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Ujabb idéhen mindinkabb el6térbe 1ép a buvaroRimk=az g

koddsa, hogy tjabb meg tjabb gyégyszerek felfedezése, azoknak
megvizsgalisa és az orvosi gyakorlatha vald hevezetése dltal gyara-
pitsik a rendelkezésiinkre 4116 pharmacologicus fegyvertart, mely a
gyogyanyagok szamara nézve ugyan elég gazdag, de hatisos és meg-
bizhaté szerek tekintetében meglehetos szegény.

Goth Mand magdntandriél.™) ‘Q:

A buvirok e torekvésének koszonhetjuk, hogy az orvesi vi-
lig az utolsé években az tjabb gyoégyszereknek egész sorozatival
ismerkedhetett meg; ez ujabb gyégyanyagok sorsa kezdethen min-
dig ugyanaz volt: a felfedez§ altal szerfelett megdicsértettek, egy
darabig a helyzetet mind az irodalomban, mind a gyakorlathan ural-
tik, késobben mindinkibb feledékenységbe jutottak és végre egé-
szen kimentek a divathdl. Egy kisebb része az ajinlott szereknek
azonban maradandd értékiinek hizonyodott és jelenleg is kizkedvelt-
ségnek orvend.

Az 1ijabb gyogyszerek utdn valé keresés azonban inkdibb a

*) Elbadta az erdélyi muzeum-egylet 1886, oktéber 1-én tartott orvosi
szakiilésén

Orv. terma-tud, Erfosits. I 11
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belgyogyaszat terére szoritkozott; a négydgydszat korében eddigeld
hasonlé torekvésekkel nem igen talilkoztunk.

s ezen koriilményen nem igen fogunk csodélkozni, ha meg-
gondoljuk, hogy a néi ivarrészek bantalmainak gyogykezelése, mely
néhany évtizeddel ezelétt majdnem kizdrilag belsd szerek adagold-
sdval tortént, jelenleg, kevés kivétellel, helybeli kezelésen alapszik
és hogy a modern négyogydszatnak egész fejlodése m.qdnnm kizi-
rolag operativ iranyban torténik.

Nem lehet tagadni, hogy a nigyégydszat nagy haladdsit a
legiijabb idében leginkibb ezen iranyban vald fejlodésének lehet ko-
szonni, valamint azon elvnek helyessége sem szenvedhet kétséget,
hogy helybeli béntalmak helybelileg kezelenddk.

Mindazondltal meg kell engedni, hogy e modern irinynak
hatrdnyai is vannak. Mindenekel6tt tetemesen megnehezitette a gya-
korld orvos miikodését. A gyakorlé orvos, a ki az orvosi tudo-
méanynak minden dgit egyformdn miivelni kénytelen, nem ismerked-
hetett meg az egyes specialitisok finomabb részleteivel, nem is le-
hetett birtokaban mindazon eszkizoknek és késaiilékeknek, melyeket
az ujabb technica megkivan.

De ettdl eltekintve, vannak koriilmények, melyek bizonyos
adott esetekben kivinatossi teszik, hogy helybeli vizsgilattol, hely-
beli kezeléstol eltekintsiink pl. midén fiatal lednyokndl vagy gyer-
mekeknél mutatkozé méhvérzésekrél van szd. Ha ezen viszonyokat
meggondoljuk, konnyen érthetjik azt az Gszinte oromet, melylyel az
orvosok nagy része Schatznak 1883-ban, a német orvosok és ter-
mészetbuvdrok kozgyiilése alkalmaval tett azon kozleményét fogad-
ta, hogy 0 -egy gyoégyszer birtokiban van, melynek  belsé ada-
golasa altal a néi ivarrészek szimos betegségeiben kivilo eredmd-
nyeket lehet elérni. Azon szer, melyre Schatz kizleménye vonatko-
zott, az gy nevezett Hydrastis canadensis.

A Hydr. can. Ejszak-Amerikiban, nevezetesen az B _)’BSi'llt-i'\l'
lamokban és Canadiban igen gyakran eléfordulé névény, mely a
Ranunculacae-ak csaladjihoz tartozik.
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Hazdjiban régi id6ktSl fogva a nGi ivarrészek hetegségei és
kiillonosen méhvérzések, de mas bajok ellen is, dllitélag igen jo si-
kerrel alkalmazzik; még pedig részint friss, részint szaritott al-
lapothan.

A Hydrastis eanadensis gyokere — radix Hydr. can. — ismé-
telten lett vegytani vizsgalatnak alavetve.

Ezen vizsgilatokbol kitetszik,”) hogy a Hydrastis gyokere fe-
hérjét, czukrot és kivonati anyagokat tartalmaz, azonkivil egy sa-
vat, melynek Iényegét kozelebbrdl meghatirozni azonban nem si-
keriilt. (I.erchen). Mas buvarok szerint a Hydrastis gybkere a
nevezett anyagokon kivil még alkaloidokat tartalmaz, melyek koziil
a legfontosabbak a Hydrastin és Berberin. (Hale).

A Hydrastis canadensis Schatz szerint nem a méh izomzatdra
hat, hanem osszehuzodisokat idéz el az ivarrészek véredényeiben
6s ennek kovetkeztében e részek vérboségét csokkenti. Hzen ha-
tdshol a nevezett szer altal menstruationalis zavaroknal és méhvér-
zéseknél elért evedmények kinnyen magyardzhatok.

A Hydrastis canadensis élettani hatisinak kideritése czéljabol
Fellner?) kisérleteket tett allatokon, nevezetesen hizi nyulakon és.
kutyikon. Ezen vizsgilatok eredménye kovetkezo :

A Hydrastis canadensis hatisa a szervezetre kiilonbozd, a
szerint, a mint a szer kozvetleniil a vérkeringéshe hozatott, vagy
mas ton pl. boralifecskendezés altal vagy per os vagy per anum
jutott a testbe. d

Ha nagyobh adag pl. 6—9 grm. Extr. fl. a vena jugularis
externa-ba fecskendeztetett, a vérnyomds hirtelen esokkent, az érlo-
kés lagsibbodott; ezen timetek rovid ideig tartanak, azutin a vér-
nyomas emelkedik, az iitérlokés gyorsabb lesz; végre a szivmiikodés
szabdlytalan lesz ¢és szivhiidés és haldl kovetkezik be.

Kozepes adagok pl. 1—3 gmr.-nyi mennyiség befecskendezése
utan hasonlo timetek mutatkoznak, esak kisebh mértékben és azon

) Avch. f. Gyn. XXV Ikitet L. fiizet.
%) Wiener Med. Blitt. 1886. 8. sz.
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kiillonbséggel, hogy a végtinetek elmaradnak, a szivmikodés sza-
halytalansiga, a szivhiidés és haldl nem kovetkezik be.

Kisebb adagok pl. '/, Pravaz-fecskendének megfeleld meny-

nyiség befecskendezése utin a vérnyomids emelkedésén kivil mds )
tiinet nem észleltetett. :
Ha a Hydr. can. nem kazvellenill a vérkeringésbe hozatott, 3

hanem mds médon pl. béralifecskendezds dltal, vagy belsé adagolis
segitségével a szervezetbe juttatott, nagy adagok ugyanast a hatast
idézték eld, mint a szernek kisebb adagokbani alkalmazisa, ha ez
kozvetleniil a visszérhbe feeskendestetott.

AR i a o ae

Ezen kivill szerzé kisérleteket tett oly dllatokon, melyeknél a
gerinezagy nyaki részlete vagy a nerv. splanchn. dtmetszetett, vagy
az aorta abdom. lekottetett, tovibba strychninnel mérgezett dllato- =
kon sth. Mindezen kisérletekbdl kitetszett, hogy a Hydr. c. elsd 14

sorban a véredények idegkozpontjaira hat és ezen az dton edényti-
gulist illetbleg edénysziikiilést idéz eld. Tovabba hat a H. e. a sziv-
re is, illetéleg a szivben levd idegkozpontokra, mi alfal a szivmi-
kidési zavarok, az érlokés szabalytalansiga, a szivhidés sth. téte-
leztetik fel.

Tgen érdekes az emlitett kisérletek eredménye, a mennyiben
az a méhre vonatkozik.

Ha egy Pravaz-féle fecskendének megfeleld mennyiség Extr.
fluid. Hydr. terhes dllat visszerébe fecskendeztetett ¢és e kis miifét
utan kozvetlenill a hasiiv felnyittatott , az uterus rovididén at erd-
sen beloveltnek litszott, ezen beloveltség ecsak néhany pillanatig
tartott, mire méhosszehuzédisok mutatkoztak, melyek a hiivelyre és
a méhszilagokra, nevezetesen a girgeteg szz’alagokm — ligg. rotun-
da — datterjedtek. :

Ezen osszehuzidisok tartama alatt a méh és gyakran az ivar-
szervek egész apparatusa feltiinen halviny volt. A szervek ossze-
huzddasi dllapota és vértelensége addig tartott, mig a vérnyomis
emelkedése meg nem sziint. Az Extr. fluid.-on kiviil még kisérleteket
tett Fellner némely alkaloiddal, nevezetesen Berberinnel, Berbe-
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rinum phosphoricummal 1 szazalékos oldatban és Hydrastinum mu-
riaticummal 10 szazalékos oldatban.

Mindezen szerek alkalmazisa altal sikeriilt erélyes méhossze-
huzodasokat kivaltani.

B kisérletek eredményeivel ellentéthen all azonban Sehatz-
nak klinicai tapasztalata.

Schatz t. 1. ismételten tett kisérleteket korodajan az Extr.
fluid. Hydr.-sal még pedig a sziilés kiillonbozd stadiumdban, azonban
a nevezett szernek befolydsat a méhizomzat osszehuzodasara soha
sem észlelhette, daczira annak, hogy egyes esetekben 16 gramm
Hydr. ¢. fogyasztatott el 4 ora alatt.

Schatz tehdt véleményét a nevezett szerve vonatkozilag a
kivetkezdkben foglalja ossze :)

A Hydrastis canadensis — legalabb oly adagokban, melyeket

,eddigelé embernél veszély nélkiil alkalmazni lehet — oly gyodgy-

szernek tekintendd, mely sem méhosszehuzodasokat eldidézni, sem
talin jelen levé méhdsszehuzédisokat (szillfdjdalmakat) erdsbiteni,
fokozni vagy siiriibbé tenni nem képes.

A Hydrastis a sziilészeti és négyogyaszati gyakorlathan esupin
vasomotoricus szer, mely az dlfal, hogy az altest és igy az ivarré-
szek véredényeiben is osszehuzodasokat hoz létre, az emlitett szer-
vekhen a vérbdséget csokkenti vagy més szavakkal — anaemiaf sziil.

A Hydrastis hatisa tehat Schatz szerint a Secale hatasitol
lényegesen killonbozik; a Hydr. mindazon esetekben van javalva,
melyekben a Secale méhosszehuzodisok eléidézése dltal annyit vagy

- még tobbet drt, mint a mennyit esetleg a véredények osszehuzddisa

dltal haszndlna; tovibbd oly esetekben, melyekben méhosszehuzddi-
sokra egydltalaban nincs szikség, vagy a melyekben azoknak jelen-
léte kellemetlen.

A Hydrastis canadensis tehat nem potolhatd Secale dltal a) oly

~ vérzéseknél, melyek izomdagok (myoma) dltal okoztatnak, mert a

Secale dltal 'eldidézett méhosszehuzodasok kinnyen edényszakadast

') Berl. Klin. Woch. 1886. 19. sz.
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és nagyobb vérzést idézhetnének el6; b) az ivarrészek hyperiimicus
allapotanal ; ¢) idilt petefészek lchoknal és pelviperitonaeitisndl ;
d) menstrualis vérfolyisoknal, midén boneztani viltozisok a méhben
ki nem mutathatok, vagy pedig gyermekkorban levd lednyoknil,
midén a helybeli vizsgalatot egyelore keriilni akarjuk.

Mendes de Leon,") ki Schatz kiozleménye utin szélesebb
korben alkalmazta a Hydrastist, ezen szert sokkal nagyobb terjede-
lemben tartja javaltnak, mint azt Schatz az emlitett eloadasban
ajanlotta volt.

E szerzo véleménye szerint a Hydrastis javalva van:

1. Menorrhagiaknal.

2, Méhgoresoknél (colica mterin.), ha azokat vdértorlodasok
okozzik.

3. A méhtest és méhnyak nydkhdrtyijinak hurutus bantalmai-
nal, tehat az endometritis chronica kitlonbozo alakjaindl.

4, A medenczekotszovet idiilt lobjandal.

5. Retroflexio és versio uterinél, ha a visszahelyezés odandvések
vagy mas okok miatt lehetetlen.

6. Climactericus vérzéseknél.

Koriilbeldl egy évre terjedt azon iddszak, melyben a Hydras-
tis canadensis-t alkalmaztam. ;

Egyelbre eltekintettemn a szerzok dltal felallitott killonbozé ja-
valatoktol, és arra szoritkoztam, hogy a méhvérzés killonhozd alak-
jaindl észleljem azon hatist, melyet a szer alkalmazdsa dltal le-
het elérni. .

Elére boesitom, hogy kezdetben kizarolag a Tinet. Hydr. c.
késébben részint ezt, részint az Extr. fluid. Hyd. e¢. rendeltem.
Mindkét alakban a rendelés gy tortént, hogy addig, a mig a vér-
zés tartott 2 oranként 10 csepp adagoltatott; a vérzés megsziindse
utan a szer még 4 héten 4t haszniltatott még pedig oly modon,

1) Arch. f. Gyn. XXVL k. L f,
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hogy az illeté beteg naponta 40 cseppet (20 eseppet délelétt és
ugyanannyit délutan) fogyasztott el.

Megjegyzem, hogy ezen adagolis mellett — a keserii izet ki-
véve — a szernek semmiféle kellemetlen mellékhatasa, mint éwely-

gés, hinyinger sth. nem volf.

Nem szindékom az észlelt esetek részletes leirisaba boesit-
kozni és elhagyom a killonhozé kortorténetek terjedelmes eloadisat,
hanem egyszeriien az észlelt eredmények kozlésére szoritkozom.

Alkalmazva lett az emlitett gyogyszer a méhvirzés kilonhozd
alakjaindl.

Els6 sorban oly esetekben, melyekben vagy nagyobb mérték-
ben jelent meg a havi vérzés vagy igen sokiig tartott, a nélkil
hogy a méhben valami rendellenesség lett volna kimutathato; to-
vabbi atypicus vérzéseknél, akdr volt valami kérboneztani viltozis
- kimutathat6, akir nem; az elsé esethez szimitvin a heveny ¢és idiilt
méhlobot, a mdhszajon észlelhetd kirdgodisokat, a mdhben levé i)
képleteket (myoma) sth.; azonkivill alkalmaztatott a szer az gy
nevezetb climactericus vérzéseknél, nem kiilonben vetélések utan
eléfordulé késéi vérzéseknél, melyek nem petemaradvinyok altal
okoztattak. _

Legtobb sikert észleltem azon vérzéselnél és tisztulasi rend-
ellenességeknél, melyeknél koros f.'\.l].d]_;l)t az ivarrészekben nem volt
constatilhaté. Kiilonosen egy esethen az eredmény, mondhatni, fé-
nyes volt; a mennyiben a betegnél, ki tobb mint 6 hét ota erds
verzésekben szenvedett és a ki kiilonféle gyogyeljirast eredmény
" nélkil kovetett, 20 grm. Tinet. Hyd. ¢. clhaszndlisa utin a vérzés
teljesen megsziint; és azéta — a rendes menstruatiotol eltekintve—

nem is tért vissza, miutdn az illeté né még 4 héten &t hasznilta
a gyogyszert a leirt modon. A tobbi esetekben az eredmény ugyan
nem volt oly tényes, de egdszben véve kielcgitd, a mennyiben a
Hydrastis huzamosabb alkalmazisa mellett tobbuyire a véraés vagy
egészen megsziint, vagy legalibh tetemesen és észrevehetden ki-
sebbedett.
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Hasonloképen jo szolgalatot tett a Hydrastis a mar emlitett
climactericus vérzéseknél, melyek az idiilt méhlobnak némely alak-
jaindl eléfordulnak, semmit se hasznilt a méhszdjon levd kirigodi-
sokngl, valamint az elvetélés utin néha eldforduléd késsi vérzéseknél-

Ujképletek koziil csak egyetlen egy eset (myoma uteri) volt
észlelés targya; ezen esetben a Hydrastisnak a vérzés csillapitisirva
észrevehetd hatdsa nem volt.

Ha a most leirtakat roviden osszefoglaljuk, véleményiinknek
az uj gyogyszerre vonatkozolag, a kovetkezikben adhatunk kifejezést:

A Hydrastis canadensis nem universalis szer méhvérzések el-
en, nem hasznil mindig és nem haszndl biztosan; azonban szimos
esethen jo szolgilatot tesz és igen gyakran alkalmazhatjuk ez 1j
gyoégyszert oly esetekben, melyekben eddig mds, egészen megfeleld
gyogyszer nem dllott rendelkezésiinkre. s ezen értelemben mond-
hatjuk, hogy a Hydrastis canadensis nem csak igen becses gyara-
poddsa a rendelkezésiinkre dll6 gyogyanyagoknak, hanem bizonyos
tekintethen valosigos hézagot pdtol.




KOZLEMENY A KOLOZSVARI TUDOMANY-EGYETEM KORBONCZ-
TANI INTEZETEBOL.

AZ INTERBRONCHIALIS NYIRKMIRIGYEK KOROS ELVALTO-
ZASAINAK KOVETKEZMENYEIROL.

Dr. Fridrich Alajos tandrsegédtdl. *)

Az 1884-ik évben két érdekesebb eset keriilt esak nem kiozvet-
len egymdsutin, a kolozsviri kérboneztani intézethen, bonezvizsgi-
lat ald, melyeknél a halilos kimenetelt a horgmirigyek koros elvil-
tozasabol lehetett és Lkellett kovetkestetni. Részint e két eset
érdekessége, részint azon koriilmény, hogy a horgmirigyek meg-
betegedései nem csak a gyakorlé orvos, de a feliiletes honeznok
altal sincsenek kelld figyelemre méltatva, inditott engem arra, hogy
a helyi korboneztani intézethen honezvizsgalat ala keriilt idevonatkozo
érdekesebb eseteket s a rendelkezésemre dll6 irodalmat felhaszndil-
va, a horgmirigyek meghetegedéseinek killonhozé alakjait rioviden
érintve, azoknak karos kovetkezményeit osszedllitsam.

A légesbelagzas kozotti nyirkmirigyek ide értve a nagyobb
horgkozotti. nyirkmirigyeket is a melliri képletek altal (tiiddszé-
lek, szivburok, és art. pulmonalis) annyira elvannak rejtve, hogy elte-
kintve a nagy fokd tultengéstdl, a benndk levé kéros dllapot élénél
rendes vizsgilati moédszereink altal ki nem mutathaté, s arra a gya-
korlo orvos csupan az okozott tiinetekbsl vonhat némi kovetkezte-
tést. Kz az oka annak, hogy elég gyakran egész tiinetcsoport lepi
meg varatlanul a legpontosabb vizsgalé orvost is, mely tiinetcsoport a
horgmirigyek koros elviltozasibdl magyardzhato, de melyet a kikutat-
hatlansag miatt nem varhatott ; esetleg taldl a betegnél sok
subjectiv tiinetet, azonban sem a titdében, sem a szivhen e tiinetek

1) Eldadta az erdélyi muzeum-egylet orvos-természettudomanyi szakosztd-
lydnak 1885 méjus havdban tartott orvosi szakiilésén.
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okat fel nem ismerheti mivel csupan a horgmirigyek elviltozdsd-
nak kivetkezményei.

Miskép all a dolog a boneazvizsgilatnal. Pontosan véghezvitt
bonezolasnal e mirigyeknek koros allapota ki nem keriilheti a bonez-
nok figyelmét, s az azzal kapesolatos fontos elviltozas okdrdl tiszta
képet kap, mig ellenben a feliiletes honeznok, ki a melliri szerve-
ket fekvésokben felhasitja, bele metsz, de azokat ki nem veszi, taldl
esetleg szivburoklobot, vagy tidGiszkot, rifogja a tirelmes mi-
croorganismusok bevindorlisira, mig ha jol vizsgilna at a hulld,
megtalalhatnd sok esetben az dtfirédott horgmirigyekben a kézzel
foghato okot.

A horgkozotti mirigyek ép gy, -mint minden mds nyirkmi-
rigy, edényzettel és sajatlagos mitkidéssel birnak, ha ezekben valami
zavar fejlédik, akkor elé dll a mirigynek elstodleges koros el-
viltozdsa, és pedig azért elsodleges, mert az ok magiban a mi-
rigyben van. Masrészt azonban a horgkozotti mirigyeknek feladata
a tiidd-, horgok- és mellhirtya nyirkjat magukon &t bocsitva mint-
egy megfiltrilni; ez dltal alkalom van adva arra, hogy ezen nyirk-
ban levé koérhatiny, benniikk meggyiilemeljék és felhalmozodjék, a
mely hatényok irint a mirigy nem indiferens, hanem megtdmad-
tatva altaluk, életmitkodésében zavar dll be, maga koroson elviltozik;
¢z a midsodlagos meghetegeddés, mert az ok kivilrdl jott.
Ha tekintethe vessziik egyfelél azon koriilményt, hogy a hirgok, és
tiidé kisebh fokii bantalmazotisiga csaknem minden egyénunél tobh-
szor is eléfordul, masfel6l pedig azt, hogy a horgok és tiidé mily
nagy mennyiségii nyirkot szolgiltat, melyben az arinylagos kis ban-
talmazotisigndl is a virus nagy mennyiségfli lehet, s ezen virust a
kis mirigy magiban suspendilja, akkor atlathatjuk, hogy a horgmi-
rigyek egy résszt gyakran ki vannak téve a koros hatinyoknak, mis-
részt, a bennok felhalmoziodott korhatiny miatt, esetleg nagyobh
foku elvaltozast fognak szenvedni, mint azon eredetileg hantalma-
zott szerv, a melynek koros mnyirkjitél 6 maga meghetegedett, és
épen e miatt gyakran talilunk a mirigyben még akkor is nagy foki
elviltozist, a middn a t6bbi szerv mar rég normalis dllapotjiba viszsza
tért; ezen oknél fogva mint Ziegler') megjegyzi, gyakran a honcz-

'} Ziegler. (Handbuch d, spec. path. Anatomie 497 lap.)
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lelethél elsodleges horgmirigy-meghetegedésre gondolhatnink, ho-
~ lott az esak egy mir lefolyt tids- vagy horgmeghetegedésnek
kovetkezménye. Kpen ezen korilmények emelik a horgmirigyek
fontossdgat, mint pl. egy horghurut utén esetleg mirigylob :llvin
be az elsajtosodik vagy elmeszesedik, hosszas iddn 4t semmi tiinete,
kiros hefolydsa ninss, de magdban hordja a veszélyt hogy egy ujabh
kis lobingerre elgenyed, dattor vagy metastaticus goezokra ad alkal-
mat, s ez dltal a lethalis kimenetelt -sietteti vagy épen okozza is.

A horgmirigyek elsdodleges koros elvaltozasa ariny-
lag ritkdn fordul eld, s ha el6 is jon vagy oly kismérvii, (sorv, lob,
egyszerii tiltengés) hogy egymagiban nem fontos, vagy ha nagyobb
mérvii (leukaemia, lymphosarcomaticus atalakulas', kozds a tobbi
nyirkmirigyekkel és e miatt kilon fontossaggal nem hir, sokkal fon-
tosabb a4 masodlagos meghetegedé s mir csak gyakorisiga
miatt is.

Ugy az elsodleges, mint a mdsodlagos hirgmirigy-meghete-
-gedés onmagiban a szervezetre nézve fontossiggal gy latszik nem
bir, legalabb erre enged kovetkeztetni azon korilmény, hogy szim-
talanszor lehet esetleges bonezlelet gyandnt talalni, majd esaknem
gemmi mirigyszovetet nem tartalmazo, sorvadt, majd akar galamb-
tojas nagysigu, tultengett horgmirigyeket, melyek részérél az élében
semmi tiinet nem mutatkozott. 6 azonban ezen mirigyek megheto-
geddsénél az, hogy fontos szervek szomszédsigaban lévén a bennok
levé korfolyamat azokat vagy miikodésokben akaddlyozza, vagy mii-
kidés képtelenekké teszi, vagy végiil azokra it terjed, igy tehat a
horgmirigyek kéros elvaltozasainak kovetkezményei
birnak fontossdgeal a szervezetre nézve.

A jelzett mirigyeknek fokép a kivetkezé alaki elviltozisai le-
‘hetnek  kiros hefolyissal és pedig 1. megnagyobbodisa, 2.
ssugoroddsa, 3. ellagyulisa vagy széthomldsa.

4. A hiérgmirigyek megnagyobbodasanak
kdvetkezmeényei.

Az interbronchialis mirigyek megnagyobboddisat leggyakrab-
ban a lobos folyamatok okozzik; és pedig e lob mint kiséré tiinete
a tidd, horg, vagy mellhartya lobjanak, a mirigyben is majd mint
idiilt, majd mint heveny léphet fel egy részt az elsddlegesen bhan-
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talmazott szerv bintalmazottsiginak milyensége, annak kiterjedett-
sége, mas reésst az egyén individualitisa szerint, és pedig rendesen
nagyobb fokban mint az eredetilee meghetegedett szervben. Masrészt
koros festenyzés, dagmetastasis okozhatnak misodlagosan megna-
gyobbodast ; mindezen okok elsodleges megnagyobbodas alakjiban
is felléphetnek; s ez néha oly nagy mérvii lehet (lymphosarcom),
hogy a heteg mirigyek egy egész tiidit sszenyomnak.

A fenti okok kouzil, barmelyik is okozta akir az elsodleges,
akar a masodlagos megnagyobbodast, ha az kis fokid, vagy oly ira-
nyd, hogy a szomszéd képletek eldtte kitérhetnek, esak mint eset-
loges lelet talaltatik a bonczasztalon; azonban ha nagyobb fok,
vagy a szomszéd szervek oda lévén . rogzitve ki nem térhetnek a
nyomds elol, akkor a szenvedd szerv szerint, killonhozé tiineteket
fog okozni. _

A beteg vizsgalatnil a nagyobb fokd taltengési alakoknil fa-
lalunk tompulatot a szegyesont markolatinak megfeleldleg, mely
néha a kulesesontok iranyaban kiterjed; st néha még a szegy csont
altala el6 is domborittatik screphuloticus egyéneknél '). Ha a meg-
nagyobbodas hitfelé terjed, akkor az elsé hitesigolyinak megfelel-
leg talalunk tompulatot.

A nyomott szervek szerint a kovetkezé elvaltozisok és azok-
nak megfeleld timetek okoztatnak :

a) A horgokre gyakorolt nyomasnal azoknak fala enged, rostos
sorv jon létre, a horgok osszesiippednek, suzitkiiletek keletkeznek , a
melyeknek megfeleldleg nehéz légzés, légszomj; mély belégzésnél a
felelkezd oldalon a bordakizok hesiippedése jon létre, és ezen oldal
a légzési mozgisokban nem véges oly magy excursiokat, mint a tdl-
6 oldal ; légzési zorejt s gyengébb kopogtatisnil mély dobos ban-
got kapunk?®). Az ily modon léirejott sziikiiletek lehetoségérdl
emlitést teszen Alken 3); Ziemssen 4) oly esetet emlit, melyben az
elsajtosodott horgmirigy dltal a jobb horg annyira szikitve volf,
hogy e miatt a felsd lebeny légtelenné valt. Biermer?®) felemliti

) Eichorst. (Handbueh d. spee. Pathol. und Therapie 1I. Lief. 1. Bd. 340.)
?) Eichorst. (Handb. d. spee. Pathol. u. Therapie 1I. Lief. I. Bd. 554.)

3) Klebs. Handbuch d.path. Anat. VII. Lief. 1880. 2, Bd.

) Ziemssen. Handbuch d. spee. Patliol. u Therapie V. 2 App. 358.

%) Virchow. Handbuch d. spec. Path. u. Therapie 1867 V. 770. L
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hogy horgszikiletek féleg gorvélykéros és giimokoros egyének-
nél, a megnagyobbodot horgmirigyek altal okozott nyomds kdvet-
keztében fordulnak el6. Genersich!) esetében rikosan hesziiv6dott
horgmirigyek a jobb tiidébe vezeté horgdket (a felsi lebenyét ki-
véve) annyira Osszenyomfik, hogy az alsé és kozépsé lebeny légte-
lenné valt. A helybeli bonezolatok kozott ily nagyobb foka horg dsz-
szenyomasra, mas esetet nem falaltam. :

by A birzsing osszenyomatisa aranylag ritkan fordul eld,
a mikor ig nagyobb foku nyelési akadalyokat s6t idénként nyelési képte-
lenséget okoz. Eichorst idézett tankényvében (a barzsing szikiletekrol)
az ily modon létrejohetd barzsing sziikiiletek lehetéségét felveszi,
de esetet erre vonatkozdlag nem emlit. Genersich tandr (r volt sui-
ves sajit gyakorlatab6l velem kozolni egy esetet, melynél egy 60
éves férfi huzamos id6n at nyelési nehézséghen szenvedett, s a kutasz
majd bevezetheté volt, majd nem: az egyén elbalt s a megejtett
bonezolatndl, a nyelési nehézségek, a kutasz be nem vezethetdségé-
nek okdul bavzsing sziikillet taliltatott, melyet a megnagyobbodott
interbronchialis mirigyek nyomdsa okozott.

¢) Az ideg ek kozil a megnagyobbodott horgmirigyek altal
0gsze lehet nyomva a nervus recurrens vagi, mely ha izgatta-
tik reflectoricus uton kohogési rohamokat valthat ki és Ruehle ?)
megjegyzi, hogy girvélykirosok kiohogési rohamai sok esethen erra
vezethetok vissza. Ha a recurrensre a nyomds nagyobb, abban sor-
vadas jon létre, s ennek megfeleloleg hangszdilaghiidés talalha-
t0, mely ha két oldali: hangtalansighan és ha egy oldali: fistula
hangban nyilvanul. Gégetikorreli vizsgalatnal litjuk, hogy a megfelelé
hangszilag halvanyabh és a hangképzésnél részt nem vesz. A hang-
szdlaghtidésnek ily modon valo létrejovésére igen érdekes eset a
Kovetkezo.

1. Bathori Sindorné, 58 éves, felvétetett a kolozsvari bel-
koroddra 1882 november 27-én; felvétele alkalmival étvigytalansig-
dlfalinos fijdalomrol és arrél panaszkodott , hogy a hevett ételt
~ azonnal kibanyja. Felvételnél a gyengén taplalt halviny fako borii
betegnél a mellkasi szervekben felting eltérés nem taldltatott; a

') Orvosi Hetilap 1885 évf 13 sz.
?) Ziemssen. Handbuch d. spec. Pathologie u. Therapie V. II Abth 441,
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m4j alsé széle lennebb ért; a kildok felett kissé kiemelkedd ellent -
allo, nyomdsra fijdalmas képlet tapinthato ki. Beteg liztalan, 16gzé-
se szapora. Ktvigytalan és gyakran hény, hinyadéka nydkos, benne
sotét czafatok nem talaltattak. A beteg felvétele utén nehany nap-
pal hangjiban véltozds dllott be, a mennyiben hangja magasabb és
¢élesebb lett. Gégetiikorreli vizsgalatnal kitiinik, hogy a bal hang-
szalag halvinyabb és a hangképzésben nem vesz részt. A betegnél
kés6bb hasmenés dllott be s lassankint gyengiilve 1882. deczem-
ber 30-in meghalt. A koérodai koérisme: Gyomorrik volt. A hang-
szalag hiidést Purjesz tandr ir ng§ magyardzta, hogy a hiorgmiri-
gyek rikos dtrakodas altal megnagyobbodvin a nervus recurrensre
nyomdst gyakoroltak s ez sorvadvin okozta a hangszilag hiiddst.

Bonezolatnal a kovetkezd honezlelet talaltatott:

1843. Dbjk. Elsovinyodott néi hulla, bore altaliban szeny-
nyes halviny, vizenyosen besziirodott. A szegycesont felett kitagult
visszerek. :

A bal ikszarny bels6 lemezén kissé a hatso szél felé félmogyo-
ronyira elddomborodo, kemény burokkal fedett dagoeska van; a jobh
homlokpikkely bellemezén hasonlé dag; mindkettd a csontdllomany-
ba is behatol és sirgis kissé szivos metszlapjukrol, tejszerii folya-
dék vonhaté le. Az ikesont szarnyin levé dagnak megfeleléleg a bal
halantéklebeny harmadik kanyarulatinak mellsé részén a sziirke al-
lomany bestippedt s valamivel attiinébb. Felting mds eltérés a ko-
ponyacsontokon, agyban nem taliltatott.

Boralatti kotOszovet zsirszegény, savosan besziirodott; izom-
zat petyhiidt, vékony, halviny. Torkolati viszerekben kevés folyé-
kony sotét piros vér, hasiirhen liternyi kissé opalizalo savo. Rekesz-
dllés jobb oldalt az 5-ik, bal oldalt a 6-ik bordandl. Jobb melliirben
500 grammnyi, genyesen szétmallo czafatokkal kevert alig zavaros,
sarga savo. Szivhurkon és sziven feltind eltérés nines. Bal tidd feliil
kérgesen, alul hartydsan a mellkashoz nott, ezen osszenvvések kozott,
kendermag egészen lencsényi gyéren elszort fehéres gocsok. A har-
madik borddn a honaljvonalban félmogyordnyi, a csontdillomanyba
is behato, elédomborodé dagoeska, a koponyacsontokon taliltakhoz
hasonlé metszlappal. TidShen feltiing eltérés nines. Jobb tiidé nagy,
mellhartydja melliil halvany, hatul kissé belovelt s a 2- é8 3-ik borda
magassagaban, hitul, gyermektenyérnyi helyen mallékony sirgis ros-
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tonya réteg dltal a mellkashoz tapadt. Ennek megfeleléleg a tiido
feliilletén belovelt udvarral koriill vett, részben sirgas, részben vor-
henyes petyhiidt besiippedt hely van, hol bemetszve a tiidé szovet-
ben diényi, bomlékony, szennyesbarna, doghiizii péppel telt i van,
melynek falit czafatosan bomld tiid0szovet képezi; az ezen iirvel
kozlekeds horg lerdgott szélii, de tovibbi lefutisiban beloveltségen
kivill eltérést nmem mutat. Légesé, gége halviny. A hangrés félig
nyitott hosszudad oc-as alaki. Bal hangszalag vikonyabb. Gége-
izmok baloldalt alig félakkora vastagok, mint jobb ol-
dalt, halvinyak. Torok, barzsing halviny. Paizsmirigy kozép nagy.
A bolygbideg egész a hirgeligazisig ép; de ott eloszlisatol kezd-
ve egész a barzsingie megvastagodott és tomottebb; szirkés szovet-
tel athatott és a megnagyobbodott sargas-fehér horgkozotti mirigy-
pamathoz odaforrt; visszahajlé dga pedig diényi sajtos horgmirigy-
hez tapadt s abban elvész; de 2 c¢. m. tavolsagra ujra felmeriil; ezen
helyen til azonban mar jéval vékonyabb a til oldalindl és nagyon
attiné, fennebb megint egy borsonyi nyirkmirigyhez nott, és ezen
feliil 'rendes lefutasi. A melliivi szervek kivétele utan Kitiinik, hogy
a 4 és b-ik hiti csigolya testének mellsé feliletén és baloldalin
laposdad, esontmorzsdkkal athatott dudor emelkedik ki a fiiggér fe-
1é; de sem evvel, sem a mellette elhaladé ductus thoracicussal dsz-
szefiiggésben nincsen. Utdbbi e hely felett 5 ctmnyire egy nagyobh
dionyi gatorbeli mibigypamathoz nott, mely felett 4 dgra szakad.
Lép, vesék és mdj felting eltérést nem mutatnak. A gyomor kozép
nagy, gyomorcsuki része a harintremeséhez nott, az Osszenovis
egyenetlen, apro fehéres goesok dltal tytktojasnyi dagot képez. A
nydkhartyin a pylorus tajin tenyérnyi, felhanyt, egyenetlen szélii és
alapi fekély van, mely helyenként Lkocsonyis és a sargis viroses,
megvastagodott izom rétegig terjed. A gyomor nyakhartyajanak tiob-
" bi része halviny, kissé duzzadt. A mdjkapuban egyik nyirkmirigy
mogyorényira duzzadt és sargas-fehéres sajiszerii anyaggd alakult at.
(A légesé 1565 szim alatt lett eltéve a muzeumi készitmények
kozé.)

Koérboneztani diagnosis. Uleus carcinomatosum ventriculi. Me-
lastases carcinomatosae in ossibus eranii et vertebr. IV. V. dorsal. In-
filtrationes cancrosae glandularum bronchialium sinistrarnm cum com-
pressione nervi vagi et praecipue devastatione nervi laryngei ascen-
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dentis sinistri cum subsequente atrophia museulorum laryngis sinis-
trorum. Metastases cancrosae plevrae. Gangraena pulmonis dextr.
circumscripta. Dysenteria. Atrophia, anaemia universalis; hydrops
incipiens.

Ezen esetnek érdekességét noveli az, hogy a klinikai tiinetek-
b6l a kérisme helyesen lett megtéve, s a hangszdlaghiidés a valosig-
hoz hiien lett magyarizva. A tiidoiszok régi idében johetett 1étre,
erre mutat kicsinysége; kérdés csupin, hogy nyelési pneumoniakép
veendé-e fel, vagy nem, mert az iiszkos rész kozelében egy kisebb
tidovisszérben lovaglo rog taliltatott, mely a tiidérészben az elha-
last szintén pangis folytan okozhatta.

A nervus recurrens Osszenyomatisa altal okozott hangképzési
zavarok méha a helyzet viltoztatastol is fliggenek; igy Anderson?)
kozol esetet, hol a recurrens vagi megnagyobbodott mediastinalis
mirigyek dltal nyomatvin, hangképzési zavar dllott he, mely a hely-
zet viltoztatisival megviltozott.

A recurrensre gyakorolt nyomdis azonban nem mindig jir hang-
képzési zavarral. Igy egy esethen a helyi boneczolatokndl a kivetkezd
talaltatott : '

869. bjk. Groza Pavel, 28 éves, honvéd, meghalt 1875. 14/II.
kozép termetii, elsovinyodott férfihulla bore korpddzé. A koponya
asymmetricus, 8 ennek megfeleldleg az agy is. Jelentéktelen vele-
szilletett elviltozdsokon kivil az agyban feltiing eltérés nem taldl-
tatott.

Az allalaiti és kulesfeletti haromszighen tobb, részben saj-
tos csomokat tartalmazd, részben teljesen elsajtosodott, mogyoronyi
nyirkmirigy van. Bal mellirhen 2 liter zavaros savo, melyben vor-
henyes czafatok uszkilnak, ezen oldali zsigeri mellhartya vastag le-
mezszerli 8 szamtalan aprd sziirkés és fehéres szemesékkel heszort.
Mediastinalis mirigyek mogyorényiak, sziirkés szemesékkel beszortak.
Szivhurokban feltiing eltérés mines. Sziv kiesiny sorvadt. A balol-
dali nervus laryngeus inf. a mellkas bemenete tajin mogyo-
ronyi sajtos nyirkmirigyhez forrt s e helyen erdsen ellapult
sziitkés, azon falil és alul szabad, hengerded, rendes szinezetii. A
jobb oldali n. laryngeus inf. is egy nagyobh horgmirigyhez oda forrt.

) Eichorst idézett miivének 555 lapjdn.
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Bal tiidé csucsaban odanott, dltalaban petyhiidt, szivacstapin-
tatl; cstcesdaban egy tyuktojasnyi és tobb elszirt mogyorényi goes;
a gocsok a metszlapon elddomhorodnak és elsajtosodott tidd s
megvastagodott horgok dltal képeztetnek. A hérgmirigyek megna-
gyobbodvik és részben sajtosak, részben pedig a kozépen vildgos-
sdrgds zavaros folyadékkd puhultak. Jobb tiidS dltaliban hasonlé a
balhoz, kozépsé lebenye azonban kocsonyas, légtelen, sziirkésen at-
tiné tidoszovet altal képestetik. Ezen oldali horgkozotti mirigyek
egész galambtojiasnyiak, sajtosan atalakultak s arinylag ép kornyi szé-
liken sziirkés szemesékkel beszortak. Ezen megnagyobbodott mirigyek
a kozépsé lebenybe vezetd fohorgot korilvéve, ebhen sziikiile-
tet okoznak, s itt habnyi nyilison 4t egyik mirigy bomlott
illoménya & horghe nyomhatd dt. B hirg tovibbi lefutisiban
meég tobb aprobb attorés van. Légesd, torok, barzsing halvdny. A bér-
zsingnak mellsd feliletén a 1égesé eloszlasdnak megfeleldleg kis kihu-
z6dds, melynek alapja a horgkozotti mirigypamathoz van rogzitve. A
tobbi szervekben levd eltérés a diagnosishan leend roviden felemlitve.
’ Diagnosis. Pneumonia chroniea caseosa praecipue in lobis su-
perioribus et pneumonia gelatinosa in lobo medio. Infiltratio glan-
dularum interbronchialium tuberculosa usque ad perforationem bron-
chii medii dextri et ad compressionem nervorum laryngeorum infe-
riorium Tuberculosis pleurae sinistrae ¢. exudato seroso haemorrh. Tu-
berculosis peritonei et glandularum lymphat. mesaraicarum. Tuber-
culosis lienis, hepatis renumque et enterica incipiens. Cranium asym-
metricum cum difformitate lobi oceipitalis dextri deinde et medullae
oblongatae.

A roviden felvett kortorténelemben csupin az van felemlitve,
hogy az egyénnél nagy kohogési rohamok voltak, kopetet keveset
iiritett.

' Ha a vagusra magira gyakorol nyomist a megnagyobbodott
interbronchialis mirigypamat, akkor asthmaticus rohamok, fulladdsi
tiinetek, dyspunoé és zorejes légvételeket okozhat, mely dyspnoé a be-
teg helyzetviltoztatisival valtozhatik erejében, vagy hinyisingerek-,
szivmiikodési zavarok kiovetkezhetnek be, a szerint, a mint a vagus fe-
lelkezd rostjai izgattatnak vagy sorvasztatnak a novekvé mirigy altal.

Nagyobh foku tiltengésnél a nyomas korébe juthat a nyaki

sympathicusrendszer, mi a ldtira lehet befolydssal. Rosshbach ugyan-
Orv .erm, tod, Ertesitf 1.




— 176 —

azon oldali lata tagulatot taldlt, hol a sympathicus nyomdsnak volt

| kitéve. Horstmann és Traube szintén észleltek ide vonatkozd ese- i
b | tet. Egyes esetekben exophthalmust és struma képzddést is észlel-
| :! U tek. Azon esetekben, hol a sympathicusrendszer nyomdst szenvedett

t : rendesen a mediastinalis mirigyek is tiltengve taldltattak.

lf ! A megnagyobbodott horgmirigyek Osszenyomhatjik az titere-
| i ket és visszereket is. Az iiterek ellenallobh falzatuk és a helsd
!

" nyomds miatt tovabb képesek ellentillani a megnagyobbodott mi-

|48 MEH rigyek nyomasdnak; de azért erre vonatkozo esetek is észleltettek. Ha
a sziikiilet nagyobb foku, zorej tdmad az iitérben a nyomds felett.
Willingk emlit fel egy esetet, hol a tiuddutér volt sziikitve
i megnagyobbodott horgmirigyek dltal. Bittelsheim®) esete szintén
I kiilonosen amiatt érdekes, mert a tiidoutérnek ezen sajatsigos meg-
4 szilkiilése mar az él6nél constatdlva lett.
[I : A visszerek a nyomésrak inkibb engednek, s benniik gyak-
: rabban taldlhatni nagyobb foku sziikiletet, sit teljes eldugaszolodist
i iy is. Ilyenkor a tiinetek visszeres vérbdséghen nyilvinulnak azon helynek

megfeleltleg, melytdl az osszenyomott edény vérét kapta; és ha na-

gyobb edény szikilt, akkor pangdsi vizenyd is lép fel. B szerint
: majd kigyézo lefutisii visszereket latni a mellesont felett, vagy a
{ ﬂll mellkas egyik madsik oldalin, vagy pedig vizenyGt. Ha pedig a tiidd-
{ ;[ visszér van sziikiilve, tiidévizenys, vagy néha egész guttaiitésszerii
! t rohamok lépnek fel, a mint azt Genersich tnr észlelte idézett ese-
: ténél, hol a tidévisszér jobb oldalt teljesen ossze volt nyomva,
i s a tidoiutér felsé aga annyira szikiilt, hogy kettds szami kathe-
TR tert alig volt képes befogadni; az élében tobbszor eléfordult gutta-
: !i.' iitésszerii rohamokat, miutan a honezolatnal semmi misra kovetkez-
g1 11 tetni nem lehetett, Genersich tur. erre vezette vissza.

i B) A hérgmirigyek zsugorodasanak kdvetkezményei.

A zsugorodds eléfordulhat elsddlegesen, a middn a mirigy alak-
i‘,." elemei taplalkozasi zavarok miatt fogynak. a mirigy kissebbedik s végre
' mint kis, rendesen feketén festenyzott csoméeska talilhaté; az ily
' modon sorvadt, zsugorodott mirigyek a kornyezetre semmi nemii kiros

kovetkezménnyel nincsenek és a mint mir emlitettem, az dltalinos

LT
1 g ) Wiener medic. Press. 1869, 42 sz
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taplalkozas és életmilkidésben sem okoznak észreveheld valtozdst.
Ellenben ha a zsugoroddst oly megnagyobbodds elfzte meg, mely

- a mirigyeknek egymassal vagy a kirnyezettel valo Gsszenovését hozta

létre, akkor annak kovetkezményei résziut nyomdshan, vészint von-
gélashan nyilatkoznak.

Ugyanis ha az interbrounchialis mirigyek barminemii folyamat
(lob, elfajulds, dag) 4ltal megnagyobbodnak és egymdssal, ezen fo-
lyamatnak a mirigy bwkara valo atterjedés és plastikus lob ered-
ményezése folytan osszeforrnak, akkor esetleg valamely ideget, edényt,
vagy horgot kapocsszeriien koril fognak s a zsugorodas alatt ossze-
nyomjik; vagy pedig ha valamely fix ponthoz rogzitve valamely
engedékeny szervhez is nbnek, a zsugorodasnil erre vongalist gya-
korolnak.

Zsugorodd mirigyek altali dsszenyomist észleltek tobben : Immer-
mann,’) két esetet ir le, hol a tiddutér volb sziikitve és egyet, melynél
a baloldali horg és tudgiitér szlikittetett a zsugorodott elmeszesedett
mirigy dltal. Miller *) két eselet ir Je, melyeknél a nagyobb horgok és
tiidiitér sziikiiletét eredményezték a zsugorodott horgkdzottimiri-
gyek. Heller?) esetében mindkét hirg és a jobb oldali vena anony-
ma a belépési helyén zsugorodott mirigyek altal sziikitve talaltatott,
Meckel roviden felemliti, hogy siderosis pulmonumndl a zsugorodoft
mirigyek altal johetnek léire horg-szitkiiletek. Preiner') zsugorodott
mirigyek dltal a vagust osszenyomva és sorvadva talalta.

A midén a zsugorodast megeldzbleg a horgmirigy valamely he-
lyébol ki nem mozdithato, vagy ellentdallé szervhez van rogzitve, s
ugyanakkor valamely mdsik szervhez is ng, a zsugorodis eredménye az
leend, hogy utobbi szerv vagy elvonatik, vagy pedig rajta, ha az iires
volt, gurdélyok képzidnek, ezek az tugynevezett kihuzodasi gurdé-
Iyok, tractionalis diverticulumok; ezek gyakrabban puha,
engedékeny falu iires szerveken és vedig féleg a barzsingon fordulnak eld.

A biriging tractionalis diverticulumait legeldszir Rokitanszky?®)
méjtaita kello figyelemre és irta le alaposan, habar mir o eldtte is

1) Deutsches Avchiv filr klinische Medicin V. k. 235 L.

%) Jenaer Zeitschrift fiir klinische Medicin IV. k. II. 1868.
%) Virchow. Archiv. LI. 351 lap.

4) Die Krankheiten der Bronchialdriisen 1861. 14 1.

*) Rokitansky. Path. Anatom. III. k. 127. L
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ismerték, de gy keletkezésére, mint kovetkezményeire nem forditottak
figyelmet. Szerinte a keletkezésre nézve a mirigyek intumescentidja
fontossaggal bir, mert ha a mirigy ilyenkor az oesophagussal 6ssze nd, s
azutén rendes dllapotjdba visszatér, magival vonja az oda nétt oesopha-
gus falit is és azt toltsér alakjiban kihtzza; ily moédon keletkeznek
a mar alakilag is feltiing (toltsér alaki) gurdélyok, melyeknek hegyes
vakon végzodd vége az Osszenovési helynek felel meg. Kzen gur-
délyoknak falit majd a bdrzsing mindenik rétege képezi, majd pe-
dig, ha az Osszenovést valamely a bdrzsing falat ronesold folyamat
eldzte meg, egy réteg, t. i. a nyikhartya, vagy kettd, a nyikhirtya
és izomréteg képezheti. Ha csak a nydkhartya huzatik ki, akkor a
gurdély benyilasi szijadékit a megmaradt izomréteg gyiirliszerileg
koriilovedzi.

Rokitansky utdn Dietrich, késébb Heschl (1855.) foglalkozott
a tractionalis diverticulumokkal. Klebs !) az ily diverticulumokat vele-
szilletteknek mondja ; Miiller *) tobb esetet ir le, Kriedberg szintén.
Zenker 3) 60 esetet észlelt és irt le, s mindenik a Rokitansky dlli-
tasat erositi.

Az ily gurdélyok rendesen a harzing mellsé falin és pedig a
légesd kettéoszlasa magassigdiban vannak; ritkén fennebb vagy alan-
tabb. Tobbnyire csak egy fordil eld, néha kettd, st tobb is. Zenker
(lasd fennehb) eseteiben 40-szer talalt egyest, 11-szer kettdst és
3 esetben talalt hdrmas diverticulumot. A diverticulum mélysége
8—12 mm. lehet, azonban ennél magasabbak is lehetnek ; Kriedberg
esetében 1'5 hiivelyk volt; a szélessége 4--8 mm. Csicsa tobbszor
a horgelagazishoz, ritkibban valamely horgighoz tapadf, s elég
gyakran talilhatni az odanovés helyén elmeszesedett, vagy festeny-
zett, zsugorodott, mdskor egész kérges szovetté sorvadt horgmi-
rigyet. A bdarzsing nyikhartydija tobbnyire teljesen béleli a diver-
ticulumot és ennek cstesiban rinczot képez, migkor azonban a
csticsban hegesen atalakult, a mi elére ment attorésre mutat. Meg-
torténhetik, hogy a diverticulum nyilisin keskeny nyakhartyahidat
taldlunk, melyet oly médon magyardz Zenker, hogy két egymdis mel-
lett levo diverticulum egygyé olvadt s a keskeny hidat a vdlasafal
maradvanyaként tekinthetni.

') Handb. d. path. Anatom. 1. Lief. 163. 1. 1868.
2) Jenaer Zeitschrift. f. Med. und Naturw. 1V, kot, 164.1 1368,
%) Ziemssen, Spec. Path, u, Therapie. 7—1. a 50. L
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A diverticulum képzésénél mindazon okok szerepelhetnek, me-
lyek az interbronchialis mirigyek megnagyobboddsat és azutdn zsu-
goroddsat okozzik, akdr elsddlegesen, akir kivetkezményileg ; s habdr
Zenker eseteib¢l felveszi, hogy leginkabb gyermekkorban képzddnek,
késobbi korban valo létrejovésok sem zarhato ki.

A barzsing kihizédasi gurdélyai részint kicsinységok, részint
alulrdl felfelé futé irdanyuk, részint pedig azon kérilménynél fogva,
hogy a nyelésnél izomfaluk dsszehuzodik, ritkin adnak alkalmat arra,
hogy beléjok ételrészek jussanak, s igy taguljanak, ezért hosszi fenn-
allasuk utdn is megtartjak eredeti nagysigukat. De ha mégis étel-
részek jutndnak bele, azok ott pangva bomlisnak indulnak, s e
miatt lobot okozva dttérhetnek; épen ez emeli a diverticulum fon-
fossdgat.

A gurdély dtfuréddsa kétfélekép johet létre és pedig vagy oly
modon, hogy az attorést okozé lobfolyamat a diverticulumhél indul
ki a fent jelzett mddon, vagy tigy, hogy a szomszédos mirigyek va-
lamelyike bomlik, genyed és a diverticulumba tor 4. Hogy e két
ok kozil melyik eredményezte az atfurodist, sokszor kétes és meg
nem allapithaté, néha mégis kapunk témpontul egy csontszilkit, vagy
mas idegen anyagot az atfirodott falban, mely mutatja, hogy a lob-
inger a barzsing fel§l indult ki. Rokitansky ') egy eves mellhdrtya-
lobot ir le, melyet egy tractionalis diverticulumban fennmaradt és
abfirodott éles csontszalka okozoti; az atfirodas altal alkalmat advan
arra, hogy ételrészek jussanak be a melliirhe. Sokszor azonban meg-
torténik az is, hogy megtalilhatni ugyan a csontszilkit, vagy mis
idegen testet, de a lob tovahaladdsa dltal az eredeti diverticulum
is tonkre van téve, s igy nem mondhaté meg, hogy vajjon nem-e az
ép barzsingon firodott 4t az idegen anyag? Igy Coster?) leir egy
esetet, hol a vena cava descendens dtfirédva taldltatott egy a béra
zsing mellsé részén levd kioblosodéshen taldlt esontszdlka altal ; a
leirasb6l nem tudhatni, hogy o ,kioblosodés“ diverticulum-é, vagy
pedig a csontszalka nyomdsa dltal 1étre jott mélyedés.

A diverticulumbol kiindulé atfirddas a szomszédos képletek ko-
zill akdrmelyik felé is torténhetik.

1) Handbuch d. path. Anatom. IIL. 38. L
?) Coster. Berlin. klinische Wochenschrift, 1870. N. 48.
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A mirigyek felé val6 attorés nem bir mindig nagy fontossiggal,
erte mutat az, hogy gyakran talilni heges csiesi gurdélyt, mely-
hol az elére ment atfiroddsra s az azutin valo gyogyulisra kivetkez-
tethetni. Ha azonban az attorés kovetkeztében bomlé anyagok jutnak
be, akkor nagyfoki lobot eredményeznek, melynek haldlos kimenetele
is lehet. Igy Zenker ') Jeirja a kovetkezd esetet: Egy 70 éves hér-
szolga munkdja teljesitése kozben eszméletlenil dsszerogyott, vért
hanyt, azutén magihoz tért ugyan, de még azon este elhalt. Bonezo-
latinal egy a birzsing mellsd falin levé kihtzoddsi gurdély taldltatott,
melyen it evesen bomlott mirigyre juthatni, s ez a jobb tudditérbe
fakadt, s igy okozta az elvéizési haldlt.

A hiorgok felé valo dtfirodds szintén nem okvetlen haldlos,
hisz nem épen ritka eset, hogy sipolyok dllanak fenn a horg és bar-
zsing kozott hosszi idén keresztil, komolyabb kiovetkezmény nélkal ;
g ily diverticulum atfirédasa altal keletkezett sipoly annyival is ke-
vesebb veszélyt hoz. mivel a horghe vezeté része rendesen magasabb
a diverticulum iranya miatt. Azonban halalt is okozhat. Zenker
(idézett munka) egy 66 éves ndi hullit bonezolt, az élethen a diagnosis
nem volt megéllapithat6 ; bonezleletill kiterjedt kétoldali iiszkos tido-
lobot taldlt, melynek oka egy diverticulumnak a jobb f6horgigha valé
aifurédisa volt; ugyanennél a mediastinumba is attort e diverticulum.

Tiedemann *) dissertatidjiban 70 éves egyén bonczleletét kozli,
melynél mindkét tiddesicshan bronchiectaticus cavernak
taldliattak, ezeknek egyike kozvetleniil, misika pedig az oesophagus
korott levd eviiron at kozlekedett a barzsing mellsd falin levé atfiro-
dott kihuzédasi gurdélylyal; a barlangokban evesen bomloti tiddszo-
vet mellett harantesiki izomrostdarabok is taliltattak, bizonyitékaul
annak, hogy e kozlekedés médr az élohen meg volt.

Meckel eseténél az atfirédds a szivburok felé tortént és eves

szivburoklobot okozott.

Ide szamithaté véleményem szerint Zahn esele is, ®) a mely
a kovetkezo: 85 éves férfi hulla jobb tidGje rostonyisan odatapadt
a szivburokhoz, alsé részében kis tiiddlobos esomok. Szivhurok nagy

') Ziemssen. Handbuch d. spee. Path. u, Therapie. VII—I.

*) Ueber die Ursachen und Wirkungen chrenisch. entziindlicher Processe im
Mediastinum, Deutsch. Archiv. f. klin. Med. 16. kot. 575. lap.

9) Ueber einen Fall. v. eiteriger Pericarditis ete. Virchow’s Archiv. 72. k. 198
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teriilleten eléfekszik, gyengén hullimzé. Felnyitdsindl nagy mennyi-
ségii sirided zoldes, nem biizos geny omlik ki; mindkét lemeze
genyes rostonyds anyaggal bevont, s eziltal helyenként ogszetapadt,
a basison, aortin, a vena cava superior kozott és a jobb fiilesén kis
helyen a rostonya lazibb és rozsdisharna szinii. Goresdvi vizsgalat-
ndl kitiinik, hogy e festenyzés szemcsés és jegeczes haematoidin dltal
van feltételezve, e mellett kevés alaktalan és nagylemezii fekete fes-
teny is volt. Sziv erésen osszehiizédott, iirében kevés vér és rostonya-
alvadék; a sziv izomzata, belbdrtyija és billentyii épek; a nagy
edények, a felsd iirGs viszérnek a jobb tiidéitérrel keresztezédd helyét
kivéve, épek ; a jelolt helyen azouban vorhenyes elszinesedés van. A
légeseligazisnal a nydkhértya szennyes barndsan festenyzett; mas
eltérés nem taldltatott. A légesé kipraeparalisindl Zahn az aorta, vena
cav. superior, a légeséeligazas és a jobb horg kozott dionyi zoldes-
sirgas genynyel telt iirt talalt és a geny mellett még sok szeny-
nyes fekete szdvetezafatot is. A geny eltivolitdsa utan kitint, hogy
a genyiir fala a trachea és az art. anonyma szomszédsigiban sima
és kozte, meg a légesé kozott nehany millimeter kotszoveti réteg
van, azonban az iir alsé részén az iir fala szennyes, czafatos nyirk-
mirigyszovet altal képeztetik. A bédrzsing eltérést nem mutat, esupdn
a fennemlitett mirigygyel valé 6sszenovési helyen, a 1ég-
¢sé eligazdsa alatt 15 mm.-re, a kiilonbhen rendes nydk-
hirtyin e¢sekély besippedés, s ebben csaknem lencsé-
nyi czafatos szélli nyilas van, mely keskeny nyakhar-
tya-hid dltal egy felsé nagyobb- és alsé kisebb részre
oszlik., A nyakhartva e nyilis alatt 4 mm.-re alivijolt, oldalt
azonban az izomréteggel Osszefiigg. Alsé részén az izomréteg sza-
badon fekszik eld, a felsdhél pedig a ferdén felfelé futé 10 mm.
esatornan at a mar emlitett iirhe juthatni. Goéresovi vizsgalatnal ki-
tiinik, hogy a menetnek az izomréteghe haladé része hémmal
fedett. A csatorna az iir felé tagdl, ¢ a mily mérvhen tagil, hamja
keveshedik; ezen részen a csatorndt heges kiotszovet veszi koril. A
nevezett iiron, masfelél a v. cava superior és aorta kozott levé nyi-
lison &t vajt kutasszal kénnyen a szivburokba juthatni, s ezen nyilis
szélel czafatosak és szennyesek.

A barzsing és 16gesé mentén a mirigyek nincsenek megna-
gyobbodva, hanem hegesen zsigorodottak s belsejikben cseresznye-
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magnyi mészesomoceskak vannak., Az egyikben elligyilasi géez van,
genyazonban ninces. Minden mirigy kemény rostos tok
dltal van kérilvéve s részben kornyesetiikkel szoro-
san osszefiiggenek.

Ezen esetben Zahn szerint az atfirdédis egy elpuhult mirigyhél
indult ki és pedig elobb a birzsing, azutén a szivburok felé és igy
genyes szivburoklobot okozvin, idézte el6 a halilt. Igaz ugyan,
hogy a barzsing mellsd részén levé besiippedés (diverticulum ?) fe-
nekén az atfirddasi hely athidalt, s ez a Kkivillrél jové atfirodas
mellett sz6l; az ily mdédon 1étrejott atfirddast bizonyitand a
nyikhartya alivijoltsiga is. Azonban ha tekintethe vessziik azt, hogy
a nyakhartya besiippedt, kérges szivettel korilvett, a horgmirigyek
zsugorodottak, s csak egyben volt elligyulasi goczoeska, tovabbi,
hogy a sipolymenet himmal boritott, s ha meggondoljuk, hogy ilyen
képet ad az athidalt, attort diverticulum is, melynek atfarédasara
tobb alkalom van, valosziniibbnek latszik, hogy itt elsédlegesen egy
diverticulum volt, (képzidésére a zsugorodott mirigyek elég okot szol-
galtattak), s abbol indult ki az atfirédist eredményezd lobosodas.

A kolozsvari kérbonczolatokndl tobb diverticulum talaltatott,
azonban ezen tton valo attorés nem. Ezek kozil a kovetkezd dérde-
kesebb eseteket emlitem fel:

187. sz. korboneztani készitmény. 95. bjk. sz., mely kozéptermeti,
elaszott ndi hullatol vald, kinek tiideje mindkét oldalt hirtyasan oda-
nétt, mellil egyenetlen gocsos szivacs-, hitul gocsos loszérparna ta-
pintati volt; a goesok részben kérges és sajtos horgfal megvasta-
godasok, s hasonloan atalakult tiiddszovet dltal voltak feltételezve.
Légesomirigyek nagyobbak, sajtosak. Torokbdrzsing halvany, utob-
binak mellsé falin, kizel a légesbeligazis magassigihoz, két egy-
mastol vizszintes irdnyban 2—3 mm.-re lev borsonyi kioblosodés,
mindketté csiesat kérges szovet képezi, mely a két vagust a lég-
cs6hez rogziti, de rajta elviltozist nem okozott. Haldlok: tidévész.

1260. készitmény. 294. hjk. sz. kozéptermetic férfi hullatol.
Tid6k eltérést nem mutatnak, hanem szélikon 2—3 mm. vastag
zsirréteg. A horgmirigyek részben elmeszesedtek. Légesé, torok, bar~
zsing halvany ; utébbinak mellsé falan a légeséeloszlis magassigiban
mogyorényi gurdély van, ennek megfeleléleg a bdrzsing fala elkér-

|
|
|
|




gesedett és a gurdély esiesa zsugorodott meszes horgkozottimi-
rigyhez rogzitett. Az egyénnél a halilt esés kovetkeztében létrejott
koponyarepedés okozta.

1515, készitmény. 1760, bjk. sz. Gyengén taplilt noi hullasol,
nyakin s agyéktajan tobb rendetlen fehér heg. Allalatti és ligyéki
mirigyek elsajtosodtak. A horgmirigyek palasziirkék, zsugorodottak;
a barzsing mellsé falin a légesfoszlis magassigaban 1'6 em. szé-
les, 0'5 cm.magas, 0'8 em. mély, tolesérszerii bemélyedés, melynek
esicsaban a nyikhértya red6zott. az alap felett mozgathato. Az egyén
puerperiumban halt el. '

Tractionalis diverticalumok nem csak a barzsingon, hanem a
légesovon is elofordulhatnak, ezek azonban kicsinységilk miath az
életre fontossiggal nem birnak, egy ily kihuzédasi gurdélyt e ké-
szitményen taliltam; a gurdély csicsa, a mint azt az dtmetszeten
lithatni, kérges szovet iltal a megkissebbedett horgkozottimirigy-
hez odaforrt. Hogy a légesiven ily kihuzoddsi gurdélyok ehez ha-
sonlé mdédon johetnének létre, nem taldltam felemlitve az dltalam
hasznilt irodalomban. Ugy szintén nem littam emlitést az edénye-
ken hasonlo médon létrejohets gurdélyokrél sem, melyek méir na-
gyobb fontossiggal birhainak; épen ezért a kovetkezd esetet felemli-
tésre érdemesnek tartom :

1466. bjk. 52 éves néhulla, bal tideje eltérést nem mutat, a jobh
tiidd kérges alhartya dltal a mellkashoz ndtt. A kérges Osszenové-
sek kozott itt-ott laza rostonyaréteg van. Alsé lebenye akkora, mint
belégzésnél, majtapintatt, torékeny, légtelen, metszlapja szemesés,
sziirkés-voros. Horgmirigyek aprok, feketék, némelyikben apré mész-
esomoeskak ; a 16gesd nydkhdrtydja halviny, mellsé részén tobb ki-
sebb rizsfehér heg, az oszlds folétt zabszemnyi erds be-
hizédds, itt a nyikhdrtya hegesen atviltozott; ezen helynek meg-
felelsleg a fiiggériv erésen odaforrt s az anonyma és
carof. sinistra kozotli része kidomborodott és ennek
csucsdban kis, feketén festenyzett mészesomoéeskat
tartalmazé horgmirigy van.

Ezen esetnél ugy a légesé, mint az iitér kihizodasat a zsugo-
rodott horgmirigy okozta, mely a zsugoroddst megeldzileg a légesd
felé attort.
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I | Hogy ily horgmirigy dltal okozott gurdélybdl iitérdag keletkez-
188 hetik-e, felemlitve az irodalomban nem taliltam; de tudva azt, hogy
f { oy b - " » . , ’ " L -
e az iitérdagot az edényfal gyengeségét okozd betegségnek kell meg-
{7 ” eloznie, nem fartom lehetetlennek, hogy akiar az ily zsugor altal

| vongilt, akir a mirigy Jobosoddsa altal gyengitett iutérfal a vér-
nyomasnak engedve, koriilirt iitérdag, aneurysma saccatum, timadhat.

|
H

| C. A horgmirigyek ellagyulasanak és szétbomlasanak
i k&vetkezményei.

Az ellagyulas a horgmirigyekben fel lehet tételezve elfajulis,
sorv, lob és dag altal, részben elsédleges meghetegedés, részben ma-
sodlagos elvaltozas folytin. Igy Zahn' terjedelmesebben értekezik ar-
rol, hogy elsédlegesen minden megel6z6 lob nélkiil a mirigyek ben-

{ néke felpuhul, elhigul és attorésre vezet, és gyakran taldlbatni, hogy
r! féleg oreg egyéneknél, elérement anthracosisndl vagy e nélkil is
i a mirigyszovet teljesen szétfolyosul; talin azonos ez a porezpuhu-
[FRr lissal, oka azonban nines kideritve. Zahn ') kisérleteket tett azok
kikutatisa végett; de Kkisérleteinek eredményét leirva nem ta-

laltam.
'{I A sorv utan fellépd ellagyulasnil sokkal gyakoripb az elfajult
pl. elsajtosodott horgmirigyek elligyuldsa, mely csaknem minden
nagyobb foki elsajtosoddsnal lathatd. Tultengési dllapotoknal, igy sejt-
beszirddéseknél is szintén eldfordul; Rindfleisch *) szerint a sejtbe-
sziir6dés tovibbhaladtival keringési zavarok lépnek fel a mirigy-
i3 ben, mi a nyirkpangis kivetkeztében a sejtek szétesését s azutin
LE g a mirigy széthomlisat eredményezi. Anthracosisnal %) a felszivo-

) dott és beezepelt széndaraboeskik okoztik ezen szétpuhulist. Az
! elsajtosodasndl pedig néha elgenyedés okozza a szétfolyosulast. *)
i Elldgyulhat a metastaticus rak a horgmirigyekben, tigyszintén
H a lymphosarcoma is dttorhet; leggyakoribb oka pedig az elligyu-
k lisnak a lobosodds, genyedés.

k Ha a mirigy elligyulisa megnagyobbodissal van egybekap-
i iy csolva, (lob, dag, sajtosodds,) akkor ugyanazon tiineteket okozhatja,

‘ 1) Virchow. Archiv. 72. k. 198. ]
i' ¢ 2) Lehrbuch der path. Gewebelehre 1878. 5091, I

" %) Rindfleisch. Lehrb. d. pat. Gewebelehr, 1878. 376. |
l & 4) Rindtleisch. ibid, 512. 1. |
l
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mint pusztin a megnagyobbodas. Azonban rendesen mieldtt az el-
ldgyulds oly nagy terjedelmet eclérme, hogy nyomast gyakorolhat,
a ligyulisi folyamat magit a mirigytokot is lagyitja, pusztitja, on-
nan attorés jon létre, a szomszéd tires képletek akarmelyikébe, és
ezekben magihoz hasonlo lobot okoz, vagy ha a lagyulasi folyamat
egyszerii és nem bir lobgerjeszté tulajdonsiaggal, (pl. festenyes szét-
folyosulasnal) felszivodhatik és zsugorodhatik.

Az elligyulasnak egy masik fontos szerepe is van. T. i a
mint mdr emlitettem a horgmirigyek igen ki vannak téve a meg-
betegedésnek, és bennok gyakran nagyobbfokd lob v. mds elvil-
tozds jon létre, mint az elsddlegesen bantalmazott szervben, akdr
hinyszor a tiid6 mar egészen ép lett, mig a horgmirigyek elge-
nyedtek vagy sajtosak s az életet folytonosan veszélyeztetik.

Az attorés leggyakrabban a horgok felé torténhetik, és pedig
vagy valamelyik {6 horgbe, vagy a légesd elagzasi tijan. Ilyen ese-
tekben a bennék a kopetbe jutvin, vagy egy erdsebb kohogési roham
dltal kikopetik s a mirigyfoszldnyok, esetleg concrementumok a
kopetben feltalilhatok, mint ezt Sander !) leirta; vagy festeny-
" zeth szovetezafatok kopetnek ki. A horgok felé valo attorésnél, az
attorési hely aldvajoltszélii, kornyékén a nydkhdrtya vagy csak
belovelt vagy erosen duzzadt és sarjadzo lobot mutat. Az dttorési hely
lehet lencse egész bab nagysiga, és gyakran tobbszoros. Kimenete
killonhozé lehet, vagy az egész anyag kikohogtetik s akkor a fekély
lassanként beheged, és késébb a bonczolatndl kis zsugorodott he-
get talilni, mint ezt azon 51 éves asszonytdl valo készitményen
észleltem, melyen a légesd falin az eligzas felett alig egy mm.-re
& zsugorosan behuzodott nydkhdrtydt lithatni, mely az alatta le-
vo festenyzett és részben elmeszesedett mirigyhez kotszovet altal
odaforrt; vagy pedig mélyebb belégzésnél a légutakba szivatik
és ott fennakad, (lasd Sander idézett munkdijat), s6t az is megtor-
ténhetik, hogy a kikohogés kozben a hangrésbe szorul, s a hang-
rés gorese halglt okoz. ?).

A horgok atfuréddsa ugy is létre johet, hogy a ronesolé fo-
lyamat a nydkhdrtya feldl indul ki, ezt az 4ltal lehet felismerni,

1) Ueber Concremente in den Luftwegen. Archiv fiir klinische Medicin 16 k

372 1. XIX. czikk.
*) Klebs. Handbuch d. path. Anatomie. VIL Lief. 1870. 294. lap.
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hogy ilyenkor a szélek nem alivijoltak és a légesében még mas
helyiitt is talilunk kisebb-nagyobb mélységit fekélyeseddseket.

Atfurédds torténhetik a barzsing felé, minek kovetkezté-
ben a mirigybe ételrészek juthatnak, és annak eves bomlisa utan
kiterjedt lobfolyamat fejlddik, mely mds képletekbe torvén, haldlos
kimenetelii leend. Néha ily attorés utan sipolymenetek képzédnek,
pl. a bérzsing és horg kozott, melyek hosszii ideig fennallhatnak,
tobbnyire mégis halalt okoznak, mert atfakadnak a szivhprok-, mell-
iir felé és akkor genyes szivbhurok vagy mellhartya lobot okoznak.

Barite 118 szivhuroklob kozil 18-szor talilta, hogy azt a horg-
mirigyek meghetegeddse okozta. Eternod ) tibb oly esetet ir le, hol a
szivburoklobot ellagyult, festenyzett horgmirigy attorése okozta.
Weigert *) a tuberculoticus horgmirigyeknek a sziviirhe valo dtto-
rését és ezdltal 1étrejohets dltalinos tuberculosist emlit. Kast Al-
fred 3) megjegyzi, hogy genyes szivhuroklobot igen sok esethen az
elgenyedt horgmirigy attorése okozza. Zahn *) 69 éves foldmives
hulldjandl kétoldali pleuritist és genyes pericarditist talalt. A sziv balra
el van tolva, helyenként laza rostonya dltal a szivbhurokhoz tapadt, bal
oldalt az aorta mellett palaszirke nyirkmirigy a szivburokiirbe
hatolt borsonyi terjedelemben, allomanya puha térékeny, a kérnyezd
rostonyaréteghen barnds kis csomoeskak vannak. Ezen esetre vonat-
kozélag Zahn megjegyzi, hogy nagy valésziniiséggel a genyes sziv-
buroklobot a festenyzett, ellagyult és attort horgkozotti nyirkmirigy
okozta.

A helyi bonezolatok koziil tobb esetet taldltam az ellagyulas
kivetkezményes bantalmaira, s épen e csoportha sorozhaté azon két
érdekes eset is, melyek czen értekezésem megirisira osztonoztek.

35 bjk. 101 készitmény. 24 éves Danner Istvantél a bonez-
lelet a kovetkezé: Kis termetii elaszott férfihulla feltiinden halvdiny
horén foleg az izileteknek megfeloldlog egdsz tenyérnyi barnis vo-
roses porkkel fedett helyek.

Belvizsgalat: koponyacsontok sorvadtak, agy vérszegény, hor-

") Recherches sur les affections chroniques des gangl. tracheobrone hioliques
1869, 62. 1.

#) Ueber Lungentuberculose.

8) Virchow. Archiv. 96. k. 489 lap. Ueber eiterige Pericarditis.

1) Zahn, Virch. Archiv 72, kot. 702 lap.
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alatti kotszovet zsirszegény, izomzat petyhiidt, halvany, vékony. Sziv
~ kiesiny, kiilonben eltérést nem mutat; nagy edények sziikebbek
faluk sima. Tid0k szalagosan odandttek, mindketthen horséd egész
diényi genynyel telt iirok, foleg a bal feisé lebenyben, a hol még
nehany sajtgocz is van. Horgkozotti mirigyek részben kérgesen
zsugorodottak, részben pedig kis foki elsajtosoddst mutatnak. Lég-
686 nyakhartydja halviny, az oszlis felé eriosen belovelf,
az oszlds alatt 1 cmnyire borsonyi pirosas kemény-
ded széli folytonossaghidny, melyendtahorg korott
osszeforrt, palasziirke mirigyekben levd czafatos saj-
~tos falt manduldanyi iirbe juthatni. Torok, birzsing, gyo-
mor és belek felting eltérést mem mutatnak. Hasiirben 1'5 liter
genyes savo, 10leg a harint remese és ecsiptijon. Hasiiri szervek
egymassal és a hasfallal sokszorosan Osszendttek, az Osszendvések
kozott részint nagyobb elsajtosodott, részint kisebb sziirkés esomoes-
kiak vannak. Lép két akkora, benne sajtgiesok. Méj egész kiterje-
‘désében a rekeszhez nétt, jobb lebenyének felsé széle és a rekesz
kozott ludfojisnyi, részben elmeszesedett kérges tomlé van, mely
kornyezetéhez szorosan odaforrt és zoldes feketés maszatot és egy-
mishoz nyomott koecsonyaszerii hartyikat tartalmaz. Vesék eltérést
nem mutatnak. Herék sorvadtak. A jobb ligyékesatornin mdsfé] hiivelyk
széles sajtos rostonyds anyaggal kitoltott tomlé van, mely keskeny
nyildson it a hasiirrel kozlekedik. Fodormirigyekben foltonkénti el-
sajtosodas.

Diagnosis. Peritonitis purulenta et caseosa. HEehinococcus de-
mortuus adhue magnitudinis ovi anserini. Degeneratio caseosa glan-
dularum mesaraicarum et lienis incipiens. Cavernae hronchiectaticae
praecipue in lobo superiore.Perforatio bronchii dextri post de-
‘generationem glandularum interbronehial. caseosam.

844, hjk. Lakatos Istvinné 20 éves. Mindkét oldali sajtos pleu-
ritis talaltatott, tidok vérszegények szivacstapintatuak. A szegy- és ko-
ponyacsontokon giimés ecsontszuvasodis. Horgmirigyek nagy mérvii
elsajtosodist mutatnak, a bal horg elsé eligazisandl a halvany
nyakhirtydn kolesnyi, fehérszéli folytonossaghi-
any, melypol a tidogyokben levé elsajtosodott mirigypamatra
gyakorolt nyomasndl pépes, sajtos tomeg jon ki. Az egyén
puerperiumban halt el. (Metrophlebitis lymphangioitis, peritonitis pu-
erperalis post rupturas superficiales in canali cervieis uteri.* ete.
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1955. bjk. Trotter Babirta 41 éves. Mindkét oldali kérges, sajtos
szovetkozti tidélob, a tiddknek dlhdrtyds odanivéseivel s mindkét
tiidd erdsen festenyzett; a jobb csiecsban diényi iir tusfekete
bennékkel. A jobb felsé lebeuybe vezetd féhorg nydkhdrtydja
erisen belovelt, rajta lencsényi palassiirke folt, ko zepén kutasz-
szal egy didnyi, fekete horgkozitti mirigyben levd.
babnyi irbe juthatni, utébbinak fala czafatos, feke-
tén festenyzett (Peribronchitis et pneumonia interstitialis chro-
nica anthracotica.)

847. bjk. Schindler Jézsef 56 éves. Magasabb termetil, elaszott
férfi hullajandl, ki fekélyedé tidégiimokorban (Phtisis ulcerosa)
halt el, a horgmirigyek mogyoronyiak voltak és feketék; a bal also
lebeny féhorgének falit egy ily fekete mirigy borso-
nyiterjedelemben attorte és bennéke a horgbe fa-
kadt.

1565. hjk. Kecsendet Trifan, 29 éves, férfihulla halviny horii; a
bal dllszoglet alatt, és allalatti haromszogben 1—1 diényi mirigy-

csom6. A bal tidé bartyisan odandtt, mellsé széle puffadt, dunna- .

tapintatd, hatsé része egyenetlen giesos és itt a metszalapon voros-
ses sziirkés, részint sdrgis fako foltok vannak, hol a tiddszovet
torékeny és zavaros savoval besziirddott, helyenként kisebb iiresék-
kel, melyekbdl biizos viladék béven omlik ki, A felsd lebeny also
részén dionyi ir van, elég tomott sima falakkal, de rajta szenyes
czafatok is lognak le, a fal torékeny; az tr egy horggel kozlekedik.

Jobb tid6 alsé lebenyében egy pir besiippedt, potyoglés rész-
let van, melyeknek megfeleléleg hemetszve szenyes, biizos, czafatos
bennéket tartalmazé tirbe jutunk. A hirgelaguis kozott kér-
ges szovethen babnyi firese van, mely egyfeldl gyu-
faszaltig csatorndn at a bal fOhiorggel, masteldl
kettés katheterrel atjdrhaté nyilason 4t a barzsing-
cgal kozlekedik. Ezen iircse fala czafatos és szenyes
foszlanykéak lé gnak le réla. A barzsinggal valé kozle-
kedési helyén annak mellsé falin a horgeloszlas ma-
gassagaban 2 em. hosszu alavijolt szélit folytonossag-
hidny van. A horgmirigyek sajtosan dtalakultak. Az
egyénnél még a vesékben infarctus és a vastaghél hurutos lobja

taldltatott.
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Ezen esetnél az atfurédas az elsajtosodott horgmirigyhél in-

dult ki és pedig valbszinii, hogy a horg felé kordbban furédott at,

mert ez szilk csatornaszeri, kérges tall, mig a barzsing felé oblo-
aetes ¢és czafatos. E fistulaképzés utdan ételrészek julvin a horg-
be, azok inspiraltattak és az Altal nyelési pneumonicus gor-
esok léptek fel.

Diagnosis. Pneumonia putrida insequelam fistulae oesophago
bronehialis gangraenosae ¢. caverna magna in lobo inferiori dextro.
Degeneratio caseosa glandularum bronchialium, Infaretus in rene,
Dysenteria incipions.

2031 hjk. Losonczi Kdrolina 85 éves varrond.

Felvétetett a kolozsvari bor korosztalyra 1884, Julius 27-én.
Rola a kiovetkezs kortorténelmet tudhattam meg:

Baja 18 hé elott kezdddott és ez idé ota magat orvesilag ke-
zeltette. Felvétele alkalmdval a nyak baloldalin a cseesnyulviny-
ol lefelé a nyak alsé harmaddig és innen a sternocleido-mastoideus
kozepdig az dllkapoes alatti és mogotti tért teljesen kitoltd, felsd
kétharmaddban keményebb. alsé harmadiban puhdbb, hullimzé teri-
menagychbodds, melynek felsé részén két babnyi, bhehuzddolt szé-
li folytonossighidny van, mely szélek fel és alafelé masfél emnyire
alivijoltak; e folytonossighiinyokiél siirii, sirgas fehér, biizos va-
ladék nagy mennyiséghen nyomhaté ki; alsé hatsé szélén pedig
szintén babnyi az eldbbihez hasonlé folytonossighiany van, mely-
nek szélei felfelé 0'5-, le és mellfelé 2 cmnyire alavajoltak, s eb-
bol az elébbihez hasonlé, de nagyobb mennyiségii valadék nyom-
hat6 ki-

A jobb sternocleido-mastoideus hitsé szélétél a tarkéig na-
gyobbrészt a bor kékesszederjesen hegesen dtviltozott, helyenként
behuzidott, felsé részletében két kis babnyi, alsé részén egy tenyérnyi
feliiletes folytonossaghidny van, melyekbél kevés véres savoszeril
viladék nyomhaté ki. A jobb honaljvonalban a nagy mellizom alatt
tallérnyi helyen a bor kékesszederjesen elszinesedett és itt kevés
beszaradt gennyel fedett babnyi folytonossdghiiny van.

Kezelés jodoformkiotés és belsileg halmaijolaj.

27/vi. A nyak baloldalan levd fluetuilo hely megnyittatvin,
abbol sdrgas fehér, sajtszerii anyaggal kevert nagy mennyiségii geny
iiriil ki.




A ey e ey 2t - , =

— 190 —

12/vui. A baloldali nyaktijon tobb fekély egymadssal egyesiilt
§ abbél darabos sajtos, elhalt szovetrészek ésgeny iiriil ki. A hé-
mérsék a 38 (%ot fenti id6 éta nem haladta meg.

30/vii. Homérsék d. u. 39 “C. Genyes kifolyds kevesebb; a
nyak teriméje majdnem rendes.

1/ix. Hémérsék d. e. 87. d. n. 38 C°.

2/ix. Homérsék d. e. 36. d. u. 39° este haldl.

Utolagosan Dr. Pataki Led e. tandrsegéd tr szives volt ér-
tesiteni, hogy a halalt megelézileg 4 nappal a beteg tobb izben
vért hanyt és pedig az dpolo személyzet allitdsa szerint igen b
mennyiségben.

1884 October 9-én bonezvizsgalat ali keriilvén ndla a ké-
vetkezd boneczjegyzikinyv vétetett fel:

Kisebb termetii, gyengén tdplilt ndéi hulla bore dltaliban fel-
tilnden halviny, szemek nyitvik, litik egyenletesen kozépszeriien td-
gultak, ajkak halvinyak. Allkapocs mereds, nyak vékony, a mellkas
a testhez arinylag széles és dombordad, a bordakizokben a bor
kékes-zioldesen elszinesedett; a bal cseeshimbd a 4-ik bordakoz-
ben van, a jobb rendes helyen. Altest meghuzddott, bére a ligyék-
taj felett kékes-zoldesen elszinesedett. Hiivelynyilashan carunculak;
commissura postican feliiletes hegnyomok, s e mogott a gaton puha
babnyi, .nyakhdrtyaszerii kicsucsorodds. Alfeltdj vordsharna besza-
radt bélsarral szennyezett. Méhsza] nyilasa harantirinyu, szélei
kemények.

Bal oldalt a fiiltovén ésa jiromiv alatt egész a sternocleido-
mastoideus alsé harmaddig kiilonben a tobbihez hasonld borin
tobb (nyolez) bab- egész félkrajezarnyi folytonossaghiiny van, vé-
kony, halviny szederjes, alivdjolt szélekkel, melyek, részint a bor,
részint a sternocleido-mastoideus alatt egymassal kozlekednek, és
egyiken at a sternocleido-mastoideus allomanyaba b em.-nyire juthat-
ni a kutasz segélyével. A tobbiek alapjat halvanysarjszovettel be-
vont boralatti kotszovet képezi. Nagyobb mirigyek e fekélyekkel fe-
dett tdjon ki nem tapinthatok, szomszédsigukban azonban egy ne-
hany apro, és az 4llkapoes sziglete alatt egy didnyi érezheté. A
jobb honaljban a muse. pectoralis alatt az elébbiekhez hasonlé 2 bab-
nyi lik van, melyeknek szélei felfelé 4 em.-re alivdjoltak, mellattik

L
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két kis heges behuzodas. Valamenyi folytonossighiiny fehér ke-
nocscsel fedett és a sipolymenetekbe jodoformgaze van bevezetve.

Belvizsgdlat: Boralatti kotészovet ssirszegény, izomzat vé-
kony, petyhiidt, halviny. Torkolati visszerekben kevés sotétpiros fo-
lyékony vér. Rekeszdomborulat jobboldalt a 4-ik horda-, baloldalt az b-ik
borda als6 széléig terjed. Szivburokban kevés tiszta savo, Sziv kicsiny
(883 em.) iireiben kevés folyékony vér és rostonyaalvadék; izom-
zata petyhiidt; billentyitk épek. Bal tiid6 szalagosan odanott, puffadt
dunnatapintat, csiesiban diényi ellentdllo csom6; a dunnatapin-
tatd helynek megfelelfleg metszlapja halviny, s réla kevés halviny
voros savé vonhato le, az ellentdllo gboesnek megfeleléleg egy sajtos
esomo. Jobb tiidd felsé lebenye hasonld a balhoz, esakhogy henne
tobb babnyi sajtoscsomd van. A kozépsod lebeny alsé részén nehdny
petyhiidt- besiippedt légtelen gocz, mely részekhez vezeté horgokben
siivii genyszerii, részben szenyes barnds voros pépes anyag van és egy
nagyobb ily iirhoz vezeté horgnek fala czafatosan szétligyult. Az
als6 lebeny viltakozva mdj- és léptapintati, nagyobbrészt szeder-
Jes rostonyalerakodmdnnyal bevont, felsé hatsé részén gyermekte-
nyérnyi, rendetlenszélit faké folt van, tobbnyire éles hatarral. Ily
kisebb terjedelmii fako folf, még a lebeny tobbi részén is taldlhato.
Bemetszve ezen helyeken a tiidészovet majdnem légtelen, szennyes sa-
voval van DesziirGdve és mallékony; ama gyermektenyérnyi helynek
megfeleléleg Pedig a tiidé gyermekokolnyi helyen bomlatag biizos
péppé valt s e miatt dionyi, tobbnyulvinyn fir jott létre a tido-
gyokben, mely a légesteloszlas felé folytatédik. Ezen irdnyban pala-
szlirke mirigymaradviny és heges szovet 4ltal a légesotol elvan
killonitve ; de a jobb fohorggel ujjal atjarhato, ezafatos szélii nyili-
son abt kozlekedik; e helyhez kozel a tiidéitér felsd lebenybe mend
- f6dga, mely az iir falin halad, elligyult és gombostiifej nagysigban
~ dtlikadt. A barzsingnak mellsd falin a 1égesGeloszlas tijan egy babnyi
és 0. 5 em. hossz nyikhértyahid dltal ettél elvilasztott, borsonyi,
simaszélii és alapn nyakhartyahidny van, mely folfelé terjed és ald-

- vajolt, A nyakhartyahid alatt egy 2-0s szami katheterrel &tjarhatoé

likon it a tiidégyokben levd iirbe juthatni. Hérgmirigyek mindkét

\ oldalt palasziirkék, részben elsorvadtak. Mediastinalis mirigyek saj-

tosak. Légesd és gégében véralvadék, ugy ezeknek mint a birzsing-
" Orv term - tud, Ert I 13
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nak is, nyakhartydja halviny. Torkolati mirigyek elsajtosodtak, Bal-
oldalt kétily sajtos mirigy van, az also a leirt sipolymenettel kiz-
lekedik. Pajzsmirigy valamivel nagyobb, halikraszerii. Lép kiesiny,
vérszegény, dllomanysban nehiny kendermag egész borsonyi sajtos
csomoéeska. Vesék kiesinyek, tomottek, halvanyak, feliletikon nehdny
halvany petty, mely az dllomdnyba folytatédik. Giimdk ki nem ve-
heték. Amyloidreactio nines. Vesemedencze belovelf, loborok kissé
vérdisak.

M4j nagy, zsiros faké reczézettel. Fodormivigyek kozill egyesek
egész galambtojasnyiak, sajtosan elligyultak. A tobbi hasiiri és me-
denezeiiri szervben eltérés nem taldltatott.

Diagnosis. Ulcera scrophulotica cutis sub parotidealia et axil-
laria. Tyrosis glandularum jugularium, retroperitonialium, medias -
tinalium, cervicalium, axillarium et mesaraicarum. Caverna ad locum
glandularum interbronchialium eum perforatione oesophagi et bron-
chii dextri; gangraena et bronchopneumonia deglutatoria; diabrosis
rami superioris arteriae pulmonalis dextrae cum haemorrhagia. Tu-
berculosis lienis chronica. Hepar adiposum. Atrophia, anaemia uni-
versalis.

Ezen esetnél') a barzsingatfurodds volt hihetileg az elséd-
leges; a ronesolé folyamat valdsziniileg az interbronchialis mirigy-
pamath6l indult ki, erre mutat a barzsingfekély alivajoltsiga és
azon kortilmény, hogy a sipolymenet a bdrzsing felé tagsigiban
apad. A birzsing felé valo atfurodas utin bhejutott ételrészek eves
bomlist és a lobnak tovaterjedését okoztik, igy jott létre a nagy-
fokii horgatfuroddis, a bomlé eves anyag igy a horghe jutvin
a belégzések altal kiilonbozé tiidOrészletekbe jutott és okozta a nye-
1ési lobos géezokat. Végill egy a tidogyokben levd ily iszkis goez.
nagyobb mérvben terjedvén, a tiidoiitér felsd aginak kimaroddsit
okozta 6s igy magyarizhato a haldlt megeldzé vérhinyis, s az egyén
gyors pusztulasa és a haldl.

Az utolsé eset, mely az eddig leirtaktol némileg eltér, s mely
a 2-ik eset azok kozil, melyeket drtekezésem elején emlitettem,
a kovetkezo :

) Ezen eset egyike azoknak, melyekril értekezésem elején emlitést
tettem.
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Benedek Aron 22 éves, tanitoképezdei novendék, fivére értesitése
szerint mar 6 évvel ezelGtt mint tanulé téholyban szenvedett és a ko-
lozsviri megfigyeld osztalyba kiildetett, hol jobban lett és egy évi
pihenés utan a kolozsviri tanitoképezdébe jott tanulmanyainak foly-
tatasira. Mint tanulo szorgalmas &s igyekvdé volt, de szorgalménak
megfeleld eredményt gyenge értelmiképessége miatt felmutatni nem
tudott. Utéhhi idé alatt gyakran szenvedett fejfajasban, és mdr kis
kordtol fenndlld sajatszeric nézése még fokozddott, t. i. a targyak
rogzitése alkalmaval fejét félre (az oldal nines meg hatirozva) for-
ditotta és akaratlan tagado mozgiasokat tett (nystagmus miatt?). 1884
september havdaban mellfijdalmak léptek fel ndla, s azéta fennjird
beteg volt egész september 28-ig, a midén fokozodé fejfijisa miatti
kénytelen volt lefekiidni és a kolozsvari Kirolina-kérhaz kozosz-
talydra vétette fel magit.

Az osztilyorvos allitdsa szerint a meningitis basilaris tiinetei
voltak nila és ezen korismével kezeltetett november 3-ikdig, a mi-
don a lethalis kimenetel bekivetkezett. November 5-én honczvizsga-
lat ali kerilvén, rola a kovetkezd bonczjegyzikinyv vétetett fel.

2040 hjk. Benedek Aron 22 éves, képezdei novendok.

Kiilvizsgalat : Kozéptermetii, kozépszeriien taplall, izmos férfi-
hulla, bére dltaliban halviny, hitin és oldalain Osszefolyd szederjes
hullafoltokkal  boritott. Haja gesstenyeszinii, szemei csukottak;
kothartya halviny, latik egyenletesen kozépszeriien tagultak. Szaj
félic nyitott, ajkak halvanyak. Allkapoes alig mozgathaté. Nyak rész-
ardnyos, mellkas kissé ellapult; de elég széles. Altest meghuzodott,
bore fileg a bal felhastijon =zildesen elszinesedett. Nemzdrészek
petyhiidtek ; borék bire virhenyes, rajta nehdany hamhorzsolds. Vég-
tagok meredtek. Kiilsértésnek semmi nyoma. :

Belvizsgilat. Fejhir kozépvértartalmi, koponyaboltozat rész-
ardnyos, kiilsé felilletén itt ott nehdny felszivoddsi godrieske. A ko-
ponyacsontok dlfalaban vékonyak, mérsékelt esonthéltartalmiiak.
Keményburok konyen levonhato, kozép vértartalmi, hosszanti oh-
leiben kevés folyckony vér. A jobb agyfélteke elédomborodik s a
mellsd részleten széle a kozepen tiil nyulvan, a bal féltekét elnyomja.
A misodik homlokkanyarulaton a sulcus centralis elGtt mintegy 6
¢. m.-nyire huszas terjedelemben az agy sziirkésen elgzinesedett, s ezen

13*
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résznek megfeleldleg a gyrus szélesebb. A ligyburok kivéve az em-
litett helyet, konnyen levonhat6, ott azomban erisebben odatapadt.
Bal félteke kanyarulatai laposra nyomottak. Oldalgyomrokban kevés,
alig vorhenyes savy. Gyomorbélés kissé ligy. Edényfonatok ko-
zép vértartalmiak. Agy dltaliban elég tomott, kozépvértartalmi. Az
emlitett helynek megfeleléleg hardnt irdnyban 4-, nyil irdnyban
4. 5-, figgéiyes irdnyban 3. 5 em. dtmérdjit helyen siirii zoldes sirga,
zaptojasszagl gennyel telt iir van, melynek falat elég tomott, edény -
dis, sima sarjszivet képezi; ezen rétegen til 1—2 em. tavolsigig
az agy rendkiviil ligy, részben koesonydsan rezgd, szennyes fehéres
shrghs Attiing. Ezen elldgyuldsi udvar a jobb csikolt test mellsd
széléig és a jowb oldalgyomor faléig terjed; oldalt a centralis droktol
3 em.-nyire alifelé az agy saziirke dllomdnydig-, ki és felfelé pedig a
lagyburokig terjed. A kozponti diezok dés eldfal eltérést nem mutat-
nak., Agyacs, Varélhid ésnyultagy valamivel vérszegényebbek.
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Boralatti kotoszovet zsirszegény, izomzat barnaviros, tomobt.
Torkolati visszerekben kevés folyékony vér. Rekeszillas jobb oldalt a
4-ik borda alsd széléig terjed. Szivburokban 50 gr.-nyi tiszta savo. Suiv
félig osszehuzodott, kozépnagy, kilsd feliletén hatul nehdny piros
véromlés, izomzata tomott, iirében kevés vér és rostonyaalvadék,
billentytii épek, edények belfelilete sima. Bal tidé kellsen ossze-
lohad, szivacstapintatd, esak hdtil kissé vérdisabb; horgokben ke-
vés nydk, nydkhdrtya kozépvértartalmi. Horgmirigyek kiesinyek,
halvinyak. Jobb tidé szialagosan odandtt, hdtul savosan bessiirdd-
ve loszorparnatapintabi. Horgok fehér tajtékot tartalmaznak, nyik- :

L

hartydjok kozép vértartalmi. A hiorgoszlis kozotti mirigypa-
mat megnagyobbodott és a kornyezetéhez nitt, ré-
szint mészpép, részint sajtos anyaggd alakultat, fel-
s0 részében pedig siiri, genynyel telt iiresét mutat,
mely balra mélyen benyulik és kutasszal datjarhatos
nyildson at a bal féhorghbe fakad. Figgbér sima. Légesi-
ben habzé tajték. Gége, torok, birzsing kozépvértartalmi. Mando- 3
lik kissé nagyok, egyik tiiszGhen régi faké dugasz. Pajzsmirigy,

)

s
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I6p eltérést nem mutatnak. Vesék vérdisak, a bal kettés ureterrel bir.
A tobbi hasiiri ¢s medenczeiirbeli  szervekben eltérés nem mu-
tatkosik.

Diagnosis. Abscessus chronicus cerebri in lobo frontali dextro
cum emollitione in periferia ejus et cum compressione cerebri. De-
generatio caseosa glandularum interbronchialium cum demarcatione
purulenta, perforatio ad bronchum dextrum. Oedema pulmonum. San-
gvis liquida. Echymoses in corde. Hyperaemia hepatis et renum.
Ureter duplex sinister.

Itt az idilt agytalyog okozta a halilt, melynek eredete, miu-
tan sem el6rement sértés, sem tovaterjedés ki nem mutathato,
metastasisra vezetendd vissza; metastacis pedig a leirt genyedd in-
interbronchialis mirigybdl johetett létre és ez anndl is valésziniibh,
mert a goresdi vizsgalatndl kitiint, hogy a frissen vett agytilyog
68 az elligyult horgmirigy bennékében ugyanolyan alakd, 2—3-an
linczezd rendezett micrococensok voltak talilhatok, melyek a methyl-
kékfestést vették fel legjobban.

Az anamnesishen fel van emlitve, hogy a bhonezolt egyénnek ez-
elitt 6 évvel orjongési rohamai voltak, az agytilyog mindenesetre
régi, de fenndllisi ideje meg nem hatirozhato, — hogy volt-e vala-
mi dsszefiigeds az elmebaj és az agytilyog kozott, biztosan kimutatn
nem lehet.

Roviden egybefoglalva a mondottakat utalok arra, hogy az in-

- tferbronehialis mirigyek sokszor igen fontos szerepet jitszanak,

3

.

a1

- zethet és ez dltal silyos, sot halilos kimenetelii, genyes szivburok-,

" mert gyakori meghetegedésnek lévén kitéve :

I. A kornyezetre nyomist, vongilist gyakorolnak, s azokban
sorvot, tonkremendst, helyzetviltozast (diverticulum) okoznak s igy
kbzvetleniil vagy kozvetve sulyos tiineteket, sot halalt okozhatnak,

II. A benndk levi elfajulisi és lobfolyamat atfurodishoz ve-

vagy mellhdrtyalobot indithat.
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I1I. Lobgoéezokként szerepelvén alkalmat adnak dtrakodasi lo-
hok keletkezésére és esetleg :ltalinos infectiora vezethetnek (Tu-
berculosis),

Ezekbol kifolyolag szerepléstok a betegigynal szamba veendd,
de foleg a bonczasztalon figyelemmel vizsgalando a horgmirigyek l-
lapota, hogy a beldlik kiindulé koros elviltozisbol az dltalinos kor-
folyamatot feltarjuk és helyesen értelmezziik.




KOZLEMENY A KOLOZSVARI TUDOMANY-EGYETEM
LEIRO- ES TAJBONCZTANI INTEZETEBOL.

A Xl-ik AGYIDEGROL.*)
Dr. Hints Elek tandrsegédtél.
(1. Tdblival.)

Az accessorius Willisii gyokeinek az ideg kiilsd és belsd aga-
hoz valo viszonyit illetSleg két, egy végibbh és egy wjabb, egymassal
ellentétben 4ll6 nézet van.

A régi nézetet Scarpa dllitotta fel. Searpa, valamint Lo b-
stein és Soemmering') legelobh irtak le, hogy az Access. gerincz-
“agyi gyokokon kivil még olyanokkal is bir, melyek a nyult agybél
erednek. B két féle gyokok egymistol kiilonboznek: a nyult agybol
eredd, rendesen 4 gyok, joval hosszabb, mint a gerinczagyhol eredé
gyokok. A nyultagyhol eredok hasitottak — sokszor kétszeresen is —
mig a gerinczagybil ereddk egyszeriiek (Scarpa szerint ritkin ezek
kozott is fordil el6 osztott). Secarpa tgy irja le, hogy e kétféle
gyokok a torkolati likhan egymdssal teljesen elegyednek, s az igy
képzédott torzs két dgra oszlik, melyek mindenike mindkét gydk
rostjaiban osztozik. Az egyik dg (ramus externus) a m. sterno clei-
domastoideus és cucullarishoz megy, a masik pedig (r. internus) a
bolygo ideghe hatol s ennek rostjaival elegyedik. Ezen nézet szerint
tehdt az accessoriusnak gy a kiils6, mint a belsé dga egyarint ré-
szestil, igy nyultagyi, mint gerinczagyi gyokokben.

Az tijabb nézet Cl. Bernardtol?) ered. O élettani és bonez-
tani kutatisaindl gy taldlta, hogy az accessorius nyultagyi és ge-

¥) Eldadatott az erdélyi muzeum-egylet orvos-természettudominyi szakosz-
tilyanak 1886 oktéber 1-én tartott ovvosi szakiilésén.

") Az eredetiele hidnyiban M. Holl utin: Uber den N. access. Willisii.
Arch. f. Anat. u.-Entwickelungsgesch, Leipzig 1878.

%) CL Bernard: Legons sur la physiologie et pathologie du systéme ner-
veux. Tome II.
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rinezagyi gyokei nemesak hogy alakilag kiilonboznek egymdstél, de
lefutisuk is egymastol teljesen fiiggetlen. Szerinte ugyanis a kiils
ig egészen a gerinczagyi gyokokbdl tevédik ossze, a
a nyultagybol eredd gyokok pedig a gerinczagyiaktol teljesen fiig-
getlenill, esupin azokkal kozos hiivelyben haladva a bolygé ideghe
hatolnak, s esupdn a nyultagyi gyokokhbol alakila belsé
d4g. B szerinb tehit a gerinezagyl és nyultagyi gyokok idegelemei
kozott semmi nemii keveredés nines.

A Cl. Bernard-féle nézet csakhamar polgirjogra emelkedett
a tudomédnyban. Tudtommal egyedil Hirschfeld?) volt az, ki evvel
ellentétbe helyezte magdt, dllitvin, hogy birmennyire csibité is a
Bernard-féle felfogas élettani tekintetben, boncztani szemponthbol
nines az még bebizonyitva. Azt tartja, hogy a Bernard dltal ren-
desnek feltiintetett dllapot nem egyéb ritka kivételnél, mert 6 min-
dig bensi osszeolvaddst litott az accessorius két dga kozott, még az
ideghiively elroncsoldsa utan is. Kilonben is a két dag kozott arcad-
szerii Osszekottetés van jelen, nem sokkal azon hely alatt, hol a két
ag egymastél elvalik , ,qui 8’ oppose en quelque sort au decolle-
ment de ces branches.“ :

Hogy mily kevés figyelemben részesiilt ezen — a régi nézetet
tamogato — ellenvélemény, mutatja az, hogy az dltalam hozzaférhetd
irodalom gondos atnézése utin Hirschfeld nézetét még csak futo-
lag felemlitve is esupin egy szerzénél (Hartm ann)?) taliltam. Ellen-
ben a Cl. Bernard-féle nézetet az accessorius két részének fiigget-
len lefutdsdrél minden szerzo osztja; (Langer,®) Henle,®) Cruveil-
hier’) SchwalbeSf Landois,”) sth.) leghatirozottabban kifejiette
azt M. Holl,®) ki joval késébb ugyan, de ondllolag a Cl. Bernar-
déval egyezé allaspontra jutott, s mindenesetre nagyban hozzijirult

Y L. Hirschfeld: Traité et iconographie du syst‘éma nerveux. Paris
1865, p. 223.

2 R. Hartmann: Hb. d. Anat. d. Menschen. Berlin 1881. S, 717.

3) C. Langer: Lb. d. Anat. d. Menschen. Wien 1865. S. 479.

4) J. Henle: Hb. d. Nervenlehre d. Menschen. Braunschweig 1879, S. 495.

%) J. Cruveilhier: Traité d’ Anat. deser. Paris 1877. Tome IIL. p. 595.

¢ G.Schwalbe: Lb. d. Neurologie. Erlangen 1881. S. 882.

4 722‘) L Landois: Lb. d. Physiol. d. Menschen, Wien und Leipzig 1881,

) M. Holl i h.
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ahhoz, bogy az accessorius gyokok kolesonos figgetlen lefutdsardl
valo nézet altalanosan elfogadtassék.

O kutatisainak eredménye alapjan még hatirozottabban kimon-
dotta, bogy a Willisius-féle jarulékos ideg nyultagyi része teljesen
kiilon vilasztando az idegnek gerinczagybol eredd részétdl, — mert —

Holl vizsgilatai eredményét roviden osszefoglalva:

1. A két résznek gyokei egymist6l teljesen eltérileg viseiked-
nek; ugyanis a gerinczagybdl eredd gyokiok a két felss kivételével
vekonyabbak, vagy vastagabbak a szerint, a mint az accessorius ma-
gasabban, vagy mélyebben a gerinczagy oldalin kapja legalsé gyo-
keit. Ezek (a gerinezagyi gyokok) mindig hegyes szog alatt nyomul-
nak a torzshe, s soha sincsenek kitegszeriien egymas mellé sorakoz-
va, a mi pl. a n. glossopharyngeus, vagy vagus gyokeivel az eset.
Majd eldl, majd hdatul, majd pedig oldalt nyomulnak a torzsbe; e
gyokok mindig egyszeriiek, soha sem osztottak. _

2. A nyultagybol eredd gyokok bizonyos hosszusiggal birnak, a
mely a gerinczagyi gyokokét két—négyszeresen felilmulja. Mindig
pirhizamosan fekiisznek egymashoz, a vagus gyokokhoz hasonléan ;
o gyokok villaszeriien hasadva, mintegy két aggal jonnek ki a nyult-
agybol, de gyakran hdrommal is, s e részben a vagus gyokrostjai-
nak eredési modjaval teljesen megegyeznek, s azoknak oly kozeli
szomszédsagdban fekiisznek, hogy természetes hatirt vonni a két
ideg gyokei kozott nem lehet, s kiilonben is a vagussal kozos koz-
ponti maghol veszik eredetiiket.

3. A kiilsé dg csak a-gerinczagyi, a belsé csak a nyultagyi
gyokokbol alakul, s a két gyok elemei minden anastomosis nélkiil,
esupan kozos hiivelyben fekiisznek egymas mellett a torkolati likban,

.mely alatt a két 4g egymdstol elvalik, hogy mindenik a maga ren-

" deltetési helyéhez siessen.

3
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4. Holl vizsgalataibdl azon kovetkeztetést vonja, hogy a boly-
go ideg jarulékos idege tulajdonkép nem egyéb, mint a bolygé ideg-

- nek magdnak legalsd gydkrostjaibdl létrejovd idegkoteg, s igy annak

részét képezi; az accessoriusnak gerinezagyi részével semmi nemii

‘anastomosisban nines, s csak annak kozvetlen oldalan haladvin el,

avval kozos hilvelyben fekszik; a jarulékos ideg gerinezagyi részé-
hez tehat csak annyiban van viszonyban, mint pl. a nyelvalatti ideg

Jeszillo dga magdhoz a nyelvalatti ideghez, avval csak kozos hii-

4




velyben fekszik az elvalis helyéig, s a mint ennek (a leszallo dg-
nak) az elsé nyaki ideghél valo eredése bizonyos, gy a jarulékos
ideg kiilsé dga is a belsotol teljesen fiiggetlen képletnek tekintend ;
utobbi, mint tisztin agyi ideg a bolygd ideghez csatolandd, a mint
azt Holl dllitdsa szerint maga Willis is tette volf, a Kkiilsé dg pe-
dig tisztin gerinczagyi ideg, s a vagushoz semmi koze. Bz dllaspont
timogatisara Holl az osszehasonlitéo boneztan adataira is hivatkozik,
allitvan, hogy mig a belsd ag s a nyultagyi gyokok minden gerin-
czesnél jelen vannak, addig a killsé 4g mindazon dllatokndl hidny-
zik, melyeknél a gerinczagyi gyokok nincsenek jelen.

Sajat vizsgalataim eredményeit ez allasponttal osszehasonlitva :

Ad 1. és 2. meg kell jegyeznem, hogy a jarulékos ideg ge-
rinezagyi részének legfelsd gyokrostjain is lehet olykor kettéoszlast
latni. Embernél, londl s kutyindl is némely esetben a gerinczagyhbol
kijovo két fels6 gyokot hasadva littam. Scarpa szerint is eldfor-
dul a gerinczagyi gyokokon néha oszlis. Hasonlot dllit Krause!)
is. Igy nem lehet elfogadni azon allitast, hogy a gerinezagybél ere-
d6 gyokok mindig egyszeriiek. Killonben is az ideggyokok osztott,
vagy oszfatlan voltinak valami nagyobb morphologiai értéket tulaj-
donitani nem igen lehet. Az accessorius nyultagyi gyokei kozott
egyszeriit nem littam ugyan, de a bolygé ideg gyokei kozott lehet
egyszer-masszor egy-egy osztatlant latni, pedig ezek, szabdlyszering
hasitottak szoktak leuni. A gerinczagyi idegek gyokei is majd egy-
szeriiek, majd osztottak, s a megfelelé gyokok a két oldalon ugyan-
azon egyénben is mutathatnak ellenkez6 magatartist, anndl inkabb
kiillonbozé egyénekben.

Az elsé és masodik pont tobbi tételét illetéleg a Holléval
egyezl eredményre jutottam ; a harmadik pont azon dllitdsa azonban,
hogy a belsé és kiilsé g kozitt semmi nemii dsszekotbebés niucsen,
illetve, hogy egyiket ecsupan nyultagyi, a mdsikat csupdn gerincs-
agyi gyokok alkotjik, sajit vizsgilataimmal ellentétben all.

E tekintetben a kovetkezfket mondhatom.

A gerinczagyi gyokok (melyek legalséja az H—T-dik gerinez-
agyi ideg tajarél ered) a gerinezagy oldalin felfelé haladé kozos
torzsé alakulnak, a nyultagyi gyokok pedig egymissal és a vagus

) W, Krause: Specielle u. makroskopische Anat. Hannover 1879. S. 870,
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gyokokkel pdrhuzamosan haladnak a torkelati likba; ide érve a ji-
rulékos ideg nyult- és gerinczagybol eredd elemei kozos hiivelyben
oly szorosan fekiisznek egymas melletf, hogy kozottik semmi ter-
mészetes hatirt vonni nem lehet. Mesterségesen a kozos torzs két
kotegre kiloritheld ugyan, melyek egyike a gerinczagyi, mdsika a
nyultagyi gyokokkel fiigg ossze, s elobbi a kiils6, utobbi a belsé
dgha folytatodik; de ezt esak egyes idegrostok dtszakitisa arin le-
hetséges megtenni, s az egyes idegrostok szerfolott finom volta mi-
att az elkiilonités semmi mdédon sem volna gy lehetséges, hogy
arrél, miszerint egyes finom rostok nem szakadnak-e el, biztositva
lennénk. De ha ily médon elkilonitjik is a kilsé agat a belsotél,
azon hely alatt kevéssel, hol a kozos torzs kilsé és belsd agra osz-
lik, embernél és 16pdl is talalhato a killsé dgat a belsdvel oOsszekd-
0 anastomosis, (kutyinal, s nyulndl valészinileg csak a szervek ki-
esiny volta miatt nem kaphaté meg), a mely mar magdaban is elle-
ne mond a nyult- és gerinczagyi gyokiok egymastél valo fiiggetlen
lefutasinak. E tekintetben tehat Hirschfelddel egyenld eredmény-
re jutottam.

E vitds kérdés eldontésére kiilonben legalkalmasabbnak néze-
tem szerint a degeneratio methodus mutatkozott.

Sokkal finomabb médszer ez, mint az elkiilonité moédszer, s az
altala elért eredmények helyes miitéti beavatkozisok mellett fel-
tétlen hitelt érdemelnek. Hogy a kétféle gyokoknek egymas irant
valo magatartisit megéllapitani lehessen, feladatom volt a nyult-
vagy gerinezagyi gyokoknek kiilon a kozponttal valo osszefiiggé-
sét megszakitani s az idegrostok elfajulisa utdn, az ideg Agait meg-
vizsgalni. \

A leirt czél elérésére el6bb a Cl. Bernard') féle kiszakitisi
methodushoz folyamodtam. Cl. Bernard azt dllitja, hogy az acces-
sorius nemesak egészen, de arra alkalmas dllatokon (hazinydl, macs-
ka, patkiny) a nyultagyi és gerinczagyi rész kiilon-kiilon is kisza-
kithaté a kozponthol. Nevezetesen, ha a kiilsé dgat esak magdra fog-
juk a csipesz szirai kozé, csupin ez a gerinczagyi gyokokkel, ha
csak a belsé dgat fogjuk meg és huzzuk ily modon, ecsak a belsd

) A médszer leirdsit lasd Cl. Bernard L ¢, vagy Ch. Livon: Manuel
des vivisections. Paris 1882.
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ig a hozza tartozd nyultagyi gyokokkel szakad ki. Mas alkalomra
hagyva ezen miitétnek leirdsat, itt esak annyit emlitek, hogy ¢n azt
tapasztaltam, miszerint é16 nyilnal legalabb nem is lehet azon he-
Iyig férni, hol a jirulékes ideg killsd dga n belsétdl elvilik, mert oz
mindjart a torkolati lik alatt torténik, s az ez ald leérd hulla tym-
pani s az e tajon fekvé mély nyaki izmok lehetlenné teszik odaig
feljutni. Ugy latszik Heidenhain®) is nyulndl hasonlé viszonyokat
talalt. O igy ir: ,Unmittelbar unterhalb des Foramen j u-
gulare, noch so in der Tiefe, dass man bei der Praepa-
ration von aussen her nicht an diese Stelle gelangt,
geht der Accessorius, sich nach hinten und unten
wendend, iber den vom Foramen condyloideum her-
kommenden, nach vorn und unten herabsteigenden
Hypoglossus hinweg, wihrend unter dem letzteren, der
Vagus sich hinzieht“ s tovibb: ,Unmittelbar iiber dieser Kreu-
zungstelle nimmt der Vagus den starken Ramus iuternus Accessorii
auf.* Kisérleteimben tehat, melyek szama 20-nil tobbre rug, min-
dig esak a kiilsé dgat foghattam meg, de ennek hizisa alkalmival
mindig kiszakadtak & nyultagyi gyokok is, nemcesak a gerinczagyi-
ak, a mint arrdl direct vizsgilat dltal minden esethen meggydzid-
tem. Kisérleteimet tulnyomo részben nydlon végeztem; csak egy
macskdan tettem kisérletet teljesen hasonlé eredmdénnyel.

Miutin a gerinczagyi és nyultagyi gyokok isolalt kiszakitisa
ream nézve legalibb kivihetetlennek bizonyult, kénytelen voltam azon
viszonynak degeneratio utjin valé kifiirkészésére, melyben az acces-
gorius nyull és gerinczagyi gyikei egymashoz vanunak, mis kisérleti
eljarist alkalmazni. _

(zélhoz vezetett a kovetkezd eljards: a jarulékos ideg gerinez-
agyi részét dtmetszettem nyulndl a gecinczesatorndiban; két esethen
kozvetlen az elsé nyaki ideg folott, tehat a nyult- és gerinczagyi
rész hatarin, két esethen pedig az elsé és misodik nyaki ideg ko-
zott, utobbi esetben tehdt az accessorius nyultagyi gyokein kivil, a
gerinczagyiak koziil is egy pir épen maradt. Az accessorius dtmet-
szését az elsé gerinczagyi ideg folott ugy eszkozoltem, hogy a nyak
hati oldalan a bért felmetszettem s az izmok szétvilasztisa utdn

F-‘}HR: quidenhain: Ueber den Einfluss des Nervus access. Willisii auf die
Herzbewegung. Studien des physiol. Institutes zu Breslau, Heft, 3, 1865. 8. 112.
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egészen a membrana obturatoria posticaig hatoltam be; ez, s az
alatta levd dura matert behasitva a nyultagy kerillt szemeim elé;
azutdn a liquor cerebrospinalishan a gerinezagy oldalin lebegd ac-
cessoriust kozvetlenill az elsé nyaki ideg folott 6lloval dtmetszettem
¢ végre a sebet bevartam; az egész miitét alatt a sebet 20/, carbol
oldattal mostam. E miitét, valamint ennek rendkiviilli nehézségei
az dllat dletben tartdsdt iletdleg a Bischoff") és Cl. Bernard?)
kisérleteibGl ismeretesek, melyeket e szerzék az accessorius életta-
nara vonatkozolag tettek. Az elsé és masodik gerinczagyi ideg kozott
az accessorius atmetszését szintén az el6bbi mod szerint hajtottam
végre, avval a kilonbséggel, hogy ez esetekben az elsi és misodik
nyaki esigolya kozott elhelyezett ligamentum intercrurale atmetszése
utan hatoltam be a gerinczesatornaka, hogy az idegnek ezen részé-
hez juthassak. Az dllatnak hosszabb ideig valo életben tartisa utob-
bi miitét utin is, a mint az elképzelheté, igen nagy nehézségekkel
jar. Nyolez e két féle mitétre felhasznalt nydl kozil esak az emli-
tett 4-et sikeriilt a degeneratio kello foku bekivetkezéseig — leg-
aldbb 8 nap — élethen tartani.

A degeneratiora sziikséges id0 elteltelte utan (8 —14 nap)
mindenik esetben voltak a belsé 4gban is elfajult rostok, (Keze-
lés: festés 19/, felosmiumsavban, vizsgilat glycerinben) nagyobb
szammal azon két esetben, hol az accessorius torzs az elsd nyaki
ideg felett left dtmetszve, mint azon mdsik két esethben, hol az
dtmetszés az elsé és masodik nyaki ideg kozott tortént. Az elfa-
Jult rostok szima kiilonben nem volt felette nagy: az ideg magas
dtmetszésénél az ép rostok az elfajult rostokhoz, koril-belil olyan
viszonyban dllottak a belsd dgban, mint 5 vagy 6 az 1-hez. Ha az
dtmetszés alantabb (1- és 2-ik nyaki ideg kozott) tortént, természe-
" tesen még kevesebb volt az elfajult rostok szdma. A kiiled dg az
ideg magas dtmetszésénél szintén nem #llott tisztan elfajult rostok-
bol, a mint azt a Cl. Bernard — Holl-féle nézet szerint varni le-
hetett volna, de kis szdmu ép rostokat is tartalmazott. Miutin az
Osszes gerinezagybol eredd gyokok és a killsé ag kozott a folytonos-
sig ezen esetekben megvolt szakitva, az ép rostok csakis az ideg
nyultagyi gyikeibdl szarmazhattak. Természetesen nagyobb volt az ép

——

1-) L.Th. W. Bischoff: Nervi Accessorii Willisii anatomia et physiolo-
gia. Heidelbergae 1832,
) Cl. Bernard i, h




rostok szima, ha az accessorivs torzse az elsd és misodik gerincz-
agyi ideg kozott lett dtmetszve, ez a korilmény azonban a kérdés
megyviligitisira konnyen belithato okbol nines befolydssal. Az ép
rostok tobblete ugyanis gerinczagyi gyokokhol szirmazik.

Az elmondottak alapjén ki lehet mondani, hogy az accessorius
killsd és belsé dga, illetve a nyult- és gerinczagyi gyokok lefutisa
egymdstol nem figgetlen, de a két rész kozott az idegrostoknak kol-
esdnos kieserélddése van jelen; s igy azok nem kiilonithetdk el egy-
mastél oly mereven, a mint az Qjabb idoben szokds. Hogy az illetd
gerinezagyi gyokok az accessorius belsd dgaval a vagusha térve en-
nek mely dgaiban talilhatok meg ujra, amnak részletes targyaldsit
mds alkalomra hagyom, itt ecsak rividen annyit emlitek fel, hogy az
idegnek az elsd és masodik nyaki esigolya kozott tortént atmetszése
utdn esak a ramus pharyngeus vagiban voltak elfajult rostok taldl-
haték, mig az els6é nyaki ideg folott tortént dtmetszések alkalmival,
azon kivil, hogy ilyenkor a ramus pharyngeus vagi tobb elfajulf
rostot tartalmazott, még a n. laryngeus inferior s. nn. oesophagei is
tartalmaztak degeneralt idegrostokat.')

Az a kérdés most mér, hogy az accessorius nyult- és gerincz-
agyi gyokeinek ilyetén magaviselete (rost kicserélddés a kétféle ideg-
gyokok kozott) ellene mond-e annak, hogy az ideg nyult- és gerines-
agyi gyokei, illetve a kiilsd és belsd dg, egymistol idegen képletek-
nek tekintessenek. Hogy a kettd rostjainak lefutisa egymdstl nem
fiiggetlen, az tiszta dolog; de hiszen a gerinezagyi idegek egymis-
tol teljesen fiiggetlen, jobban mondva boneztanilag élesen koriilir
képletek, de azért egyes rostjaik nem Opilléan futnak le, hanem a
szomszédos idegekkel valo anastomosisok utjan, egyik gerinczagyi
ideg pilyijiban mds gerinezagyi idegek alakelemei is haladnak; s
mégis az egyes gerinczagyi idegek ondllé volta nem vonhatoé kétség-
be. Ily anastomosisok a szomszédos gerinezagyi idegek kozitt ma-
gdban a gerinczesatorndban is tortéuhetnek. Amde ezen anastomo-
sisok boncztani killeme mem olyan természetii, hogy azok az alta-
luk egymissal Osszekitott idegek szorosabb osszetartozisa melleft
bizonyitaninak, csak vékonyabb, vastagabb, hosszabb, rovidebh ideg-
dgak eszkozlik azokat, de az idegtorzsik nem fekiisznek egymason

') Az egész ramus infern. accessorii a larynx és pharynx, tovibba oeso-
phagushoz, gyomorhoz és a szivhez ad rostokat, a mint arrél az accessorins ki-
szakitdsa utin megejtett vizsgdlataim meggydztek.

| —
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s pline kozos hiivelyben, s hozzi még nem kozés nyildson tévoznak
& gerinezesatorndibdl, mint az accessorius. E viszonyokbdl is tehdit
inkdbb az aceessorius nyult- és gerinczagyi részének odsszetartozisa
mellett lehet levonni a kivetkeztetést, de ldssuk csak, menynyire
egyeztethetdk Ossze a vizsgdlatok tobbi eredményei az ideg két részé-
nek egymistol valo figgetlen lefutasdval ?

Az accessoriug nyult- és gerinezagyi gyokeinek egymdstol valo
figgetlen lefutdsanak bizonyitasira gy Cl. Bermnard, mint Holl
az osszehasonlité honcztan adataira is hivatkoznak. Cl. Bermnard
kijelenti, hogy madaraknal és hiilloknél a nyultagyi gyokok és
belsé dg vannak csak jelen; a gerinczagyi gyokok és az ezeknek
megfeleld kiilsé dag hidnyzik, miutin az illeté izmok sinesenek jelen.
Halaknal végre az accessoring egészen hidnyzik, mert nem lenne sze-
repe. Holl esak dltaliban oda nyilatkozik, hogy az accessorius nyult-
agyi gyokei minden gerinczesnél megvannak, mig a gerinezagyi gyo-
kok mindazon allatokndl hidnyzanak, melyeknél a kiilsé dg is hianyzik .

Ha az idevonatkozé osszehasonlité boneztani adatokat mérle-
geljik, vigy faldljuk, hogy a viszonyok ecsak halaknil olyanok, hogy
e nézetek tamogatasira felhaszndlhatuok. Weber ponty-féléknél egy
a vagus mogott eredd kilon ideget tekintett accessoriusnak. B i-
schoff ezen idegrél, melyet accessorius Weberinek mnevezett el.
inkabb hajlando azt tartani, hogy az az elsé gerinczagyi idegnek
felel meg, a mint azt mir Desmouling tényleg Bischoff eldts is
annak tartotta. *) Az tdjabb szerzék szerint halakndl nines kiilon-
allo accessorius, hanem az csak a vagus legalsé gyokei dltal van
képviselve (Nuhn *), Gegenbaur 3), Wiedersheim *). Az
accessorius, illetve vagus viszonyaira magam is tobbféle halat vizs-
giltam meg ; vizsgilataim eredményét a kovetkezdkben foglalhatom
. Ogsze. Barbus communis (mdarna) Lota vulgaris (menyhal) (1. az I-s6
dabrat) és Leuciscus dobulandl (siité hal, dobdncs) a vagus két kii-
bndllo gyokkel 16p ki a kozponti idegrendszerbsl, egyik gyok a
nyultagy mellsé részénél hagyja el azt, a misik valamivel hatribb,
koriilbeld! a hdtsé agy hdtsé széldvel egy irdinyban. Az elSbbi gyiok

1) L. W. Th. Bischoff: L e. p. 43. et seq.

?) A. Nuhn: Lb. d. vergl. Anatomie. Heidelberg. 1878. p. 566.

%) C. Gegenbaur: Grundriss d. vergl. Anatomie. Leipzig 1878. s. 546,

Y R. Wiedersheim: Lb. d. vergl. Anat. der. Wirbelthicre. Jena 1883,
5. 544,
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egyittal ink4bb dorsal fekszik, mig utobbi eldbbivel “szemben
ventral helyzetet foglal el. Erdekes ezen lelet annyiban, a mennyi-
ben s halaknil — Selachiusok és Dipnoiknal') a vagus gyokeinek ere-
dési modja olyan, mint a gerinczagyi idegeké. A felsorolt esontos ha-
laknal a vagus eredési médjaban war bizonyos foku atalakulds jott létre,
a mennyiben a mellsd és hdatsé gyokik a kozponti idegrendszernek
nem correspondild helyein erednek, hanem a hitsé gyiok egyszersmint
a mellsé el6tt ered s csak lefutisa kozben keriil a mellsé mogé.

Esox luciusndl (esuka, I. a I dbrit) a viszonyok a leirttdl elté-
rik, a mennyiben a vagus itt is két gyokkel ered ugyan (az az a gydk-
rostok két killon csoportha vannak sorakozva), e gyokok azonban egy
niveauban hagyjik el a nyultagyat, vigy, hogy mellsé ¢és hitso gyok-
r6] kiilon sz6 sem lehet. Kz az alak tehdat mdr kozeledik a tobbi
gerinezesnél mutatkozé viszonyokhoz, a vagus gyokiok ugyanis ezeknél
is egy vonalban hagyjik el a kozponti idegrendszert.

Halaknal kiilon, a gerinezagy oldaldn felhaladd accessorius nin-
csen jelen; az accessorius elemeit tehat a vagus rostjai kozott kell
keresniink, a mint azt Gegenbaur a Hexanchus griseuson végzett
tanulmanyaindl tette, s ezek alakilag legalibb az idegnek csak nyult-
agyi részét képviselhetik. S még pedig azon halaknal, hol a vagus
- mellsé és hatso gyokkel ered a mellsé gyiknek, — mint mozgatonak —
kell hogy részét képezze, ott pedig, hol a gyokok egy vonalban lép-
nek ki a kozponthol, a leghitsé rostok fogjik az accessoriust kép-
viselni. Miutin a nyultagyi accessorius gybkoknek a vagus gyokok-
t61 vald megkiilonboztetésére semmi kiilsé jellel sem rendelkeziink,
Cl. Bernard azon dllitisa ellen sem lehet boneztani szemponthél
legalibb alapos kifogdst tenni, hogy az accessorius halaknal egészen
hiédnyzik.?) Csak az indokolds mond ellent a mai ismereteknek, t. i.
hogy nem volna szerepe — mert — ha halakndl az accessorius dltal
beidegzett némely szervek hiinyzanak is mint a larynx, m. st. cl. mastoi-
deus és cucullaris, masok mint az oesophagus, gyomor és sziv meg van-
nak s — ismeretes dolog, hogy a vagus halakndl is tartalmaz a saiv
mozgasaira gatlolag haté rostokat (Erust u. BEd. Weber *). Ezek

) R. Wiedersheim i. h,

*) Kordbban az accessorius teljes hidnya lalaknil dltalinosan elfogadott nézet
volt (Cuvier, J, Miiller; Wallér stb.) lisd: Comptes rendus T. 34. p. 979,
Sixiéme mémoire sur le systéme nerveux. par M. Waller.

3) Idézve Thanhoffernél: Grundziige der vergleichenden Physiolo-
logie u. Hystologie. Stuttgartt, 1885. S. 832.

1r'.




— 207 —

emldsoknél biztosan az accessoriushél ') szdrmaznak. Az aceessorius
ezen elemeinek jelenléte teliit halakndl is felveheté s igy inkdbb az
élettani, mint a boneztani analogia folytin el kell fogadnunk aszt is,
hogy az accessorius nyultagyi gyokeinek egy része legalabb halak-
nl is jelen van, s ezeknél a vagus integralé részét képezi.

A mi a reptilidkat és amphibidkat illeti, a nalunk él6 kiesiny
amphibiumokndl és reptilidknil valami pontos eredményre jutni alig
lehet. Anguis fragilis, Tropidonotus natrix, Lacerta agilis és Rana tem-
porariin tehettem vizsgalatokat. Békindl ¢s siklondl az accessorius
gerinczagyi gydkeilez semmi hasonlét sem taldltam. Tropidonotus
natrix és Lacerta agilis egy-egy példinydn littam a nyultagy olda-
lin az accessorius gerinczagyi részének megfeleld idegkioteget. A pon-
tosabh viszonyokrol azonban a szervek szerfolott kicsiny volta miatt
nem tijékozhattam magamat. Bischoff hasonlo okbdél a nélunk
¢l6 kicsiny amphibiumokndl pontos eredményre nem jutolt, a meleg
6gov alatt lako nagy hiilloknél azonban sikeriilt neki positiv ered-
ményt érni el. Legyen szabad killonosen az 6, tovibbd a Ben dz
kutatdsainak eredményeit idéznem, anndl is inkdbb, miutin Ho 1l
is értekezésében ezekre litszik legnagyobb sulyt fektetni, s a szd-
ban forgé dllatokra tudtommal ezek a leghehatobb vizsgilatok. *)

,Oritur nimirum N. ace. Willisii, irja Bischoff,?) in regi-
one primi aut secundi nervi cervicalium, non inter horum nervorum
radices anteriores et posteriores, sed supra eos a suprema parte
medulae spinalis et oblongatae.® Es pedig: Crocodilus scleropsnal,
Iguana delicatissimandl a jarulékos ideg gyikei kevéssel az elsé ge-
rinezagyi ideg folett és alatt erednek ,a suprema parte medullae

") Lisd: R. Heidenhain: Stadien d. physiol, Instit. zu Breslau. Leip-

‘zig, 1885. Heft 3. S. 116. és Schiff: Influence du nerf. spinal sur les mouve-

ments du coeur. Compt. rend. T. 58, p. 619.

3 J. G. Fischer munkdibil, melyckre Holl szintén esak dltaldnossigban
lhivatkozik, csak egy rovid kivonathoz férhettem hozzd, mely J. Miiller 1844-ik

- éyi ,Jahresbericht“-jében talilhaté. Abban jelen kérdésre vonatkozélag csak any-
nyi van, hogy: ,Das elfte Paar war bloss bei Pipa ein besonderer Nerve zn den
- museali abductores capitis.“ Igy Fischer ide vigé kutatdsainak bévebb részle-

teir6l nem t4jékozhattam magamat. Csak Br onn-n4l taldltam téle e kérdésre vonat-
kozblag egyetmdst idézve, ezekre késébb hivatkozni fogok.
9 L. W. Th, Bischoff 1 c.
Oty ~term, -tud, Ertesitd I. 14
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spinalis et oblongatae.* Ez dllatokndl pedig Bischoff kilsé dgat
nem ir le.

Lacerta occellata s. margaritatanal ,Radix accessorii si eum
radicibus vagi comparatur satis magna e postica parte medullae
spinalis in regione secundi nervi cervicalis oritur et tribus minori-
bus radiculis e medulla oblongata secum junetis, in partes vagi ad-
sciscitur.* Ezen allatoknal Bischoff kilsé dgat isir le

Egy két 1ib hosszu Amphisbaena albaban: ,Accessorius paulo
supra radices primi paris cervicalium e postica parte medullae ob-
longatae oritur. Accedit tum ad radices vagi et huic nervi adnexus,
cum eo per idem foramen e eranio exit. Extra cranium ramum
tenuissimum internum mittit ad vagum; externus autem ramus ad
musculos cervicis delatus cum primo et secundo cervicalinm pari
tenuissimis filis jungitur.“ Tehat ez esetben a gerinezagybol eredd
gyokok hidnya daczira killsé 4g is volt jelen. ,In Salamandra terres-
tri detexi etiam filum radieis vagi, quod paululum in medulla spi-
nali decurrens accessorii radice respondere puto. Simile radicis vagi
filom vidi in Boa constrictore tres pedvs longa.“

Bendz ') szerint az accessorius reptillitk koziil esak a Che-

lonius és Sauriusoknal fordul el6. (Chelonia midas, Testudo, Lacerta

agilis sth.) A nyult- és gerinczagyhol ered, annak eldalin, kozeiebh a
felsé feliilethez s a 2-ik vagy 3-ik gerinezagyi idegig ér le. Alligator,
Testudo és Chameleonnil esak az elsd nyaki idegig. Bizonytalannak
tartja, hogy az emldsik kilsé dginak megfeleld ideg reptiliaknil
megvan-é. Hogy azonban reptilidknil az accessorias kilsé dga (m.
muscularis, . accessorii ad m. sternocleido-mastoideum : Bojanus;
Ramus accessorius: Fiirbringer) is megvan, arrdl kétségteleniil
tanuskodik Bis ¢ h o f f vizsgilata adatain kivil a Hoffmannnal fa-
lilhaté kovetkezd leirds is: %) ,Gleich rach dem Austritte aus dem
Schaedel giebt der Stamm des Aceessorio-vagus den Ramus acces-
sorius, der nach hinten verlauft, und in der Hohe des zweiten (Emys)
oder dritten Halswirbels (Testudo) mit ein oder zwei Zweigen in
die Innenseite des M. capiti-plastralis eindringt, wihrend sein End-

') Miiller’s-Archiv. 1844. Jahresbericht. S. 12.

?) Dr. H. G. Bronn: Klassen u. Ovdnungen des Thierreiches; fortge
setzt v. Dr. C. K. Hoffmann Bd. VI. Abth. 11I. Leipzig u. Heidelber g S, 148,
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theil mit dem dritten und vierten Cervicalnerven anastomisirt.« E
leirishol kétségteleniil kivilaglik a reptilidknal talalhato ezen idegig
s az emlisok accessoriusinak kiilsé dga kozotti analogia.
Fischer ') szerint a killsé dg analogonja amphibiumoknal
is jelen van, a melyekn¢l kiillonben csak a nyult agybdl eredd gyo-
kok talalhatok. — Fischer (Siren lacertina és Amphiumainal) a
vagusbol ered6 a musculus capito-dorso-scapularishoz (cucullaris)
mené dgat ir le; ez az accessorius kiilsd dganak felel meg emld-
16s6knél. '
Madaraknal szintén megtalilhaté az accessorius gerinezagyi
| - része is, a mint azt Bischoff Ciconia alba, Anser petulans, Fal-
~ co buteo, Strix scops, Columba oenata Gallina domestica sthnél leir-
Jja. ,Oritur illa (N. aecessoriug) in avibus non inter anficas et posti-
cas nervorum spinalium radices, sed supra hos e posterioribus me-
dullae oblongatae virgis et decurrit plerumgue vel usque ad terti-
. um nervum cervicalem in superficie postica medulae spinalis.“ Na-
. gyobb madarakaal a kiilsé dgnak megfeleld, a nyaki izmokhoz mend
- dgatb 1s talalt.
Gallina domestica. Ardea stellaris, sasnal (fajit nem tudom,
- mert tollaitél fosztva kaptam) s Anser petulansndl altalin a Bischotf-
~ éval egyezd eredményre jutottam. A viszonyok a szervek relativ
" nagysiga miatt leginkabb kivehetok voltak lidndl, (lisd a IIl-ik &h-
- rdt) hol az accessorius a kovetkezé magatartist mutatta: a legalso
- gyokok az elsé gerinczagyi ideg kilépési helyén aldl a mésodik nyaki
ideg tdjarél erednek. A gyikik ép ugy, mint emldsiknél egy ko-
- teggé alakulnak a gerinczagy oldalin; a killonbség esak az, hogy
. nem a gerinczagyi idegek mellsé és hatsd gyokei kozott erednek az
~accessorius gyokok, miufdn az dltalam megvizsgalt madarakndl lega-
1dbb az elsé és masodik gerinczagyi ideg hatsé gydke hidnyzik, ha-
- nem a raellsé gyokok mogott a batsé kitegen fut el az ace. torzs,
- 8 itt erednek a gerinczagyi gyokok is. (Ebben Bischoff leletétol
~eltér az enyim; 6 azt irja, hogy az accessorius torzs a gerinczagyi
Cidegek hitso gyoke folott fut el, de mellékelt rajzaiban az elsé
- & mdsodik gerinczagyi ideg hdtsé gyokei feltintetve nincsenek).
- Az access. gyokeibdl képzids idegkoteg a koponyaiirbe halad az

o

) Dr. H. G. Bronn. 1. ¢. Bd, VL. Abth. IL. 8. 212,

14*
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j
) ‘ oreg likon, s az egyesiilt vagus és glossopharygeussal kozos nyi-
i lason hagyja el a koponya iirt. A koponya iirhdl kilépve az os
El oceipitis egy esatorndjin (for. jug.) haladnak végig ez idegek ko-
f 08 torzszsé forrva Ossze, melybil az accessoriust a tobhi idegektdl
- ] kiillon vélasztani nem lehet. A gerinczagyi gyokok szerfolott fino-
{ mak, szabad szemmel esak vgy vehetSk ki, ha az egész acces-
] soriust a gerinezagybol kiszakitva a torzset tirgylemezre kiteritjiik ;
: ily készitményen goresé alatt meggydzédhetink, hogy a gyijf{i'n-
£ ket képzd, szabad szemmel még dépen kivehetd szilak esakugyan
i idegrostokbol allanak. A nyultagybol eredé gyikdok erdsebbek s mir sza-
; bad szemmel is jol kivehetok. Az access. legfelst s a vagus legalso gyi-
! kei kozott hatirt vonni ez dllatoknal ép oly kevéssé lehet, mint emlosok-
_ 3 nél. A foramen jugularéhil valo kijovés utan az egygyé forradt boly-
Hi g0, nyelvgarat és jarulékos idegtorzs egy dgat kitld hatratelé a nyak
{ o izmaihoz, ez az accessorius kiilsé dgdnak telel meg.
i: ] : Emlosoknél végre az accessorius magatartisa dltaliban olyan,
b1 mint embernél, ez irint dltalinos a megegyezés.
il A felsoroltakat osszefoglalva ki lehet mondani, hogy a halak
(i kivitelével, a gerinczesek tobbi osztalyira nézve positive ki lehet
E mutatni, hogy az accessorius nemesak nyultagyi, de gerinczagyi gyi-
] kikkel is ered; madarak és emlGsok minden fajandl, a hiilloknek
iy | legaldbb némely fajaindl, a nagy hiilldken megejtett vizsgilatok sze-
rint. A hiilloknél a gerinczagyi rész tobbnyire csak igen szerény
B nagysdgi viszonyoknak drvend, miutdn az tobbnyire az elsé gerinez-
i hi agyi idég alatt nem sokkal veszi eredetét, mdskor azonban a maso-
| i dik (Lacerta occellata) s6t harmadik (I. Bend z adatait) gerinczagyi
]|1. E idegig ér le. Ben dz killsé ag jelenlétét reptilidknal kétségesnek
i . tartja, Bischoff azonban s mdsok is némely esethen megtalaltak
| | Bischoff gerinezagyi gyokoket oly esetekben is talilt, mikor kiil-
i
1
|

s6 4g nem volt kimutathatéo (Crocodilus sclerops, -Iguana delicatis-
sima). Viszont gerinczagyi gyokok hidnydban csupén esak nyultagyi
iy gyokok jelenléte mellett is talalt kilsé dgat (Amphishaena alba).
=~ Hasonloképen Fiseher amphibiumoknal. Bz azt mutatja, hogy kiilsé
ig jelenléte nem feltételezi okvetlen azt, hogy gerinczagyi gyokok

is legyenek jelen.
Az osszehasonlito boneztan adatai tehit, mig Cl. Bernard
allitasat legalibb a hilllok és madarak accessoriusat illetbleg meg-
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ezafoljik, addig H o1l mellett sem hozhatok sorompéba, s dltaliban
az accessorius nyult- ¢s gyerinezagyi gyokeinek egymastol valé fig-
gotlen lefutisa mellett nem bizonyitanak. Ellenkezileg a kiilsd dg
jelenléte gerinczagyi gyokok hidnya mellett, tovibbi a gerinezagyi
gyokok elemeinek azon szervek heidegzéséhen valé részvétele, (1. 203
204 lap) melyekhez az access. belsé daga is ad idegeket s viszont,
arra mutatnak, hogy az ideg nyult- és gerinezagyi része boncztani-
lag, bizonyos fokig legalibb kizis magatartast tanusit.

A nyult- és gerinczagyi gyikiknek kiillonbozd kizponthdl vald
eredése sem jogosit fel arra, hogy az access. nyultagyi gydkei a
gerinczagyiaktol teljesen killon valasztassanak. Tobh kilonallo koz-
ponti maghol erednek a n. acusticus, trigeminus és facialis is. Ah-
hoz sz6 sem férhet, hogy az accessorius nyultagyi gyokeit a vagussal
sal valo kozos kozponti eredés, s dltaldban azon szoros viszony miatt,
melyben a bolygd ideghez vannak, a vagushoz kell soroznunk. E
tekintethen H o 11 dllispontjit teljesen el kell fogadnunk; de azon
tény miatt, hogy a belsé dg nyultagyi gyokikon kivil még gerincz-
agyiakat is kap, a kiilsé pedig részben nyultagyi gyokokben is ré-
szesiil, s igy a nyult- és gerinczagyi gyokiok lefulasa nem fiiggetlen
egymastel, az accessorius nyultagyi gyokei sem valaszthatok el oly
mereven a gerinczagyiaktol, daczara annak, hogy kiilondllo kozpont-
tal birnak. Gegenbaur ') e tdrgyrol igy nyilatkozik: ,Az ac-
cessoriug a vagus eredésének folytatasaban ered ugyanazon magtol,
de eredése a gerinczagyban véltozast szenved, a mennyiben a gyo-
kik itt az oldalszarvaktol erednek. Ebbdl kifolyolag az accessorius koz-
ponti eredését két regiora osztotbik (Holl), s az idegnek a felsd
tajrol eredd részét a vagushoz kozelebb allonak tekintik, mig az alsé
tiajrol eredd mozgatd rész evvel ellentétben lafszik lenni. De ebhbél

~ nem szabad az accessorius cervicalis részének figgetlenségét vezetni

le, st inkdbb az egdsz accessoriust a vagushoz tartozémak kell tekin-
teni, a mint azt az osszehasonlité boneztan bizonyitja. Az eredés kii-
lonbozo volta egyszerien ténynek veendd, s csak azt mutatja, hogy
egy ideg ereddsi terillete nem bir mindig egyforma magatartissal, s
-nem pedig azt, hogy egy vagy tobb gerinezagyi ideg lépett volna
egy agyideggel osszekittetéshe, ment volna abba 4. %)

_’}(_3 G egenbaur. Lb. d. Anat. d. Menschen. Leipzig 1883. 5. 844.
%) Ha még mas oldalrél is megerdsitést nyer, a mit ujabban Rollexr (Hoff.
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Mar 1832-ben arra az eredményre jott Arneld ') s nem so-
kira Bischoff *) is, hogy az emldsik vagusa ds accesoriussa
egyiitt egy gerinczagyi idegnek tekintenddk. Ok a parhuzamot gy
vontak meg, hogy a vagust, mint daczezal bird ideget a hitso érub,
a gangliummal nem biré accessoriust pedig a mellsd mozgaté gyok
szerepével ruhdztik fel. Késobb ki lett mutatva (Volkmann ¥),
hogy a vagus mér eredésénél is tartalmaz mozgaté rostokat, s nem-
csak érzdket, mint ama szerzék hitték, s a vagusba a mozgatd ele-
mek nem Fkizirélag az accessoriushol haladnak. Azon kiviil az acces-
sorius egy része, a killsd g, magdval & vagussal bovebb oOsszekot-
tetésbe nem is 16p, s esak asz egészen a vagusba nyomuld belsé dg-
gal eserél ki rostokat, azonban a keveredés korintsem oly bensd, a
mint az a gerinczagyi idegek mellsé és hatso gyokei kozott a gang-
lium alatt szabdlyszeriien torténni szokott. Ha a gerinezagyi idegek
tulajdonsdgairél azéta megtudott tényeket a vagus et accessoriusra
alkalmazzuk, a kritika e pdrhuzamot még tobb timaszitol fosztja
meg. A teriilet, melyet érzd dgakkal a vagus lat el, nem kizirélag
az access. altal idegeztetik be mozgaté rostokkal, s viszont azon bor-
teriilethez, a mely alalt fekvy izmokat az accessorius latja el, nem
a vagus adja az érzé rostokat. (Peyer, Krause.) 9.

mann u. Rauber’s Lb d. Anat. d. Menschen. Erlangen 1886, Bd.1L.5.896 u.
565) és Darkschewitsch (Hofmannu. Schwalbe’s Jahresbericht 1886. Bd. 14
Abth. I. 8. 269) dllitanak, s a mi ¢ dolgozat nyomatisa alatt jutott tudomdsomra, hog

t. i. az accessorius nyult és gerinezagyi goezai egymiskszitt Gsszefiiggésben van-
nak, s igy az accessoriug kéb részlete nem leét kiilonallo, de egyetlen megnem
szakitott s csupin hosszura nyult sejtoszlopbdl veszi eredetét, aklkor természete-

sen az accessorius nyult és gerinezagyi részének osszetartozdsa még kevésbbé von-

hat6é kégséghbe.

1. Fr. Arnold: Bemerkungen ueber den Bau des Hirns u. Riickenmarks
nebst Beitrigen zur Physiologie des zehnten und eilften Hunnerven Ziirich 1838.

2) Th. W. L. Bischoff L ec.

%) Volkmann: Ueber die motorischen Wirkunken der Kopfs- u. Hals-
nerven, Miiller's Archiv 1840. S. 498,

4) Dr. J. Peyer: Uberdie peripherischen Endigungen der motorischen und
sensiblen Fasern der in den Plexus brachialis des Kaninchens eintretenden Ner-

venwurzeln. Ztschr. f. rat. Med. N F. Bd. IV. 8. 74.

W. Krause: Beitriige zur Neurologie der oberen Extremitit, Leipzig u.
Heidelberg 1865 S. 44.

B szerzuk azt a torvényt fedezték fel, hogy a germczagyl idegek hatsé
gybkei azon birteriileteket litjik el érzi rostokkal a mely borteriilletek alatt
levd izmokhoz az illet gerinczagyi ideg mellsd gyu]:e adja a mozgaté rostokat.
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Masfeld]l alsobb rendii dllatoknal, nevezetesen némely halakndl
a vagns kétségtelen analogiast mutat a gerinezagyi idegekhez. Ha a
tényeket figyeloembe vessziik tehat esak annyit mondhatunk ki jogo-
san, hogy lehet miszerint a vagus és accessoriusnak magasabb ge-
rinczesekndl talilhatd alakjanak kiinduldsi pontjat, a vagusnak né-
mely halaknal talilhatéo gerinczagyi ideg alakja szolgaltatta, de a
viszonyok magasabh gurinezesekhél oly termdszetii dtalakaldson men-
tek at, hogy az analogia megvonasa itt mar nem lehetséges, a mint
az, ha szigoru kritikdval jarunk el, a i6bbi agyidegnél sem le-
hetséges.
Hasonlo nehézségekbe iitkozik az u. n. vaguscsoport idegei-
- nek, (n. glossopharyngeus, vagus, accessorias Willisii, és hypoglossus)
egy gerinczagyi idegre valo visszavezetése. Mind a mellett, ha vizs-
gilataink eredménydt ezen mondhatni altaldnosan elterjedt felfogds
keretébe akarnok beilleszteni, azt mondhatnék, hogy az accessorius
gerinczagyi részének magaviselete mutat ugyan bizonyos foku ondl-
losigot, s még magasabb gerinczeseknél is az elkiilonzottségnek né-
mi jeleit tinteti fel a vagussal, mint e csoport f6 idegével szemben,
a mennyiben az ideg nyultagyi részével s a vagus torzszsel valo
keveredése nem teljes, azonban ez onallésiga nem jubott annyira
érvényre, mint pl. a n. hypoglossusé, mely Altaliban semmi osz-
szekottetéshen nines a vagus torzszsel, vagy mint a n. glossopha-
ryngeusé, hol az oszszetartozdis jeleként csak egy finom oszszekots
idegig 8 a koponyatirnek a vagussal kozos nyilison vald elhagyisa
maradt fenn.
Hatérozott véleményt mondani ¢ complicalt kérdést illetéleg

- eddigi vizsgdlataim utdn még nem érzem magamat hivatva, mind-

amellett, miutin, a mint az felfejtve lett, a vagus és accessorius
(zerinczagyi es nyultagyi gyokok) dsszetartozasinak kétségtelen je-
leivel magasabh gerinezesekndl is talilkozunk, helyesebbnek tartom
azb a nézetet, a mely az e g ¢ sz accessorius ¢és vagus egységét fo-
gadja el. A két ideg egységét azonban csupin egy agyideg értelmé-
~ ben kivinom felfogni. S ez anndl inkabb lehotséges, mert az egyes
agyidegek oly morphologiai tulajdonsigokkal, melyek az agyidegek
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mindenikére illjenek, nem birnak. S igy a vagus és accessorius egy-
ségének ily szemponthél valo felfogisa semmi nehézséghe sem iit-
kozik.

Barmikép fogjuk fel killonben az accessorius kilsé dganak, il--

letve gerinczagyi gyokeinek viszonyit a nyultagyi részhez, illetve
bels§ dghoz vagy vagushoz, annyi a degeneratio methodus dltal el-
ért eredmények tanusiga szerint — s a dolog természete miatt ezekre
kell a f6 sulyt fektetnem — hatarozott tény, hogy azaccessorius
nyultagyi részének lefutdsa nem fiiggetlena gerincsz-
agyirész lefutdsatiol, hanem hogyakétféle gyok alak-
elemeiegymdassal elegyednek oly formédn, hogy a f6kép nyult-
agyi gyokokbdl képzodé belsé ag a gerinczagyi gyokokbdl is kap
alakelemeket, a killonosen gerinczagyiakbol képzodo kilsd ag pedig
a nyultagybél eredd rostokban is részesill, azaz az ideg két része
kozott kolesonos anastomosis van jelen.

s hadn




KOZLEMENYEK A KOLOZSVARI TUDOMANY-EGYETEM ELET- BS
SZOVETTANI INTEZETEBOL.

XXI1V.
A NYELVSZEMOLCSOK ES IZLOKELYHEK FEJLODESEROL.
— III. Téblaval. —

Bikfalvi Kdroly tandrsegéd- és magdntandriol.")

1. Bevezetés,

Mig a felndtt emberi és dllati szervezet finomabb szerkezetérdl
68 életmitkodéseirl habir nem is bevégzett, de meglehetdsen kime-
rit0 ismereteink vannak, addig az embryo szerveinek finomabb szer-

kezetérdl és azok élettimeményeirdl adataink még igen hiinyosak.
Az emhbryonak eddig inkibh csak morphologicus fejlédése, mint a
testalak és az egyes szervek, valamint szervrendszerek alakjinak 1étre-
jovésmodja, tehat tigy szolva az embryo boneztana van kime-
ritébben vizsgdlva. Az embryo élettana mér sokkal kevéshé
képezi vizsgilatok tdrgyit s csak az utobbi idében fordult e felette
érdekes targy felé a physiologusok figyelme. E tekintetben Preyer?)
szerzett elévillhetetlen érdemet maginak, midén az embryo dlet-
tandra vonatkozé adatokat kitiind munkajiban osszegyiijtotte s azokat
sajat vizsgalataival lényegesen kibdvitette.

Igen hidnyosak ismereteink az embryo szerveinek finomabh
szerkezetérél is, tgy hogy az embryo részletes szévettana-
rél ma még alig beszélbetiink. Ismereteink a legtobb szerv fejlodé-
sérél ugyszélva csak annyira terjednek, hogy azok kifejlédésének

1) Elgadta az erdélyi muzeum-egylet 1886. november 12-én tartott orvosi
szakiilésén.

‘) W. Preyer, Specielle Physiologie des Embryo. Leipzig. Th. Grieben’s
Verlag. 1885. 8 r. XIL és 644 lap.
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kezdetét egész addig, mig a felndttéihez hasonld alakjuk lesz, ismer-
jitk, de hogy azutin mikép fejlédnek ki a szerveknek az dletmiiko-
dések teljesitésében legfontosabh szerepet jitszo alakelemei s mily
sorban 1épnek fel ezek, s mikor ¢rik el toljes kifojlodésiket — esak
igen kevés szervrdl vannak kimeritébbh rendszeres adataink. Minthogy
az dlettan jelenleg nem elégszik meg csak a szervek miikodésének
felderitésével, hanem fileg azt kutatja, hogy e mitkddések létreho-
zasiban a szerv mely alakelemeinek van legfontosabb szerepe, be-
lathaté, hogy az élettanra sokkal nagyobh jelentésége van a szervek
finomabb szerkezete kifejlodésének azok, alakjanak létrejovésmodjanal.
Ezenkiviil mivel az embryo szerveinek ugy finomabb szerkezete, mint
életmiikodése bizonydra egyszeriibb, mint a felnitt szervereté, ha az
elobbit élet- és szovettani irinyban is kimerit6bben megismerjiik,
reményleniink lehet, hogy a felnétt szervezet bonyolultabb szerkeze-
tét és élettiineményeit is kinnyebben értelmezhetjiik.

A fennebbiek, valamint az a korilmény, hogy intézetiinkben az
embryo szovettanira vonatkozé kiszitményekkel nem rendelkeziink,
arra inditottak, hogy az embryo szervei finomabhb szerkezetének rend-
szeres vizsgalatihoz hozzakezdjek. A feldolgozandé anyag beszerzé-
sének nehézsége miatt, bir nem sikeriilend feladatom telj:sen, mind-
aziltal nehdny szervre vonatkozolag mir az eddig osszegyiilt anyag
feldolgozisa is megérdemli a firadsigot. Ugyancsak e nehdzség miath
vizsgilataimban bizonyos sorrendet nem kiovethetek, hanem azon
szerv vizsgalatahoz vagyok kénytelen fogni, melynek feldolgozisira
a szitkséges anyag eléhb dsszegyiilt.

Jelen alkaJommal a nyelv szemdleseinek és az azokban eldéfordulo
izlokelyhek kifejlédésére vonatkozd vizsgilataimat terjeszthetem eld.
E vizsgilataimra, mivel kilonbozé iddbdl valo emberi embryolkhbol
még eddig sorozatot nem sikeriilt osszegyiijtenem, foleg allati em-
bryok, még pedig kiilonbozd nagysigi marha-, tengeri nyil-, diszno-
6s kutyaembryok szolgdltak. Kiilonosen alkalmasak a szervek fino-
mabb szerkezete kifejlodésének tanulményozdsira a marhaembryok,
mivel tekintélyesebb nagysigukndl fogva a sokkal kisebb kutya- és
foleg tengeri nyiilembryoknal kiunyebben kezelhetok. Kzenkiviil mi-
vel marhdnal a terhesség idétartama az emberével megegyezik, azért
a marhaembryokon szerzett tapasztalatokbdl az emberi szervek fino-
mabb szerkezetének kifejlodésére bizonydra helyesebb kovetkezteté-

;
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seket vonhatunk, mint a mas dllatfajoktél szarmazd embryokon vég-
zett vizsgilatokbol. E tekintethél a nyelvszemélesokre vonatkozo vizs-
gilataimat foleg marhaembryokon végeztem. A rendelkezésemre allo
kisebh embryokat egészben, a nagyobbaknak pedig nyelveit kiilon-
kiilon, tébbnyire borszeszben keményitettem meg. A megkeményitett
nyelvekbl készitett metszeteket pikrokarmin, hyperosmiumsav vagy
mas festdanyagokban megfestve, részint viztelenités és felviligositas
utin mastixban, vagy canadabalsamban, részint pedig nedvesen, gly-
cerinben vizsgaltam.

2. A fonal- és gombaalaku szemdlestk fejlédése.

Miel6tt vizsgilataimra ratérnék, lissuk elébb roviden a nyelv
fejlédését. Kolliker?) szerint embernél a nyelv a magzatélet 2-ik
haviban fejlodik, elsd kiindulisi pontjaira nézve azonban a vizsgdlok
adatai nem egyeznek meg mindenben. Igy Reichert adatai szerint
a nyelv az elsd garativ dllkapesi nyujtvinydnak egyesiilt végeibdl nd
ki, mig Dursy?® szerint a hirom felsd garativ belsd feliiletébél oly
modon fejlodik, hogy az eredetileg piros test az elsd garativ mind-
két oldalfelének bunkoszeriileg megvastagodott végeibdl indul ki, ellen-
ben a nyelvgyoke mint paratlan test kezdddik és a mésodik és har-
madik garativ zdrdarabjanak nivekedése dltal fejlddik tovabh. Hz
adatoknal Dursy mindenekeltt egy 1°15 em. hosszi marhaembryo
nyelvére tamaszkodik, mely legmellsd végén is dssze volt ndve, ellen-
ben az emberi embryokrdl (1'3 em. 1'8, 225 és 3-8 cm. hossziak)
felvett rajzai, habar rajtuk a nyelv testén egy hosszbarizda lithato,
mindaziltal a mint K6lliker mondja, nem bizonyitjak azt, hogy
a nyelv mint pdros szerv fejlédik. A nyelvgyokot Dursy egy mellsé
V redével és egyszerii vagy kettés hatso redével rajzolja le; a mellsd
redé szogletében Dursy szerint a foramen coecum és az azb
hatarolo bardazdiaban a korilarkolt személesok keletkeznek.

Tengeri nytlndl Kolliker tapasztalatai szerint a nyelv mint
egyszerii paratlan test fejlodik a harom elsé garativ belsé feliletén,
mindazaltal gy, hogy a mint Dursy is mondja, fotomege az elso
garativhol szarmazik.

) A, Kélliker: Entwicklungsgeschichte des Menschen und der héheren
Thiere. — Zweite Auflage. Leipzig. 1879. 814—815 lap.

) B. Dursy: Zur Entwicklungsgeschichte des Kopfes des Menschen und
der hoheren Wirbelthiere. — Tiibingen, 1869. 121 lap.
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Embernél u 2-ik honapban képzéditt nyelv Kolliker szerint
nemsokdra nagy dés széles lesz és a garat kifejlodése elott nemesak
az egész primitiv szajiiret kitolti, hanem a szajnyilisig elére nyomul.
Késobh a garat fejlodésével ismét visszahuzodik és azutan nemsokdra -
dllandé helyét foglalja el. A nyelvszemédlesok Kolliker szerint a
3-ik honapban kezdenek fejlédni dés pedig elszor jelennek meg a
gombaalaki és koriilarkolt szemdlesok.

A fennebbiektdl eltéréleg irja le a nyelv fejlédését His.') Sze-
rinte emberi embryoknil a nyelv két részhol fojlédik, még pedig kii-
lIon a nyelv teste (mellsé része) és killon a nyelv gyoke. Amaz egy
fels6-, emez also kiindulasi helyhél.

A nyelv teste His szerint nem a garativduzzanatokhdl indul
ki. hanem a primér szajir alapjan a két elsd garativ altal koril-
zart  koztiteriilethol, melyet His feldudoroddsa folytin tubercu-
lum impar-nak nevez, ez a kezdete a nyelv szijiirhez tartozé ré-
szének, a nyelvtestnek.

A nyelv alsé- vagy nyelveyoki kiinduldsi pontja a 2-ik és 3-ik
garativpar dudorainak osszetaldlkozisa dltal keletkezik.

A leirt két rész, melybél a nyelv kifejlodik, egymissal V' alaki
vonal hosszaban 6sszend. 10 mm. hosszi emberi embryonal az osz-
szenovés mdr megtortént, ugy hogy ily embryondl a nyelv teste ¢és
gyoke egy egoészszé vannak osszekotve. A mell felé nyitott V alaki
varratvonal hegyes csicsa a nyelvgyok medianvarratival taldlkozik
ossze s e helyen mint osszekitetlen lik a foramen coecum ma-
rad vissza. E V alaku bardazda, mely felnottek uyelvén is meg vau,
képezi a tulajdonképeni hatirt a nyelvtest és a nyelvgyiok kozott, s
elétte vannak a nyelvszemolesok, a bardizda mogott pedig a nyelv
nyirktiisz6i (Balgdriisen). A nyelvgyok His szerint semmiféle nagyobb
papillit nem tartalmaz, hanem gy a papillae vallatae és foliatae,
mint a t6bbi szemolesok a koribbi tuberculum imparbol kiindulo
nyelvtesthez tartoznak.?) Papillikat His eldszor a 2-ik honap vége
felé talalt, mintegy 16°5 mm. torzshossziisiggal biré embryondl.

) His: Anatomie menschlicher Embryonen. 1T, Zur Geschichte der Or-
gune, — Leipzig F. C. W, Vogel's Verlag. 1885. 68—72 lap.
) Ugyanott 82 lap.
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A nyelv toviabbi fejlodése és legjellegzébb alkatrészeinek, a
nyelvszemolesoknek keletkezédsmodja sokkal kevéshé van vizsgilva.
Kiilonosen a fonal- és. gombaalaki szemolesok fejlédésére nézve alie
torténtek vizsgdlatok, s épen e koriilmény inditott arra, hogy vizs-
gilataimat a nyelvszemolesok fejlédésérol kizzé tegyem.

A mint ismeretes, felnitt allatoknal a fonalalaki szemblesok :
nyely killonbozé tajain nem egyenlé nagyok s némileg eltérd alakiak
még ugyanazon dllatfajndl is. A nagyobb kiilonbség a legtobb dllat-
fajnal a nyelv mellsé felében és azutin a korillarkolt szemolesik
tijan eléforduld fonalalaki szemolesok kozott észlelhets. A nyelv
sstiesin eléfordulé  fonalalaki szemolesok kiesinyek, barsonyszeriiek
¢s feltimGen nem emelkednek ki a nyelv feliiletére, ellenben a nyelv
gyokén, a korilirkolt szemdlesok tajin levé fonalaki szemilesok sok-
kal nagyobhak, a nyelv felsd feliiletére inkdbb kiemelkednek, de nem
oly merevek, mint a nyelv wellsé részén fekvé fonalalaki szemdol-
csik. Kilonosen szépen lathaté e killonbség a kutya nyelvén, ke-
véshé szépen az emberén. A marha nyelvesticsin levé fonalalaki
szemolesok hegyesek, sarloszeriiek, a nyelvgylkén pedig oésszenyo-
mottak és szélesebb alapjuk van. E kilonbségre valo tekintethdl fi-
gyelemmel kisértem a fonalalaki szemdlesok fejlddését egyfeldl a
nyelv mellsé részén, masfeldl pedig a nyelv gyikén.

A kiillonboz6 nagysagu és kilonbizé allatfajoktol szarmazd em-
bryok nyelvein végzett vizsgilataim alapjan a fonal- és gombaalaki
szemolesok fejlodését a kivetkezOkben dllithatom ossze:

Middn a nyelv fejlédésében mar annyira elérehaladt, hogy alakra
nézve nem, hanem csak nagysiagban kilonbozik a kifejlett szervezet
nyelvétol, még akkor feluletén nyelvszemolesoket talalni nem lehet.
Az embryoi élet e szakdban a nyelv felilete egészen sima, az ezt
horitd ham és az utinna kivetkezd ébrényi kotoszivet, valamint az
izomzat alapvonalaikban meg vannak, mindazaltal lényegesen kiilon-
boznek a kifejlett nyelv szoveteitél. A nyelv feliiletét borité himban
ugyanis esak két réteg sejtet lehet felismerni, melyek kozil a felii-
“letes réteghen giombolyded, lapos, kerekmagvi s karminban gyengén
festod6 sejtek vannak, mig a belsd réteghen, mely a kotészovettel
hatdros, a sejtek kobalakiak, a sejtmagvak hosszikisak és e réteg
sejtjeit a karmin élénk vorosre festi, dgy hogy ezaltal a két sejt-
1éteg konnyen megkillonboztetheto. A ham és kotoszovet kozotti
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hatirt mondhatni majdnem egyenes vonal képezi, egyes helyeken
azonban, killonosen valamivel nagyobb embryokndal, a kitészivet kis
dudorodasokat képez, a minek kovetkeztében e helyeken a hém is
kiemelkedik némileg a nyelv feliletére. A kitdszivetsejtek e helye-
ken kissé meg vannak szaporodva és jellegzo féleg az, hogy hosszabh
tengelyiik itt nem pirhuzamos a himsejtréteggel, mint mas helye-
ken, hanem a kotdszoveti sejtek hossztengelye kilonbozd nagysigi
szog alatt, a ham felé van iranyitva. E kidudorodni kezdé he-
lyek jelzik a gombaalaki szemilesok elsé fejlédédsi
stadiumdt. A fonalalaki szemdlesok kezdetét ekkor csak az jelzi,
hogy a ham és kotoszovet kozti hatér gyonge hullimvonal, melynek
kis hullimhegyei a fonalalakii szemblesok elsd fejlodési stadiumanak
felelnek meg. A gomba- és fonalalaki szemolesik e fejlédési stadiu-
mit az 1-86 dbra mutatja, mely 3'5 em. hosszi kutyaembryo nyel-
vébil készitett hosszmetszet goresdi képe utin van rajzolva.

A fonal- és gombaalakii szemdlesok tovibb fejlodése tgy tor-
ténik, hogy a kotoszévet kip- s majd bunkoészerii nyujtvinyokat ho-
csit a hamba. B kotoszoveti sarjakban igen élénk a sejtszaporodis,
gy hogy a nyelv kotészovete e kezdetleges szemolesok végeiben
legsejtdisabb. Fejlodésiik kezdetén a szemolesok kiesinyek, igen ki-
zel dllanak egymishoz, késébb a mint novekednek inkdbb bunko-
szerii alakot vesznek fel, igy hogy még a fonalalakii szemolesoknek
is a hamba nyuldé vége legszélesebb és a nyelv kotészivetével dssze-
fiiggd alapjuk legkeskenyebb. A fonalalakii szemolesok a fejlodés e
stadiumaban sem emelkednek ki a nyelv feliilletére, hanem a szemil-
csok kotGszoveti része cesak a himban marad, gy hogy a nyelvhat
felillete ekkor még majdnem egészen egyenes. Csak a gombaalaki
szemdlesok toljak inkabb kifelé magukat s kis dudorkak alakjiban
még szabad szemmel is latbatok. Kiilonben a fonal- és gombaalaki
szemblesok fejlodése kozott feltiind killonbség nines, esak annyi, hogy
az utobbiak joval nagyobbak. Mindkétféle szemiles kotOszoveti ré-
szének fejlodése alatt masik részitk, a ham sem marad tétlen. A
fiatalabb embryok nyelvét boritoé vékony hamréteg, mely a minf elébb
lattuk, kétféle sejthél all, szintén megszaporodik. A szaporoddis kiza-
rélag a him feliletes rétegére vonatkozik, mely most nem egyszerii
lapos sejtréteghol all, hanem a fejlodés eldhaladdsival mind tobb-
tobh sejtréteget nyer. A ham belsé rétege, mely a bor Malpighi-
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féle csirrétegének felel meg, a nagyobb embryokndl is csak egy réteg
kibalaki sejthél 4ll, melyet a karmin sokkal élénkebben fest, mint
o feliiletes tobh rétegii laphimot A fonal- és gombaalaki szemdl-
esok fejlodésének ezt a szakat a 2-ik dbra tinteti fel, mely 11 cm.
hosszi marhaembryo nyelvesiesihol készitett metszet gorveséi képdt
dibrézolja.

A nyelvszemélesok kotGszovetét a ham felé, gy a kisebb, mint
a nagyobb embryokndl, finom alaktalan hartya veszi korill, mely
goresé alatt a nyelv dtmetszetein vékony fénylo vonal képében tiinik
el. E hdrtya kitlonosen jol lathaté, ha a ham a szemiolesok koto-
szovetétd] levilik, s a szemolesok kotOszovete szabadon marad. Ily
goreséi kép utin lett rajzolva a 3-ik dbra, melyben az alaktalan
hartyat a kis fonalalaki szemilesioket hatirold vonal jeloli.

Nagyobb embryoknal a fonalalaki személesok eltekintve attol,
hogy nagyobbak, a fennebb leirt képektdl foleg abban kiilonboznek,
hogy alapjuk mind inkibb szélesedik, s ennélfogva nem eoly bunko-
alakiak, mint a fiatalabb embryoknal. Ezenkivill a nyelv gyoke felé
kezdenek gorbiilni s a szomszéd szemolesok kozti tavolsig mindinkabb
novekedik., E fejlédési stidium mar 13 cem. hosszii marhaembryo
nyelvén s még feltimobben 18 és 21-5 cm. hosszi marhaembryok
nyelvein lathato, Mig ngyanis 8 em. hosszii marhaembryonél a fonal-
alaki szemolesok majdnem egymds mellett dllanak, addig 13 om.
hosszit embryonal 0-0165—0-033 mm. — 21'5 em. hosszinil pedig
0:148 —0-182 mm. a fonalalaki szemdlesik egymiskozti tivola.

Az utébbi embryo nyelvesicsibol készitett sagittalis hosszmet-
szet goreséi képdt a 4-ik dbra tinteti fel, melyen a fennebb mon-
dottakon kivill még az is lathaté, hogy a hiam kiilsd rétege igen meg-
szaporodott, mig a kobalaki sejtekbdl allo csirréteg itt is csak egy
sejtréteghdl dll. H csirrétegre jellegzd még, hogy az egyes szemdl-
csok kozotli teriiletekben egyenes vonalban halad, ott pedig, a hol

- fonalalakt szemolesokre rahalad nem gorbe vonalat, hanem a sze-

moblesoknek a nyelvgyok felé nézé oldalin hegyes szoget képez. E
képekhdl, valamint a személesok kotdszovetének legkiallobb végén
talilhato élénk sejtszaporoddashél azt kivetkestethetjik, hogy a fonal-
és gombaalaki szemblesok fejlédésénél az activ szerepet a kotdszo-
vet viszi, ez né kifelé a himba s adja meg a szemolesok alakjit.
A 4-ik dbrin egyszersmind az is lithaté, hogy a fonalalaki szemdol-




— 222 —

csok még a 21'5 em, hosszi marhaembryondl sem emelkednek ki a
nyelv feliiletére, mig a gombaalaki személesiket ily embryonil méir
szabad szemmel is konnyii felismerni. Nem nyulnak ki a fonalalaki
szemolesok a nyelv feliiletére 25 ¢m. hosszi marhaembryondl sem.

A fonalalaki személesok tovabbfejlddése alatt a kotdszovel
mindinkabb szaporodik, a kotGszoveti szemoles vége hegyesedni kezd,
a himot mindinkibb maga elott tolja s végre a fonalalaki szemil-
csok mint felnotteknél, kiemelkednek a nyely feliilletére. Ily kiemel-
kedd fonalaka szemolesoket 85 em. hosszi marhaembryondl talaltam,
melynek nyelvesiesabol készitett metszet goresoi képe az 5eik dbrdn
van feltimtetve. Ily nagy embryonil a fonalalaki szemolesok mar
szabad szemmel is jol lathatok. Jellegzé viltozisok talalhatok a fen-
nebbi embryo fonalalaki szemoleseinek himrétegében. A hiam csir-
rétege ugyanis elmosodottabb, mint a fiatalabb embryokndl és a kar-
min nem festi oly élénk virosre. Tovabbda a szabad felileten a him
szarisodni kezd, ugy hogy helyenként levils elszarisodott pikkelyek
talalhaték. A szarisoddsra mutatnak a szemilesoknek a nyelvesiics
felé nézd oldalin a himban tomotten egymas mellett allo hosszikis,
orsoszerit sejtek, melyek igen sok, karminban élénk vorosre festddo
apro szemesét tartalmaznak (5-ik dbra). A fonalalaki szemolesik
késobh a sziletés utin marhdnal egészen elszarisodnak és eldidézik
a marhanyely altalanosan ismert sziros feliiletét.

A gombaalaki szemdélesok 35 cem. hosszit marhaembryondl a
felnott allatéitél alakra nézve alig kiilonboznek.

A fennebbiekben fileg a nyelv cstesin és kizéprészén eld-
forduld fonal- és gombaalakd szemdolesok fejlédése van leirva. Némi
tekintethen kiilonboznek ezektél a nyelv gyokén eléfordulé
fonalalakt szemiolesok. Ezek ugyanis elobb kezdenek fejlodni,
gy, hogy 8 em. hosszii marhaembryonil mér kiemelkednek a nyelv
felilletére. Kilonben a nyelv gyokén levé fonalalakit szemolesok alta-
liban laposabbak, szélesebbek és tdivolabb allanak egymistol, mint a
nyelv csiesin. Az utébbi helyen eléforduls fonalalaki szemdlesok
toleg magassigban nének, mig a nyelv gyokén levok nivekedése in-
kibb szélességi atmérdjikben torténik. A nyelv e két helyén levd
fonalalaki szemilesok killonbozd nagysigi és novekedési viszonyait a
kovetkez6 mérelek timtetik eld:




— 293 —

A fonalalakt szemolesok nagysdiga embryoknil.

[l A nyelv mellsd |

I 1LSJ’€11
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|
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A nyelveyiokén el6fordulé szemolesok kozelében, a mint isme.
retes, kis nyakmirigyek is vannak. B mirigyek fejlodésének elsé nyo-
‘mait a nyelv kotoszovetébe nyomulé kis hamsarjak alakjiban a 13
em. hosszii marhaembryondl taldltam. A mirigyfejlédés gyorsan ha-
lad elére, gy hogy a 35 cm. hosszi marhaembryo nyelvében, az
izomzat kozott, az Ebner-féle savés és nydkos mirigyek el-
téré sejtekhdl allo acinusai j6l megkilonhoztethetik.

(Osszefoglalva a fennebbieket, a fonal- és gombaalaki szemol-
stk fejlodésérél azt mondhatjuk, hogy alakjuk kifejldésénél féleg
a kotoszovet szerepel. A nyelv hamja alatt levé kotdszovet ugyanis
a szemolesok helyén gyorsan szaporodik és kinyulik a hdmba; a
him ezalatt befelé nem nd, s igy a fonal- és gombaalaki szemilesok
kifejlodésénél activ szerepet nem visz, hanem vgyszolva passive en-
ged e szemolesokben véghezmend élénk kotdszivet szaporoddsnak.
A kot6szovet e szaporoddsit az bizonyitja, hogy a primitiv szemdl-
esokben a kotbszovet rendkivil sejtdis, még pedig legélénkebben
szaporodik a szemdles elérenyomuld végéhen. E tekintethen a fonal-
- 63 gombaalukt szemolesok kotdszoveti részének fejlédése megegye-
zik a fogak dentinesirjinak fejlédésével.

. A marhén kivil hasonléan fejlédnek a gomba- és fonalalakn
~ szemdlesok kutya- és tengeri nydlembryoknd] is.

Orv. term.-tud. Ert, I, 15
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3. A koriilarkolt szemd&lestk fejlodése.

A korilarkolt szemolesok fejlodése némileg eltér a fonal- és
gombaalaki szemolesok fejlédésétél. Mig az utébbiak a kotdszovet
elonyomulasa #ltal keletkeznek, addig a korilirkolt szemidlesok alak-
jénak létrejovésénél, f6leg a ham hetiremlése szevepel. A fonalalakit
szemdlesok fejlodésénél lattuk, hogy a hamnak belsd hatira, mely
a kotoszovettel hatdaros, a szemolesok kozott egyenes vonalban ha-
lad, a szemolesok helyén pedig ezek kotdszovetétsl elore van nyomva.
A korilarkolt szemdlesok tdjin s dltaliban az ezek mogott elGforduld
tobbi szemolesoknél a ham belsé széle nem egyenes vonalban halad,
hanem még fiatal embryoknal is, az egyes személesiok kozott kis
bunkok alakjaban benyulik a kotoszovetbe. E bunkdszerit hamsarjak
a korilirkolt szémolesok tdjin és a nyelvgyikén eléforduls mirigyek
képrésére szolgilnak, ellenben a nyelv mellsé részén, a fonal- és
gombaalaki szemolesok kozott mirigyek nem lévén, azért itt a ham
sarjadzasa is elmarad.

Igen fiatal embryok nyelvein a koriilirkolt szemolesoket felis-
merni nem lehet. Igy nem sikeriilt azokat biztosan felismerni 8 em.
hosszu marhaembryonal., A korilarkolt szemolesok elsé nyomait 11
cm. hosszi marhaembryondl taliltam. A szemoles hasonld egy szé-
lesebb, a fejlédés kezdetén levd gombaalaki szemoleshoz. Ez alakot
azaltal nyeri, hogy a nyelv kotGszovetébe betiirddé hamsarjak osz-
szetérnek, mi dltal a szemoles alapja keskenyebb lesz, mint felilete.
A koriillarkoll szemolesok ekkor, valamint nagyobb embryoknal (145
cm. hosszit marhaembryo) is, még a hamban vannak s az arok
még nem jott létre. A fejlédés e szakdban levd korillarkolt szemdles
rajzat a 6-ik dbra tinteti eld.

A koriilarkolt szemolestk tovabbi fejlodése abban dll, hogy
fileg szélességhen novekednek, a szemdlesok hatérat képezd ham-
sarjak pedig tovabb nyomulnak a nyelv kotoszovetébe s tobb eligazo
igen sejtdis hamsarjat bocsitva, a nyelv izomzata kozé terjednek
be. A személesok arka még ekkor sines meg, bir a szemolesok mér
annyira haladtak, hogy még izlé kelyheket is fellehet ismerni ben-
niikk. A fejlédés ily fokdn allo korilirkolt szemdles képe a T-ik db-
ran lithato, mely 21°5 em. hosszi marhaembryo nyelvébdl készitett
metszet goreséi képe ufin van rajzolva.
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Az elGbbinél nagyobb embryondl (35 cm. hosszi) a koriilar-
arkolt szemolesok mar szabad szemmel kénnyen folismerheték, Mind-
két oldalon 10—10 talalhaté. Tovibbfejlédésiik azonban nines be-
végezve, mivel még ezutdn is jabb korilirkolt szemdlesdknek kell
keletkezniok, hogy a feln6tt marha koriilarkolt szemdleseinek szdmat
elérjék. A marhdnal ugyanis C. Briicher 1) adatai szerint 6sszesen
28—34 koriilirkolt szemoles talalhaté. A 85 cm. hosszi marhaembryo-
ndl levé koriilarkolt szemolesok, a nagysdgi viszonyoktdl eltekintve,
majdnem teljesen ki vannak fejlédve. Az egyes szemolesoket koril-
vevs arok mar létrejott és a nagyobh szemdlesoknek az arok felé
nézo oldalin izl¢kelyhek sokkal nagyoebb szimban fordulnak eld, mint
a 21'5 em. hosszlt embryonal. Mig az utobbinal izlokelyhek csak egy
ovben vannak, addig az elébbi embryonal 3—4 sorban allanak egymés
felett. A korillarkolt szemolesokhoz tartozd mirigyek a szemolesdrok
legmélyebh részébol indulnak ki és tobb eligazd sarjat bocsitva,

haladnak a nyelv izmai kizé. A savés és nyikos mirigyek mar jol

megkiillonboztethetok egymastol ;- az elobbiek altalaban fejletlenebbek,
karminban erdsen vorosre szinezddnek, ellemben az utobbiakban az
acinusok nagyobbak és a benniik levé sejtek nagy részét a karmin
nem festi.

Tengeri nytlnal Fr. Hermann?) szerint a koriildrkolt sze-
mblesdk (Osszesen 2) a ham egyszerii betiiremléseibsl fejlédnek. Ki-
fejlett alakjukat arinylag késon érik el, a mennyiben a szemolesdrok
csak a méhen kivili élet 3-ik napjan kezd létrejonni.

4. A papilla foliata fejlédése.

Az izlokelyhekben igen dis papilla foliata hazi dllataink koziil
legjobban van kifejlodve a tengeri nyil nyelvén, hol a nyelv két oldalin
kozvetlen az arcus palatoglossus elétt fekszik és egy tojasdadalakd,
5—6 mm. hosszi, 3 mm. széles kiemelkedést képez, mely 12—15
egymissal piarhuzamosan futé s csak ald felé Osszefutéo bardzdabol,
vagy jobban mondva nyikhartyareddhél dll. Hossztengelye nem viz-
szintesen, hanem hatulrdl és feliilr6l mell- és lefelé halad. Az em-
ber nyelvén is meg van a papilla foliata s mar Albinus a mult szé-

1) Deuntsche Zeitschrift fiir Thiermedicin, X. Bd. 1884, 93—111. lap.
?) Beitrag zor Entwicklungsgeschichte des Geschmacksorgans beim Kanins

chen, Archiv fiir mikrosk. Anatomie. 24. Bd. 1885, 216—229. lap.
156*
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zadban ismerte. E szdzad 40-es éveiben tébben leirtdk, mint Mayer,
Huschke és Brithl, de nem sokira el is feledték, mivel jelentd-
ségét nem tudtak. Ujabban Krause irta le; szerinte fekszik az arcus
palatoglossus alsé széle elott, nehany millimeter kiterjedésii és 5 hosz-
redébol 4all, melyek tele vannak izlgkelyhekkel.

Kérédzoknél s igy a marhandl is a papilla foliata hianyzik, vagy
csak nehdny durvanyos redé van a helyén; e miatt a rendelkezé-
semre alloé marhaembryokat e szemoles fejlodésének vizsgdlatara nem
hasznalhattam fel, hanem csak nebdny tengeri uytilembryo nyelvével
kellett megelégednem. Kiilonben a tengeri nyul papilla foliatdjanak
fejlédése elég kimeritGen van vizsgilva. Kiilonosen F. Hermann?)
irta le részletesen a tengeri nyul papilla foliatijinak fejlodésés, mely-
lyel vizsgilataim teljesen megegyezvén, azért csak roviden akarom
e killonben érdekes izlési szembles fejlodését leirni.

A papilla foliata elsé nyomai 54 —5'5 em. hosszi tengeri nyul-
embryokndl taldlhaték. Ily embryokndil a nyelvgyik oldalszélén mir
szabad szemmel egy-egy tojasdad, kissé kiemelkedd hely lathato,
melynek hossztengelye meglehetds vizirinyosan halad. Elesebh né-
zéskor az egyes redok is megkilonboztethetok. Az egész papilla fo-
liata hossza e stadiumban 0'5—0'6 mm. A szemdoles reddire figgé- |
lyes goreséi metszeteken egyszerii himbetiirédések lathatok, melyek
alakjukra nézve a nyelv e téjan eldforduld szemolesokkel megegyez-
nek, csakhogy majdnem kétszer oly magasak. Az egyes himbetiiré-
dések még ninesenek egymastol elvalasztva, mivel a him esak a
feliileten hajlik be némileg. A papilla foliatat borité ham tobb ré-
tegii laphdm, s olyan mint a tobbi nyelvszemolesok feliletén, t. i.
kozvetlen a kotdszovet mellett fekvs sejtek kobalakiak és karmin-
ban élénken szinezddnek, a tobbi sejtek gombolydedek vagy szogle-
tesek és a karmin csak magjukat szinezi. ]

A tovabbi fejlédés abbol dll, hogy minden himbetirddéstdl két
oldalt kisebb, tompa himnyujtvinyok, vagyis misodlagos hdm-
betirédések nének a nyelv kitdszovete felé. A ham ezutan va-
lamennyi betiirddés helyén tovibb nd. Ilyen a papilla foliata atmet-
szetének goéreséi képe 7—7'5 em. hosszi tengeri nyilembryoknal.
Ezutin a hambetiirédések hosszabbak lesznek, gy hogy a papilla
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foliata minden egyes hosszred§je, mely keresztmetszeten a koriildr-
kolt szemdoleshoz hasonlé alakkal bir, hirom részre lesz osztva, mi-
dltal létre jonnek a Wyss dltal elnevezett elsédle ges és mdsod-
lagos nyakhartyalemezek, melyekbol a felnbtt tengeri nyulak
papilla foliatdinak hosszreddi ossze vannak téve. A mdsodlagos hdam-
betiirddések csak a nyelv kotészivetébe terjednek, ellenben az elsdd-
legesek beterjednek az izomzat kizé és beldlik lesznek az Ebner-
féle savos mirigyek. lly goreséi képeket lehet latni a méhbeni
élet végén levé tengeri nyulembryokndl és ujszillotteknél.

A papilla foliata azonban csak a szilletés utin éri el végsé
alakjat. Hermann vizsgalatai szerint a szilletés utin a 3-ik napon
a papilla foliata kezd egyes lemezeire hasadni. A szomszédos hosz-
redék masodlagos lemezei kozott, melyeket ez ideig még ham tart
ossze, kezd fejlodni azon arok, melynek oldalfalaiban az izldkelyhek
fekszenek. A 6-ik napon a papilla foliata eléri aut. az alakot, mely
felndtt tengeri nytlaknal elGfordul.

5. Az izl6kelyhek fejlédése.

A mint ismeretes, az izlési ideg végkésziilékét an izlkelyhek
vagy izl6bimbok képezik. Habir osszefiiggosiket az ideggel goresdi
vizsgalat utjin még eddig biztosan kimutatni nem sikeriilt, mind-
azonaltal az élettani kisérletek arra utalnak, hogy a nervus glosso-
pharyngeus és az izlkelyhek kozott osszefiigeds van.

M.v.Vintschgau ésJ. Honigschmied ') ugyanis tengeri
nyilaknal a n. glossopharyngeust atmetszették s azutin tobb honap
‘mulva az dllatokat ledlték és nyelvitket goresé alatt megvizsgilvin,

E izlokelyheket sorvadtaknak taldltik, s a mint Vintschgau?) tovih-

bi vizsgalataibol kitiint, az elsorvadt izlgkelyhek helyét him potolja.
Az izlokelyhek a nyelv négyféle szemblesei kouiil féleg a ko-
riilérkolt szembolcsokben és a papilla foliatiban fordulnak elé; igen
ritkdn talilni lehet egyeseket némely gombaalakii szemolesben is. A
fonalalakii szemolesokben még eddig izlGkelyheket nem talaltak.
A mi az izl6kelyhek fejlodését illeti, arrol az izlokelyhek elsd
- vizsgaloi alig emlékeznek meg. H. v. Wyss3), ki a tengeri nyil

1) Pfliiger’s Archiv fiir die gesammte Physiologie. 1877. 14. Bd. 443—448. 1.
1880. 23. Bd. 1—13. lap-
%) Archiv fiir mikroskopische Anatomle 6. Bd. 1870. 254. lap.
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i a] papilla foliatdjara elszor hivia fel a boncznokok figyelmét és utalt

- ; : annak izlokelyhekben valé gazdagsigdra, a papilla foliata fejlodésé-
| 5‘;! ; r6l csak annyit mond, hogy ujsziilott tengeri nyilnak mdr teljesen
: i i kifejlett papilla foliatdja van, melyben az izlokelyhek is konnyen ki-
' : ! mutathatok, csakhogy ezek kerekebbek és fél annyival kisebbek, mint

désérél Hoffmann?) is, a ki izlgkelyheket 4!/,, valamint 6 hona-
pos emberi embryokndl mar kimutatott, habar azok némileg kiilin-
boztek is a kifejlett izl0kelyhektdl, a mennyiben a feddsejteknek
peripher vége hosszira volt kihtzva. Tovabbhd megjegyzi még Hoff-
manu, hogy embryokndl és ujszillotteknél az izlgkelyhek inkibb a
i szemdlesik szabad feliletén fordulnak eld, holott felnétteknél, a mint
| [ tudjuk, féleg a személesirok oldalfaliban vannak elhelyezve. A sze-
"' molesok szabad feliletén eléfordulé kezdetleges izlgkelyheket Hoff-
: mann nem tekinti dllandéknak, hanem valésziniinek tartja, hogy el-
i pusztulnak s helyettik a rendes helyen késobb ijabhak lépnek fel.
g J. Honigschmied?) az izldkelyhek fejlédésérdl csak annyit mond,
hogy tjsziilott gyermek koriilarkolt szemoleseiben az izldkelyheket
' nem lehet szabalyosan elrendezve taldlni.

Kimeritdbhen vizsgaltik az izlési végkészilék fejlodését ujab-
ban egymastél fiiggetlenil Lustig A.3) és Fr. Hermann. ) Az
elobbi vizsgalatai kiterjednek a tengeri nydl és az ember papillae
vallatae és foliatae fejlédésére, mig Hermann vizsgilatai csak a
tengeri nyul hasonlé szemdleseire vonatkoznak.

I8 Lassuk el6szor e vizsgalok utdn az izlékelyhek fellépé-
| ' : pését a tengeri nyul szemédleseiben. Az izlokelyhek elsé
i fejlodési stadiuma gyandnt Hermann®) a tengeri nyul (54 om.
hosszii embryo) koriilirkolt szemoleseinek himjiban orsészeriileg meg-
| nyult alapsejteket (Basalzellen) talilt, de feltiind volt, hogy e sejt-
|8 esoportok nem a hambetirdés helyén, mint felnftteknél, hanem a

i::'

E"i ; felndtt tengeri nyilndl. Roviden emlékszik meg az izldszervek fejld-
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i ) Virchow's Archiv fiir path. Anat. 62. Bd. 1875.
LY fi 7) Zeitschrift fiir wiss. Zoologie. XXIIL u. XXIX. Bd. és Centralblatt f.
i die med. Wissenschaften. 1872. Nro. 26.

Bl 9) Beitriige zur Kenntniss der Entwickelung der Geschmacksknospen. BSit-
zungsberichte d. kais. Akad. der Wissensch. zu Wien. — Math. Naturwiss Classe.
89. Bd. Dritte Abth. 1884. 308—324. lap.

- 4) Archiv fir mikr. Anatomie. 24. Bd. 1885. 216—229. lap.

i 5) 1d. h, 224, lap.
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szemoles szabad feliiletén foglaltak helyet. A korilarkolt szemolesok
tovabbi fejlodési stadiumiban mar nagy szamban talilt Hermann iz-
lokelyheket. Igy igen gazdag volt izldkelyhekben egy 7 em. hosszi
tengeri nyul papilla circumvallatija, \igy hogy csak egyetlen met-
szeten kilencz izlokelyhet tudott Hermann megszdmldlni. Az izld-
kelyhek azonban a szemoles szabad feliletén fekiidtek a héamban,
mig a himbemélyedés (a késcbb fellépd drok) helyén, vagyis ott, a
hol felndtt dllatokndl az izl6kelyhek helyet foglalnak, olyanokat nem
taldlt. A koriilarkolt szemolesck oldalfeliiletein és a képzddd szemoles-
arokban esak a magzatélel vége felé (9D em. hosszii tengerl nyul
embryonil) jelentkeznek Hermann szerint az izlikelyhek elsé nyomai,
az orsészeriileg megnytlt sejtek. Ujszilott tengeri nytlakndl dgy az
arok hegyén, mint a szemoles oldalfeliiletein egész sora van az izlo-
kelyheknek, de ezek a felnitt nyulaknal eldfordulo allapottol abban
kilonhoznek, hogy még nem harintul fekszenek a leends drokban,
hanem hegyeikkel még a nyelv felilete felé vannak irdnyozva. A
szemdlesok szabad feliiletén tjszillott tengeri nytlakndl izlékelyhek
kisebb szimban vannak, mint embryokndl. Az izlékelyhek teljes ki-
fejlddésiiket azonban esak a sazilletés utdn érik el. Tengeri nyilaknal
ugyanis Hermann szerint a koriilarkolt szemolesok drka esak a mé-
hen kivili élet 3-ik napjin kezd létre jonni. A legkozelebbi napokon
az izldkelyheknek egész sora 1ép fel, s az 5—06-ik napon tjabb fel-
lépésiik véget ér. A papilla circumvallata azomban ekkor még nem
érte el teljes kifejlodését, a mi hogy mikor kivetkezik be, Hermann
. vizsgdlati anyag hiinya miatt, nem dllapithatta meg.

A tengeri nyil papilla foliatdiban, Hermann vizsgilatai sze-
rint, késGbb lépnek fel az izlékelyhek, mint a korilirkolt szemolesok-
ben. Az elsé nyomokat ugyanis csak a méhbeni élet végén levd
embryok (9:5 em. hosszuak) papilla toliatdiban taldlta az elsédleges
és masodlagos himbetiirddések kozott fekvé csiesokban. S&t tjszii-
1ott tengeri nytlaknal is csak elszértan taldlhatok tulajdonképeni iz-
16bimbok, hanem fejlédésik esak akkor indul meg, midén a méhen
kivili élet 3-ik napjan a papilla foliata hosszreddi kozotti arkok fej- -
l6dni kezdenek. Hz arok mélyedésével az izlskelyhek szdma is sza-
porodik, gy hogy a 4-ik napon 2, az H-iken 3, a 6-ik napon pedig
4—b sorban egymis felett 41l izl6kelyhek vannak. Hermann szerint
tehiat a tengeri nyul papilla foliatija az élet 6-ik napjan éri el végsé
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alakjit, bar az izlékelyhek finomabb szerkezete még kiilonbozik nd-
mileg a felndtt teungeri nyulakéitol.

Lustig') vizsgilatai szerint az izlokelyhek, a magzatélet vé-
gén lehetséges kifejlodésiktol eltekintve, a tengeri nydlembryok
papilla vallata és foliatdiban teljesen hianyzanak és jelenlétilk biztos-
sdggal mindkét szemolesben csak az élet elsé napjain constatdlhatd.
Teljes kifejlédésiiket az izldkelyhek csak a 8-ik hét kezdetén érik
el, s ekkor a fiatal nytlak papilla circumvallata és foliata-i a felndtt
nyulakéito] nem Kkilonhoztethetok meg. Lustig azonban kiemeli,
hogy az izlfkelyhek fejlédésében még hasonlé kord dllatoknal is
egyéni kiilonbségek fordulhatnak eld, sit az izlokelyhek fejlédése még
ugyanazon egy papilliban is szabdlytalanul folyhat le.

Az ember izlékelyhei Lustig vizsgilatai szerint mar a
magzatélethen kifejlddnek. A legfiatalabb embryo, melyet Lustig
vizsgilt az 5-ik hénap végérél valé volt. (27 em. hosszi, 450 gr.
testsilylyal.) Ez embryo nyelvgyokén 5 korilirkolt szemdéles volt,
de izltkelyhek egyik szemdleshen sem voltak talalhaték. Ellenben a
7-ik honap elejérél valé embryondl (32 cem. hosszi, 545 gr. silyos)
melynek nyelvgyokén 7 koriilirkolt szembles volt kifejlédve, ketto
kivételével valamennyi szemdolesben jol hatarolt izldkelyek voltak ki-
mutathatok. Bz izlokelyhek, habir némileg eltérd alakiak ¢és kiseb-
bek is voltak a felndttekéinél, mindazdltal a kérnyezé hamtol élesen
voltak koriilvéve és nyilasuk jol eldtiint. Hasonlé izldkelyheket taldll
Liustig a 8-ik hénap kezdetérél valo gyermeknél (43 em. hosszi,
1880 gr. silyos), ki hét napot élt. E korasziilottnél a nyelv gyokén
levé 9 korilarkelt szemoles koziil esak kettd nem volt ellitva izl6-
kelvhekkel. Ellenben érett halvasziilottek és a sziiletés utan nehdiny
ora mulva elhalt érett gyermek valamennyi papilla circumvallatija-
ban voltak izlékelyhek ép tigy, mint felnitteknél, de szimuk kisebb
volt és nagysigra, alakra, valamint elrendezidésiikre nézve még nem
egyeztek meg teljesen a felndtlekéivel. Idosebb gyermekek nyelvét
Lustig nem vizsgilbatvin, nem dllapithatta meg az életkort, mely-
ben az izlékelyheket tartalmazé papillik és az izlSkelyhek a felndt-
tekéinek jellegeit elérik.

Az izlékelyhek elrendezését illetéleg Lustig embernél is con-

1) Td, h. 815, lap.
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statdlta, a mit Hermann tengeri nydlembryoknal észlelt. Az izlé-
kelyhek t. i. emberi koraszilottekndl is tilnyomolag a szemolesdknek
a szajily felé ndzé szabad feliletikon foglalnak helyet, mig a papil-
lak oldalfalaban, a hol felndtteknél lenni szoktak, csak ké:obb je-
lennek meg, sot a szemilestk drka korasziilotteknél gyakran hammal
van még kitoltve.

A Lustig dltul vizsgilt emberi koraszillottek és embryok pa-
pilla foliatajiban ép gy, mint a korilarkolt szemoblesikben is, esak
a T-ik honap elejérdl vald embryondl és az ennél idosebheknél vol-
fak izlokelyhek talilhatdk.

Az izlékelyheknek embryoknal vuld eléfordulasival dsszhang-
zashan vannak az dlettani tapasztalatok is. Hogy az emberi embryo-
nak a sziletés el6tt 1—2 honappal mér van izléképessige, bizonyit-
jak A. Kussmaul-nak') hét és nyolez honapos koraszilotteken
kozvetlen a sziiletés utin tett kisérletei. Kussmaul ugyanis ész-
lelte, hogy a korasziilottek, ha nyelviikre czukoroldatot tett, mdskép
reagdltak, mint a chininoldatra. Az elsé esethen nyelvilket az ajkak
kozé nyomtik, erdsen szopni és nyelni kezdettek, ellenhen a chinin-
oldatra arczukat osszehuztik. A chinin kisebh foki behatdsira csak
az orrszarnyemeld izmot és a felsd ajak izmait hiztdk 6ssze, mig
erdsebb chininoldatokra a szemdldikrinczold és a szemhéjat zird
izmokat is. A garat ilyenkor ebresds vsszehiizoddisba jutott, a gyer-
mekek hagoktak, szdjukat kinyitottik s nyelviiket eldre tolva, a bevitt
folyadékot gyakran nagy mennyiségii nydllal keverve, kitoltik sza-
Jukbol. Néha fejiiket riztik, gy a mint felndttek tesznek, ha un-

dort éreznek.

Nyolez héttel a rendes idd elétt sziletett magzatokndal G enz-
mer?*) sem talilta, hogy az izlési érzés a keserit és savanyi irdnt
jelentékenyen tompdbb lenne, mint érett djsziltteknél. Kilonben a
reactio élénkségében nagy egyéni killonbségeket dszlelt.

') Untersuchungen iiber das Seelenleben des neugelborenen Menschen. —
Leipzig u. Heidelberg. 1859, 16—40. lap.

?) Untersuchungen iiber die Sinneswahrnehmungen des neugeborenen Men-
schen, Inaug. Diss. — Halle., 1873. — Neudruck mit Zusiitzen. 1832, 14—17. lap.
Idézve Preyer: Specielle Physiologie des Embryo. Leipzig. 1884. 475, lap.
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Sajat vizsgilataim szerint a marha korilirkolt személeseiben
ép agy, mint az emberéiben, mdr az embryoi élethen biztosan fel-
ismerheték az izlékelyhek. Az els§ nyomokat 14'5 em. hosszi mar-
haembryonal taliltam, melynél az izlékelyheket hossziikds, karmin-
ban gyengén szinezidd nehany sejt jeloli. E sejtek a koriildrkolt
szemiles minden oldalin csak egy-egy csoporthan vannak a hambe-
tiirddés kiilsé részében s a nyelv szabad felilletére még nem nyul-
nak ki, hanem félig a hamban, félig a kotdszovetben foglalnak he-
lyet, még pedig ugy, hogy hosszabb tengelyiik ferdén van iranyitva
a nyelv szabad felillete felé. I kezdetleges izlikelykek helyén a him
esirrétegének karminban élénk vorosre festddd sejtjei hiinyzanak. A
koriilarkolt személesokhoz tartozé mirigyek fejlédése még alig indult
meg, tugy hogy a himbetirédésbél eredd mirigysarjak igen kicsi-
nyek. Az izlékelyhek e fejlidési stadiumdt a 6-ik dbra mutatja. Ha-
sonlo izlokelyhek fordilnak eldé 18 cm. hosszi marhaembryondl is,
csak hogy itt az izlokelyhek sejtjei valamivel nagyobb szimban van-
nak, kilonben ez embryondl is csak egy dvhen talalhatok.

Még jobban vannak kifejlédve az izldkelyhek 215 em. hosszi
embryondl, bar szamuk gy latszik itt sem szaporodott meg, mivel
minden szemdoleshen itt is esak egy-egy Gvben vannak elhelyezve.
Ez embryo izldkelyhei meglehetds élesen vannak hatirolva, csak
sejtjeik hatira kissé elmosédott, a miért is azokat elég tisztin ki-
venni nem lehet. Az izlSkelyhek ez idéhen vald elhelyezésérdl ko-
zelebbi felvilagositist nydjt a 7-ik dabra, melyen a korilarkolt sze-
moles dtmetszetének mindkét oldalin ¢—¢ betitk jelzik az izlokely-
heket. Ezutin a kelyhek mindinkabb szaporodnak, ugy hogy 35 em.
hosszii marhaembryondl a koriilirkolt szemoles atmetszetének olda-
laiban mér 3—4 sorban allanak egymas felett. E.en kiviil a kelyhek
valamivel hosszabbak, élesebben hatiroltak ¢és sejtjeik konnyebben
megkiilonboztethetdk ; killsé végiik (nyilasuk) pedig, mivel ily nagy
embryonal a személesarok mar létrejott, majdnem ez utobbiba nyu-
lik, ugy hogy ez izlkelyhek a felnittekéitél esak nagysigra és szam-
ra nézve kiilonboznek.

Az utébbindl nagyobb embryo nem &llvin rendelkezésemre, a
fejlodés minden stadiumdt nem kovethettem, hanem az Gsszehason-
litas kedvéért még 4 hebiis borju és felnétt marha izlékelyheinek
szerkezetét vizsgaltam. Borjundl az izlékelyhek a koriilirkolt szemdl-
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csoknek az drok felé nézd oldalain 8—9 sorban allanak, hosszabbak,
mint embryokndl és nyilasuk jél megkillonhoztethets. Jellegzd, hogy
a szemiles szabad feliletéhez kozel all6é kelyhek igen keskenyek,
osszenyomottak, mig az drok mélyében fekvik sokkal szélesebbek,
tojisdad alakiak, s benniik a gejtek kinnyebben megkillonboztethetdk.

A feln6tt marha koridarkolt szemblesei a borjuéitdl esak nagy-
sigra és annyiban kiillonboznek, hogy drkuk mélyebb, mint a borji-
nil és az drok a személes alapjin osszetér ugy, hogy a szembles
alapja keskenyebb, mint annak szabad feliilete. Az izldkelyhek szer-
kezetében feltiné kiilonbség nines.

Az izlGkelyhek novési viszonyait a kovetkezd méretek tiintetik fel:

Az izl6kelyhek nagysdga marhaembryoknal

i I i ?
| Hossztisig|Szélesség

mm.-ekben

— _:l:_.—_—_—; —_— ]

145 em. hosszii marhaembryonal | 0046 0:019
18 - . ” [ 0053 0-039
& = ‘ 0:059 0039

35, 5 5 0:073
4 hetiis borjundl . . . . . .| 0099
Felnott marhdnal . . . . . .| 0105
Tengeri nytilembryokndl, a melyeket alkalmam volt vizsgalni,
az izl6kelyheket biztosan kimutatni nem sikeriilt, ellenben 14 és 25
em. hosszii disznéembryokndl konnyen taldlhaték. Ezek szerint tehdt
& marha- és diszn6é izldkelyhei ép ugy, mint az emberéi, még a
‘magzatélethen fellépnek, mig tengeri nyidlndl esak a maguatélet
végén, vagy csak a szilletés utdni elsé napokon jelennek meg, ennél-
fogva az utobbi allatfajon talilt adatokat dltalinositani, mint né-
mely tankonyvszerzd (Landois) teszi, nem lehet.

Ezek utdn vizsgdlatainkat a nyelvszemdlesok és izlSkelyhek fej-
16désérol a kovetkezOkben osszegezhetjiik :

1.) A fonal- és gombaalaki szemdlesok alakja a
nyelv kotdszovetének burjinzasa altal jon létre, a
him e szemdlestok fejlodésénél esak passive viselke-
dik. A gombaalak( szemolesok valamivel elébb jelen-
nek meg, mint a fonalalakuak
2) A korilarkolt szemolesok a hiam hetirddése
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altal fejlédnek ¢s e hambetiirddésekbdl késdbb a hoz-
zajuk tartozo mirvigyek indulnak ki

3) A tengeri nyul papilla foliatdija szintén a ham
betiiréddése altal jon 1étre.

4) Az izlékelyhek a marha és diszno koritlarkolt
szemileseiben mar az embryoi élethen biztosan felis-
merhetdk. Elso kezdetiitket hosszukas, karminban gyen-
gén fest6dé sejtek képezik, melyok elbszor csak egy
6vben lépnek fel

5.) A tengeri nyul izlé szemdleseiben az izldkely-
hek hiztosan csak a sziiletés utdn ismerhetdk fel

Abrak magyarazata.

I-s§ dbra. Részlet 3'5 em. hosszi kutyaembryo nyelvének hosszmetszeté-
bél. Kezdetleges gombaalaki szemdles. Pikrokarmin, abs. alkohol, szegfiiolaj, mas-
tix. Hartnack syst. 8. oc. 3.

2-ik dbra. Fonal- és gombaalaki szemblesik 11 em. hosszi marhaembryo
nyelvesticsin (hosszmetszet). Pikrokarmin, abs. alkohol, szegfiiolaj, mastix. Hart-
nack syst. 7. oc. 3.

3-ile dibra. Fonalalakti szemolesok kotoszoveti része a ham levalisa utdn,
s az azokat borité alaktalan hirtya 8 em. hosszii marhaembryo nyelvesiesibol.
Hosszmetszet, pikrokarmin, abs. alkohol, szegfiiolaj, mastix Hartnack syst. 11. oc 3.

4-ik dbra. Részlet 215 em. hosszi marhaembryo nyelvesiesabdl. Hossz-
metszet, pikvokarmin, abs alkohol, szegfiiolaj, canadabalsam. Hartnack syst. 7. oc. 3.

Seik: dbra. Fonalalawi szembdlesik 35 em. hosszii marhaembryo nyelvének
mellsé feléb6l, Hosszmetszet. Ugyanazon kezelés. Hartnack syst. 7. oc. 8. 1,
természetes nagysdghan rajzolva.

6-ile dbra. 145 ¢m, hosszit marhaembryo kériilirkolt szemdlese. (Hossz-
metszet). i—i = az izldkelyhek elsi sejtjei. Pikrokarmin, abs. alkohol, szegfii-
olaj, canadabalsam. lartnack syst. 4. oc. 3. Az izldkelyhek erdsebb nagyitis utén
vannak rajzolva.

V-ik d@bra. 21'5 em. hosszi marhaembryo koriildrkolt szemilese. (Hossz-
metszet). i—i = kezdetleges izlGkelyhek. m—m = mirigysarjak. Pikrokarmin,
abs. alkohol, szegfiiolaj, mastix. Hartnack syst. 4. oc. 3. Az izlGkelyhek erdsebb
nagyitds utin vannak rajzolva.




KOZLEMENYEK A KOLOZSV. TUD.-EGYETFM ALTALANOS KOR-
TANI ES GYOGYSZERTANI INTEZETEBOL.

UJABB ADATOK A PIKROTOXIN ES PARALDEHYD KOLCSONOS

MEREGTANI ANTAGONISMUSAROL.

Bélkai Arpdd egyet. tandrtdl, *)
(IV. V. VL tibléval)

Egy nem régen megjelent segédemmel effyutt kozrebocsa-
tott dolgozatban®) lxlfc]tettum hogy a paraldeh_)d és pikrotexin ko-
zott az életmentést illetéleg kolesonos méregtani antagonismus 4ll
fenn. A halilos adagot jéval felilmilo mennyiségii pikrotoxinnal

- mérgezett hazi nyulak élethen maradnak, ha bodité adag paralde-

hyddel kezeljik oket, viszont halilos adag paraldehyddel mérgezott
hizi nyulak életben tarthatok, ha nem halilos adag pikrotoxint
feeskendeziink borik ala, de élethen maradnak akkor is, ha mind a
paraldehydbol, mind a pikrotoxinbol a minimalis halilos adagot jéval
felilmilé mennyiséggel mérgezsik azokat. Ezen allitisomat szdmos
kisérlettel igazoltam idézeft dolgozatomban, s kifejtettem, hogy a
két méreg anyilt veld 1égzd kizpontjira gyakorol ellentétes hatdst,
a mely batisok osszegezidnek akkor, ha a két méreg egyszerre
nytjtatik az allatnak, s a hatdsok ezen osszegezédésének resultansa
az élet megmaraddsa. A pikrotoxin haldlos adaga igen erésen iz-
gatja a légzd kozpontot, mely végre is kimeriil a hosszas és erds
izgalom kovetkeztében, s az dllat fulladdsi haldlt szenved; a paral-

~ dehyd haldlos adaga lefokozza a l1égzési kozpont tevékenységét, hii-

diti azt, a légzések mind ritkabbak s feliiletesebbek lesznek, végre
megall a légzés, s az dllat megfullad. Ha a két mérget egyiitt nydjt-

juk az allatnak ligy sem a légzési kozpont izgalmit, sem te vékeny-

ségének oskkenését nem észleljiik, s a 16gzések szima a normalistol,
a légzési mozgisok intensitisa a megszokott rendestdl alig fog 01-
térni, s az illat életben marad. Midén fenntebb emlitett dolgozato—
mat kozzé teitem, a mar ngy is terjedelmes munkat nem akarvan

- tilterhelni kisérleti jegyzékonyvekkel, nem kbzoltem oOsszes a kér-

désre vonatkozé adataimat; a kovetkezd kisérletek szolgaljanak ama
munka kiegészitéséiil.

*) ElGadatott az Bl(].él)l orsz.-muzeum orvos-természettudoméinyi szakosz-

tilydnak 188G Nov. 20-in tartott orvosi szakiilésén

1) Bokai A. és Téthma.yei F. A paraldehyd szerepe brucin, thebain, pik-

' - rotoxin, chlorbaryum és physostigmin mérgezésnél, Orvosi Hetilap. 1886 evfolj,am




Kisérleteim elsé sorozatiban halilos adag pikrotoxinnal mér-
geztem nyulakat, melyeken elzetesen légesdmetszést eszkozoltem, s
melyeknek T alaki canule-t kotottem légesivitkbe. A canule-t a
Marey-féle jelzd dobbal hozva osszekottetésbe a Marey-Breguet forgo
korongra (mely a Marey-féle myographionhoz van szerkesztve) irattam
le a légzés gorbéit a mérgezés elsé perczétél kezdve a halil bealltdig.

Kisérleteim misodik sorozatiban halilos adag paraldehyddel
mérgeztem nyulakat, s ezeknél vettem fel az imént emlitett médon
a légzési gorbéket, a ‘mérgezds egész tartama alatt.

Kisérleteim harmadik sorozatiban mind a pikrotoxinbél, mind
pedig a paraldehydhdl absolut haldlos adaggal mérgeztem meg az
egyes hazi nyulakat, s az igy combindlt mérgezés tartama alath
vettem fel a légzésgorbéket. (Megjegyzem hogy ezen kisérleti sorozat
dllatjai élethen maradtak valamennyien.) A nyert gorbékbdl szdmi-
tottam ki a légzések szamdt. Hirom kisérletsorozatom mindegyikéhil
kozlok egyet, mellékelve a légzési gorbék hii mdsolatait is, (L. IV,
V és VI tabla.)

Elsé kisérlet.

Sziirke nyul. Sdly 1700 gm. 10 6. 10 p. Tracheotomia. A T canule
beillesztetilkk a légesGbe s felvétetik a rendes légzési gorbe. 10 6. 15 p. Az dllat
bére ala fecskendezek 0.004 gm. pikrotoxint meleg vizes oldatban. 10 6. 35 p.
Remegés, klonikus goresok, edénygbres a fiileken, 10 6. 40 p. Erds klonikus gor-
esik. 10 6. 54 p. Enyhébb derme trismussal. 10 6. 56 p. Klonikus , giresok. 10
6. 59 p. Haldl klonikus gorestk kézben.

Légzés.

Idi. Légzésszim 1 p. alatt, Jegyzet.
10 6. 10 p. 52, Normilis 1égzés.
10 6. 15 p. 76. 0.004 gm. pikrotoxin hor ald {ecskendése.
10 6. 30 p. 80.
10 6. 85 p. 128.
10 6. 40 p. 140.
10 6. 43 p. 172.
10 6. 45 p. 172.
10 6. 46 p. 164.
10 6. 50 p. 228. Arythmicus légvételek, feliiletesek.
10 6. 53 p. 148. p 5 : -
10 6. 54 p. 184. Igen kis légzési kitérések.
10 6. 55 . 172. e = g )
10 6. 56 P 120 ” n " om

10 6. 5 haldl.

. 59 p.
Lasd I. kisérlet tabldit.
Masodik kisérlet.

Sziirke hdzi nyul. Sily 1500 gm. 10 6. 31 p. Tracheotomia. A T ca-
nule beillesztetik a légesobe, felvétetik a rendes légzési girbe. 10 6. 36 p. Az
allat bire ald fecskendezek 6 gm. paraldehydet. 10 6. 37 p. I'élbsdulat. 10 6.
42 p. Teljes bodulat Reflextevékenység megsziint, még corncareflex sem vilthaté
ki. 11 6. Légzés feliiletessé kezd valni. 11 6. 10 p. A légzés feliiletessége foko-
z6dik. 11 6, 30 p. A légzési ozgésok alig lathatok; igy tart ez 11 6. 49 p-ig
midén a légzés megall, s mintegy 10 mp. milva megdll a szv is. Haldl.




Idé.

10 .
10 é.
10 6.
10 6.
10 6
10
10
11
11
11
11
11
11
11
11
11
11 6.

S OPSOOSOeEe

10 p.
36 p.
37 p.
42 p.
. 45 p.
50 p.
55 p.

5 p.
10 p.
15 p.
20 p.
30 p.
40 p.
45 .
47 p.

49 p
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Ligaés.

Légzdsszdm 1 p, alait, Jegyzet.

72.

72,
72.
84.
76.
68,
H4.
44,

40.

40,
40.
28.
28,
24,

20

Normalis 1égzés.

6 gm. paraldehyd hir ald feeskendége,
Télbodulat.

Teljes biadulat.

Kissé feltiletes légvételek:
Feliiletes légvételek.
Még feliiletesebb légvételek.

n n n
Légzési mozgds alig lathato.

”

haldl. "

Lisd II. kisérlet tdblait.

Idi.

11 6.
11 6.
11 6.
11 6.
11 6.
1l 0,
11 6.
12 6.

1
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Harmadik kisérlet.

Szirke hdzi nywl. Sily. 1850 gm, 11 6. Tracheotomia. A T canule
a légesibe illesztetik. Normalis 1égzési gorbe felvétetik. 11 6. 2 p. Az dllat bére
ald fecskendezek 6 gr. paraldehydet. 11 6. 5 p. Az dllat teljesen bédult. 11 6. 15
p. Az allat bore ala fecskendezek 0.004 gm. pikrotoxint, . 11 6. 50 p. A fiiledé-
nyek szitkiltek. A végtagok sz mozgisokat végeznek. Szivverés eriteljes, kissé
gyérebb a rendesnél. 12 6. A teljesen bodult dllat remeg, szivmiikddés a rendes-
hez kizeledik. 7 ¢. 30 p. Az dllat €l, jol légzik, szivmiikodése rendes, hédulat

sziindfélben. Az dllat napokig €1 canulle-el légestvében, s mds czélokra hasz-
niltatik fel.

Liégzés,

Légaésszdm 1 p. alutt, Jegyzet.

60,

76.
76.
72.
76.

68.
64,
56.
52,
52,
48,
52.
48,
56.

56.
56.

Normalis légzés.
6 gm paraldehyd fecskendeztetik az dllat bore ala.
Teljes bodult.

0.004 gm. pikotoxin bir ald fecskendése.
A légvételek mélyek.

n

Légzési mozgdsok mint a normdlisak.

" n ” n n

Az Allat tovabb él. Bédulat sziinGben.
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A kozolt kisérletek dllatjai megkozelitéleg egyenld sulynak voltak.
Az elsé kisérletben lathattuk, mily erésen izgatja a pik-
rotoxin a légzési  kozpontot. 52 1égzmdsrél felszaporodik a légzés-

szam 35 p. 1d6 alatt 228-ra; a légzések arythmicusak, feliiletesek,

s mind halilig szaporik, Végre I perczezel a méregnek a testbe
vitele utan kimertil a légzd Loaponi megall a légzés, s az dllat elhal.

A masodik kisérlet a legszembetiinibben mutatja, hogy
halalos adag paraldehyd miképen hiiditi fokozatosan a légzd kaz-
pontot. A légzés rendes szima az dllatndl 72 1 p. alatt; 6 gm.
paraldehydnek bor ald fecskendése ufin 34 p. milva mir esak 40
a légzésszam 1 p. alatt; 54 p. milva csak 28, 68 p. muilva pedig
20, a 69-ik perczben a légzés megill, s az allat meghal. A mér-
gezés kezdetén a rendesnél kissé mélyebbek a légvételek, de a mér-
gezés kezdetétl szdimitott 24-ik perczben mir feliletessé kezd val-
ni a légzés, s ezen feliiletessée mind jobban és jobban fokozodik,
egészen a haldl bekovetkeztéig.

Mindez nem tiorténik a harmadik kisérlet dllatjinal, mely
mindkét méreg halilos adagival 16n megmérgezve, s mely dllat élet-
ben is maradt. A rendes lr’%eswdm ez dllatndl 60 volt | p. alatt;
ezen szamtdl a legnagyobb Celtérés a mérgezds kezdetétdl smmrt;utt
4'/, 6ra mulva észlelheté, midén e leﬂ'm,ssmm 48 1 p. alast, melg
1d6tdl fogva ismét kozeladik aléucaarendes szamhoz, s esti 7 Ora
30 p.-kor (a kisérlet kezdete 11 ora d. e.) mar 56 a légzés, tehit
esak 4-el kevesebb, mint a rendes légzésszim. Tehdt nem észleltiik
sem azon szaporodasit a légzésnek, melyet az elsé kisérlethen a
pikrotoxin okozott, sem azon apadisit és feltiletessézét a légzésnek,
melyet a masodik kisérletben a haldlos adag paraldehyd idézett eld,
pedig ugyanoly adag pikrotoxin és ugyanoly adag paraldehydet
kapott a hasonlé testsilyd dllat, mint az 1-s6, illetve a 2-ik kisér-
let allatja; megmaradt a légzésszim s a légzés intensitisa majdnem
a normalis mértéken.

A pikrotoxin és paraldehyd a légzési kozpontra tehdt gy
hatnak, mint a 4 és —.

Az elmult nyiron alkalmam lévén Schmiedeberg tandrral a
pikrotoxin és paraldehyd ezen két oldali méregtani antagonismusarol,
melyet felfedtem, beszélni, élénk dromomre szolgdlt, midon tole hal-
lim, hogy intézetében az enyiméihez hasonlé eredményekre jutott
egy ott dolgozé kiltoldi orvoes, kinek munkdja azonban még kozilve
nem lén.

e




Vegyeselz.

Az erdélyi orsz. muzeum orvos-természettudomanyi szakosztilya orvosi
szakiiléseinek jegyzikinyvei.
1886. februar havi szakiles.

1. Biktalvi Kdaroly egyet. magdntanir s élettani tandrsegéd ,,A hae-
minjegeczek elddillitdsa brom és jodsékkal® czimfi mutatvdnyoklkal
egybelkotitt elfaddst tart. Az értekezést egész terjedelmében Ertesiténk idei I-s¢
fiizetében kozoltik.

1886. martius havi szakiilés.

1. Békai Arpdd cgyet. tandr cldaddst tart ,A metaldehydrél mint
toxicus anyagrdél® Az eléadist Lrtesiténk idei II-ik fiizete kozblte,
2. Bokai Arpid egyet. tandr bemutatja tanitvinyinak Baresi Lajos

urnak, gyégyszertani intézeti gyakornoknak dolgozatit ,,A z idiilt paraldehyd
és idiilt chloralhydrat mérgezésrdl dllatokndl A dolgozatot egész
terjedelmében Ertesiténk ez idei II. fiizete hozta.

1886. mdajus havi szakiilés.

1. Engel Gdbor m. tor. sziilészeti tandrsegéd értekezik ,a medencze-
fekvésii sziilésekrdl. A kolozsviri kérodin 6°/-ot tesznek ki az ily szii-
lések. A magzatfekvésck okai feletti elméleteket ismertetvén, a Cohnstein-Meeh-
téle elmélet alapjin magyardzza a medenczefekvések nagy gyakorisigit kora-
gzillottelmél, valamint rohadt magzatokndl; az ily fekvéseknél a korasziilottek
639/,-kal, az érett sziilottek csak 87¢/,-kal szerepelnek; az esetek 309 -4ban rohadt
magzat volt jelen. A miitéti eljirdsoknal a korai miivi beavatkozdist igy az anyédra,
mint a magzatra tekintettel kirosnak tartja. A fej kihuzdsinal a Schroeder szerint
Smellie-Veit félének nevezett mifogist gyakorolja, melynek elnevezésére Braun
tart elsGbhségi jogot, holott mdr Mauriccau (1680.) gyakorolta ; a milt szdzadban
megjelent Steidele-féle babakinyvben épen tdgy van leirva, mint a jelenlegi tan-
kinyvekben; e konyv magyar forditdsa Szeli Kdroly dltal 1777 ben jelent meg.
Kivinatos, hogy a szillészek — zavar elkeriilése végett — az elnevezésre ndzve
megéllapodjanak.

2. Engel Gabor m, tur. sziilészeti tandrsegéd, misodik petefészel-
tomlg kiirtdsat ismerteti, melyet egy 47 éves iszdkos ndnél végzett f. év
dpril 22-én.

Orv.-term.-tnd, Ertesitd. I, 16
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3. Farnos Arp4&d belgy6gyészati tanfirsegéd ,atrophia muscularis
progressiva‘® egy esetét mutatja be. Az eset részletes ismertetését Firtesiténk
idei II-ik fiizete tartalmazza.

4. Farnos Arpad belgybgydszati tanirsegéd bemutatja az Eschbach-
féle fehérnyemérdt, mellyel kisérletek folynak az egyetemi belgydgydszati

kérodén.
5. Genersich Antal egyet. tandr. Kérbonezi készitményeket demonstral.

1886. oktoker havi szakilés.

1. Hints Elek boneztani tandrsegéd. ,A XI-ik agyidegrdl® érteke-
zik s szimos készitményt mutat be. Az értekezést jelen filzetiink "tartalmazza.

2, G6th Mané m. tandr, ,A hydrastis canadensis értékérdl a
nigyogyaszatban® értekezik. Az értekezést jelen fiizetiink tartalmazza.

Bokai tanar hozzdszil a tirgyhoz. A hydrastis canadensis csak Furdpa-
ban tartozik az 1) szerek kozé, Amerikdban régen haszndljik, sdt hivatalos is
az egyesiilt dllamokban. Amerikai gydgyszertanokban olvassuk, hogy takér ellen,
azutin malerikus béntalmalk ellen jo sikerrel adagoljik. A mi méhvérzéseket csil-
lapité hatdsit a nevezett gydkér folyékony kivonatinak illeti, azt sz6l6 hajlandé a
berberinnek tulajdonitani, mely alkaloid abban nagy mennyiségben foglaltatik,
mig a hydrastin-nak nevezett alkaloid, melyet csak kis mennyiségben tartalmaz,
s mellyel sz6l6 mdr hosszabb idd Gta tesz dllatokon hatdstani vizsgdlatokat, oly
sajatsigokat nem mutat, melybil vérzésesillapito hatdsira lehetne kovetkeztetni.
A berberin, ha méhvérzésckre csillapitélag hat, gy valdsziniien azon lkbriilmény-
bol magyardzhaté ez, hogy méhcontractiékat képes el6idézni; un. i. a berberin-
ril tudjuk, hogy a lépet, még a normalis terjedelmiit is dsszehuzéddsra tudja
birni, mir pedig azon szercink, melyek a lépre igy hatnak, rendszerint a méhre
is hasonlé hatist gyakorolnak, mint p. o. a chinin, melyet szélé tudomésa szerint
mesterséges vetélés eldidézésére is haszndltak. A hydrastin hatisdré]l kiilonben
lesz még alkalma szélénak biévebben kifejteni nézeteit.

1886, november havi szakilés.

1. Purjesz Zsigmond egyet. tanir, ,Sklerosis lateralis amyo-
trophiea® egy esetét mutatja be.

2. Bikfalvi Kdroly egyet. tandrgegéd ,A nyelvszemdélesdk és
izl6kelyhok fejlédésér 61 értekezik. Az értekezést jelen fiizetiink tartal-
mazza. '

1886. november havi folytatdlagos szakiilés.

A szakiilés az egyetemi dltal. kértani és gydgyszertani intézet tantermében
tartatott meg.

1. Farnos Arpdd belgyégydszati tandrsegéd ,,Athetosis Hammon di
egy esetét mutatja be.

2. Bokai Arpad égyet. tanir, ,Ujabb adatok a pikrotoxin és
paraldehyd kozotti kolesénds antagonismusrdél® czimii elgaddst tart,
Az elbadast jelen fiizetlink kozli.
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3. Bokai Arpad tar. Uj fajdalomérzésjelzit mutat be. Az
altalanos kortani és gy6gyszertani intézetben egy év dta folynak vizsgilatok az
irdnt, hogy a sértetlen borre kendes vagy oldat alakjiban, esetleg toményen al-
kalmazott gyogyszerek a birérzést kozvetitd idegvégkésziilékekre mily befolyist
gyakorolnak. A tapérzés dllapotit a Sievelking-féle aesthesiometerrel vizsgdl-
tatja eltadd, a hiérzést, illetoleg a hideg és meleg érzést lehiitott és felmelegi-
tett talpas himérdkkel, a fijdalomérzést pedig egy elfadé intentioi szerint, fa-
narsegédje Tothmayer Ferencz dltal szerkesztett, s az egyetemi mechanicus
dltal készitett 0j késziilékkel, melynek algometer nevet adott, s melyet a szak-
iilésnek bemutat.

A fijdalomérzést eddig igen primitiv mdédon gowbostiivel vizsgaltik. Szd.
mokban kifejezhetS mértéket ily vizsgilatolk nem adhadtak. Szerkesztett ugyan
Bjornstrom 1877-Den egy algesimeternek nevezett csipeszt, Buch pedig egy
baralgesimeternelk nevezett késziiléket az Eulenburg-féle baraesthesio-
meter mintdjira, de finomabb vizsgdlatok egyikkel sem hajthaték végre. Leyden
a faradicus aramot ajénlotta a Dbor fijdalomérzésének kémlelésére, a midén a
fajdalomérzékenység mértékét a tekercsek egyméshozi kizelsége adnd. Hatrinya
ezen eljirdsnak, hogy épen a rendestdl eltérd viszonyok kizt nem tudjuk, hogy
a bornek melyik érzését mérjitk; az electrocutan érzékenység ép viszonyok ko-
ztt parallel megy ugyan a fijdalomérzéssel, de complicdltabh érzési zavaroknal
egyaltaldban nem vagyunk képesek magunkat tdjékozni. Erb azt is felhozza a
Leyden-féle vizsghlati méd ellen, hogy anndl az epidermis vastagsiga és veze-
tési képessége kiszimithatlan factort- és hiba-forrdst képez.

Middn elfadé vizsgilataihoz fijdalomérzés-mérst akart construdlni, csupan
sajat vizsgalatai lebegtek szeme el6tt, s nem az, hogy klinikai czélokra is szer-
kesztessék az eszkdz. A bemutatott eszkozt kiilsnben klinicus is kényelmesen és
kinnyen hasznélhatja.

Elgadd feladatul tiizte ki, hogy a fijdalomérzékenység szdmok-
ban legyen kifejezhetd, s hogy a vizsgalé részérdl eredhetd hi-
baforras kikiiszoboltessék az eszkdz segélyével tett vizsgila-
toknal.

Az elv, mely a Demutatandé eszkdz szerkesztésének alapjaul szolgilf, a
kovetkezG volt: essék egy tii adott és 4llanddé magassdgbél a vizs-
galandé boérfelitletre bizonyos megmérhetd sullyal, mely salyt
a vizsgilo tetszése szerint emelhet, csokkenthet; a sily fogja
azutdn adni grammokban kifejezve a fijdalomérzékenység
mértékét.

Ezen elv alapjan szerkesztette elfado segédje az algometert, mely sirga rézbdl
késziilt. Lényegileg egy kétkari emeltyii. melynek jobb kaxjihoz iziiletesen egy fiig-
gélyesen 4llo s fiiggélyesen mozgd korilbelsl 28 cm. hossza sirgarézpalezika van il-
lesztve. K palezila felsd végén serpenyd van silyok szdmira, alsé vége tiivel van elldt-
va; ez azon tii, mely adott, dllandé magasbol, bizonyos sitlylyal esik az alatta vizszin-
tesen elhelyezett bérfelilletre. A serpenytbe 1 grmtél 20—25 grmig rakhatok
silyok, s a tii a betett sdily nehézségével esik le; u. i. az emeltyii, ha nincs a
16%*
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serpenyGben sily, egyensily helyzetben van. Az emeltyiit, s igy a hozzd kitott
tit is megtimasztott helyzetébdl egy inga szabaditja fel jobbrél-balra lengés kbz-
ben. Az ingdt jobbra kilengett helyzetben egy rugd tartja; oz inga egy ujjmoz-
dulattal szabaddd lesz, balra leng ki, hol azonban egy rugékésziilék felfogja.
Lengés kozben az emeltyiinek tetszés szerint silyozott jobb szira a tiivel egyiitt
az adott allandé magasb6l leesik a vizsgdlandd Dbirfelilletre, s a vizsgdlt egyén
szoval jelzi érzéseit. A jelzések az érzett fijdalomlioz Iképest ezek: tapintds
(midén még fijdalom nem nyilvanul), esipés (a legkissebb foka a fijdalomnalk),
kis fijdalom, nagy fijdalom, igen élénk fijdalom. A jelzések alkalmas tibliza-
tokra ¢, es, f, F, F! jelekkel vezettetnel be,s hasonlittatnak dssze egymdssal. A
vizsgilatok a tenyér felitletén torténnek, és pedig mindig a bal tenyéren, minthogy
annak felhdmja vékonyabb.

Az egyémnél, kinek tenyere a vizsgdlatra haszndltatik, elébb persze a
tenyér egyes koriilirt teriileteinek normilis fijdalomérzékenysége kémleltetile ki,
s csak azutdn alkalmaztatnak a hatdsra vizsgdlandé gyogyszerek. Egy példa legyen
a kovetkezG: Barcsi Lajos tr intézeti gyakornok bal tenyérfeliletén a thendri
részleten, ha a tii 1 grm sdllyal esik le, tapintdsi érzés jelentkezik, 2—4 grmig
csipdl érzés, 5 grmndl kis fajdalom, 6 —7 grmnél nagy fijdalom, 10 grmndl igen
élénk fijdalom. Ha ugyancsak nevezett 1ir bal tenyerét tisata acther sulfal kenjiik
be, ugyan a thenari részleten 1—7 grmig tapintdérzés jelentkezik, 10 grmnil
csipl érzés és 15 grmndl is esak kis fijdalom. Lathatja ebbdl a t. szakiilés, hogy
a hypalgesia s a hyperalgesia fokdt a bemutatott eszkiz segélyével szimokban,
grammokban lehet kifejezni.

A vizsgilatok nagy terjedelmiick, s mir eddig is sok érdekes, eddig nem
ismert tényt deritettek fel. Az eredményekrdl elfadé 1j év utin fog beszdmolni
a t. szakiilésnek,

A Dbemutatott algometert az egyetemi mechanicus 62-- 64 frtért meglésziti
barkinek is.

4. Bokai Arpad egyet. tanir ,Nehdany sz6 a gydgyszerisme
tanitdsdrdl” czimi elGaddst tart.

A gyégyszerisme tanftisa, ha intensiv akar lenni, kell hogy Xiviloan de-
monstrativ legyen. Azon adathalmaz, mely a gyégyszerismét képezi, esak demon-
strativ tanitis mellett kotheti le a tanulé figyelmét, s keltheti fel érdeklGdését.
Az anyandvénynek képekben, herbarium példinyokon bemutatdisa, a droguenak
kézheaddsa, lupéval vizsgédlata, melyre Wiegand oly nagy silyt fektet, a nivény-
részek goéresdi alkatinak vdzlatos rajzolkon ismertetése s gbrest alatt bemutatdsa,
az alkotérészek, hatéanyagok felmutatdsa, vegyi sajitsigaiknak reactick alakjiban
feltirisa okvetleniil kell, hogy az eldadds folyamdn megtorténjék. ElSadé intézete
oly szerenesés helyzetben van, hogy az idén mindez mir kivibet6, s eldadd lel-
kiismeretesen igyekszik is ezen kivinalmaknak megfelelni. A Nees von Isenbeck-
féle pompds festmények, az intézeti lehetdleg teljes 1ij gydgyszermuzenm példinyai
cldadds kozben kézrél-kézre jarnak; a Berg-féle atlas jé schematicus govessiképei
nagyitott mdsolatokban a tablin figgenck, a vegyi kémlések soha el nem mulasz
tatnak, Eljadd eddig esak a géreséi készitmények demonstrildsival volt fenn-

Y

T "




— 243 —

akadva; vannak ugyan demonstrdlé goresivei, melyek a kell§ nagyitdst nyujtjdk,
§ kézrol-kézre adhatdk, de ily médon a demonstralis kizvetlenségét elérni nem
lehet, a mi pedig épen a goércsdi képek megértetését illetGleg oly fontos. XK fél-
évben végre Stricker moidjira segitett magin elsadé, mir a mennyire a kolozs-
vari viszonyok megengedték; u. i. villamos fény és napmikroskop segélyével ve-
teti a gorcsdi képeket nagy fehér papirlapra tgy, hogy azokat az Gsszes hall-
gatosig (jelenleg megyvenen feliilli a gyégyszerismei ordkon) egyszerre ldthassa.
Elég vékony metszetek pompds, élénk képeket nydjtanak, melyek tisztasig tekin-
tetében semmi kivdnni valét nem hagynak fenn. A gydgyszertani intézetbe be van
vezetve az Otto-féle gdzmotorral hajtott egyetemi Siemens-féle dynamogép sod-
ronyvezetéke, mely a Siemens-féle reguldtorral elldtott limpa szénsarkaival dssze-
kotve, kitiing fényforrast ad. A hésugaralzat, melyek egyrészt a napgéress lencséi-
nek, mésrésat a goéresfi készitményeknek drtandnak, tgy fogja fel eldads, hogy
a fényforras és napgéresé kozé planparallel lapi edényt iktat, welyben tomény,
timséoldat van. A demonstrilisnil, mely a tanéra végén torténik, a tandrnak
csak egy segédre van sziiksége, ki a fényforrdst ellenfrzi, mig a géresoi készit-
ménynek a géresGbe helyezését, annak bedllitdsit, mozgatdsit, demonstrilisit
maga a tandr végezi, a nélkiil, hogy helyébél, a géres§ mell§l el kellene mozdulnia.
Készitenek ujabban az elfadé 8ltal haszniltnil (a napmikrosképot eddig ily czé-
lokra nem hasznaltak) czélszeriibb, u. n. villamos géresGveket is, milyent p. o.
Schroder irt le a Centralzeitung fiir Optik und Mechanik czimii folydiratban, s

- milyen a Berlini mikroskopicus aquariumban is van; ezen gércsGvek nem vizszin-

tesen dllanalk, mint a napmikroskép, hanem fiiggélyesen, mint mds kozinséges

goresd, ilyennel demonstral Stricker tnr. is, de ilyennel a kolozsvéri egyetem még
nem rendelkezik ElGaddé ezutin bemutatja a szakiilésnek a vetitd késziiléket, s
egy sorozat mag-, gyikér-, kéreg- sth, metszet sikeriilt vetitett goresdi képeit allitja
a szakiilés elé,

5. Végiil bemutatja Békai Arpad egyet. tandr a gydgyszertani in-
tézet 0j gytijteménytarit, melynek rendezésével a napokban készilt el.
7 nagy iiveges sz:krényt foglal el a gyiijtemény, mely 1188 szdmbdl 4ll. A nyers
anyagok természetes épségiikben, felaprézatlanul, valamint oly 4llapotban szerez-
tettek be, a milyenben azok a kereskedésben vagy gydgytirakban tartatnak; a
Jo féleség mellett ott vannak a kevésbbé jo- vagy rossz féleségel, valamint a hami-
sitvinyok is; ha tobb fajtija van valamely gydgyanyagnak, tigy ezen tébbi fajtik
- is beszerestettek; igy egész kis gyiijtemény chinakéreggel, sennalevéllel, sarsa-

_ parillagyokérrel stb. rendelkezik a gyiijtemény. A nyers anyagok hatéanyagai,
még a legdrigibbak is, lehetd teljességgel meg vannak, ép tgy, mint azok hasz-
nélatos vegyiiletei is, Nem hidnyzik a gyiijteményben semmi, a mirgl Balogh K4l-
mdn tor. Commentarjaban emlités torténik; e kitiing konyv szolgalt killonben a
- gyiijtemény Gssszedllitisinak alapjiul; meg vannak toyabbi a gyiijteményben
windazon 6j gyoégyszeranyagok is, melyek az 1886-ik év kezdetéig az irodalom-
- ban felmeriiltek. Elgadé terve, hogy az idént6l kezdve felmerillt és ezutin fel-
- merilendé j gydgyszeranyagokat uj gyégyszerek kiilon gyiijteményében dllitsa

majdan dssze, ép tigy tervbe vette eldadd, hogy a kozonség altal gyakrabban




haszndlt s ndlunk hatdsdgilag eldrisitisra engedélyezett u. n. titkos szerekhdl,
jobban mondva gydgyszerészeti specialitisokbél az orvos- és gyégyszerész-niven-
dékek szdmira tanulsigos gyiijteményt allitson fel. A gyogyszergylijtemény Hintz
Gybrgy tr. iir m. tanir és helybeli gydgyszerész segitségével 16n beszerezve; a
nyersdrik foleg Gehe és Tarsa ezégtdl, mely ezégnek jelenlegi tulajdonosa Lubold
ur szisz keresk tandcsos, kivalé figyelmet tanusitott az intézet irdnt.

Ezutin el6ado szdmos a gyiijteményben meglevi 1ij gyogyszert mutat bea

szakiilésnek,
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