította az idetartozó eseteket.

Számuk nem nagy, Kienböck m indössze körül­
belül 20 idetartozó esetet tudott a német, angol és fran­
cia irodalomból 1830 óta összeállítani. De ha tekintetbe 
vesszük azt, hogy ezeknek az eseteknek egy része egé­
szen más név a latt szerepelt, m ás, kevésbbé k ifejezeti 
eseteknél az izü leti elváltozások m ellett nem vették  
figyelembe a csontelváltozásokat, akkor igen valószínű , 
hogy ez a betegség m égis csak sokkal gyakoribb, m int  
azt a fenti adatok mutatják. M egerő síti ezt az is„ hogy 
rövid idő n belül két idetartozó esetet észlelhettünk.

A  két beteg kórtörténetének fontosabb adatai a 
következő k:

I. Sz. M., 26 éves férfibeteg. Szülő k, testvérek 
egészségesek, egy testvére szívbajban halt meg, az övé­
hez hasonló megbetegedés családjában nem fordult elő .

E gy éves korában tanu lt meg járni, jó l fejlő dött 
és teljesen egészséges volt 11 éves koráig. Ekkor meg­
hű lt, k irázta a hideg, Ízületei megduzzadtak, igen fá j­
dalm assá váltak. E ttő l az idő tő l kezdve három éven át 
változó intenzitással, de majdnem állandóan duzzadtak 
és fájdalm asak voltak az Ízületei, gyakran érzett forró-  
ságot és h ideg borzongást, sokat izzadt. Torka sohasem 
fá jt, szívdobogása nem volt. Három év m úlva a fo lya­
mat megállapodott, de Ízületeinek mozgása korlátozottá  
vált. 24 éves koráig jó l érezte magát, nem vo lt beteg, 
csak azt vette észre, hogy fejlő désében visszamaradt.  
Másfél éve újból megbetegedett, Ízületei ism ét fájni  
kezdtek, megdagadtak, lázas volt, a fájdalom és duzza­
nat jellemző  módon hol egyik, hol másik Ízületében 
Volt, s ezt m indig sajátságos, bizsergésszerű  paraes- 
thesia elő zte meg. Egyéb panasza nincs, háta, m elle 
nem fáj, szívdobogása nincs. Tenyere, talpa erő sen 
izzad.

Á llapota felvételkor: 154 cm magas, korához ké­
pest gyengén fejlett, Sovány férfibeteg. Bő re halvány, 
fényes, végtag ja in  feszes, nehezen ráncolható. N yálka­
hártyái halványak. Fejkerü let 54 cm, a koponya rész­
arányos, a parietalis és frontá lis dudorok erő sen ki­
állnak, a koponya em iatt szögletes („Quadratschädel“).  
Arca aránylag kicsi, alsó állkapcsa feltű nő en rövid, 
szeme kiáll, orra kicsi. Mindez arcának igen jellemző , 
gyermekes, együgyű  k ifejezést ad.

Az izü leti elváltozások részletes felsorolásától el­
tekinthetünk; röviden összefoglalva, azt találtuk, hogy 
kis és nagy Ízületei feltű nő bb alaki eltérést nem mutat­
nak (csupán a bal térd kontúrjai változtak meg az­
által, hogy az alszárcsontok a femurhoz képest hátra­
felé subluxálódtak), de mozgékonyságuk részben te l­
jesen megszű nt, részben kisebb-nagyobb mértékben 
korlátozódott.

A végtagcsontok rövidek, vékonyak, az izomzat 
sorvadt, de elektromos áramra norm álisán reagál. 
A vá llöv  rendellenesen mozgékony, Vállát a fü lé ig  fel 
tudja húzni.

A  Röntgen-felvételeken (Halmy dr.) a csontok 
általában rövidek, a d iaphysis feltű nő en keskeny 
(„Hantelform“), a csontállom ány sorvadt, az izületi 
rések keskenyek, szabálytalanok, részint teljesen el is 
tű ntek, az izfelszinek egyenetlenek. A kézközépcsontok  
egym ással összecsontosodtak,
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Á szervezet egyéb kóros elváltozást nem mutat.
A belső secretiós m irigyek mű ködésében semmi za­

var nem mutatkozott, pajzsm irigye tapintható, a sella  
turcica ép, genita liák  jól fejlettek, sző rzet, hang férfias, 
libido normális.

Kéthónapi benttartózkodása alatt egyízben még 
megduzzadt a jobb hüvelykü li első  interphalangealis 
ízülete, majd jobb térde, de ez pár nap alatt elmúlt. 
Therapiásan kén- és tejin jectiókat, továbbá mechano- 
therapiás kezelést kapott, de az elért eredmény igen 
csekély volt, s a beteg kéthónapi kezelés után nagyjá­
ban változatlan állapotban hagyta el a klinikát.

II. D. M., 18 éves nő beteg. Apja elmebajban halt 
meg, anyja egészséges. Családjában hasonló megbete­
gedés nem fordult elő .

Hét éves koráig teljesen jól fejlett, egészséges 
gyermek volt, egy éves korában tanult meg járni. K o­
rai gyermekkorától fogva pincelakásban lakott.

Hét éves korában szamárköhögése volt, u tána ízü­
letei lassanként fájdalm assá váltak, nem tudta ő ket 
jó l mozgatni. E lő ször jobb térde és vá lla  merevedett  
meg, majd lassanként, acutabb jelenségek nélkül, rá- 
terjedt a fo lyam at minden ízületére, s azoknak mozgé­
konysága kisebb-nagyobb mértékben korlátozottá vált. 
Betegsége lassan, de állandóan progrediált, 3—4 év óta 
válla is megmerevedett, lába teljesen merev volt, járni  
egyálta lán  nem tudott. Háta, melle nem fáj, keveset 
köhög, szívdobogása nincs; lába sohasem volt meg- 
dagacíva.

Á llapota felvételkor: 142 cm magas, korához ké­
pest igen gyengén fejlett, sovány nő beteg. Bő re, látható  
nyálkahártyái igen halványak, kezén és lábán a bő re 
igen feszes, nehezen ráncolható. Csont- és izomrendszere 
igen gyenge, a végtagcsontok a törzs hosszához képest 
igen rövidek, vékonyak. Izomzata satnya. Á llkapcsa 
feltű nő en rövid, orra vékony és kicsi, koponyája arány­
lag nagy (fejkerülete 52 cm), erő sen kidomborodó hom­
lok- és fa li dudorokkal. Arckifejezése gyermekes, 
elő bbi beteghez annyira hasonlít (noha közöttük semm i­
féle rokonság nem m utatható ki), m intha a testvére 
volna.

ízületeinek mozgása jóformán k ivétel nélkül kor­
látozott, a mozgatás többé-kevésbbé fájdalm as, járni  
nem tud, orrát nem tudja megfogni, stb., Ízületei moz­
gás közben ropognak.

Röntgen-lelet: A csontok felett nagyfokú concen- 
tr ikus sorvadás. A radius és ulna ceruzavékonyságú, 
az epiphysisek aránytalanul szélesek. A radiocarpalis 
ízület rése megkeskenyedett, felrostozódott. A  kéztő - 
csontok egy atrophiás, homogen töm eggé olvadtak 
össze részben egym ással, részben a metatarsusokkal. 
A m etatarsusok feltű nő en rövidek. A metacarpophalan- 
gealis Ízületekben volaris subluxatio és ankylosis. 
Hasonlóan subluxált és ankylotizált az interphalan­
gealis Ízületek legnagyobb része, az ujjak flexiós 
contracturában vannak rögzítve. Azonos és hasonló 
elváltozások a többi Ízületeken is.

Szervezetének átv izsgálása alkalm ával tüdejében 
kis kiterjedésű , zárt tuberculosison k ívü l semmi el­
térést nem találtunk. K iemelem, hogy a belső secretiós 
m irigyek részérő l semmi eltérést nem találtunk (sella  
turcica ép, pajzsm ir igy tapintható, sző rzet megfelelő en 
fejlett, secundaer nemi jelleg kifejezett, menstruatio  
norm ális).

Többhónapi benttartózkodása alatt tej-, kén- és 
glanduovin-in jectiókkal kezeltük, továbbá mechano- 
therapiás kezelésben részesült, azzal a praktikusan igen 
jelentékeny eredménnyel, hogy a beteg, ha nehézkesen 
is, de tám ogatás nélkül tud járni.

Röviden összefoglalva tehát, két betegünk gyer­
mekkori polyarthritisben betegedett meg, egyik eset­
ben teljesen acut, a másikban chronikus kezdettel, 
melynek következtében az Ízületek mozgása csontos és 
rostos ankylosisok álta l korlátozottá vált, részben tel­
jesen megszű nt, csontjaiknak hosszúság- és vastagság­
beli növekedése megakadt, különösen az arc és a vég­
tagok csontjai maradtak fejletlenek. Jellemző , hogy 
mindkettő  betegségének kezdetéig teljesen jól fejlett,  
normális gyermek volt, akiknél sem m iféle idegrend­
szeri eltérést vagy belső secretiós zavarra utaló momen­

tumot nem találtunk. A fo lyam at lassanként ráterjedt  
az összes Ízületekre, generalizálódott, s idő vel többé- 
kevésbbé stationaer állapot fejlő dött ki.

Mindez jellemző  a Kiénböck által részletesebben 
1923-ban ism ertetett in fan tilis polyarthritisre.

Az in fan tilis polyarth ritist régebben is kétségte­
lenül gyakrabban láthatták, de az esetek nagy részében 
nem ismerték fel. Még a legújabb idő kben is elő fordult,  
hogy ilyen esetet achondroplasiának tartottak. Mert a 
külső  hasonlatosság valóban fennáll. Az achondro- 
plasiánál is kifejlő dhetnek másodlagos izü leti e lválto­
zások. De az achondroplasia veleszületett rendellenes­
sége a szervezetnek, m íg a polyarthritis in fan tilis leg­
súlyosabb esetei is (pl. Kienböck első  esete), amelyek 
külső leg teljesen a chondrodystrophiás törpék képét 
mutatják, m indaddig teljesen egészséges, jól fejlett  
gyermekeknél, rendszerint igen acut tünetekkel kezdő d­
nek. Csupán azután fejlő dik ki lassanként a jellemző 
kép: a végtagok (néha az egész test) aránytalan rövid ­
sége, az arc fejlő désének visszam aradása, a csontnöve­
kedés általános zavara.

Chronikus kezdetű  polyarthritis in fan tilis Kien­
böck összeállítása szerint igen ritka, két esetet em lít 
csupán meg, am i érthető  is, mert a primaer chronicus 
polyarthritis (Garrod3 szerint rheum atoidarthritis,  
Pribram4 szerint primaer chronicus progressiv poly­
arthritis, stb.) inkább az idő sebb kor megbetegedése, és 
az esetek egy része kétségtelenül kapcsolatban van az 
Umber és Mű nk5 által ism ertetett dysovaria lis arthro- 
pathiákkal. A K íenböck-féle polyarthritisnél általá ban 
nem találjuk jelét sem m iféle belső secretiós rendelle­
nességnek. Férfibetegünk norm ális potentiájú volt, 
hangja férfias, sző rzete norm álisán fejlett, nő betegünk­
nél, a genitaliák  k isfokú hypoplasiájától eltekintve, 
semmi rendellenesség, m enstruatiója 14 éves kora óta 
rendesen van, stb. A sella turcica m indkét esetben te l­
jesen ép.

E lső  esetünkben a vállöv feltű nő  mozgékonysága 
elérte azt a fokot, m elyet egyébként csak a dysostose 
cleido-cranienne-nél találunk. Emellett a fej alakja is 
eltér a rendestő l az arckoponya k icsinysége, a homlok­
dudorok elő boltosulása folytán, úgy, hogy m eglehető­
sen hasonlít az em lített betegségre. De ettő l a 
külső  hasonlatosságtól eltekintve, olyan m élyreható 
különbség van a két kórforma között, hogy adott eset­
ben a differentiald iagnosis nehézséget nem okozhat. 
A chronikus polyarthritisnél a vállöv rendellenes moz­
gékonysága compensatorikus jelenségnek tekinthető , a 
beteg a merev vállizü let mozgásképtelenségét az egész 
vállöv  m ozgatásával igyekszik k iegyenlíten i, s úgy lát­
szik, hogy ez a gyermekkorban az izmok és szalagok 
nagyobb mértékű  m eglazulását idézi elő . A  Kienböck 
álta l összeállított esetek közül három esetben em lítik  
meg a vállöv rendellenes mozgékonyságát.

A  csontnövekedés zavarát nem leb e t . egyszerű 
inactiv itási sorvadásnak tekinteni, keletkezik az olyan  
csontokon is, melyek semmi mű ködési zavart nem 
szenvedtek (pl. orrcsontok, alsó állcsont), emellett  
olyan mértékű  ez a növekedési zavar a súlyosabb ese­
tekben, am ilyent egyéb okból keletkezett inactiv itási 
sorvadásoknál nem szoktunk látni. Természetes, hogy 
az inactiv itás is nagy szerepet játszik. Kienböck azt 
tartja, hogy a növekedési zavart részben az inactivitás- 
sal magyarázhatjuk, részben pedig azzal, hogy az izü ­
leti gyu lladásnál szereplő  toxinok gátolják a peri- 
osteumnak és az epiphysisporcnak csontképző  tevé­
kenységét. Az atrophiának ezen utóbbi alakját Kien­
böck parainflammatorikus atrophiának nevezi, k i­
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fejezvén ezzel azt, hogy az atrophia oka nem gyulladás, 
rarefikáló ostitis, hanem az izü leti gyu lladást kísérő 
(esetleg azt elő idéző ) toxikus anyagok hatása az egész 
csontrendszerre.

Egészen természetes, hogy a K ienböck-féle poly­
arthritis éles határ nélkül megy át a primaer és 
secundaer chronicus polyarthritisek többi alakjába. 
Lehetnek olyan esetek, melyeknél a polyarthritis nem  
a korai gyermekkorban kezdő dött, hanem késő bb, am i­
kor a csontok növekedése a befejezéshez közel á llott — 
vagy a megbetegedés nem vo lt olyan súlyos, hamarább 
fejlő dött ki, nem vezetett olyan sú lyos izületi e lválto­
zásokhoz ■—, de az ilyen  esetek elkülönítése nem is 
olyan nagyon lényeges. A K ienböck-féle polyarthritis 
nem sui generis megbetegedés, hanem a chronicus 
polyarthritisnek különleges m egjelenési alakja, mely 
az álta l van feltételezve, hogy a fejletlen, növekedés­
ben lévő  szervezetet tám adja meg, s így  nemcsak az 
ízületekben okoz elváltozást, hanem m egakasztja a 
csontok hosszúság- s vastagságbeli növekedését is. 
I lyen  szempontból ugyanaz a v iszony áll fenn a két 

megbetegedés között, m int a skorbut és a Möller- 
Barlow-kór között. A gyermek szervezete ugyanolyan 
vagy  hasonló behatásra constitu tiójának m egfelelő en 
másképen reagál, mint a k ifejlett szervezet.

Irodalom: 1 Kienböck: Fortschritte a. d. G. d. 
Röntgenstrahlen X X IV . évf. —- 2 Still:  K ienböck után.
— 3 Garrod: Pribram után. — ' Pribram: Nothnagels 
Handbuch der speziellen Pathologie u. Ther. V II. köt.
— 5 Munk: K raus-B rugsch: Spezielle Pathologie u. The­
rapie IX . köt,, 2. füz. — * Umber: Münch, med. Woch. 
1918, 988. old.

A debreceni m. kir. T isza István Tudományegyetem 
sebészeti k lin ikájának közleménye (igazgató: H littl 

Tivadar dr. egyet. ny. r. tanár).

Tengelycsavarodással szövő dött külső 
térdkalácsficam.

Irta: Orsós Jenő  dr. tanársegéd.

A  térdkalács traum ás ficamodása meglehető sen 
ritkán észlelhető . Első  p illanatra ez talán furcsán hang­
zik, mert hiszen a térdkalács testünk legnagyobb és 
talán leginkább igénybevett Ízületének, a térdizületnek  
képezi fontos és traumáknak nagyon is k itett részét. 
Azonkívül a térd izületiéi voltakép egy lazára engedett 
m ellékizületet alkot és az izfelszinek sem illenek pon­
tosan egymáshoz. Nemkülönben a szalagrendszer is, 
am ely a patellát helyéhez rögzíti, minden irányban elég 
nagy kilengéseket enged meg.

De ha a térdkalács ficamodása szempontjából szo­
rosabban szemügyre vesszük a bonctani viszonyokat, 
akkor reájövünk, hogy e kedvező  feltételek csak látszó­
lagosak. Mert tudvalévő én a térdkalácsot ép viszonyok  
között első sorban a légnyom ás kényszeríti eredeti he­
lyére. Másodsorban és fő képen a térdkalácsot rögzítő , 
lá tszólag laza szalagrendszer az, am ely a ücamodást 
m eggátolja. A térdkalács voltakép az extensor-ínnak, 
vagy is a m usculus quadriceps femoris inának egy szo­
rosan beiktatott csontos része, am ely ennek következté­
ben minden mozdulatában a quadriceps hatalm a alatt 
áll. Felü lrő l tehát a quadriceps-ín, alu lról pedig a 
quadriceps-ín fo lytatása, a ligam entum  patellae pro­
prium rögzíti. Felü lrő l rögzíti még a ligamentum ileo- 
tibiale, amely a m usculus tensoris fasciae latae-tól jön  
a fascia  lata-ban és a térdkalács külső  szélén tapad. 
Az oldalrögzítést az izü leti tokszalagot is erő sítő reti­

naculum patellae m edialis és lateralis végzi. E szalag­
rendszer okozza azt, hogy a térdkalács számottevő bben 
csak akkor mozgatható passive, ha a térd ellazított 
quadriceps m ellett nyújtott helyzetben van. A térd- 
izület legkisebb m ozgásánál a quadriceps ereje szoro­
san a fossa patellaris-ba, ille tve a femur porcfelsziné- 
hez húzza a patellát, úgyhogy a lig  moccantható. 
Harmadsorban vehető  gátló oknak a femur két condy- 
lusának alakja. A condylusok konikus formájukkal és 
sím a felü letükkel semmi tám felü letet nem nyújthatnak  
az ugyancsak sima, alapjában domború izfelszíníí he­
lyét elhagyott patellának. Ügy, hogy a kisebb kiilerő - 
szak megszű nése után a quadriceps húzására a térd­
kalács könnyen visszacsúszik rendes helyére. K ülönö­
sen a belső  condylus az, am elyiken göm bölyű  alakja 
m iatt az esetlegesen belső  oldalra flcamodott térdkalács 
nem bír elhelyezkedni és m indjárt v isszasík lik . Épp 
ezért valóságos belső oldali, traumás iso lá lt patella- 
ficamot még nem sikerült észlelni.

A leírtakból önként következik, hogy az ekkép 
többoldalról is  bebiztosított térdkalács kificamításához 
nagy erő behatásra van szükség. Ilyenkor a térdkalács 
a beható erő  — ráesés, ütés, rúgás, nyom ás vagy húzás 
— irányában helyébő l kilökő dik, a m agávalrántott 
rögzítő szalagok és az izületi tok elszakad. A  szalag- 
szakadás, leggyakrabban az oldalszalagoké, m indig 
bekövetkezik, mondhatni, az egyes ficamfajoknak meg­
felelő  szabályszerű séggel. V agy is a szalagok rendesen 
a ficam irányával ellenkező  oldalon szakadnak el. 
Streubel hullán végzett k ísérletei a legjobban b izonyít­
ják ezt, A quadriceps-ín, m ivel igen erő s és fe lfelé a 
nyújtható izomba m egy át, csak nagyon ritkán sza­
kad el.

A térdkalácsficamoknál egészen sajátszerű  sze­
repe van a m usculus quadricepsnek. Ép csont- és szalag­
rendszerrel bíró térdizületnél a patellát fő kép a quadri­
ceps erő s húzása védi a kisebb, ficamodást célzó erő ­
behatások ellen. H a azonban a ficam túlerő szakra 
m égis létrejön, akkor a térdkalács m agávalrántja a 
quadriceps inát, am ely a tú lnyu jtott izom minden ere­
jét átvenni kénytelen és így  a kificamodott térdkalácsot 
kóros helyére rögzíti. De nemcsak hogy rögzíti a már  
létrejött ficamot, hanem alkalm as esetben minden 
egyéb erő behatás segítsége nélkül létre is hozza. Nem 
is em lítve a szokványos ficamokat, ahol akárhányszor  
csaknem minden lépésnél k irántja a helyérő l a térd­
kalácsot, K ülönösen a hossztengelycsavarodással járó 
traum ás patellaficamok azok, am elyeket a quadriceps 
szabálytalan összehúzódása okoz. Az izomhúzásra 
tám adt térdkalácsficamokat sokáig vitatták. Azonban 
a pontosan észlelt esetek, ahol a patellát érő  trauma 
igen csekély volt, ső t közvetlen erő behatás a térdkalá­
csot nem is érte, a quadriceps e káros tu lajdonságát be­
igazolták (B. Goelich, Link, Borchard, Finsterer, G. 
Ferry, Hartleib).

A hossztengely csavarodásos, ú. n. vertica lis 
vagy torsiós térdkalácsficamok m echanism usát nehéz 
is volna a quadriceps segítsége nélkül elképzelni. Mert  
egy egyszerű  eltolódásos ficam könnyen értelmezhető. 
A  térdkalács belső  oldalát pl. egy erő s ütés éri, aminek 
következtében a térdkalács a külső  condylus külső 
oldalára lökő dik és ott a planum epicondylicumban 
megtámaszkodik. Az irodalomban közölt kevésszámú 
esetben, ahol a térdkalács tengelycsavarodásos ficama 
bekövetkezett, a szerző k csaknem egyform án értelmezik  
e ficamok mechanismusát, akár érte a térdkalácsot köz­
vetlen erő behatás, akár nem. A vélem ényeket össze­
gezve, a hossztengelycsavarodás úgy jön létre, hogy az 
erő behatás pillanatában a quadriceps egyik  fele hi ide-
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](íii összerándul, míg’ a másik fele nyugalom ban marad. 
Az így  fóloldalról megrántott quadrieeps-in a patellát  
m egfelelő  oldalán m egrántja és a túlsó nyugvó fél kö­
rül, m int tengely körül, elfordítja. Ezáltal a térd kalács 
élére áll, am ely helyzetben a quadriceps feszítő  ereje 
rögzíti továbbra. Ahhoz, hogy a quadriceps e felbillentő 
mozdulatot létrehozhassa, m ilyen helyzetben kell lenni  
az alsó végtagnak, a felfogások nem egységesek, mert

1. áb ra .

ki-ki a saját esetében adódott helyzetet ta lá lja  a lkal­
masnak. GoeJich esetében pl. teljesen nyújtott, mások­
nál többé-kevésbbé behajlított helyzetben vo lt a térd-  
iziilet.

Alábbiakban legyen szabad saját esetemet ism er­
tetni, amelyben a térdkalácsficamok ritkább alakjáról, 
a tengelycsavarodásos ficamról lesz szó. (Streubel sze­
rint a torsiós patellaflcamok az összes térdkalácsfica­
moknak csak egyhatodát teszik ki.)

1925 ápr. 14-én T. J. 22 éves tisztv iselő t a mentő k 
azzal hozták a klinikára, hogy félórával azelő tt bal 
térde kificamodott. A  baj keletkezésére nézve a beteg 
elő adta, hogy labdarúgás közben érte a baleset, még 
pedig úgy, hogy bal lábával a fe lé je guruló labdába 
akart k ívü lrő l befelé és elő re rúgni. A rúgás nem sike­
rült, mert a labda gyorsabban haladt, m int ahogy ő 
ítélte és így csak cipő je belső  szélével súrolta a labda 
tetejét. A  rúgás befejezése pillanatában bal térdében 
egy reccsenéssel kapcsolatos igen éles fájdalm at érzett, 
am ire ő  jobboldalára eldő lve, magához karolta a tér­
dét. Ekkor észrevette, hogy térde alakja megváltozott.  
Törést gyan ítva, behajlított térdét erő szakkal k inyú j­
totta és azóta ebben a helyzetben feszesen rögzítő dött. 
A beteg igen nagy fájdalom ról panaszkodott.

A barnabő rű , jó l fejlett, szabályosan kitornászott 
izomzatú beteg hal térdére tekintve, rögtön feltű nt, 
hogy a térd elülső  külső  oldalán 4 cm-nyi m agas rend­
ellenes elő dómborodás van (1. ábra). Közelebbi v izsgá­
latra kitű nt, hogy az elő emelkedést a hossztengelye 
körül elfordu lt és élére á llíto tt térdkalács okozza. 
Tapintással a térdkalács helyzetét pontosan m eghatá­
rozni nem lehetett, egyrészt a nagy fájdalom, másrészt 
az élére á llíto tt térdkalács alsó és felső  végétő l csavar­
irányban elhúzódó, keményen k ifeszített szalagok miatt. 
A nnyit m égis megállapíthattunk, hogy a térdkalács 
porcfelszinével k ifelé fordult és hogy a combcsont 
külső  condylusán támaszkodott meg. A kificamodott 
térdkalácsot megmozdítani nem lehetett, a térdizület  
teljesen nyújtott helyzetben rögzített volt. A  beteg nem 
tudta térdét mozgatni, a passiv mozgatást a heves fá j­
dalom m iatt nem erő szakoltuk. De különben is félő s 
volt, liogy a k ifeszített és elcsavart quadriceps-ín a

hajlítással járó fokozott nyújtásra elszakad. A Röntgen- 
felvétel (Marhó dr.) v ilágosan m utatja a térdkalács 
helyzetét (2. ábra). A patella porcfelszinével k ifelé és 
kissé lefelé fordulva, belső  szélével a külső  condylus 
domborulatának külső  peremén támaszkodik. Tehát 
tengelycsavarodással szövő dött külső  térdkalácsficam­
mal álltunk szemben.

A  ficam helyretevése cliloroform-altatásban köny- 
nyen sikerü lt a H nn ilton -fé le eljárással. A beteg az 
izgalm i szakban egy óvatlan pillanatban teljesen be­
hajlíto tta térdét, anélkül, hogy a ficam állásán változás 
vagy a szalagokban kár esett volna. A  mély bódulat­
ban a beteg végtagot nyú jtott helyzetben bal vállamra  
emeltem, hogy az így  nyert csípő hajlítással a quadri­
ceps feszülése csökkenjen. Ezután megpróbáltam az 
élére á llíto tt patella kiálló szélére gyakorolt egyszerű 
nyom ással a térdkalácsot visszanyom ni. De ez ily  mó­
don nem sikerült. Erre jobb hüvelykujjam  begyét mé­
lyen a patella porcfelszine alá benyomtam s bal tenye­
remmel a k iálló patellaszélt lenyomtam, m ire a térd­
kalács hangos zökkenéssel rendes helyére pattant. 
Utána a végtagot nyújtott helyzetben sínre rögzítettem, 
a térdkalácsra nyomókötést helyeztem.

A kórlefolyás teljesen zavartalan volt. Másnap a 
térdizületben kevés folyadékot tapintottam, ami a sza­
lagszakadás után támadt vérzés kapcsán várható is 
volt. A  hatodik napra a folyadék a térdizületbő l eltű nt. 
Érdemes m egem líteni, hogy a beteg már az ötödik na­
pon, tilalom  dacára, élénken m ozgatta a térdét, m in­
den káros következmény nélkül. A beteget saját kéré­
sére a helyretevés utáni hetedik napon hazabocsátottuk  
és azóta teljesen jól van. A beteget, aki szenvedélyes 
sportember, elő vigyázatosságból egy évre eltiltottuk a 
labdarúgástól. Ennek ő  úgy engedelmeskedett, hogy 
bár labdát nem rúgott, de 40 nap m úlva ath letikai ver­
senyen vett részt m int magas- és távolugró, ahol m ás­
fél méter m agasat ugrott.

Esetünkben tehát a ficam tisztán a quadriceps 
húzására jött létre, mert hiszen a térdkalácsot semm i­
féle külső  erő behatás nem érte. A ficam úgy keletkezett, 
hogy amikor a játékos a labdát nem ta lá lta el, hanem

2. á b ra .

a levegő be rúgott, az erő s rúgásra beállított quadriceps 
a labdába való ütő dés hiánya folytán  nem kapta meg 
a k ívánt fékezést és így az izom külső  fele, az alszár 
kifelé lévén fordítva, a belső  fél felett tú lsú lyra jutott,  
a térdkalácsot élére fordította és oldalra kirántotta. 
Ilyen tengelycsavarodással szövő dött külső  ficamot írt  
le: Borchard, Mateo Milano Enrique és Parkes (eil. 
Hoffa).
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L abdarúgás közben keletkezett térdkalácsficamot 
eddig csak Finsterer írt le, am ely esetet v. Saar: „Die  
Sportverletzungen“ című  könyvében m int r itka sport­
sérülést meg is említ. Tekintve, hogy a labdarúgás 
mind nagyobb tért hódít, a jövő ben több eset észlelése 
várható és a patellaficam m int a labdarugósport je l­
lemző  sérülése fog szerepelni.

Esetünk annyiban érdekes, mert b izonyítja azt, 
hogy teljesen ép térdiziilet mellett, minden praedispo- 
náló körülmény nélkül, m int gacsos térd, laza tok­
szalag, ilyen ficam tisztán izomhúzásra is létrejöhet. 
Továbbá, hogy a ficam helyretevése, am ely több eset­
ben igen nehezen, néha csak véres úton sikerült, mond­
hatni, minden nehézség nélkül ment végbe. Végül, hogy 
a beteg könnyelmű  viselkedése dacára k iújulásmente- 
sen, teljes mű ködéssel gyógyu lt. E nnélfogva esetünk a 
traum ás térdkalácsficamok kórjóslatát csak javíthatja.

Irodalom: Borchard: Deutsche Zeitschr. f. Chir. 
1901, 60. köt., 577. old. — Ferry G.: Ref., Ztbl. f. Chir.  
1924, 31. sz., 1700. old. — Finsterer H.: v. Bruns’ Beitr.  
62. köt., 453. old. — Goelich R.: Ztbl. f. Chir. 1895, 1. sz., 
23. old. — Hartlcib:  v. B runs’ Beitr. 107. köt., 111. old. — 
Link ./.: Ztbl. f. Chir. 1896, 16. sz., 381. old. — Mateo Mi­
lano Enrique: Ref., Zentralorg. f. d. ges. Chir. 1922,
16. köt., 366. old. — Parkes: eit. Hoff a: Lehrbuch d. Fraet. 
íi. Lux. 1904, 4. kiad. — v. Saar: D ie Sportverletzungen 
1914, 71 old. — Streubcl: Schm idt’s Jahrbücher 1866, 
129. köt., 130. old.

T H E R A P I A

A budapesti kir. m agy. Pázm ány Péter Tudom ányegye­
tem I. sz. sebészeti k lin ikájának közleménye (igazgató: 

Verebély Tibor dr. egy. ny. r. tanár).

Az orrgaratür tamponálásának újabb 
változata.

ír ta: Wein Zoltán dr. tanársegéd, a fül-, orr-, torok­
rendelés vezető je.

E lő fordul a gyakorlatban, különösen az orr­
garatür boltozatában, a koponyaalapon ülő  daganatok 
eltávolítását követő leg, de adenotomia után is, hogy a 
vérzés az elő írásosan végzett, szokásos Belloq-féle tam ­
ponade dacára sem szű nik meg. Ennek oka abban rejlik, 
hogy a tampon nyom ása m indenekelő tt elő felé, tehát 
a hortyogók (choanák) irányában érvényesül, ahová 
azt a külső  orrnyílás felő l alkalm azott húzással rá­
szorítjuk. de nem gyakorol nyom ást felfelé, a koponya­
alap irányában, fő ként, ha ott daganateltávolítás után 
ür, illetve m élyedés maradt, de még k issé öblösebb 
garatboltozat esetén sem, úgyhogy a garatboltozat felső 
faláról és hátsó-felső  szögletérő l a vérzés tovább fo ly ­
tatódik. A Belloq-tampon nagyságát sem fokozhatjuk a 
végletekig, mert annak legnagyobb méretei meg van­
nak szabva, egyfelő l a kemény szájpad hátulsó szabad 
szélének hossza, m ásfelő l annak a genrincoszloptól való 
távolsága által (a mesopharynx-ból a rhinopharynx-ba 
vezető  rít legszű kebb részének homlok- és nyílirányú  

■  átm érő i által), már pedig az öblös, vagy daganateltávo­
lítás után fe lfelé kiöblösödő  garatboltozatot néha az 
orrgaratürbe m ég beszorítható legnagyobb tamponnal 
sem sikerül szorosan, tehát a vérzéscsillapítás szem­
pontjából eredményesen kitölteni.

Ezen h iányosság kiküszöbölésére adott esetben a 
gyakorlatunkban már többízben bevált, íüább következő 
egyszerű  módszert ajánlom:

M iután az orron át a Belloq-tamponnak egyik, a 
szokottnál hosszabbra hagyott, kettő zött fonalát (lásd 
az ábrán ,,a“-nál)  már kivezettük, a tampont m agát (az 
ábrán „b“)  még nem húzzuk be az orrgaratürbe, hanem 
egyelő re hagyjuk a hosszú fonálon lógni a szájon kívül. 
Ezekután az orrüreget a szokásos módon liarmonika-

szerű en kitamponáljuk az általában használatos, körü l­
belül 1 cm széles gazecsík segélyével, de azzal a lénye­
ges különbséggel, hogy a belső  hajtásokat a hortyogók  
hom lokirányú síkján (az ábrán „c“J tú l is bevezetjük a 
szabad orrgaratürbe, m iáltal ott a kiöblösödés nagysá­
gához mérten kisebb vagy nagyobb gazetöm eg halmoz­
ható fel. Ezt a közbeiktatott phasist követi azután a 
Belloq-tampon behúzása az orrgaratürbe, az orron át 
már elő zetesen kivezetett kettő zött („a“)  fonal segélyé­
vel, mikor is ez utóbbi meghúzása az orrgaratürt már  
többé-kevésbbé kitöltő  gazegom olyagot egyútta l bepré­
seli a garatboltozatba, különösen ha a garatba vezetett 
ujjunkkal külön is felfelé szorítjuk még a lágyszájpad 
mögé behúzott tampont, m ely m ű velet fontosságát nyo­
matékosan kívánom hangsúlyozni, mert az általában el

szokott hanyagoltatni, pedig nagy jelentő sége van, el- 
annyira, hogy makacskodó vérzések esetén néha ön­
magában is meghozza a sikert. Végül a Belloq-tampont  
elő írásosan rögzítjük és nyom ását biztosítjuk a külső 
orrnyílás elé helyezett gazegom olyagra történő  rácso- 
mózás segélyével.

Ezzel a módosított Belloq-féle eljárással sikerült 
eddig még minden — lett légyen az a legmakacsabb — 
orrgaratürbeli vérzést megszüntetni és noha lehetséges­
nek, ső t valószínű nek tartom — bár magam soha nem 

olvastam  vagy hallottam  róla —, hogy a mű tő i gya ­
korlat másokat is késztetett nehéz helyzetben hasonló  
megoldásra, m égis úgy vélem, hogy ez eljárásnak, mint  
módszernek, kidolgozott formában való részletes közlé­
sével talán szolgálatot teszek azoknak, kik a tampo- 
nálás szokásos módjaival meg nem szüntethető  orr­
garatürbeli vérzéssel kerülhetnek adódó alkalommal 
szembe.

L A P S Z E M L E

Belorvostan.
Az Adams-Stokes-féle tünetcsoport és pathogene- 

sise. E. Géraudcl és R. Giroux. (La Presse Médicale, 
1926, 17. sz.)

A szerző k azon régebbi feltevésükbő l indulnak ki, 
hogy a kamrára nem a sinuscsomóban keletkező  inge­
rület tevő dik át (a H is-nyaláb útján), hanem a kamra 
összehúzódása m indig független a pitvarétól. A p itvar  
számára a Keith-Flack-féle csomó (melyet „atrio- 
nector“-nak neveztek el), a kamra számára a Tawara-
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féle csomó, a H is-nyaláb és a Purkinje-hálózat (együtt­
véve „ventriculo-nector“) b iztosítja az idegrendszerbő l 
jövő  inger elju tását a contractilis szívizomba. Az 
Adam s-Stockes-féle tünetcsoportot, melynek lényege a 
kamra bradyrliythm iája, a „ventriculo-nector“ iscli - 
aem iája idézi elő . E gy  eset szövettani feldolgozása 
(1200 sorozatos metszet) a Tawara-csomónak, H is- 
nyalábnak és a szárak kezdeti részének sem ilyen ana­
tóm iai elváltozását nem derítette fel, ellenben az ezen 
terü letet ellátó érrendszerben endarteritises felrakodá­
sok voltak láthatók, amikhez érgörcsök járulhattak.

Horváth László dr.
A „hypoton iás tünetcsoport.“ Prof. C. Joachim. 

(Münch. Med. W. 1926, 16. sz.)
Átmeneti vagy  állandó vérnyom áscsökkenés gy a ­

kori tünete különböző  belső , szervi megbetegedéseknek 
(szívbántalmak, Addison-kór, diabetes, stb.). Szerző 
vizsgála ta i fő leg azon esetekre vonatkoznak, m elyeknél 
az állandó hypotoniának fenti okai nem mutathatók ki. 
Ezen egyének (148 eset) 10%-án a vérnyom áscsökkenés­
sel összefüggő , jellegzetes tüneteket észlelt, am it mint  
„hypotoniás tünetcsoport“-ot elkülönít a hasonló á lla­
potoktól. Á llandó alacsony vérnyom ás, feltű nő  sápadt­
ság, adynam ia, á ju lási hajlam osság és nyirokcsom ó­
duzzanatok jellemzik a kórképet. A nyirokcsomóduzza­
natnak k im utatható okát nem találta. Szerinte ezen ese­
tekben úgy a tensiocsökkenést, m int a többi kísérő  tüne­
teket a lym phás rendszer megbetegedése okozza. Ezt a 
feltevést tám ogatná W irth á llatk ísérlete (nyirokcsomó­
kivonat vérnyom áscsökkentő  hatása), valam int nyirok­
csom ókivonat hasonló hatású therapiás alkalmazása 
(Scarpa). A  szokásos arsenkezelés, am it az ilyen bete­
geknél rendszerint végeznek, valószínű leg szintén a 
nyirokrendszerre gyakorolt elő nyös hatás fo ly tán  ered­
ményes. Szerző  ezen bántalmaknál hosszabb idő t át kis 
dosisú strichnin adagolását ajánlja. Fischer dr.

Trigem inus-neuralgiák Röntgen-kezelése. Prof. 
Vr. K. Walter—Fr. Lax. (Münch. M. W. 1926, 16. sz.)

Röntgen-sugarak antineuralgiás hatása ismeretes. 
Már W ilms is m egkísérelte trigem inus-neuralgiáknál a 
besugárzást (1918). Szerző k hatévi tapasztalataikról szá­
molnak be. Trigem inus-neuralgiák 465 esetében alkal­
mazták rendszeresen a Röntgen-kezelést igen jó ered­
ménnyel; az esetek 63%-a m eggyógyult, 20%-ban pedig 
lényeges, tartós javu lás követte a besugárzásokat. Az 
aránylag kisszámú refractaer esetben (7%) a be­
sugárzás eredménytelenségét fő ként az elő zetesen alkal­
mazott mű téti vagy in jectiós beavatkozás káros hatásá­
nak tu lajdonítják. Igen fontos a besugárzás helyes tech­
n ikai k iv itele. H a egyszeri kezelés nem vezet ered­
ményre, úgy az többször is megism étlendő  (1—5 be­
sugárzás). A besugárzásokat rendszerint párnapos, igen 
heves fájdalom m al járó v isszahatás szokta követni, ami 
prognostikailag kedvező  tünetnek tekinthető . Olykor 
reactio nem jelentkezik. A teljes gyógyu lás vagy  javu­
lás tartósnak látszik; szerző k eddig m indössze egy reci- 
divát észleltek. A Röntgen-besugárzások eredménye 
szerintük minden más eddigi therapiás hatást felülmúl  
s így  ajánlják tr igem inus-neuralgiák minden esetében 
annak rendszeresebb alkalmazását. Fischer dr.

A tetan ia kóroktanáról. Beumcr. (Med. K iin. 1926,
10. sz.)

A tetan iát az jellemzi, hogy küszöbalatti inger a 
peripheriás-motoros ideg izgalm a álta l a m egfelelő 
izomban rángást vagy görcsöt vált ki. A görcs akkor is 
létrejön, hogyha a peripheriás-motoros ideg a központi  
idegrendszeri összeköttetéstő l megszakíttatik. Overton 
és Locb azt találták, hogy az izom-idegkészítményeiknek 
ingerlékenysége az ezt körüláram ló folyadéknak a só­
tartalm ától, különösen annak Ca-m ennyiségétő l függ. 
A csecsemő k tetaniájánál rendszeresen alacsonyabb a 
vér Ca-tartama, bár gyakran a tetania sú lyossága nem  
jár párhuzamosnn a vér Ca-jának absolut megcsökke- 
nésével, hanem igen is a vér szabad Ca-ionjainak a csök­
kenése az, ami a motoros idegvégző désben fokozott 
ingerlékenységet és így  az izomban görcsöt vált ki.

A  vérben elő forduló colloidalis fehérjéhez kötött vagy 
dissociálatlan Ca-só az idegre úgyszólván közömbös 
hatású. Fontos szerepe van a Ca d issociatiójára a vér 
vegyhatásának, azaz savanyú vagy lúgosabb voltának, 
amennyiben elő bbi esetben a Ca ion isatió ja elő segít- 
tetik, utóbbi esetben a d issociatio gátolva van. A  vér 
savanyú kémhatása leginkább a szénsavtartalom tól 
függ, a basikus voltát a carbonatok és a kettő s phos- 
phatok szabják meg. Ezekután könnyen meg tudjuk 
m agyarázni a tetania különböző  alakjait. Calium- és 
natriumphosplmtok adása után úgy embernél, mint 
állatná] létrejön a phosphat-tetania, egyrészt azáltal, 
mert a Na* HPCh a vért lúgossá teszi és em iatt annak  
Ca-ja a serumhoz kötő dik, másrészt a phosphatokhoz 
kapcsolódva, kicsapódik. Végeredményben az absolut 
és d issociált Ca m ennyisége megcsökken. Savanyú 
phosphattal tetan iát elő idézni nem sikerült. Ugyancsak 
latens tetan iát a lényegesen nagyobb m ennyiségű  phos- 
phatokat tartalmazó tehéntej is m anifestté tehet. Atonia  
ventr icu linál hányás alkalm ával sok sav távozik a szer­
vezetbő l, minek következtében alkalikussá válik  a vér, 
az ion isált Ca inactiválódik és tetaniás rohamok vál­
tódhatnak ki, ugyancsak spasmophil diathesisben nyugvó 
helyzetben m ély és gyors légzéskor a vérszénsav- 
veszteség következtében hasonló tünetek jöhetnek létre. 
A parathyreopriv tetaniánál a vér phosphattartalma 
emelkedik, minek következtében a d issociált Ca csökken. 
Régente az volt a felfogás, hogy epitheltestek nélkül az 
állatok tetaniában elpusztulnak, a m ostani vizsgálatok  
bebizonyították, hogy ilyen állatokat lakto-vegetabilis  
diaetán évekig életben lehet tartani, ellenben tiszta  
húsételek m ellett az állatok rövidesen elpusztulnak. 
M agyarázatul felvették, hogy a húsban lévő  kreatinból 
guanid in hasad le, mely az izom tónusát fokozza, illetve 
görcsöt okoz. Grenwald kutatásai ezen fe lfogást m eg­
döntötték, amennyiben ő  tetan iás állat vérét 80%-os 
alkohollal extrahálta és az extractum ot egy másik 
parathyreoprivás kutyába fecskendezte, melynek nem 
volt m an ifest tetaniája, dacára e beavatkozásnak, a 
kutya egészséges maradt. Már pedig a guanidin és 
ehhez hasonló anyagok alkoholban jól oldódnak. Ezek 
szerint a parathyreoprivás tetania nem guanidin- 
mérgezés. Ha ilyen állatokat olyan tejjel itatunk, m ely­
nek Ca-ját elő ző leg oxalsavval kicsaptuk, tetan iát kap­
nak. V iszont ha tiszta húsetetés m ellett bő ven adunk  
Ca-ot, az állatok nem betegszenek meg. Ez v ilágosan 
m utatja a Ca-nak fontos szerepét. N agy haladást jelen­
tett Colip felfedezése, aki az epitheltestekbő l extrac- 
lum ot készítve, nemcsak a parathyreoprivás állatok 
vérének a Ca-tartalmát tudta norm ális értékre emelni, 
hanem még az egészséges állatokon is a norm álisnál 
magasabb Ca-értéket tudott ezen extractumok befecs­
kendezésével elő idézni. A tetania gyógyításánál tehát 
két szempontot kell szem elő tt tartani; egyrészt a csök­
kent Ca-tartalmat kell emelni, másrészt a Ca dissocia- 
tió ját kell elő segítenünk. A hypocaliaem iát nagyobb 
m ennyiségű  Ca bevitelével csökkenthetjük, a Ca dis- 
sociatió ját pedig savakkal tudjuk fokozni. Kcltstein dr.

Sebészet.
A törvégek irreponibilis dislocatiója a suhperios- 

ta lis fracturáknál. E. Müller, Stuttgart. (Zentralblatt f.  
Chir. 1926, 5. sz.)

A gyermekkorban, rendesen 11—15 éveseknél elő ­
forduló subperiostalis alkar-csonttöréseknél szerző ész­
lelt eseteiben a törés m indig az alkarcsontok alsó 
epiphysis-vonala fölött szokott bekövetkezni. A dis- 
locatio olyan, hogy az alsó törvég a felső nek háti olda­
lára tolódik. A repositio csak véres úton lehetséges, 
am ely a törvégek szabaddátételébő l állt. H ogy a perio­
steum ilyen esetekben sértetlen volt, bizonyítja az, hogy a 
törvégek óvatos szabaddátételekor a lágyrészekben vél­
nem találtatott, csak a periosteum m egnyitása után tű nt 
i-lő . Röntgen alatt az ilyen  törések látszólagos helyes 
repositiója m indig azt mutatta, hogy a dislocatio 
továbbra is fennáll. A tünetek: nagyfokú rendellenes
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mozgathatóság, crepitatio nélkül és a dislocatio fenn­
állása a narkosisban véghezvitt repositio után; némely 
esetben csekély fá jdalm asság észlelhető . Két esetben 
észlelt a felkaron is ilyen  subperiostalis törést, egy eset­
ben pedig 38 éves férfiúnál a magasabb kor dacára is 
észlelt Röntgennel, majd mű tétnél ilyen subperiostalis 
alkartörést. Mindenkor figyelemmel kell lennünk azon 
körülményre, hogy a sértetlen bő rön át tapintva, ne 
kicsinyeljük le a fennálló k isfokú dislocatiót, ugyan is 
a kifeszülő  periost a törvégek közti spatium ot részben 
k iegyen líti. Ezen tévedésekkel szemben a Röntgen-kép 
biztosít. Schmidt Károly dr.

Therapeutikus kísérlet egy ep itheltest tumor k i­
ir tásával ostitis fibroma generalisatánál. F. Mandl, 
Wien. (Zentralblatt f. Chir. 1926, 5. sz.)

Szerző  esetében egy 38 éves betegnél a Röntgen a 
csípő - és combcsontok typusos ostitis fibrosáját mu­
tatta. 1924 decemberben a bal combcsont spontan frac- 
turája következett be. 1925 júniusban pedig az alsó vég­
tagja i m integy megbénultak. V égtag ja it absolute nem 
tudja mozgatni, sem állni, sem ülni nem tud. Ezekután 
Erdheim theoriája szerint, ki ostitis fibrosánál fokozott 
epitheltest-functiót vesz fel, epitheltestet adott betegé­
nek; még pedig egy moribund egyén epitheltesteit 
transplantálta. A beteg állapota azonban változatlan  
maradt. Ezért ugyancsak Erdheim theoriája szerint egy 
epitheltest-tum orra gondolva, megoperálta a beteget, 
noha daganat nem volt tapintható. Local anaesthesiá- 
ban végezve a mű tétet, tényleg talált a pajzsm ir igy háti 
oldalán, a trachea m ellett egy mandulanagyságú, sár­
gás tumort. A  tumor szövettan ilag ép epithelszövetet  
nem mutatott, inkább m alignusnak látszott. A  mű téti 
seb per prímám gyógyu lt. A  mű tét utáni ötödik napon 
a vizelet tiszta és már nem rakódott le mészsó az edény 
falára. A  vizeletben csak 9'6 mg-% mészsó választódott  
ki, a mű tét elő tti 54 mg-%-kal szemben. A  mű tét után  
négy hónap m úlva Röntgennel a csípő - és combcsontok­
ban erő s mészlerakódás észlelhető . Subjective a beteg 
örvendetesen javu lt. Hetek óta mankóval járkál, fá jdal­
mai nincsenek, lábát jól mozgatja; bízik és erő södik. 
Ezért kétségbeesett casusokban, midő n minden gyógy ­
szeres kezeléssel sem érhető  el eredmény, jelen eljárást 
aján lja az Erdbeim -féle theoria m eggondolása alapján.

Schmidt Károly dr.
Az em lő gyulladás M athes-féle alakjáról és az 

em lő gyulladás megelő zésérő l. E. Preissecker. (W. ki.  
W. 1926. 6. sz.)

Mathes közleménye óta az emlő bimbó körül sugár­
alakban fellépő , h irtelen magasba szökő  lázzal kísért  
bő rpírt, m ely a latt sem m iféle beszű rő dés nem észlel­
hető , s m ely tünetek rövid fennállás után épp oly hir­
telen szű nnek meg, „m astitis M athes“ néven ismerjük. 
Régebben az em lő gyulladás ezen alakját tejpangásnak 
vagy m astitis purulentának tartották és eszerint cso­
portosították. Csodálkozással látja, hogy Silzer és 
Meyer nagy anyaguk feldolgozásánál em lítik  ugyan ezt 
az alakot, de m int rendkívül ritkát, holott szerző  ezzel 
ellentétben aránylag kisebb anyagon jelentékeny szám­
ban ta lá lt ilyen  megbetegedést. Az em lő gyulladás m eg­
elő zése szempontjából, Silzer és Meyerrel szemben, kik 
a legmesszebbmenő en helyeslik  az emlő  prophylactikus 
ápolását, abban szögezi le az á lta la követett elvet, hogy 
a legtöbb, am it terheseknek megenged, az az emlő bimbó 
leszappanozása. Túlerő s szappanozást, alkohollal és 
egyebekkel végzett mosásokat, dörzszöléseket károsnak, 
ső t egyenesen m astit ist okozóknak tekint. Mások nézeté­
nek felem lítése után, melyek egym ásnak homlok­
egyenest ellenkező i, saját statisztikáját közli, m ely sze­
rint m astitis fellépése a gyerm ekágyasoknál ugyan­
olyan számú, m int a legtöbb egyéb klinikán.

Herresbachcr dr.
Basedow-kór és antithyreoidin. E. R. Grawitz. 

(Kl. W. 1926. 4. sz.)
A  jelen álláspont szerint a Basedow-kór a pajzs- 

m irigy túlmű ködésének folyom ánya. H ogy azonban ezt 
a túlproductiót m ilyen magasabb vegetativ  gócok kor­

mányozzák, azt hom ály fedi. A nnyi bizonyos, bogy a 
szervezet oxydatiós fo lyam atait a pajzsm ir igy kormá­
nyozza és az alapanyagcsere fokozódása vagy  csökke­
nése a pajzsm ir igy mű ködésének növekedésével, ille tve 
fogyásával arányos. I lyen  módon az alapanyagcsere 
százalékos meghatározása fokmérő je a pajzsm irigy 
mű ködésének, tekintet nélkül arra, hogy a Basedow-kórt  
a pajzsm irigy mű ködésének fokozódása kizárólag 
okozza-e, vagy csak egyebek mellett. Ezen szemszögbő l 
nézve a Basedow-kórt, v izsgálta a szerző  a Merck-gyár  
álta l Moebius szerint készített és régebben forgalomba 
hozott savókészítményének, az „Antithyreoidin-M oebius“- 
nak hatását Basedow-kórra. A készítm ény, melynek 
hatásáról és gyakorlati használhatóságáról annakidején  
sok v ita  fo ly t és a nézetek megoszlottak, pajzsm irigy- 
kiir tott bárányok savójából készül, azon feltevés alap­
ján, hogy a pajzsm irigytő l m egfosztott szervezet olyan 
védő anyagokat termel, melyek a Basedow-kórnál kép­
ző dő  mérges anyagokat megkötik, vagy közömbösíteni 
képesek. Több kísérletbő l azt tapasztalta, hogy kevés 
refracter viselkedő  eset k ivételével az antithyreoidin  
a kórosan magas alapanyagcserét csökkenteni, ső t a 
norm álisra leszállítan i képes. A jóhatás feltétele, hogy 
nagy adagokat adjunk, mert csak így  érhető  el, hogy 
a gyógyszerelés abbahagyása után is alacsony marad­
jon az alapanyagcsere százaléka. Különösen ajánlja a 
szer adagolását mű tétek elő készítése céljából. Ez ala­
pon a Basedow-kór savós kezelését fejlő dő képesnek 
tartja. Herresbachcr dr.

Szemészet.
Fénykezelés a szemészetben. Stock, Tübingen. 

(K iin. Monatsbl. f. Augenh. 1926 ápr.)
A szerző  ism erteti errevonatkozó tapasztalatait; 

A quarzlámpát scrophulotikus, gyengén táplált bete­
geknél alkalmazva, az általános állapot m egjavítását  
célozza. A szem besugárzására nem használja. A  Köpper- 
féle kékfényt lielybelileg is alkalmazza, jó eredményt  
azonban egyedül a herpes corneaenál kapott. Sollux- 
féle vörösfénnyel az eredmények kétesek. A  Röntgen- 
besugárzást Stock szerint csakis Röntgen-intézetben 
szabad végezni. A lkalm azása széleskörű . Jó eredménye­
ket kapott a hypophysis-tum or besugárzásától. Ezzel 
szemben nagyon változóak az eredmények az orbita, 
szemhéj és szemteke daganatainál. Jó hatása van a be­
sugárzásnak a gümő kóros uveitisek ellen. Á lta lánosság­
ban 20%-os erytem adosist basznál. Nem szabad besugá­
rozni olyan szemeket, amelyek sym pathiás gyu lladás 
keltésére alkalmasak. Horay dr.

A szemfeszülés cukorbetegeknél. Marx. (Zentr. f. 
d. g. Ophth. 1926 ápr.)

A  coma diabeticunmál néha észlelhető  alacsony 
tensiót a vérben lévő  cukornak és acetontesteknek tu la j­
donítják. Marx néhány diabeteses betegénél a szem 
feszülését insulinbefecskendés elő tt és után megmérte, 
ugyanakkor a vércukortartalm at is. Nem ta lá lt pár­
huzam osságot a tensio és a vércukortartaloni között, 
bár a tensio egyes esetekben a glukosem ennyiség csök­
kenésére reagált. Másodsorban azt v izsgálta meg, hogy 
cukorbetegeknél a glukoseadagolás okozza-e a szem­
feszülés csökkenéséti Két betegnél a vércukortartalm at 
egy óra alatt 200%-kai növelte, a tensio változatlan  
maradt. Horay dr.

Endokrin zavarokon alapuló bő relváltozások és 
lencseborússág. Löwenstein, Prága. (Kiin. Monatsbl. f. 
Augenh. 1926 ápr.)

57 éves asszony sok éven át hámló bő rbajban 
szenvedett, am elyet végre is 1910-ben myxoedemának 
kórisméztek. H avonta 12 thyreoidea-íablettát kapott, 
mire rövid idő n belül a szemliéj-oedenia és ekzema el­
tű nt. Szerző  a betegen szokatlan alakú melső  és hátsó 
kérgi lencseborússágot talált. A  belső secretiós v izsgá ­
latok minden kétségen felü l hypothyreoidism ust á llap í­
tottak meg. Löwenstein a bő rbajt — régebbi hasonló 
észleléseire támaszkodva — és a lencseborússágot erre 
vezeti v issza. Horay dr.

rí
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Gégészet.

A mandulák jóindulatú daganatairól. W. Klestadt. 
(Zeitschr. f. Lar. Rhin. Otol. usw. X IV . köt., 1925.)

Szerző  két kérdés tisztázását tartja fontosnak: 
1. vájjon  valódi daganatokról (blastoma), vagy daganat­
szerű  hyperplastikus képző dményekrő l van-e szó; 2. hogy 
szerkezetileg azonosak-e a környezettel vagy sem. Az 
irodalomban leírt egyes daganatok ism ertetése után rá­
tér a mandula tokjának bő vebb ismertetésére. T izenhat 
hullából származó tonsillát, melyeket a szom szédsággal 
együ tt vett ki, tett beható v izsgálat tárgyává. Látszó­
lag helyes a fö ltevés, hogy a mandula nincs teljesen  
tokszerű leg bevonva, csupán fejkötő - vagy  kehelyszerű  
durva kültakarója van (v. ö. Trautmann), am ely szembe­
tű nő  szerkezeti sa játossággal bír. M ikroskopiás-topo- 
graphiás praeparatumon kifejezetten m egállapítható, 
hogy az a m. constr. phar. pharyngealis fasciájáról, 
mint annak m egvastagodása válik  le. A tokból ugyan­
úgy, m int a nagyobb szervek tunica albugineajából, sö­
vények ágazódnak befelé, melyekben rugalm as szövet­
elemek és edények vannak; m egjegyzi, hogy adott körül­
mények között a tok sajátos szövetelem ei is befelé ha­
tolhatnak, ezáltal a sövények és ezek kötő szövetes alap­
szerkezete fejlő déstan ilag önálló tu lajdonsággal bírnak,  
ellentétben a m andula környezetében levő  azon kötő ­
szövetes alapszerkezettel, am ely a garatizonizat izom- 
nyalábjaival fo ly ik  össze. A  sövényekben és általában 
a tokkal összefüggésben levő  részekben porc, csont, zsír 
elő fordulhat anélkül, hogy ezeket idegen alakelemeknek 
kellene tekintenünk, tehát egyedül ezen szövetelemek  
elő fordulása nem bizonyíték egy, a mandulában elő for­
duló fejlő dő  daganatra. A szigorúan vett jóindulatú 
blastoinák közül a ritka teratoidok, dermoidok és a még 
ritkább haemangiomák és neurinomák fordulnak elő . 
Gyakoribbak a fertő zéses alapon létrejövő  papillaris 
nyálkahártyadaganatok. Néha többé-kevésbbé ép man­
dulaszövetnek a lefű ző dése fordul elő . Leggyakoribbak  
azon növedékek, melyek szövettan ilag megegyeznek a 
mandula alapszövetével. Campián.

Az orrszárny-beszívás d iagnosis» és therapiája.
W elemimky. (Monatschr. Ohrenh. und Lar. 1926, 1. fiiz.)

Akadályozott orrlégzés esetén m indkét orrfelet 
meg kell v izsgáln i s az ellenkező  orrfél egyidejű  elzárása 
m ellett kell a beteget lélegeztetnünk, hogy a panaszait 
beigazolva láthassuk. Ha ezen v izsgálat nem vezetne 
célhoz, úgy tap intással kell meggyő ző dnünk az orr­
szárnyak állapotáról.

A mű tétet novocain anaesthesisben érlekötő -tű höz 
hasonló, de éles heggyel ellátott eszközzel végzi, úgy­
hogy közvetlen az orrfenék m ellett behatol az orr­
szárnyba s ezt m integy aláássa. Mű tét után a szúr- 
csatorna környékét jódtinkturával beecseteli s rövid  
idő re vattatam pont helyez az orrba. Az eredmény, ami  
két-négy hét alatt következik be, úgy objective, vala­
mint subjective teljesen kielégítő . Szerző  szerint az orr- 
szárnyak ellenállását, ille tve m egszilárdulását a mű tét 
folytán keletkezett heg eredményezi.

Bajhay Tibor dr.

Gyermekorvostan.
A tehéntej savójának jelentő sége az acut has- 

menéses táplálkozási zavarok létrejöttében. Finkelstein. 
(Zeitschrift f. K inderheilk. 35. köt., 1. fiiz.)

A szerző  már 1910-ben hangsúlyozta, hogy mester­
ségesen táplált csecsemő knél az acut hasmenés táp lál­
kozási zavarok létrejöttében a savónak (a caseint, zsírt 
és cukrot tartalmazó folyadéknak) fontos Szerepe van. 
M iután az u tánvizsgálók legnagyobb része ezen fe l­
tevést tagadja, a kísérletek fonalát újra felvetette. 
Csecsemő kön tett m egfigyelései azt bizonyítják, hogy  
savókeverékkel sokkal könnyebben és gyakrabban 
következik be hasmenés vagy hasmenés lázzal, mint 
vizes keverékkel.

Fehérjetelenített savó bő séges cukor- és casein- 
tartatomm al gyakran, ugyanez casein nélkül sohasem 
okoz lázat. Az elő ző  keverék adására létrejött láz az 
utóbbi oldat adagolására megszű nik. Ez a tény Moro 
fe lfogását igazolja, m ely szerint a savócukorláz a te j­
fehérjéivel összefügg. U gyanaz a különbség, m ely a 
fehérjetelenített savó, cukor és casein között egyrészt, 
a fehérjetelenített savó és cukor között m ásrészt fenn­
áll, m egvan a fehérjetelenített savó, cukor és casein, 
valam int a cukrosvíz és casein között. Ez a kísérleti  
tapasztalat Moroval szemben arra utal, hogy az alimen- 
taris láz létrejöttében a fehérje és cukor m ellett a fe­
hérje- és cukormentes savómaradéknak is szerepe van.

Az alim entaris láz pathologikus bélállapottól fe l­
tételezett, am i hasmenésben nyilvánul. A  hasmenés 
foka és a láz foka között n incs parallelism us. U gyan­
azon táplálék mellett a hasmenésre és lázra való kész­
ség igen különböző . Az alim entaris láz létrejöttében  
tehát hely i és általános constitu tionalis momentumok  
is  szerepet játszanak. Steiner dr.

Hypertrophia tonsillarum  In fan tilis et puerilis.
C. Pirquet. (Zeitschr. f. K inderheilk. 39. köt., 4. fű z.)

Pirquet három nagy statisztika alapján tanulm á­
nyozta a mandulák fejlő dési v iszonyait. E  három sta­
tisztika: 1. a Schönberger á lta l összeállított, a 0—20 éves 
korig egészséges egyénekre vonatkozik; 2. a w ieni 
la ryngologia i k lin ika ambulatoriumának beteganyaga, s 
a 3. egy angol M edizinalstatistik , amelyben 4587 esetben 
a tonsillit is szerepel halálok gyanánt. Pirquet m egálla­
pítja, hogy a negyedik életévben legnagyobb a hyper- 
trophisált mandulák száma, igen nagy az operáltak 
száma s a tonsilitisben elhaltaké, s hypertrophia tonsil­
larum in fan tilis névvel je lö li az e korbeli mandula- 
tú ltegést. Hypertrophia tonsillarum  puerilis névvel je­
lö li a 10. év körül fellépő  mandulmegnagyobbodást. Ez 
a hypertrophia életveszéllyel nem jár. Tüdő s dr.

A  tehéntej-savó jelentő sége az acut hasmenéssel 
járó táplálkozási zavarok létrejöttében. II. A  széklet 
alacsony zsírsavtartalm a savódús és savószegény táp­
láléknál. Birnberg—Pelka. (Zeitschrift f. K inderheilk.  
39. köt., 1. fiiz.)

Finkelstein k lin ikai adatainak ellenő rzésére az 
erjedés fokának m egítélésére a székletek alacsony zsír- 
savtartalm át tették v izsgálat tárgyává. K ísérleteikhez 
különböző  tejkeverékeket használtak fel teljes és fél 
savótartalom m al. V izsgálataik  eredményeként leszö­
gezik, hogy teljes savótartalm ú tápláléknál nagyobb 
százalékban találtak erjedéses savakat, m int félsavó- 
tartalomnál. Steiner dr.

A gyermekkori diabetes m ellitusnak insulin- 
kezeléssel való további tapasztalatairól. B. Priesel és 
B. Wagner. (Zeitschr. f. K inderheilk. 39. köt., 1. fű z.)

Szerző k éles hátárt vonnak a felnő ttek és gyer­
mekek diabetese közt. S m íg az első nél nem tartják 
valószínű nek a m indig tiszta pankreas-diabetest, addig 
a gyermekek diabetesét minden esetben kizárólag 
pankreas-diabetesként fogják fel. 17 hónapos használata  
után az insu linról összefoglaló jelentést tesznek. Ösz- 
szesen 15 diabetes m ellitus esetük volt; közülük hárman  
kizárólagosan diaetás kezelésben részesültek. H ét insu- 
linnal kezelt eset részletes leírását adják, m íg öt másik 
esetet (a dolgozat lezárása után) csak megemlítenek. 
Az esetek sú lyosságára a gyermekkorban egyedül a 
hyperglykaem ia fokát tartják mértékadónak, tehát a 
therapiára nézve is az a mérvadó, hogyan tudunk 
norm oglykaem iát elő idézni. V agy is am íg diaetásan e l­
érjük ezt, nem szükséges az insulin. Könnyű  és közép­
sú lyos eseteknél gyorsabban befolyásolható a vér 
cukortartalma insulinnal, m int tisztán diaetásan. Sú­
lyos eseteknél azonban az insu lin  életmentő  hatású 
lehet. íg y  cománál az insu lin  absolut indicált. 
Tapasztalataik alapján azt á llítják, hogy sú lyos 
eseteknél az insu lin t 3—4 hónapos adagolás után a dup­
lájára kellett emelni, tehát tartós tolerantia fokozását 
a szervezetnek insulinnal sem lehet elérni. Még könnyű



192G. 22. sz. ORVOSI H E T IL A P 577

diabeteseknél is a tolerantia fokozása insu linnal csak  
átmeneti. Szerző k az insn lin t m int valódi substitution 
therapiát fogják fel. Az insu linhatás középpontjában a 
szénhydratbontás befolyásolása áll. Az insu lin  két há­
lása: az acidosis befolyásolása és a d iuresis csökkentő 
hatása tulajdonkép secundaer hatás, és pedig a szén- 
hydratanyagcsere hatásai ezek. Az insu lin  adagolását  
általában naponta két ízben végezték, napi 20—100 egy­
séget adva összesen L>—Vt órával a szénhydrat felvétele 
elő tt. De egy igen sú lyos esetben, praecomás állapot­
ban, az első  24 órában 480 egység insn lin t is adtak igen 
jó eredménnyel. Rohr bock Ferenc dr.

Tehéntej! ntolerantia purpurával egy  csecsemő ­
nél. Landsberger. (Zeitschr. f. K inderheilk. 119. köt., 5. 
füzet.)

A szerző  álta l észlelt természetesen táp lált cse­
csemő  az első ízben egy hétig adott tehéntej után 
urticariaszerű  tünetekkel és purpurával betegedett meg. 
Az ism ételten adott tehéntej- s intracutan-próbával 
több fehérjeféleséggel (á llati fehérjék, kevésbbé nö­
vényi fehérjék) szemben a csecsemő  m indig anaphyla- 
xiásan viselkedett s minden alkalom mal spontan vér­
zések vagy vérzésekre való fokozott hajlam  (leszorítás 
utáni vérzések) is jelentkezett. Az itt észlelt purpurát  
az anaphylaxiával összefüggő  jelenségnek tartja s mi­
vel csak a tehéntej bevitele és az intracutan-próbák  
után jelentkezett, nenrogen componens szerepét kizárja.

Rüszt dr.
Gyomortágulat a gyermekkorban. Bogen—Schmie- 

mann. (Jahrb. f. K inderheilk. 111. köt., 1—2. fiiz.)
A szerző k a gastrektasia azon fajáról beszélnek, 

m elyet a gyomor essentia lis megnagyobbodása jellemez 
a motorikus erő  elégtelensége mellett. Egészséges gyer­
mekeknél (200 esetben) a Runeberg m ethodusával a gyo­
mor alsó határát a köldök fe lett 2—3 cin-re találta, 
gyengébb m egtöltésnél 3—5 cm-nyire. Ektasiában szen­
vedő knél a köldök felett 1, ső t a latta 1—4 cm-re, s ez az 
alsó határ nem változott a töltés erő ssége szerint. Amit,  
valam in t a kiürülésmeghosszabbodást, m it Röntgennel 
controllált, a gyomor tonuscsökkenésének tu lajdonít. 
A legtöbb szerző  szerint a tonuscsökkenés a táplálók  
nagy m ennyiségének következménye, de felléphet fer­
tő ző  betegség után: typhus, influenza, gastroenteritis  
után, anaem iás, rachitikus egyéneknél, s végü l Stiller-  
kórnál, m int az általános izom gyengeség részjelensége. 
A szerző k á lta l v izsgá lt betegek 80%-nál a helytelen  
táplálkozás szerepel kórokozó gyanánt.

A  betegség tünetei: étvágyta lanság, fe jfá jás, hal- 
ványság, szédülés, hasfájdalm ak különösen étkezés 
után, ém elygés, ritkán hányás, obstipatio, flatulentia. 
Szervi elváltozás külső  v izsgála tra  néha semmi, sú lyo­
sabb esetben kikopogtatható mélyen álló gyomor alsó 
határ, meteorismus. Nyom ási érzékenység soha sincsen. 
A próbareggeli többnyire savh iányt mutat, A therapia 
az aetiologiából könnyen adódik, s helyes táplálás m el­
lett 2—3 hónapon belül feltű nő  javulást, ső t gyógyulást 
észleltek. Farnos Ilona dr.

Elméleti tudományok körébő l.

Az intravénásán adott Ca kiválasztásáról. Dadlez, 
Lwow. (Bioch. Zeitschr. 171. köt., 1—3. fiiz., 146. old.)

Tekintettel a calciumnak a tüdő tuberculosis the- 
rapiájában elfogla lt jelentő s szerepére, mely még min­
den egyes részletében tisztázva nincs, á llatk ísérletek­
ben és egy tuberculotikus betegen fo ly tatott k lin ikai 
vizsgálatban kutatja a szerző  azt a kérdést, hogy mi  
történik a vénába juttatott calciummal. N yúlkísérletei- 
nek eredményeképen, analytikus v izsgála ta i alapján, 
azt á llít ja , hogy az állat az intravénás Ca teljes meny- 
nyiségét k iválasztja. Emberkísérleteinek első  csoportja  
hasonló eredményre vezetett: az intravénásán adott Ca 
egyharm ada a vizeletben, kétharmada pedig a bélsár­
ban volt fellelhető , V izsgálja másrészt azt a kérdést is, 
hogy van-e a tuberculotikusok vérében Ca-felesleg az 
in travénás injectiók sorozata után és m ily gyorsan

tér v issza a vérkép a normálisra. Táblázataiból kiderül, 
hogy tekintet nélkül az elő ző  calcium injectiók számára, 
az intravénás Ca a tuberculotikusok vérébő l éppoly 
gyorsan eltű nik, m int az egészségeseknél: teljesen k i­
választja a szervezet a Ca-t, A vérkép, akár a tizedik  
in jectio után is, éppoly gyorsan tér vissza a norm á­
lisra, m int az első  után. K ísérleteivel egyben Hetényi 
azon észlelését is m egerő síti, hogy az intravénásán 
adott calcium majdnem.50%-a három óra alatt k iválasz­
tásra kerül. Antal.

Insulinhatás és v izeletk iválasztás. Collazo- 
Dobreff, Berlin. (Bioch. Zeitschr. 171. köt.. 4—6. fiiz., 
436. old.)

H ogy miképen hat az insu lin  a vesetevékenységre, 
még teljesen meg nem oldott kérdés. A szerző k az insu- 
linnak a v izeletk iválasztásra irányuló hatását a leg- 
physiologiásabb viszonyok m ellett próbálják v izsgálat 
tárgyává tenni. H ólyagflstu lás kutyáikon „acut“ és 
„ehronikus“ kísérleteket végeztek. Az elő bbi v izsgála­
taikban az intravénásán adott insu lin in jectiók  rövid  
idő közökben követték egym ást, m íg a ehronikus k ísér­
leteikben az egyes injectiók közt kétnapi szünetet tar­
tottak. Aeut kísérleteik eredménye a vizeletk iválasztás 
faku lta tiv  növekedése volt. Chronikus kísérleteikben a 
vizeletk iválasztás múló, erő s emelkedése mutatkozott, 
mely egyes esetekben 500%-ot is kitett. Antal.

K Ö N Y V I S M E R T E T É S
B iologie und Pathologie des Weibes. Ein Hand­

buch für Geburtshilfe und Frauenheilkunde. Heraus­
gegeben von Josef Halban und Ludwig Seitz. Urban & 
Schwarzenberg. Berlin-W ien, 1926. L ief. 22.

Baisch stu ttgarti tanár a füzet első  felében a has­
hártya m egbetegedéseit tárgya lja  rendkívül k im erí­
tő en (161 oldalon). Elő ször a peritoneum anatóm iájával, 
élettanával, védekező képességével, érzékenységével fog ­
lalkozik, majd a nő i szervezet élettani sajátságai közül 
a terhességgel és m enstruatióval összefüggő  elvá lto­
zásokat részletezi. A  hashártya gyu lladásos megbete­
gedéseit két fő csoportba osztályozza, aszerint, hogy 
baktériumok voltak a kórokozók, vagy valam i más 
factor. Ezen két csoportot azután felosztja acut és chro­
nikus alosztályra, mely végül lehet körülírt vagy álta­
lános. Felosztása szerint az első  csoportba a thermikus, 
chemikus és mechanikus líton keletkezett hashártya- 
gyulladások tartoznak. Részletesen tárgyalja, miképen 
viselkedik a hashártya a belejutott vérrel, epével, v ize­
lettel, m agzatvízzel, idegen testekkel szemben. Majd az 
általános, baktériumok álta l okozott acut liashártya- 
gyuüadással foglalkozva, ism erteti ennek kórbono- 
tanát, keletkezését, k lin ikai tüneteit, differential-  
diagnosisát, kezelését. Az egyes alakok közül külön 
fejezetet szentel az acut puerperalis, a kürtő kbő l k i­
induló, appendicitisbő l, gyomor-, bélátfúródásból kelet­
kező , majd a postoperativ, gonorrhoeás, pneumococcus, 
influenza után fellépő , valam int az áttételes és idio- 
pathikus hashártyagyulladásoknak. Az acut puerpera­
lis peritonitis tárgyalása képezi a felsoroltak között a 
legnagyob fejezetet, m ely három részre oszlik: 1. tova- 
terjedéses, 2. sérüléses és 3. a gyerm ekágyban acciden- 
ta lisan fellépő  alakra. A körülírt, baktériumok által 
okozott hashártyagyulladások közül az acut pelveo- 
periton itist tárgyalja legrészletesebben, m íg a chro­
nikus általános hashártyagyulladás fejezetének leg­
nagyobb részét a peritonitis tuberculosa teszi ki. Szá­
mos statisztikai adattal mutat rá a még ma is v itás 
kezelési eljárások között a helyesre és követendő re. 
A chronikus peritonitisek d iagnosisánál külön kiemeli  
a pneumoperitoneum és Röntgen-átv ilágítás szüksé­
gességét. A  ' hashártya daganatai közül külön fejezetet 
szentel a serosus cystáknak, a peritoneum pseudo- 
myxom áinak és a ráknak. Az utolsó fejezetben a nő - 
gyógyászati betegségekkel kapcsolatos ascites okait, 
d iagnosisát és kezelését tárgyalja. A rendkívül rész­
letes, szép munkához 24 oldalra terjedő  irodalmat 
csatol.

Jaschke, giessend professzor, 13(1 oldalon tárgyalja 
kimerítő  alapossággal a nő i emlő ket. Ism ertetéseit 
39 ábra és 14 színes tábla teszi szemléltető vé. A fejlő dés­
tan ism ertetése után leír ja a csecsemő  és gyermek em­
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lő it, majd a pubertásban beálló fejlő dés után az érett, 
k ifejlett em lő ket s azoknak a terhesség- fo ly tán  létre­
jött elváltozásait, végü l a szoptató em lő t s a post- 
puerperalis és senilis involu tiót. Ezután az em lő m irigy  
physiologiájára tér rá, részletesen tárgya lva azon oko­
kat, melyek az emlő knek a terhességi elváltozásait 
létrehozzák s magának az elválasztásnak mechanikáját. 
Az elválasztást folyam atban tartó és azt fokozó fe ltéte­
leknek s az emlő k k iürítése technikájának ism ertetése 
keretében számos gyakorlati kérdésre is ad feleletet, 
mint a csecsemő  helyes elhelyezése szoptatásnál, a szop­
tatások idő pontjának pontos betartása s ennek fontos­
sága az emlő k teljesítő képessége szempontjából s végül 
szól a lactatio hygienejérő l és tartamáról. Ezután a 
colostrum, az átmeneti és az érett tej morphologiai és 
physikalis tu lajdonságait, vegy i összetételét, kalória-  
értékét, bakteriológiáját és b iológiáját tárgyalja nagy 
részletességgel. A  fejezet végén az egyes gyógyszerek­
nek az anyatejbe való átmeneteiérő l szól.

A  szoptatási képesség kérdésénél hangsúlyozza, 
hogy anatóm iai okból eredő  absolut szoptatási képte­
lenség nem létezik, s ezen alapon azt a fontos követ­
keztetést vonja le, hogy, tekintettel az anyatej fontos­
ságára a gyermek fejlő dése szempontjából, minden 
körülm ények között legalább egy bizonyos m ennyisé­
get kell kapnia a csecsemő nek. Ezután a szoptatás 
ellen javalla ta it ismerteti, majd a dajkaválasztás­
ról szól.

A pathologiás részben a szoptatás zavarait ism er­
teti, az emlő k anom áliái folytán, és pedig a bimbók 
fejlő dési rendellenességei, hypogalaktia, a szoptatás 
fá jdalm assága s a tej összetételének hibái következté­
ben. Majd az emlő k sérüléseit (rhagadok, erosiók, fis- 
surák) s a m astitis különböző  fa ja it ír ja le, d iaguosi- 
sukat, prognosisukat s therapiájukat ism ertetve rész­
letesen. Ezután az emlő k tuberculosisát, syphilisét, 
aktinom ykosisát, az emlő k területén fellépő  bő rbeteg­
ségeket, a fejlő dési rendellenességeket (amasia, poly­
thelia és polym astia, hypertrophia) s végül az emlők  
jó- és rosszindulatú daganatait (adenoma, carcinoma, 
sarcoma) tárgyalja. Berecz János dr.

A Budapesti Kir. Orvosegyesület elme- és 
idegkórtani szakosztályának máj. 17-i ülése.

1. Fejér Árpád: Vizsgálatok a sklerosis multiplex 
aetiologiájához. A Kulin és Steiner leír ta  leptospirát az 
elő adó a m aga eseteiben is észlelhette, de m eglelte a 
controll gyanánt használt állatok vérében is, hová is 
az a bélbő l vándorol fel. E spirochaeta angentinensis- 
nek nevezett képlet nem lehet tehát a sk lerosis m ul­
tip lex kórokozója.

Richter Hugó: Az elő adó vizsgálata inak  jelentő ­
ségét abban látja, hogy az eddigi positiv  spirochaeta- 
leletek helyes m egítéléséhez vezet és új adattal gazda­
g ítja  azon utóbbi idő ben mindinkább szaporodó tapasz­
talatokat, melyek szerint a k ísérleti állatok „spontan"*  
fertő zését m indig szem elő tt kell tartani. Az elő adó 
negativ leletei azonban nem szólnak a sklerosis m ulti­
p lex exogen eredete ellen. A  sklerosis m ultip lex szövet­
tani képében a lobos elváltozások törvényszerű  szabá­
lyossággal mutathatók ki, az ú. n. acut sklerosis-esetek 
h isto logia ilag a lig  különíthető k el az enkeplialom yelitis 
dissem inata képétő l, amelynek exogen természete a lig 
kétséges. Hozzászóló egy 30 év ig  stationer állapotban 
maradt sklerosis-esetben is m egtalálta az inveterált  
góc széli részében a vascu laris-inü ltrativ  elváltozásokat.

K eller Kálmán: Felh ív ja a figyelm et arra az ana­
lógiára, m ely osm osisos kísérletek kapcsán téli és nyári  
kísérletek közt fennáll. Téli állatok hamarább pusztu l­
nak el, m int a nyáriak, azért, mert a száraz takarmá­
nyon tartott állotak kis vízdepő t-val rendelkeznek s 
így  nincs disponibilis vizük. Lehet, hogy az állatok  
fertő zése közben lejátszódó b iológiai folyam atok szin­
tén vízm ozgósítással járnak és a té li állatok erre ke- 
vésbbé képesek.

Schuster Gyula: Két irányban végzett v izsgála­
tokat a sklerosis múlt. kóroktanát illető leg. K im utatta  
a sklerosis mult, syph ilitica eseteiben a gócokban a 
spirochaetákat. Nem lueses sklerosis poly insu lar is ese­
teiben spirochaetoid alakokat impraegnált. Kétszer 
100—100 ép nyúl átvizsgálásánál tapasztalta az állatok  
érzékenységét spontan infectiókkal szemben.

2. Büchler Pál: Adatok a vér-liquor kicserélő dés

pathologiájához. A  plexus, m eningealis és vascularis 
perm eabilitásra vonatkozó ellentétes kísérleti adatok és 
állatk ísérletek kétségtelen hibái kétségessé teszik azt, 
hogy a központi idegrendszer in fektiosus vagy  toxikus 
megbetegedései védő hártyák megbetegedésén alapulná­
nak. 205 beteg liquorával végzett perm eabilitási m eg­
határozás am ellett szól, hogy a perm eabilitás bármely  
elme- vagy idegbetegségben normális, fokozott, vagy 
csökkent lehet. A perm eabilitás ingadozásai nem kór­
jelző k, pathogenetikai szempontból nem értékesíthető k. 
Valószínű , hogy a serumban oldott anyagok a megbete­
gedett érfalon át a diffusio, osm osis és imbibitio törvé­
nyei szerint hatolnak a liquorba. Fokozott permeabili-  
tás kórosan elváltozott érrendszer és fokozott vérnyom ás 
alapján rendesen magasabb korban jelentkezik. In fanti­
lis korban az erek épek és liquoridegen anyagokkal 
szemben ellenállást tanúsítanak, úgyhogy erre a korra  
a csökkent perm eabilitás jellemző . E lő rehaladó korral 
az érrendszer elhasználódásával kapcsolatban az ér­
rendszer áteresztő vé válik  és perm eabilitás fokozódik.  
Aggkorban az áteresztő képesség m aximumát éri el. E lő ­
adó ebbő l azt a következtetést vonja le, hogy a m enin­
gealis perm eabilitás nem specifikus védő berendezése a 
szervezetnek, hanem az érrendszer bántalmazottságán 
alapuló passiv fo lyam at következménye.

Schuster Gyula: Stern és mások kísérleteivel egye­
ző en az arsen és morphin barriére-sű rítő  hatását 
igazolhatta methylkék kísérleteiben. U tal arra, hogy  
van savanyú triphenylmethan-festék, a methylkék, mely  
a ganglionsejtekbe 18 óráig adsorbeálódik és izgalmat, 
majd bénulást idéz elő . Hauptmann és Spatz v izsgá la­
ta i p rim itiv mechanikus kísérletek, melyek a paralysis 
és tabes pathogenesisét m egvilágítan i alkalmatlanok.

Közkórházi Orvostársulat május 19-i ülése.
Bemutatások:

1. Wolff Károly: Spontan szívruptura esete. Egy 
64 éves férfi vétetett fel a Rókus sebészeti osztályára  
jobboldali lágyéksérv m iatt. M ű tétet rajta nem hajtot­
tak végre, mert szédülésrő l, szívtá ji görcsökrő l, nehéz 
légzésrő l és gyakori hányásról tett em lítést. Ötnapi  
kórházi ápolás után (gyógyszert nem kapott.) éjszaka 
hirtelen rosszul lett, hányt, arca szederjessé vált, szív­
táji, a bal karba kisugárzó fájdalm akról panaszkodott,  
majd hirtelen meghalt. Boncolásnál a szívburokban 
m integy 0-5 liter vér ta láltatott. A  vérzés oka egy a bal 
kamrának a falán 5 cm hosszúságban végighúzódó 
repedés volt. Az aortán sú lyos lueses elváltozások vo l­
tak, azonkívül nagyfokú általános arteriosklerosisról, 
tüdő emhpysemáról és a ruptura okát magyarázó, góe- 
szerű en szétszórt jellegű , szintén lueses m yocarditis- 
rő l tesznek tanúságot a boncjegyző könyv adatai. Az 
utolsó három esztendő  folyam án ez a harmadik spon­
tan szívruptura, ami a Szent Rókus-közkórház pro- 
secturáján került boncolásra.

Bézi István: A  halál oka szívrepedés esetében 
vitás. Niemonhuijse a szívizomban harántul futó 
contractiós-elfaju lásos sávokat ír le, melyeket állatok  
harántcsíkolt izmában túlerő s nyújtás által létre tu ­
dott hozni.

2. Erdély Gyula: Tüdő vel összekapaszkodott 
bordasarkomának tüdő - és mellkasfalresectióval gyó­
gyult esete. A  nyom áskülönbséggel való operálás váz­
latos ism ertetése után egy 17 éves fiatalembert mutat 
be, k inél a physikalis vizsgálatok adta eredmények 
teljesen megegyeznek a Röntgen-felvétellel (Gáli- 
Nyitrai), m ely szinte p lastikusan demonstrálja, hogy 
a jobboldali m ellüreg alsó-külső  negyedét élesen el­
határolt s igen in tensiv és homogen árnyékot adó 
tumor tölti ki, am ely majdnem kétökölnyi nagyságú 
és széles alapon ül a V II—IX . bordák középső  hónalj­
vonali részletén, gömbölyű én domborodik be a mell- 
üreg felé, körülbelül a bimbóvonalig, lefelé pedig a 
diaphragmáig, am ely tő le jó l elkülöníthető . A  sinus 
diaphragm aticocostalis szabad, folyadék jelenléte néni 
észlelhető . Beteg köpetet nem ürít, sohasem köhögött, 
vizelete tiszta; a festett készítményben eosinophilia  
nincs. A qualitativ viszonyok a norm ális vérképpel 
megegyező k. Az elmondottakból következik, hogy com- 
plernentkötést, punctiót nem végeztünk. Kétségtelen 
volt ezek szerint, hogy egy intrathoracalis tumorról  
van szó, de kérdés marad annak m inő sége, illetve k i­
indulási helye. A magyarázatot megadta W in te r n i tz
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álta l végzett sikeres mű tét, amely alkalom mal 1. k i­
derült, hogy a tumor a V II. borda belső  periosteumá- 
ból indult ki, 2. bebizonyult, hogy az a tüdő vel is össze­
kapaszkodott, 3. kitű nt, bogy az óllképlet orsósejtes 
sarkoma. W internitz az ökülnyi tumort Schoelmacker- 
féle tú lnyom ásos készülékben a jobb középső  tüdő ­
lebeny resectiójával az V., VI., V II., V III. bordák kal  
együ tt irtotta ki. A  m ellkasfalon ezáltal a bordák irá­
nyában 17, m agassági átmérő ben 11 cm -nyi defectus 
keletkezett, m ely felett külön az izmokat s külön a 
többi lágyrészeket összevarrta. Zavartalan kórlefolyás, 
prima sebgyógyulás.

Elő adások:
1. Konrád Jenő : A formalinreactio alkalmazása 

tüdő gümő kórnál. Gő te és Popscostos colloid lab ilitási  
reactióját tüdő gümő kórnál v izsgálta. A  formalin- 
reactiót 76 esetben végezte el. Az esetek nagyobb részé­
ben párhuzamosan a vérsejtsü llyedési sebességét is 
meghatározta és azt találta, hogy a fenti próba és a 
sü llyedési sebesség között arányosság állott fenn. Ered­
m ényei alapján arra a m egállapításra jutott, hogy a 
form alinreactio tüdő gümő kórnál a fo lyam at k iterje­
dését és aktiv itását valószínű séggel jelzi. Em lített  
jelentő ségénél és egyszerű  k iv itelénél fogva e reactio  
a kórállapot m egítélésénél felhasználható.

Torday Árpád: A Gerlóczy-, Mátéffy-, Darányi-  
és a vérsü llyedési reactiókban a gümő kór állapotának, 
különösen a prognosis megítélésében, hasznos segéd­
eszközökkel rendelkezünk, m égis örömmel üdvözli ezen 
eljárást, am ely elég megbízhatónak ígérkezik. E lő ­
fordul, hogy első  stádiumban positiv , v iszont sú lyos 
esetekben negatív, azonban ilyen  hibák a többi eljárá­
sok m ellett is lehetségesek. Néhányszor a könnyű nek 
látszó esetekben az ellentmondás oka com plicatio volt,  
pl. lueses endokarditis; az is kiderült, hogy néma kliniko-  
physikalis v izsgálatta l járó esetekben a Röntgen dis- 
sem inált folyam atot talált; azaz kétes esetben hasznos 
útmutató lehet. A  reactio leolvasása, a kocsonyaszerű  
összeállás fokának m egítélése a subjectiv itásnak van  
alávetve; az összeállás a hő mérséklet és a reactio idő ­
beli lefo lyása szerint különböző . Mindezen hibákon 
segíten i lehet, az elő adó álta l ajánlott leo lvasási mód­
szert követve. Mindezen körülmények figyelem bevételé­
vel, a k lin ikai lelet figyelem bevétele m ellett, a güm ő ­
kór activ itási és k iterjedési fokmérő je lehet és a többi  
eljárásokat kiegészítheti.

2. E lischer Ernő : A viszértágulatok befecskende­
zéssel való gyógyításáról (kétévi tapasztalatok alap­
ján). Ism erteti a kutyákon végzett kísérletek eredmé­
nyeit, úgyszintén az állaton és emberen m egejtett kór-  
szövettani v izsgálatokat. A  kísérletek mindenben iga ­
zolták a k lin ikai tapasztalatokat. A  20% NaCl és az 
50% sző lő cukoroldat endothelelhalást és érfa lgyu lla- 
dást okoz, amelyhez sok esetben m ásodlagosan throm­
bosis társul. A  thrombus az érfa l rétegeivel szívósan 
összefügg és em bóliát nem okozhat. Összefoglalva is­
m erteti többezer befecskendezés eredményeit és a szer­
zett tapasztalatokat. Az in jectióra jelentkező  görcs 
helybeli érzéstelenítő kkel csökkenthető , de teljesen meg 
nem szüntethető . Refracter esetekben aján lja az in jic iá lt  
folyadékm ennyiség emelését, úgyszintén a töm énység 
fokozását. V égül technikai útm utatásokat ad és külö­
nösen figyelmeztet arra, hogy a befecskendezéseket ne 
adjuk sű rű n egym áshoz közelfekvő  viszértágulatokba, 
hanem hagyjunk idő t a szervülés lassan végbemenő 
folyamatának. H angoztatja a szigorúan ambuláns ke­
zelést és ellenzi a betegek fektetését.

3. M acskássy Ferenc: Profus vérzések csillapí­
tása izomlebeny kével. A  Szent Rókus-kórház II. számú 
sebészeti osztályán 2% év a latt nyert tapasztalatairól  
számol be, melyek az agy sinusainak és a parenchymás 
szervek profus vérzésének izomtamponokkal való 
prompt csillapítására vonatkoznak. Sinusvérzéseknél 
a m egfelelő  izom lebenyt a deltoideusból m etszi ki, 
m inthogy a fej izomzata erre kevésbbé alkalmas, 
viszont a deltaizom könnyen kéznél van. Öt esetet hoz 
fel ism ertetés végett; három mű téti sinusvérzést és 
két traum atikus eredetű  májrupturát. Minden esetben 
kellő  nagyságú izomdarabkának a vérző  lumenbe, 
ille tve a parenchymasérülésbe való applikálására azon­
nali haem ostasist láttak. Irodalm i utalások felsorolása 
vitán á véralvadás physio logia i m agyarázatával fo g la l­
kozik. K ife jt i azt a vélem ényét, hogy az izomtampo- 
nade vérzésgátló hatása a colloidalis folyam aton kívül, 
m elyet a felszabaduló izomnedv indít meg, az izom-

lebenykének m ég „idegen test“ hatása is lehet azon 
tapasztalati tények alapján, hogy sérüléses vérzések­
nél, ahol pedig az ereken k ívü l m egfelelő  mennyiségű  
izom is roncsolódik és izomnedv válik  szabaddá, soha­
sem látjuk a gyors véralvadás jelenségét.

Az Apponyi Poliklinika május 19-i ülése.
Holitscli Rezső : A Röntgen-therapia újabb javal­

latai. A  Röntgen-sugár élettani hatásainak újabb v izsgá­
lati eredményeit ism erteti, amelyeknek m egvilágításá­
ban érthető vé válik  a Röntgen-therapiának számos eddig  
érthetetlen eredménye, illető leg eredménytelensége. B izo­
nyos, hogy ha kellő  nagy sugáradag éri az élő  növényi, 
vagy  á lla ti sejteket, ezen sejtek néhány hét a latt elhal­
nak. Ezen deletaer sugáradag az élénk anyagcseréjű  sej­
teken kisebb, m int a lassúbb anyagcseréjű  sejteken, 
amelyeknek elhalása csak sokkal nagyobb sugáradagra 
történik. Így  pl. a m irigyek gyors anyagcseréjű  sejtjei,  
valam int a bő rnek gyorsan szaporodó hám sejtjei jóval  
radiosensibilisebbek, m int az izom, vagy kötő szövet, 
vagy a csont. De ugyanazon sejtféleség életének külön­
böző  phasisában is különböző  érzékenységű  lehet. P l. az 
embryo szövetei sokkal érzékenyebbek a Röntgen-sugár  
iránt, m int a gyermeké, és ezek érzékenyebbek, m int a 
felnő ttnek már lassabban szaporodó sejtjei. Az em lő­
m ir igy sejtjei szoptatás idején sugárérzékeuyebbek, 
m int különben. Még feltű nő bb ez a különbség növénye 
ken: a száraz mag, amelynek élete latens és an yag ­
cseréje úgyszólván nincsen, csak igen nagy sugáradagra  
pusztul el, m íg a csírázásban levő  élénk m egoszlású pa­
lánták sokkal kisebb sugáradagokra már elpusztulnak.

H a ezen deletaer hatást elő idéző  dosisnál kisebb 
sugárm ennyiséget alkalmazunk, akkor a sejteken csu­
pán károsodást, életmű ködéseinek bénulását idézzük elő , 
ami a sejtnek néhány heti betegsége után fokozatosan  
ism ét elmúlik. A  sejteknek ezen megbetegedése első sor­
ban az illető  sejtfa jtára jellegzetes életfeladatnak bénu­
lásában nyilvánu l meg. Így pl. m irigyek sejtjei, m elyek­
nek életfeladata abban áll, hogy protoplasmájuk vá la­
dékot termeljen, a sugárzás behatására a váladékter­
melés csökken, vagy egy idő re meg is szű nik. V iszont  
a bő r M alpighi-sejtjei, melyeknek legfontosabb élet­
h ivatása, hogy m agoszlással szaporodjanak, a mag 
oszlási képessége bénul és szaporodásuk szű nik meg. 
A hajszálereket bélelő  endothelsejteknek élettani fe l­
adata a vér és nedvkeringés szabályozása, a besugárzás 
hatására a sejtek protoplasmájának ezen, a permeabili-  
tást ellenő rző  mű ködése bénul meg, am i k lin ikailag 
abban nyilvánu l meg, hogy néhány óra m úlva a be­
sugárzott testrészen vérbő ség és oedemás duzzanat ke­
letkezik.

A  Röntgen-sugárnak az élő  sejtek mű ködését bé­
nító hatása néha az életjelenségek fokozódásában látszik  
m egnyilvánuln i, úgyhogy izgató hatást vagyunk haj­
landók föltételezni, pedig a valóságban itt is csak bénu­
lás történt. U gyan is az élő  á lla ti szervek, ső t az egyes 
szerveket alkotó szövetek mű ködése, olyan szoros kap 
csolatban van egym ással, egyiknek mű ködése szabá­
lyozza a másikat, néha serkentő leg, máskor korlátozó- 
lag, úgyhogy elképzelhető , hogy az egyiknek bénulása 
külső leg abban nyilvánu l meg, hogy az álta la szabályo­
zott szervek mű ködése fokozódik. Másrészt az élő  ember 
besugárzásakor sohasem csupán egy szövetfajtát érnek  
a sugarak, hanem pl. a lép besugárzásakor kényszerű- 
lég a fedő  bő rréteget, bő r a la tti szöveteket, ső t a tüdő t 
is és a lépen keresztül haladt sugarakkal részint a m á­
jat, gyom rot és beleket és álm ellékvesét is érik a suga­
rak. És pedig olyan különböző  mennyiségben, hogy azt  
számon sem tarthatjuk, tehát a külső leg m egnyilvánuló  
hatásról voltaképen nem tudhatjuk, hogy az mennyiben  
ered az egyik, vagy másik szervtő l és m ilyen mérték­
ben módosult a szomszédos szervekre ju tott sugárhatás 
következtében.

Az újabb javallatok közül legfontosabbnak a g y u l­
ladásos megbetegedések besugárzását tartja. A  még el  
nem genyedt gyu lladásos beszű rő dések a besugárzás ha­
tására 12—24 óra alatt gyakran abseedálás nélkül fel­
szívódnak. E gyútta l a fájdalom és a láz is elmúlik. Az 
eredmény azonban nem m indig ilyen  teljes, hanem el- 
genyedés jelentkezik, de ilyenkor is kedvező  hatást ész­
lelhetünk, mert kisebb ineisio elegendő  és a fo lyamat 
gyorsabban gyógyu l. I lyen kedvező  a besugárzás hatása 
minden kezdő dő  plilegmone esetén, mandula körüli tá­
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lyog, foggyökér körüli genyedés, hónalji verítékm irigy- 
gyulladás, peri- és param etritises gyulladásokban stb.

A javallatok másik csoportjába tartoznak: az oto- 
sklerosis, amelyben az osteoid szövet burjánzását képes 
a Röntgen-sugár m egállítan i. A mandulák idő sült túl- 
tengésében a besugárzás hatására ezeknek megkisebbe- 
dése észlelhető . H abitualis fe jfá jás bizonyos esetei be­
sugárzással gyógyíthatók, a hatást valószínű leg a 
liquortermelés csökkentésével érjük el. A gyomor és 
duodenum fekélye Röntgen-besugárzásra a legtöbb eset­
ben szintén igen kedvező en reagál. A  hatás részint a 
savterm elés csökkentése révén, részint a sugárnak a 
spasm ophiliát oldó hatásán alapul. A belső secretiós 
rendszer megbetegedésén alapuló gyermekkori dissocia- 
lis, gen ita lis rendszerbeli psychoneurotikus beteg gyer­
mekeken a pajzsm irigy, illető leg a hypophysis besugár­
zása m utat néha bám ulatosan jó eredményeket.

Honvédorvosok Tud. Egy. máj. 18-i ülése.
1. Csukás Béla: A  Schramm-féle tünet gyakorlati 

jelentő ségét bemutatott eset kapcsán tárgyalja.
2. Kemény Gyula: Saját vérnek súlyos phlegmo- 

nenál való eredményes alkalm azásáról referál.
3. É rti János (mint vendég): Háborús tanulságok 

a sebészet terén. A háborús tanulságok a sebészet b ioló­
g ia i irányú fejlő dését vonták magnk után. A  biológiai 
irány az élettani mű ködések helyreállítása terén újabb 
elvek és feltételek k ialakulásához vezetett. Ezen irány­
nak köszönhető  a regeneratiós folyam atok gyakorlati  
felhasználása és céltudatos irányítása. A  regeneratiós 
tan különösen a functionalis ch irurgia kifejlő déséhez 
és tökéletesedéséhez vezetett. A  functionalis gyógyu lás 
egyik  legfő bb feltétele az anatóm iai szerkezet, vagy is 
az eredeti specifikus rétegzettség lehető  tökéletes helyre- 
állítása. Ezen feltételnek úgy a csontsebészet, valam int  
a lágyrészek terén sikerü lt jó l megfeleln i. A  csont­
sebészet terén sok oly nagyjelentő ségű  kérdés nyert 
m egoldást, melyek m indegyike a tovafejlő dés újabb 
fejezetét n y it ja  meg. íg y  sikerült elérni az átültetett  
csont hasonszerkezetű vé válását, vagy is tökéletes ana­
tóm iai rétegzettségben való regenálódását, am it ma a 
merevcsontú transplantatiók legtökéletesebb eredmé­
nyének kell tekinteni. Ez irányban tisztázódott a csont- 
átültetések b iológiája is. S ikerült megszerkeszteni a 
különféle hajlítható transplantatum okat is, melyek 
sokkal tökéletesebb eredményt adnak, mint a merev- 
rendszerű ek. És sikerü lt a hajlítható csonttal tökéletes 
Ízületeket képezni, úgy fejecset, mint vápát a tokszalag­
gal együtt. A  b iológiai irány tette lehető vé a Bier által 
oly nagy jelentő ségre emelt kérdés megoldását, a csont­
üregek specifikus csontszövettel regeneratiós úton való 
kinövesztést, mikor is sikerült igazi csontos regenera- 
tum ő t k inöveszteni. A kinövesztés nem steril viszonyok  
között is igen jól sikerült, osteom yelitis, tuberculosis 
és sérülések után. Ezen eljárásokkal különösen a cson­
tok évekig fennálló makacs tuberculosis folyam atai 
végleg m eggyógyíthatok. A b iológiai irány még több 
különlegesebb csontp lastikai mű tét megszerkesztését is 
lehető vé tette. Ezek legnagyobb részénél a drótvarra­
tokat is nélkülözni tudtuk. A lágyrészek terén a réteges 
pótlás elvének a lebenyes plastikák, melyeket k ivétel 
nélkül m indenütt alkalmaztak, nem felelnek meg. Ezek  
tulajdonképen csak befedést végeznek. A  réteges pótlás 
elvének a háború alatt k ifejlesztett rekonstruktiv 
plastika felel meg. Ez képezi alapját a kozmetikus heg- 
plastikának is. Ezen eljárásokkal sokkal tökéletesebb  
functionalis eredmények voltak elérhető k. A functiona­
lis ch irurgia a gyakorlat terén is különlegesebb ered­
ményekhez vezet, különösen a rosszindulatú daganatok, 
de a sebészi tuberculosis terén is.

Az Erzsébet Egyetemi Tudom. Szövetség 
orvosi szakosztályának május 15-i ülése.

Bemutatás:
Tóth Sándor: Fertő zött mű téti esetek. Bemutató 

a pécsi szülészeti k lin ikán észlelt 19 fertő zött műtéti  
esetrő l számol be, m elyeknél a hasür desinfectiójára 
l'Voo-es rivanol-oldatot és 100 g narkosis-aethert hasz­
náltak, a hasfa l sebét pedig Chlumszky-oldattal (cam­
phor 60, cárból 30, alkohol 10) ecsetelték be. Az esetek 
kis számára való tekintettel nem von le végleges érvé­

nyességű nek tekinthető  következtetést, csak annak az 
impressiónak ad k ifejezést, hogy, úgy látszik, az ism er­
tetett kezelési móddal sem sikerül a fertő zött mű téti  
esetek gyógyu lási esélyeit észrevehető  módon befolyá­
solni.

Göttche Oszkár: Az angolkór Röntgen-diagnosti- 
kája. A modern rachitikus vizsgálatok három tényező n 
alapulnak: 1. klin ikai, 2. chem iai v izsgálat, 3. Röntgen- 
felvétel. A k lin ikai v izsgálat sokszor igen elmosódott  
tünetekre kénytelen támaszkodni, ezért a sok ellent­
mondás a rach itis irodalmában. A vér pb.-tartalmának  
változása igen értékes vizsgálóeszköz, de még nem te l­
jes a használhatóságának biztossága. A  legbiztosabb 
controllja a rachitises elváltozásoknak a Röntgen- 
felvétel: egy valóságos b iológiai metszet in  vivo. Csak­
hogy nem minden rach itist lehet Röntgennel control- 
lálni. A  kezdeti elváltozások sokszor igen nehezen értel­
mezhető k és itt csak series felvételek védenek meg a 
tévedésektő l. Ugyanez áll a gyógyu lásra is. A gyógyu ­
lás első  jele a „line“-test k icsapódása, de ez is csak 
akkor értékelhető , ha a késő bbi felvételeken a mész 
fokozatos appositiója bekövetkezett, gyakran észlelte 
ugyan is a line-test k icsapódását, am it késő bb annak 
felszívódása követett. A  kehelyalakot a csont eompen- 
satiós törekvésének tartja, e m ellett szól a reparatió-  
nál is m indig látható kehelyalak és az a tény, hogy 
kehelyalaknál a gyógyu lás alu lról halad felfelé. Érde­
kes, hogy a gyógyu lásnak ezt az alakját szövettani 
metszeteken Bossányi is észlelte. A régi statisztikai 
adatok, k lin ikai megállapítások, melyek a mai control- 
lok nélkül készültek, rev isio alá vonandók, ma pedig 
minden, a rachitis terén végzett experimentum csak 
ezeken épülhet fel.

Janáky Gyula: M int nő orvos, nem foglalkozik a 
rachitissel, de mert a rachitis és osteom alacia lénye­
g ileg  ugyanazon folyam at, az osteom alaciával pedig 
röntgenologice foglalkozott, nem látja feleslegesnek  
rám utatni azon különbségekre, melyeket az elő adó a 
kifejlő dés elzáródása elő tti csontmalacia, azaz a rachi­
tis kapcsán felsorolt s melyek a lezárt fejlő dés utáni 
csontmalacia, azaz az osteom alacia kapcsán találhatók. 
Ezek a következő k: A  csontlágyu lásnál fő leg az apró 
csontokon, rachitisnél pedig fő leg a csöves csontokon 
észlelhető k a tünetek. Az elmeszesedési vonal, annak  
kihegyesedése csak a rachitisnél, m int fejlő dő  csontnál  
lehetséges. V iszont a csontgerendák durva volta és a 
köztük lévő  nagy hézagok a már egyszer k ifejlő dött s 
mésztartalmát veszített csontokon, tehát csak az osteo- 
malaciánál észlelhető . Míg a rachitisnél a koponya­
csontokon is találnak elváltozást, addig az osteomala- 
ciánál ez már csak igen ritkán észlelhető  sú lyos tünet. 
Szükségesnek tartja azonban hangsúlyozni, hogy, bár 
a Röntgen-diagnostikában a sú ly a halysteretikus 
csontelváltozások k im utatására esik, sem a rachitisnek, 
sem az osteoinalaciának nem a csontok elmésztelene- 
dése a lényege, hanem egy idegbetegség és egy csont­
szövetpusztulás, m ely trypsis következménye s m elyek­
nek m indketteje közös okból származik, melyeket 
Scipiades fe lfogása a thym us belső secretiós zavarából 
származtat. Azt hiszi, hogy a gyerm ekorvostan is 
akkor fog a rachitis aetiologiájához közelebb férkőzni, 
ha ezen két lényeges jelenség kutatására veti a súlyt.

Göttche Oszkár: Az osteom alaciát kórboncnokok 
és röntgenologusok a rach itissal azonos betegségnek 
tartják: az osteom alacia a felnő ttkor rachitise. A cse­
csemő kor rachitise és az osteom alacia között az át­
menetet a rachitis tarda képezi. Érdekes és nagyon 
fontos, hogy m íg az osteomalaciánál a belső secretiós 
momentumok játszák a fő szerepet, amiben éppen a 
Scipiades-klinika dolgozott sokat, a rachitis tardánál, 
mely a pubertáskor betegsége, szintén szerepet kell já t­
szón a belső secretio, nagyon valószínű , hogy ez a cse­
csemő kor rachitisében is szerepet játszik. B iztos tám­
pontok még nincsenek, de több irány van, m ely erre 
mutat (Hormonale Frühjahrskrise-M oro, a vér ph.- 
tartalmának változása pubertás után). A  jövő  kutatás 
ez irányban kell haladjon, belekapcsolva a tényt is, 
mert bizonyos k ispolgári m entalitás szükséges ahhoz, 
hogy m egálljunk az ism eretlen elő tt és bevalljuk tehe­
tetlenségünket.

Elő adás:
Sim on Géza: A Wassermann-reactio értékelésé­

rő l. A W assermann-reactio eredményeinek tökéletesí­
tése állandó törekvése a serologiai kutatásoknak. A cél 
kitű zésekor jó, ha tisztázzuk, hogy általában m it vár­
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hatunk a reactiótól. A  W assermann-reactio maga nem 
ad diagnosis!, csak egy laboratórium i eredmeny, amely  
a klin ikai tünetekkel egybevetve, a d iagnosis fe lá llítá ­
sánál nagy értékű .

Ism erteti a reactio különböző  elméleteit. Majd az 
eredeti k iv itel módját és fontosabb m ódosításait. Szól 
a hibaforrásokról és arról, hogy egységes eredmények  
csak a componensek és az eljárás egyöntetű vé tétele 
álta l érhető k el. Mint példára, hivatkozik Német­
országra és a Népszövetség egészségügyi b izottságá­
nak ezirányú munkájára.

Ángyán János: Bárm ennyit halljunk is a  Was- 
sermann-reactióról, m indig érdekelhet bennünket ezen 
eljárás kritikai m egvilágítása s azért örömmel kell 
üdvözölnünk, hogy Simon e tárgyat a szakosztály elé 
hozta. K lin ikai szempontból véve, a kérdés, m ellyel kez­
dettő l fogva foglalkozhattunk, érdekesen változott. 
A W asser mann-reactio első  idejében, amikor azt még 
specifikusan lues-reactiónak tekintettük, haemolitikus 
módon dolgoztunk. E laddig lehettek klinikusok, akik a 
paralysis progressiva, valam int az aorta aneurysma 
lueses eredetét tagadták, azóta már nincsenek, de éppen 
ezért ma már a klinikának ez az anyaga szolgálhat 
arra a célra, hogy vele valam ely laboratórium lues- 
serodiagnostikai inethodikáját ellenő rizhessük.

Fenyvessy Béla: Ángyánnal egyetértő leg hangoz­
tatja, hogy a W assermann-reactio értékelése a klinika, 
ille tve a gyakorlóorvos feladata. A reactio magában 
nem lues-diagnosis. N agyon kívánatos, hogy a labora­
tórium és a gyakorlóorvos egym ással contactusban 
legyenek a reactio értékelése céljából. Az elő adáson el­
hangzottak közül fe lh ív ja  a figyelmet a W assermann- 
reactio k ivitelének egységesítésére és a v izsgálat con- 
centrálására, erre berendezett állomásokon.

A szegedi Egyetembarátok Egyesülete 
orvosi szakosztályának május 15-i ülése.

Bemutatás:

1. Jeney Endre: A vitálisán festhető  „koszorús“ 
vürösvértestekrő l. A brillantcresylkékkel v itá lisán  fes­
tett vörösvértestek száma a keringő  vérben a vér- 
regeneratio folyam atának és intensitásának a jelző je. 
A vérregeneratio után teljesen eltű nnek ezek a sejtek 
a keringésbő l. Feltű nő , hogy polycythaem iánál is cse­
kély a számuk a keringő  vérben. Az egyes érszakaszok­
ban egyenletesen oszlanak el ezek a «ejtek. Képző dési 
helyük a csontvelő . A v itá lisán  festett „koszorús“ vörös­
vértestek megjelenése és a pajzsm ir igy mű ködése között  
összefüggést a bemutatónak nem sikerült m egállapítani. 
A nonnoblastok m egjelenése a keringésben nem mér­
téke a vérregeneratio intensitásának. Ezek csak akkor  
jelennek meg a keringésben, ha a vérsejtképzés mecha- 
nism usa valam i módon zavart.

V itéz Varga Lajos v itá lis festéshez igen alkalmas­
nak tartja a neutralvöröset és japuszöldet, melyekkel a 
leukocyták is igen jól festhető k. A v itá lis festésnek igen 
nagy jelentő séget tu lajdonít, mert egyrészt a fixált ké­
szítmények majdnem teljesen ki vannak merítve, m ás­
részt nem adják a sejtfunctio igazi képét.

2. V idakovits K am ill fiatal leányt mutat be, kinél 
tüdő gümő kór m iatt végzett thoracoplastica alkalm ával 
összesen 1 m hosszúságban resccálta a bordákat. A mű ­
tét javallatának felá llítása igen nehéz, a sebész és bel­
gyógyász közös munkája szükséges hozzá.

K ováts Ferenc a tüdő tuberculosis sebészi kezelé­
sének eredményeivel nagyon meg van elégedve. Jelen 
esetben is ő  ajánlotta a mű tétet.

3. Burger K ároly: Placenta praevia, vaginalis csá­
szármetszés, vértransfusio. 32 éves, V III.-P .-t vidékrő l 
szállítanak be a klinikára, placenta praevia m iatt. Fö l­
vételkor a sziilő nő  úgyszólván pulsus nélkül van, a m ag­
zat elhalt. K étu jjny i méhszájnál fennálló vérzés m iatt  
hysterotom ia vág. ant., perforatio, extractio kranioklast- 
tal, Dührsen-tamponade. Az igen rossz állapotban levő 
asszonyba — agglutinatiós próba megejtése után — házi 
terhestő l 300 cm3 vért transfundálnak a Beck-féle ké­
szülékkel. Feltű nő  volt, hogy a transfusio után, bár a 
pulsus még órákon át filiform is maradt, légszomj, 
nyugtalanság a beteg részérő l nem volt észlelhető , ami 
csak a bejutott haemoglobinnal magyarázható. Sírna 
gyógyu lás. Végül ism erteti és bemutatja a Beck-féle 
transfusiós készüléket, m ely technikailag első rangúan 
megszerkesztett, jól kezelhető .

V idakovits Kam ill a sokkal egyszerű bb és a gya­
korlatban jól bevált Öelecker-féle készülékkel meg van 
elégedve.

4. Treer József: K észítm ényt mutat be. Extrád w a ­
lls abscessus cholesteatoma alapján sinus thrombosist 
és purulens meningitist idéz elő , az utóbbit azért, mert 
a tá lyog a durát az aquaeductus tájékán, ahol az tapad, 
átszakította. Beteget is bemutat, k inél a d iagnosis ha­
sonló volt, a m ű téti lelet szintén, azonban a dura á t­
szakadása még nem következett be, mert a m eningealis 
tünetek, bár a liquorban baktérium coli communis 
volt k imutatható, megszű ntek. A  thrombotisált sinust  
a 2. mű tétnél k itakarította. A  beteg egy hete láztalan.

Erdélyi Jenő  kérdezi, hogy m iért nem történt az 
első  m ű téttel a sinus k itakarítása?

V idakovits Kam ill: A  vérző  sinusból oly nagy 
tömegben ömlik a vér, hogy rendkívül nehéz m egítélni,  
hogy honnan ered a vérzés.

Treer: A kérdésre válaszolva: mert erő s vérzés 
volt és hidegrázás nem volt jelen, csak m eningealis tü­
netek. Az első  hidegrázásra végrehajtotta azt.

5. K ováts Ferenc: A  Bcenard-Bethoux által leírt  
lobitis superior kórképét mutatja be. Beenard-Bethoux 
ezt az alakot, mint a tuberculosis ulcero-caseosa exten- 
siva egyik a lfa ját írják le: a felső  lebeny — rendszerint  
a jobb oldalon — infiltratió ját cavernaképző déssel. Ber­
nard a primaer góc fellángolásának tartja. A  bemuta­
tott esetben feltű nő  a pár hetes anamnesis, a nagyon  
kevéssé zavart közérzés a sú lyos kórkép mellett.

Molnár József m egjegyzi, hogy a röntgenologice 
m egállapított cavernák egy része valójában nem 
caverna, hanem kis pneumothorax. Ezzel m agyarázható 
gyors eltű nésük a Röntgen-képbő l.

Elő adás:
Ormos Pál: Az akut leukaemiáröl. A  leukaemiá- 

ról szóló felfogások után ism ertet három heveny és egy 
akut lym phoid leukaemia-esetet. Ezzel kapcsolatban k i­
tér az állatk ísérlettel eddig elért eredményekre, a külön­
böző  szerző k vizsgálataira, s négy esetének k lin ikai és 
szövettani tapasztalataira. Ezek alapján arra a m eg­
győ ző désre jut, hogy az akut leukaem ia valam ely, való­
színű leg különböző  fertő ző  ágens következtében jön létre 
olyan egyéneknél, kiknek a mesenchym alis szövete az 
em bryonalis typusra való visszaesésre hajlamos. H ogy  
kinél jön létre m yeloid s kinél lymphoid leukaemia, az 
nem a fertő ző  ágenstő l, hanem az egyénben rejlő  haj­
lamtól függ.

Vitéz Varga Lajos: K iem eli a III. systema, a 
monocyta apparatus függetlenségét a Sch illing tr ia listi-  
kus álláspontja és a saját tapasztalatai alapján s ezzel 
kapcsolatban a monocyta leukaem ia sem hagyható 
figyelmen kívül. A leukaemia kórisméjénél fontos a 
hyperplastikus regeneration kívül az eosinophil s a 
basophil sejtek nagy száma, akut lym phás leukaeniiánál 
a R ieder-typus s az azúr granulatio tömege, ami rossz 
prognosis! ad. K étes esetekben az oxydase reactiót el 
kell végezni.

Párizsi tanulmányutam.
Irta: Balkányi Pál dr., mű tő orvos a debreceni Tisza 

István Tudományegyetem sebészeti k linikáján.

Ha egy tanulm ányút céljául nemcsak azt tek in t­
jük, hogy k izárólag jót, hasznosat és szépet lássunk, 
tapasztaljunk, hanem egy idegen ország, jobban mondva 
idegen iskola teljes k lin ikai vagy kórházi üzemét akar­
juk összehasonlító tanulm ány tárgyává tenni, annak 
jó és kevésbbé jó szokásait akarjuk bírálni s e bírálat 
eredményébő l tanulni, akkor kétségtelenül egy francia- 
országi, jobban mondva párizsi tanulm ányút az, mely 
erre a legjobb alkalm at szolgáltatja.

Tanulmányutam kifejezett célja az általános sebé­
szet és az urológiai sebészet frequentálása volt, de m i­
elő tt az itt szerzett tapasztalataim ról írnék, be kell 
számolnom azokról az általános értékű  benyomásaim­
ról, melyeket ott tartózkodásom alat szereztem.

A  háború megnyerése fe letti öröm, a „gloire“, azt 
hiszem, semmit sem csökkent az elmúlt hat év alatt, 
ső t a sovinism usuk határozottan megnövekedett. Ez
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utóbbit és a minden téren érezhető  fölényességüket 
mesterségesen táplálja a gyarm atokról és m ás exotikus 
országokból, fő leg Dél-Amerikából odaözönlő  idegen 
alázatossága és alsóbbrendű ségének önkéntes elism e­
rése. Szembetű nő  ez a különböző  klinikákon, ahova leg­
alább 25—30 idegen nem zetiségű  orvos jár be. A  sok 
délamerikai és afrikai, gyakran ausztrália i orvos hatá­
rozottan másodrendű nek ism eri el magát a francia or­
vossal szemben, mondhatom, minden alap és ok nélkül. 
Az általánosan elterjedt, nagym érvű  sovin ism us alól 
az orvosok sem képeznek kivételt. A kétségtelenül né­
metül tudó francia orvos sem beszél külföldi collegújá-  
val németül, bármennyire is küzködjék az a francia 
nyelvvel. H a néhanapján m égis akad egy, akiben a jó­
indulat m egvan németül beszélni, aggódva ügyel m in­
den ajtóra, nem lép-e be azon valak i s hirtelen fran­
ciára fordítja a társalgást, ha az ajtóban akár szolga, 
vagy beteg jelenik meg, am int az az egyik  legnevesebb  
sebész-urologus professorral és velem megtörtént. 
Ezeken azonban az embernek túl kell tennie magát, 
mert hasonló élmény lépten-nyomon érheti.

A  franciákat mindenkor jellemző  decorativ szel­
lem az orvostudományt és az ezzel kapcsolatos intéz­
ményeket sem kím éli meg a gyakran theatralis beállí­
tástól, ami azután néha nevetségessé válik. Erre jel­
lemző  esetet tapasztaltam  magam is. A  francia sebé­
szek m ultévi párizsi congressusa alkalm ával az uro­
lógia egyik nagyon ismert képviselő je a congressus 
résztvevő it m eghívta egyik m ű téti napjára klinikájára. 
A vendégek félkörben állottak fel a mű tő asztal körül, 
ahol egy vesekiirtás fo lyt, A  vesének a környezetébő l 
való k ifejtése után a segéd a sebet és a mű tő nek abban 
levő  két kezét egy k is lepedő vel letakarta, ami a latt a 
mű tő  a vesét a sebbő l kiemelte. Ebben a pillanatban 
a segéd a lepedő t leemelte, a mű tő  pedig a félkörben 
álló sebészek felé fordulva, rám utatott a vesére, ezzel 
a sokatmondó szóval: „voilä“. Mondanom sem kell, hogy 
e k ijelentést óriási taps honorálta.

Az Ecole de Medicine idegeneket útbaigazító iro­
dája rendkívül m egkönnyíti a tömérdek és meglehető ­
sen szerte a városban fekvő  kórházak között való el­
igazodást. Jelentkezéskor megkérdezték, hogy m i iránt  
érdeklő döm, s válaszom ra átnyújtották Párizs összes 
sebészeinek a névsorát, számszerint 45, m egjelölve a 
napot, órát és természetesen a kórházat, amikor és ahol 
az egyes sebésztanárok operálnak. D icséretükre legyen 
mondva, hogy a m egjelölt idő ponthoz, k ivétel nélkül 
mindnyájan, szigorúan ragaszkodnak. A legtöbb sebész 
kétszer egy héten operál, kétszer egy héten ambulál és 
kétszer egy héten tart kórterm i vizitet, amikor is az új 
betegek statusát lediktálja egy erre a célra felfektetett 
könyvbe. A  kortörténet, am it az osztályos orvos vezet, 
csak a kórelő zményt tartalmazza és a betegség lefo lyá­
sát a legrövidebben. Ezen útmutató révén jutottam  el 
a m ai Párizs legdivatosabb sebészéhez, Pauchet-hez, a 
Hopital St. Michel-be. K ülfö ld i orvosok számára heten­
ként kétszer operál, fő leg gyomrot. Mű tő je kétemelet  
magas s ebbe a terembe az emelet m agasságában egy 
vastag üvegtető  van beépítve olymódon, hogy körü­
lötte ü lő helyek vannak, ahonnan a lent fo lyó mű tétet  
kényelmesen vég ig  lehet nézni. E tető  fö lé természe­
tesen nem a mű tő bő l, hanem a m egfelelő  emeletrő l van 
a bejárat. Minden ülő helyre oda van készítve a mű tétre  
kerülő  betegek kortörténetének k ivonata és a mű téti 
terv, sokszorosított példányban. Mellékesen jegyzem 
csak meg, hogy legnagyobbrészt az ú. n. Pólya-Reichel- 
féle mű tétet végzik. A minden téren k ifejezésre jutó 
ú. n. „beállítás“ hiányzik a mű tét lefolyásánál. Has- 
mű tétnél vagy vesem ű tétnél a beteg csak a váll m agas­
ságáig és térd ig van letakarva sterilizá lt kendő kkel.

K ivétel nélkül egy segéddel, mű szerelő  nélkül operál­
nak. A  mű tő  magának mű szerei. A  mű szereket nagy 
fémdobozokban szárazon sterilizálják, ebben a mű ­
szerek már úgy vannak elrendezve, am int azt a m ű tét­
nél használják. M indent catguttal varrnak, három hó­
nap alatt selym et egyetlen klinikán sem láttam. A var­
ratokat k izárólag Reverdin-tű vel végzik, legyen az bél­
vagy bő rvarrat. Fő leg vastag fonalakkal dolgoznak és 
itt volt szerencsém elő ször látni hetes számú catgutot, 
am ivel pl. a Bassin i-varratot, vagy a vesehilus leköté­
sét végzik. Ez utóbbinál k izárólag „en m esse“ lekötést 
végeznek, az uretercsonk ellátására pedig semmi gon­
dot sem fordítanak, csupán thermocauterrel vágják át. 
Akár gyomor- vagy bélmű tétet végeznek, a hasüreget 
nem isolálják. Majdnem k ivétel nélkül utcai ruhában 
operálnak, sterilizált vászonkötényt, vagy legjobb eset­
ben kis, rövid köpenyt vesznek fel, melynek felső  ré­
szén lévő , nyelvszerű  toldalékét a száj elé kötik. M in­
den sebész vastag, könyökig érő  gumikesztyű ben 
operál.

Az altatásnak és hely i érzéstelenítésnek nálunk 
lévő  aránya a franciákénak éppen a fordítottja. Lehe­
tő leg m indent aetheraltatásban végeznek, amire több­
féle, kétségkívül célszerű  gépük, illetve berendezésük 
van. I tt em lítem meg azt a h ihetetlen naiv itást, amit  
különben más téren is tapasztaltam , hogy az altatott  
beteg mellkasát, k izárólag elő l, mű tét után jódtincturá-  
val kenik be, a postoperativ tüdő gyulladás elkerülése 
végett. A helyi érzéstelenítés közül fő leg a gerincvelő ­
érzéstelenítést végzik, meglehető sen magasan, a X II. 
háti csigolya felett.

A betegek kötözését, a bejáró betegek kezelését, 
pl. hólyagm osás, cathetercsere, stb., az ápolószemélyzet 
végzi, vagy az orvostanhallgatók, azonban csak ritkán 
orvosi fe lügyelet mellett. Az orvostanhallgatók első 
évüktő l kezdve klinikán vannak beosztva és itt a rend­
szeres munkában vesznek részt, ső t mű téteknél fe l­
vá ltva altatnak. Az első  év azonban a m i rendszerünk  
szerint második évnek felel meg, m iután csak azt ve­
szik fel az orvosi karra, aki a bölcsészeti karon egy 
évig  cliemiát, fizikát és növénytant hallgatott és term é­
szetesen sikerrel vizsgázott.

A kórházak, klinikák mind legalább 2000—2500 
ággyal rendelkeznek, de van 5000 ágyas kórház is, azon­
ban k ivétel nélkül régi épületekben vannak elhelyezve, 
am it azután folytonosan toldoznak. A belső  berende­
zések azonban annál fényű ző bbek, különösen am i a 
mű tő -, v izsgálóhely iségeket és a laboratóriumokat il ­
leti. H ogy csak egy példát em lítsek meg, Legueu tanár  
klinikáján a cystoskopiai v izsgálatokra szolgáló terem­
ben hat vizsgálóasztal áll egym ás m ellett s m indegyik­
nél jobbról egy pantostat, balról egy diathermás 
készülék van elhelyezve. A  két nagy mű szerszekrény­
ben pedig 200 különböző  cystoskopot és 60 urethroscopot 
szám láltam meg. Mondanom sem kell, hogy e terem 
m ellett közvetlenül egy, csupán pyelographiás fe lvéte­
lekre szolgáló absolut modern Röntgen-laboratorium 

van elhelyezve.
Még néhány szóban megemlítem az orvosi kar 

elő nyös gazdasági helyzetét. A reklám megengedett 
eszköz a megélhetésért fo ly tatott küzdelemben. A n yil­
vános illemhelyek telve vannak orvosok hirdetéseivel, 
természetesen jórészt venerologusok tábláit látn i ott  
kifüggesztve. Franciaországban általában nagy az 
orvoshiány, különösen a háború óta. Az Ecole de Mede- 
cine falún egy nagy em léktábla a háborúban elesett 
1800 orvos emlékét örökíti meg, akiknek pótlása, külö­
nösen vidéken, elő nyös elhelyezkedési lehető séget nyújt  
az iij generatiónak.

Ami a specialis urológiai tanulm ányaim at illeti,
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azokat fő leg Legueu és Marion osztályán igyekeztem 
elvégezni. Nyugodtan állíthatom , hogy e két sebész- 
urologus iskolája ma a mérvadó irány Franciaország­
ban. Az egész uro lógia i orvosi élet e két iskola küzdel­
mébő l alakult ki s a m ai felfogás szerint ebbő l a mo­
dern Marion fog győ ztesként kikerülni a k issé conser- 
vativ , Guyon, Nelaton hagyom ányait szem elő tt tartó 
Legueuval szemben.

A  két iskola m ű téti technikájában mutatkozó 
apró, mondhatnám lényegtelen eltérésektő l eltekintve 
a különbségek fő leg a functionalis v izsgálatok rend­
szerében tű nnek ki. Legueu k lin ikáján a functionalis  
vizsgálatok gerincét az Ambard-constans meghatáro­
zása képezi. A fő sú lyt erre a v izsgálatra helyezik, és a 
még mellékesen elvégzett phloridzin, phenolsulfophta- 
lein  próbák és ureum meghatározás csak éppen k iegé­
szítésül, az Ambard-constans ta lá lt értékének a lá­
tám asztásául szolgálnak. Az operabilitás határának 
legmagasabb értékéül 0Ű 5—(V18, 0-19 tekintik.

Marion functiós vizsgálatainak a sú lya a phenol- 
sulfophtalein próbán nyugszik, melyet röviden P. S. P.- 
vel jelölnek. E lvégzik m ég a h ígítás és concentratiós 
próbát, az ureum és konyhasó meghatározását, ez 
utóbbi kettő t úgy a v izsgá la ti anyagul szolgáló néhány 
köbcentiméterben, m int a napi vizeletmennyiségben. Az 
Ambard-constans meghatározását csak azokban az egé­
szen ritka esetekben végzik el, amikor a fent felsorolt  
összes próbák oly különböző  eredményt adnak, hogy 
közöttük az eligazodás és döntés nehéz. H ogy a jól be­
vált és általuk is ism ert indigocarm in-próbát még ilyen 
kétséges esetekben sem használják, azt hiszem, közel  
járok az igazsághoz, ha ennek okát a már em lített sovi- 
nism usban látom, lévén az indigocarm in-próba német 
iskolából kikerült v izsgála ti eljárás. A  P. S. P. elvégzé­
sére 2 cm3 phenolsulfophtaleint adnak intravénásán és 
az uréterekbe vezetett katheteren k ívü l a hólyagba is 
vezetnek egy kathetert, hogy az esetleg az ureter- 
katheter m ellett lefo ly t vizelet is v izsgálat alá kerül­
jön. A vizsgálatnak két phasisa van, az első  a P. S. P. 
beadásától szám ított első  30 percig tart, a második a 
további 40 percig. Sok elő nye melett hátrányául róható 
fel e próbának az, hogy összesen 70 percig tart, ami a 
betegnek fölötte kényelmetlen és fájdalm as, az uréte­
rekre pedig, azt hiszem, nem teljesen közömbös, hogy a 
kathetereket oly sokáig hagyjuk feküdni. Az operabi­
litás legmagasabb határa, ha az első  30 percben a be­
adott P. S. P. 50%-a kiválasztódik, am it azután colori-  
m etriás úton határoznak meg. Marion oly szigorúan 
ragaszkodik e gyakorlatilag bevált legfelső  határhoz, 
hogy 49% k iválasztásánál már nem végez egyszakaszos 
prostatektom iát. Ez utóbbi tény különben is feltű nt 
nekem, hogy t. i. a kétszakaszos mű tét a mindennapi 
események közé tartozik, szemben a m agyar és német 
iskolával, ahol ma már ez a legnagyobb ritkaság- 
számba megy. Marion elő szeretettel operálja a poly- 
cystikus vesét, amidő n azt ollóval m integy lehámozza. 
Szem tanúja voltam , amikor egy hat évvel ezelő tt jobb­
oldalon decorticalt betegnél baloldalt végezte ugyan­
ezen mű tétet. Szerinte első sorban a haem aturia és in- 
fectio, másodsorban a nagy fájdalom indicálják a mű­
tétet.

A Hopital Lariboisiere urológia osztályán való 
tartózkodásom alatt folytak ott a kísérletek a hólyag- 
tuberculosisnak methylenkékkel való kezelésére, melyet 
úgy végeznek, hogy 1 g  metliylenkéket 100 g normal 
sorúmban oldanak s ebbő l elő zetes hólyagöblítés után
8—10 cm3-t instilá lnak a hólyagba. Eredményrő l, sa j: 
nos, nem számolhatok be, m iután az egész csak k ísér­
letezés stádiumában van. A vizsgálók általában szép

eredményeket várnak e kezelési módszertő l. Mellékhere- 
tuberculosisnál lehető leg csak mellékhere k iir tást 
végeznek.

Prostata k iir tás után, de hólyagm etszésnél is, 
Marion az álta la szerkesztett ú. n. „tű be Marion“-t hasz­
nálja, ami lényegében nem más, m int egy hajlított 
duplacsövű  gum idrain, melynek egyik csöve vékony, 
ezen fecskendezik be az öblítő  folyadékot, m ásik csöve 
vastag, ezen fo ly ik  ki. Fő leg az állandó katheter okozta 
mellékheregyulladás k ifejlő dését igyekszik ez álta l el­
kerülni, aminek érdekében még ezenkívül a ductus 
deferenseket is leköti. Legueu természetesen nem ezt a 
gum idraint használja, hanem az általa lényegtelenül 
módosított Hébel-drainaget. Am i á prostatectom ia 
technikáját illeti, azt m indnyájan hasonlóan végezik. 
Csupán kétu jjnyi ny ílást készítenek, a nyálkahártyát  
körömmel hasítják fe l és a k ifejtést, általában az egész 
mű tétet szemcontroll nélkül végzik. A  végbél fe lő l a 
mű tő  balkezének m utatóu jjával saját magának segít. 
A vérzés csillapításában a mienkkel szemben eltérést  
nem találtam , eltekintve Legueunak saját m aga által 
szerkesztett, de más klin ikán nem használt tamponáló 
szerkezetétő l, mely lényegében nem más, m int egy 
hüvelykujj vastag 20 cm hosszú nikkelcső , am elyet a 
prostataágyba vezet s ezen keresztül v illaa lakú  mű ­
szerrel tömi ki a vérző  felü letet jodoformgazeval. Azt  
hiszem, hogy a fent vázolt néhány technikai eltérés a 
lényeget különösebben nem érintik.

A functionalis v izsgálatok tömege, tökéletessége, 
pontossága és lelk iism eretes elvégzése kétségtelenül  
mély benyomást tettek reám, nem hallgathatom  el 
azonban azt, hogy ezeket a v izsgálatokat fényű ző en és 
tökéletesen berendezett laboratóriumokban, k izárólag 
csak ezzel foglalkozó orvosi és tanult segédszemélyzet 
végzi; Marion laboratóriumában pl. három orvos-, két 
vegyész- és egy gyógyszerészdoctor végzi a v izsgálato­
kat, ezeknek pedig két tanult laboráns segédkezik.

A fentiekben iparkodtam tanulm ányutam on szer­
zett, fő leg általános értékű  és néhány specialis termé­
szetű  tapasztalatom ról nagyjában beszámolni. Tanul- 
m ányutamról azzal a felemelő  és jóleső  érzéssel tértem 
vissza, hogy megcsonkított és elszegényedett hazánk 
tudományos és kulturális n iveauját a gazdag, győ ztes 
és gondtalan külföld sem képes felülm úlni.

Orvostörténelmi jegyzetek.
X II . A magyar orvosi oktatás kezdete.

Irta: Mayer Ferenc Kolos dr.
Messzirő l kellene kezdenem, talán még Szt. István 

király idejétő l, s vég ig  kellene mennem 600—700 év­
nek történetén. Közben köteteket m egtölthetnék azok­
nak az önzetlen törekvéseknek vázolásával, amelyek 
M agyarország orvosgenerációjának kiképzésével kap­
csolatosak. Tndós pátereknek az emberi anatómiáról 
tartott d ilettáns elő adásai az Árpádok kolostori isko­
láiban, királyaink egyetem alapító kísérletei, X V I—
X V II. századi orvosaink házi tan folyam ai mind azt 
mutatják, hogy fejlő désében megzavart kultúránk m in­
den idő ben fel tud m utatn i olyan próbálkozásokat, ame­
lyek alkalm as politikai viszonyok között a m agyar or­
vosképzés megalapozására vezethettek volna.

Jelen dolgozatomban azonban csak a X V II I . szá­
zadig nyúlok vissza, abba az idő be, amikor a nagy- 
szombati jezsuita-kollégium ból tudom ányegyetem  ala­
kult. K iragadom  ebbő l az idő bő l Nógrád m egye volt 
t iszti fizikusát, Perliczi János Dánielt és barátját, 
Markhót Ferenc hevesm egyei tisztiorvost, valam int 
Eger tudománypártoló püspökeit, Esterházyt és a ké­
ső bbi prím ás Barkóczyt.
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Ez a quadrumviratus Egerbő l, a Felvidék kulcsá­
ból egyetem i várost akart fejleszteni, ha ugyan Mária 
Teréziának és a k irálynő  jobbkezének, a hollandus van 
Swieten orvosnak is úgy tetszett volna. Egerben ugyan is 
már 1740-ben mű ködött egy Foglár György püspök­
kanonok á lta l a lapított jogakadémia, amelyhez gróf 
Barkóczy Ferenc, majd utóda, Esterházy püspök a 
hiányzó három faku ltást is meg akarták szerezni.1

Esterházy 1761-ben lett Eger püspöke és már 
1762-ben tervbe vette az egyetem  házának (domus uni- 
versitatis), a Lyceumnak fölépítését. Mária Teréziá­
hoz intézett, 1763 október 14-érő l datált folyam odványá­
ban állam i szubvenciót kér az egri egyetem alapításá­
hoz. Ezt ír ja  többek között: „ . . .n o n  me tarnen adeo his 
constr ingi sino, ut non etiam  de a liis  d iscip lin is pro- 
fan is u ti jure c iv ili et patrio, gentium  item, et natura  
tradendis, nec non de medicináé studio A g r ia e . . .  sol- 
lic itus sim ; imo vehemens me tenet desiderium, ut 
schola A griensis, cujus haec, quae paulo ante enumerari  
fundamenta jacta sunt, sub clem entissim ae M ajestatis 
Vestrae protectione in  universale Lyceum évadat“. 
Majd meg azt á llítja, hogy az orvosi tudományok taní­
tását is tervbe vette: „ . . .e o  etiam  adnitar, u t pro indu- 
cendo medicináé studio, ejusque felicibus in it iis módúm 
et fundum quaeram“.2

Azok az alapok, amelyeket a lelkes püspök elabo- 
ratumában em lít, s amelyeket az egyetem  életének biz­
tosítására állam i tám ogatásképen kér, a „cassa paro- 
chorum“ (régi vallásalap) 6000 fr tny i év i járadéka, az 
egri vár és a tapolcai apátság évi jövedelme voltak. 
Barkóczy, a m agyar közoktatásügy elő harcosa, s ez idő ­
ben a közoktatás országos fő felügyelő je (studiorum 
protector) a kérvényt jóindulatú lag vélelmezte, de siker­
telenül.3

Ugyanekkor — 1763 végén — történt, hogy Perliczi 
sürgetésére, aki már 1751-ben van Swietenhez juttatott,  
de Nádasdy Lipót kancellár á lta l indokolatlanul félre­
tett beadványában egy magyar orvosi fő iskola szüksé­
gességét hirdette, a m agyar orvosképzés ügyében vele 
levelezésben álló barátja, Markhót, az egri orvosi fő ­
iskolára vonatkozó tervvel á llott a tudománypártoló 
egri püspök elé.4

Esterházy azonban a remélt, de meg nem kapott 
állam i tám ogatás híján kénytelen volt ezt az iratot 
az egri egyetem re vonatkozó többi aktával együtt 
egyenlő re levéltárba tétetni. De Markhót doktor nem 
nyugszik. 1767 dec. 7-i em lékiratában azt az ajánlatot  
teszi a püspöknek, hogy, ha már késik a kormány anyagi 
gondoskodása és ezzel az egyetem  felá llítása, ő  maga 
ingyen megkezdené az orvostan tanítását, csak adjon 
ehhez az egyházm egye engedélyt.5 *

A  részletesen kidolgozott Programm szerint az or­
vosi tanfolyam  öt évre vo lt tervezve. Az elő adásokat 
— az első  évben anatómiát, botanikát és vegytant — 
Markhót tartja az irgalm asrendiek segítségével ezek­
nek rendházában. A k lin ikai oktatás ugyancsak az irga l­
masrendiek kórházában történik és pedig Boerhave in ­
stitution továbbá van Swieten és Haller kommentárjai  
alapján. A  praelectiók reggel 'A&—9-ig és délután 2—4-ig 
tartanak.

Az egyházm egye 1769 június 26-án kelt jóváhagyó 
leiratában csak azt kötötte ki, hogy az orvosi elő adások 
csak a filozófia elvégzése után legyenek hallgathatók, a 
praktikus oktatást azonban borbélysebészek is lá togat­
hatják. Ezek a kezdetleges, egyetem inek induló elő adások 
az 1769—70. tanévben meg is indultak, egyenlő re tíz ha ll­
gatóval. S ahogy Markhótn&k 1770 nov. 8-i jelentésébő l 
kitű nik, az első  év végén m egejtett vizsgálatokon a kor­
mány is képviseltette magát Brunswikius k irá ly i kom-  
m iszárius személyében.8

1 V. ö. Egyházm egyei Levéltár 1755—60. év i re- 
gestrumát.

2 Egyházm egyei Levéltár 1762—63. regestruma.
3 Egyházm egyei Levéltár, fasc. 566.
4 V. ö. Acta antiqua Lyc. Agr. respicientia.
5 1768—69. regestrum.
8 V. ö. Acta antiqua etc.

Nemsokára azonban mind nagyobb és nagyobb 
akadályokkal kellett megküzdenie az öregedő  Markhól- 
näk. A legfő bb baj természetesen a pénzhiány volt, pedig' 
kellett volna legalább egy, kétszáz for in tta l honorált  
tanársegéd a növénytan és vegytan elő adására. Azután  
meg a szegény orvostanhallgatókat is tám ogatni kellett 
volna, hiszen már az 1770—71. iskolaévben csak három  
hallgatója volt a tanárnak: Palatini Jakab, Gogolák 
Imre és Tarczaly Sámuel.

A nagyszom bati egyetem m egalapítása végü l te l­
jesen tönkretette és elsorvasztotta a felső m agyarországi 
egyetem  eszméjét, s a nyom orúságos keretek közt ten­
gő dő  egri orvosi fő iskola is csirájában elpusztult. 
1774-ben, amikor pedig a „domus un iversita tis“ büszke 
nevét v iselő  Lyceum készen állott, mái1 semmi életjel 
nincs Markhót tanfolyam airól. Ö maga is, m int isko­
lája, megértetleniil, kiizködve élte le végnapjait, akinek 
pedig annyi hálával tartoznék a m agyar orvosi rend.

K É R D É S E K  É S  F E L E L E T E K

Kérdés: A „Neo I. C. I.“ miben különbözik a neo 
salvarsantól, melyek az indicatiói ez utóbbi m ellett s 
mennyiben helyettesítik  egym ást? Adagja ugyanaz, 
mint a neosalvarsané?

Felelet: A firenzei „Neo I. C. I.“ (istituto chemo- 
terapico italiano) nevű  salvarsankészítm ényrő l még 
a lig  áll irodalm i adat rendelkezésünkre. Testvérkészít­
ménye a német neosalvarsannak s á llító lag nagyobb 
a chemiai stabilitása. K étféle alakban kerül a forga­
lomba: 1. Neo I. C. I. in soluzione stabile (aranysárga 
olajszerű  folyadék). 2. Neo I. C. I. (kénsárga por). 
Mindkettő  olyan adagban adható, m int a neosalvarsan. 
Az oldott (0T0, 0-15, 0-30, 0-45, 0-60 tartalmazó phiolák-  
ban) neo i. c. i. kizárólag a bő ralatti vagy intramuscu- 
laris injectiókhoz való. Indicatiója akkor áll fenn , 
amikor bármely oknál fogva intravénás in jectio nem 
adható (használható vena hiánya, kis gyermekek, in- 
tolerantia intravénás in jectióval szemben, stb.). Az in ­
jectio helye az első  órákban érzékeny, de a fá jdalmas­
ság könnyen eltű rhető . Másnapra a fájdalom eltű nik. 
Átlagos adag felnő ttek számára 0-3—0-45. A poralakban 
forgalomba kerülő  neo i. c. i. oldása és intravénás 
alkalm azása olyan, mint a neosalvarsané. G.

V E G Y E S  H Í R E K

Elő fizetésük m egújítására és hátralékuk k iegyen­
lítésére kérjük elő fizető ink közül azokat, kiknek a múlt-  
heti számukhoz befizető lapot mellékeltünk. E lő fizetési 
díj: egész évre 250.000, félévre 125.000, negyedévre 65.000 
korona. Kérjük nagyon a sürgő s elintézést, mert a ké­
sedelembő l a lapnak kára van.

A M agyar Szemorvostársaság X V III . év i rendes 
közgyű lését és nagygyű lését június hó 5. és 6. napján 
a budapesti egyetem szem klin ikáin tartja. A Schulek 
Vilmos emlékelő adást ez évben ifi. Imre József pécsi 
egyet, tanár „A szem védelme fényszű rő  szemüvegek­
kel“ címmel tartja. A  napirenden ezenkívül 19 elő adás, 
9 bemutatás és 8 k lin ikai közlés szerepel.

Személyi hírek. A Kormányzó Úr öfő m éltósága 
a m. kir. vallás- és közoktatásügyi m iniszter elő terjesz­
tésére Bókay Zoltán dr., budapesti kir. magy. Pázmány 
Péter Tudományegyetem i magántanár, adjunktusnak 
és Pauncz Márk dr., egyet, magántanár, kórházi fő ­
orvosnak az orvosi tudományos irodalom terén k ife j­
tett munkásságuk elism eréséül az egyetem i rendkívüli  
tanári címet adományozta. — Az igazságügym iniszter 
Oláh Gusztáv dr., címzetes helyettes állam titkárt az 
Igazságügyi Orvosi Tanács alelnökévé, Buday Kálmán 
dr. és Nékám Lajos dr. egyet. ny. r. tanárokat pedig a 
tanács tagja ivá újabb három év tartam ára kinevezte.
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A Budapesti Kir. O rvosegyesület 1926. évi május 
hó 29-én tartandó tudományos elő adásának programmja:  
Bemutatás: 1. Nyomárkay József: Méhenkívüli terhes­
ség három ritka esete. 2. Tor day Árpád: Vércukormeg- 
határozások tüdő gümő kórban. Elő adás: 1. Friedrich 
László: Fractionált gyom ornedvvizsgálatok ulcusosok- 
nál. 2. Tóvölgyi Elemér: Gégetuberculosis és immunbio- 
logia (II. rész).

Bürgi Em il dr. tanár lemondása. Bürgt Emil 
berni egyetem i tanár betegsége m iatt nem tarthatja  
meg az orvosi továbbképzés központi b izottsága által  
rendezett továbbképző  tanfolyam  keretében tervezett 
elő adását.

Az orvosi továbbképzés központi bizottsága 1926 
május hó 17-én tartotta Tóth Lajos állam titkár elnök-  
lésével közgyű lését, melyen Scholtz Kornél állam titkár,  
a bizottság titkára elő terjesztette az 1925. év m unkás­
ságáról szóló jelentését. A  bizottság 1925-ben a buda­
pesti és vidéki egyetemeken öt tanfolyam at rendezett  
és ezeken 332 orvos vett részt. N agyon látogatott volt  
az id. Liebermann Leó dr. vezetésével tartott iskola- 
orvosi, úgyszintén a budakeszi Erzsébet k irályné sana- 
toriumban báró Korányi Sándor dr. vezetésével tartott 
tuberculosis-tanfolyam . Az amerikai orvosok számára 
tartott tanfolyamokon 160 amerikai orvos vett részt. 
Jelen leg tizen tartózkodnak Budapesten. Az Orvos­
képzés folyóiratban az 1925. évben 132 dolgozat 81 ívnyi 
terjedelemben jelent meg. Grósz Emil dr. egyetem i ta­
nár, alelnök elő terjesztette a tanfolyam ok ezévi pro- 
gram mját. E szerint Budapesten és vidéken összesen 
kilenc tanfolyam ot rendeznek. A népjóléti és munka­
ügyi m iniszter a törvényhatóságokat felkérte, hogy a 
tanfolyam okon résztvevő  orvosokat anyagilag támo­
gassák. A központi b izottság a népjóléti m iniszter urat  
kérni fogja, hogy a vidéki orvosok számára tanulm ányi  
ösztöndíjakat engedélyezzen. Az iskolaorvosi tan­
folyam ra első sorban vidéki, azután már állásban lévő 
s végü l klinikai vagy kórházi gyakorlatot kimutató 
orvosok fognak felvételt nyerni. A jelenlegi tan­
folyam ra helyhiány m iatt fel nem vehető k számára ez 
év ő szén újabb tanfolyam  van tervbe véve.

Becker porosz közoktatásügyi m iniszter május 
26-án Budapestre érkezett. Klebersberg kultuszm iniszter 
tudományos életünk néhány k iválóságával Esztergom ig 
utazott a kitű nő  vendég elé, ahol a „Zsófia“ fedélzetén 
ünnepélyesen fogadták, majd a gő zösön Budapestre 
kísérték. A  vendég m iniszterrel m egism ertetik Magyar-  
ország fontosabb kultúrintézm ényeit, pénteken délután 
pedig Becker, ki egyébként a berlini egyetem tanára is, 
..Preussische K ulturpolitik  nach dem K riege“ címen 
elő adást tartott a parlament delegációs-termében a ma­
gyar tudomány m eghívott, elő kelő  képviselő inek. Szom­
baton az Embervédelm i K iállításon a német kiállítók 
nevében üdvözli a Kormányzót.

Petz Aladár dr., a győ ri kórház igazgató-fő orvosa 
annak közlésére kért fel, hogy a tragikus körülmények 
között elhunyt Daday Jenő  dr. nem a győ ri közkórház­
nak vo lt fő orvosa, hanem az ottani közrendészeti kór­
háznak alkalm azott polgári sebészorvosa.

Nemzetközi értekezlet a narkotikumok elleni 
védekezés tárgyában. 1926 jú lius 5—10. között Los- 
Angelesben, K aliforniában, az Északamerikai Egyesült-  
Államok meghívására, nemzetközi értekezletet tartanak 
a narkotikumok (opium, kokain, stb.) elleni védekezés 
ügyében. A m agyar kormány képviseletében a 
washingtoni m. kir. követség fog résztvenni.

Fürdő ügyi tudományos intézet. W iesbaden város 
tanácsa és képviselő testü lete elhatározta, hogy a város­
ban a fürdő ügyi tudományos kutatás célja ira intézetet 
létesítenek. Az intézet az anyagcsere és a balneológia 
problémáinak tudományos feldolgozására hivatott; a 
kutatómunkát szakférfiakból álló tanács fogja irányí­
tani és az élére az intézetnek szakképzett balneologus 
kerül. A kiadásokat, melyek az alapítási költségeken 
kívül körülbelül évi 50.000 aranymárkára rúgnak, rész­
ben a város fog ja  fedezni.

Hajdúszoboszló város megszerezte a jódos hév­
forrás kihasználási jogát. A pénzügyminisztérium a 
Hajdúszoboszlóban feltárt földvíznek és sósvíznek ki­
használási jogát 35 évre Hajdúszoboszló városnak engedte 
át azzal a kikötéssel, hogy a város gázmotoros v illam os 
központot, gyógysófő ző üzem et, gyógy- és strandfürdőt, 
gyógyvízpalackozóüzem et és fürdő parkot létesít. Az 
állam  az összjövedelembő l m egállap ított részesedést fog 
kapni. Nemcsak közgazdasági, hanem közegészségügyi 
szempontból is nagy jelentő ségű  ez az elhatározás, mert  
a m agyar A lfö ld  nemcsak gyógy-, hanem még köztisz­
tasági fürdő kben is igen szű kölködik.

A magyar városok mű szaki egészségügyi v iszo­
nyainak tanulmányozása. Prof. Bashkovich, a London­
ban székelő  Nemzetközi Mű szaki Egészségügyi Intézet 
igazgatója, aki intézete megbizásából Közép-Európa 
mű szaki egészségügyi berendezéseit tanulmányozza, 
néhány napot M agyarországon töltött abból a célból, 
hogy a m agyarországi városok egészségügyi mű szaki 
berendezéseirő l, különösen pedig a városi vízvezetékek  
és csatornázásokról tájékozódjék. Tárgyalásokat fo ly ­
tatott a népjóléti és m unkaügyi m inisztérium  szakrefe­
renseivel, azután Czárán Péter mű szaki tanácsos k ísé­
retében Kecskeméten, Hódmező vásárhelyen és Szegeden 
tett látogatást. A jeles szakember arra törekszik, hogy 
az em lített városokban létesítendő  vízvezeték és csator­
názás m unkálatai bekapcsoltassanak abba az angol ve­
zetés a latt álló nemzetközi szervezetbe, am ely közegész­
ségügyi és takarékossági szempontból egyöntetű en sze­
retné megoldani M agyarország, Ausztria, a megszállott  
Felvidék, Erdély, Bom ánia és Bulgária nagyobb váro­
sai különféle egészségügyi közmű veinek a létesítését. 
Eddigi tanulm ányai kedvező  eredménnyel jártak és 
Erdélybő l való v isszatérése után Nyíregyházán is láto­
gatást tesz. Illetékes helyen szóba került, hogy az elő ­
munkálatok, valam int a tervezés elvégzésére központot 
szerveznek, am ely a felvidéki és az erdélyi városokkal  
is kooperálna, a munka fin Un cir ozásár a pedig az állam  
és a városok garanciájával kedvező bb feltételek mellett  
angol tő két bocsátanának az építő k rendelkezésére. 
A vállalkozás nemcsak a m agyar városok egészségügyi 
assanálásában jelentene fontos elő rehaladást, hanem 
munkát adna a m agyar mérnököknek, gyáraknak és 
iparosoknak is.

Szigorú intézkedések a részeg soffő rök ellen 
Franciaországban. Az utóbbi idő ben az automobilok 
okozta balesetek száma nagyon megnövekedett Francia- 
országban. A hatóságok elrendelték, hogy a részeg 
soffő rökrő l u jjlenyom atot kell venni és a kocsivezetési 
engedélyt már az első  m egism étlő dés esetén meg kell 
vonni.

Az Orvosi Továbbképzés Központi B izottsága
tudatja, hogy vasárnap, e hó 30-án dr. Dalmady Zoltán 
egyetem i magántanár úr a Szent M argitsziget-gyógy- 
fürdő t a k lin ikai kéthetes tafolyam  hallgatóinak be­
mutatja. Találkozás vasárnap, e hó 30-án reggel 9 óra­
kor a M argitszigeti-híd bejárójánál. Az Orvosi Tovább­
képzés Központi B izottsága álta l k iá llíto tt igazoló jegy 
e napra és ez órában a szigetre való szabad bemenetet 
biztosít. Az igazoló jegyek átvehető k a bizottság irodá­
jában; V III, Mária-u. 39, I. sz. egyetem i szemklinika, 
d. e. 10—12 és d. u. 4—5 óra között.

A K eresetképtelen Orvosokat Segélyző  Egyesü let 
vezető sége kéri azon kartársakat, akiknek posta útján 
sorsjegyeket küldött, hogy vagy azok ellenértékét, vagy. 
ha a sorsjegyeket m egtartani nem óhajtanák, ezeket az 
egyesületnek sürgő sen elküldeni szíveskednének, mert 
esetlegei késedelmeskedésük az egyesületre jelentékeny 
anyagi veszteséget jelenthet. Nagyon kérjük a sors­
jegyeket visszaküldő  kartársakat azon csekély anyagi  
áldozatra, hogy a visszborítékot bélyeggel ellátni szíves­
kednének. A  húzás napjáig ki nem fizetett sorsjegyekre 
esetleg eső  nyeremények az egyesületet illetik.

Étrendi elő írások a gyakorlatban. Irta Soós A la­
dár dr.. élelm iszer-értéktáblázattal és gyakoribb étel­
receptekkel. Fű zve 50.000 K-ért. kötve 75.000 K  ért kap­
ható k iadóhivatalunkban.
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_' Gyerm ekágyi lá z ...  — 11
— Bárányhim lő  ........... 20 —

— Járv. fü ltő m irigylob 76 —

— Vérhas ...................... 2 —

4 J á r » ,  a g y g e r i n c a g y h á r t y a i o b  . .  — 1
— T rach om a.................. 6 —

2 Veszettség ................ — —

2 Lépfene .................... — —

l - J Heine Medin ........... —

Ragályos betegségek Budapesten. A  tisztifő orvosi 
h ivata l k im utatása szerint május 16-tól május 22-ig 
elő fordult:
Hasi hagym áz ....... 9
K íiteges hagy máz. . —
Hólyagos (ál-)him lő . —
Kanyaró ....................184
Vorheny ......................51
Szamárhurut ........... 10
Roncs, torok-, gégelob 22
Influenza ................... 3
Ázsiai kolera ........... —

A  zárójelben lévő  számok a halálozást jelentik.

A szerkesztő  fogadóóráját k e d d e n  és pén teken 
1 1—12= ig ta r t ja .

_______________A KIADÁSÉRT FF.LELÓS VÁMOSSY ZOLTÁN._____________

K. M. EGYETEMI NYOMDA BUDAPEST — FŐ IGAZGATÓ: DR. CZAK.0 ELEMÉR

L E G T 0 K E L E T E 5 I B B . E R 0 S  B A C T E R I C I D  H A T Á S Ú  " A N T I S E P T I K U M  A '

-LYSDFORM-
O L D A T B A N  S Z A G . T A U N . N E M  M É R G E S  B Ő R N E K  É S  M Ű S Z E R E K N E K N E M  Á R T

Diathermia Gyógyintézet Ä 'fe fiV Ä
B u d a p e s t  V, V ilm o s  c s á s z á r - ú t  18, I. em . Telefon: 13-9S

V ezető  o rv o so k : D r. K iss Jen ő  D r. K ovács Jó zse f

Dr.DOLLINGER B É lA ^ 0} 'tS rieméze,e'
Budapest, V il i, Máriamtca 34. (Telefon: József 393.

Lipót*
városi VÍZGYÓGYINTÉZET

D r  J I I C T I I C  b ö r o v ó q y i t ó  é s
K O Z H eT in n i i n t é z e t e

IV, Ferenc József rakpart 26. Telefon: József 56-76.

=  D r .  REICH MIKLÓS-féle =  B U D A P E S T  I V ,  S E M M E L W E I S - U .  2 .  

ZANDER-GYÓGYINTÉZET Tel.: József 4 -12 . L if t

Dr. M andler Ottó gyógy in tézete, K álv in * té r 10. E l e k t r o - t h e r m o -  
h y d r o t h e r a p i a ,  Z a n d e r ,  i n h a l a t o r i u m .

DIA TH ERM IA
Q u arz  s tb . D r. F ark as M árton 

V , B áthory*utca 3.

S zék esfő v áro si SZECHENYI-GYOGYFURDO V ároslige t.
970 méter mélységbő l elő törő  74 C° kénes rádióaktiv 
forrás. Medence- és különfürdő k, iszapgöngyölések, szén­
savasfürdő k. Elektroterápia. Diathermia.Holégkezelések. 
Zander. Javallatok: Idő sült csúz, izületi izzadmányok, 
köszvény, elhízás, idegzsábák, különösen ischiás. Szív- 

bántalmi betegségek. Ivókúra.

uquor T h yom a lt in i
Igen kellem es ízű , codeint tartalmazó thiocollsyrup (likő r).

I N D I C A T I Ó  : Broncho-pneumonia, Bronchitis putrida, 
Tuberculosis, Asthm a bronchiale, A cut és chronikus bron­
chitis, Catarrhus apicum, Tuberculosis pulmonum stb.
I r o d a lo m  é s  o r v o s i  m in ta  d í j t a l a n u l  k é s z s é g g e l  á l l  r e n d e lk e z é s r e  !

I A  D O D i í  G Y Ó G Y S Z E R - É S  V E G Y É S Z E T I  
„ L M D U l x  G Y Á R  R É S Z V É N Y T Á R S A S Á G

K ö z p o n t i  i r o d a : B p e s t  V , S z e n t  I s t v á n - t é r  1 5 .  T e l e f on :  4 1 - 1 6 , 9 8 - 5 9 ,  L i p ó t  9 6 6 - 7 1

ismét kapható.
Vezérképviselő  Magyarország részére:

S Z E G E D Y -M A S Z Á K  ÁRPÁD
B u d a p e s t  6 2 .  P o s t a f i ó k  7 7 .  T e l e f o n :  L. 9 9 8 —9 7 .

Iglófiired
K LIM ATIKUS GYÓGYHELY. — Tökéletesen berendezett liz iko-  
therapiás gyógy in tézet 6(10 ni. t. f. ő sfenyvesben. Szepes megye. Fő ­
orvos : Dr. GROÓ BÉLA. Szoba k itű nő  e llá tássa l 35 cs. K -tól. S zanató rium ­

szerű  kezeléssel, fürdő kkel s tb . 52 cs. K -tó l. P rospek tust, fe lv ilágosítást ad : Igló- 

füred igazgatósága. D r. GROŐ  BÉLA fő orvos, IV, Veres P álné-u tca 25, II. 7-

N atr iu m

KAKODYL
Dr. E g g e r

Fájdalmatlan, jól bevált sub- 
cutan in jectio 0'05 vagy 0'10 
erő sségben, 12 vagy 20 am- 

pullás dobozokban.

P E R K O D Y L
H atványozott hatású 
A r s e n  - i n j e c t i o

Arsen*, Strichnin*, Phosphor=therapia 
számára.

Na. m onomethyl ars. 0'05 
Strychnin O'OOOl
Na. G lycerophosphor 0'05 

1 doboz 20 ampulla.

N a.

ARSENICOSUM
Dr. E g g e r

Erő teljes, anorganikus arsen- 

in jectio. A csomagolás em el­
kedő  és csökkenő  dosisokban 

O'OOl—0*01 — 00‘01 g-ig 20 am­
pullát tartalmazó dobozokban. 
B csomagolás em elkedő  dosi­
sokban 0‘001—0'02 20 ampullát 

tartalmazó dobozokban.

M i n tá v a l  és i rod a l om ma l  sz í ve s en  szo lgá lunk  :

Dr. EGGER LEO é s  EGGER J .  g y ó g y sz e rv e g y é sz e ti gyár B u d a p e s t VI, R év ay -u . 1 2
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