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Mig ezel6tt egy-két évtizeddel még nagy szammal voltak kli-
nikusok és pathologusok, kik kétkedve fogadtdk Henle amaz alli-
tasat, hogy szdmos betegség, illetdleg a fertdzs kérok, valamely ,ens
vivum¢ altal vannak feltételezve, addig az utébbi években a nézetek
e tekintetben lényeges dtalakuldson estek dt. Ma mdr nemcsak naprél-
napra szaporodik ama kiralakok szima, melyek ily médi fert6zéshil
szérmaztatnak, hanem alig van fert6zésen alapuld, vagy ilyennek tar-
tott betegség, a nélkil, hogy annak el6idézs oka, valamely mikro-
parasita alakjiaban esakhamar folssmertnek nem mondatnék. Pedig,
ha szigoruan ragaszkodunk ama kriteriumhoz, melyet elvégre is egye-
diil lehet a felett dontének tekinteniink, hogy valamely betegség egy
bizonyos hatiny — egy bizonyos mikroparasita — dltal idéztetik eld,
mely dénts kriterium abban 4ll, miszerint a kérdéses kérhatiny be-
oltdsa 4ltal a megfelel6 betegséget tovabb lehet propagdlni, — ugy
el kell ismerniink, hogy még nagyon sz4mos, killonben kétségtelen
infection alapulé béntalom el5idézs okat nem osmerjiik.

Ez élénk és gyors viltozist a betegségek aetiologidjanak felfo-

gdsdban és az irdantuk valé érdeklsdés  fokozbdasat folee a Koch
Orvos-term.-tud, Lrtesitd. 1. 10
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altal meghonositott vizsgilati modszereknek kiszonhetjitk. Ezek prae-
cisitisa szemben az addig ez tranyban uralkodott homddlylyal, vala-
mint a széban forgd kévdések fontossiga dltaliban érthetivé  teszi,

hogy miért domindljik dgyszilvin az ez irdinyu vizsgilatok a fertzi
betegségele irodalmit annyira, hogy a kiozelmulthan egy igen jeles
kdrbuvirnak szinte mentegetédznie kellett, midén a hasi hagymadizrdl
alapos tanulmdnyt boesitott kizre, a nélkil, hogy annak aetiologid-
Javal foglalkozott volna.

Nem is lehet e nagy és dltalinos dérdeklGdés meglepd; hiszen
fovigyunk a theripidban — orvosi tudomdnyunknak, dsszes torek-
vésiimknek elvégre is végezéljaban mindenkor az volt, hogy a beteg-
ségek okdt osmerjitk fel, joggal remélvén, hogy mihelyt ez ki lesz
deritve, legtébb esetben nem csupin az okozatot fogjuk megsziintet-
hetni, hanem magit az okot is, mi dltal médunkban lesz nem esu-
pan a betegségeket az eddiginél nagyobb sikerrel gydgyitani, hanem
azok kifejlGdését is nem egyszer megakaddlyozni.

Nem akarom ez alkalommal azt fejtegetni, hogy tudomdnyunk
ez ) aerdjabol mennyi haszon hdramlott mair is a pathologiira és
therapidra és hogy mily jogos reményekkel nézimk még azok foko-
zddisa elé. Azt azonban mégis hangsdlyoznom kell, hogy valamely
hetegség mikroparasitijinak meghatirozisival az aetiologiinak csupin
egy tényét constataljnk, de tavol dllunk attél, hogy e tény megilla-
pitasival mir a betegségek bensd viszonyait is ismerndk annyira,
hogy akar a pathologiai, akdr symptomatologiai, akdr therapeutikai
szempontok megoldottnak volndnak mondhaték. E tekintetben még
nagyrészt az eddig kovetett utakra, els6 sorban a klinikai észleletre
vagyunk utalva, a mennyiben azokba betekintést csak tigy nyerhe-
tiink, ha a betegséeek lefolyisit, a tartamuk alatt felléps timeteket
tanulminyozzuk, nemkiilonben ama kiilombségeket kisérjitk figyelem-
mel, melyek a kiilonhizé koralakok egyes tulajdonsdgaira, a betegség
egész jellemére néave, akdr a beteg egyénisége, akiar talin a kor-
hatény individualis tulajdonai dltal a szokottdl eltérs formdban
lépnek fel.

Hiszen eléggé ismeretes az, hogy az aetiologiai egység daczira
valamely kdralak tinetei, lefolydsa, sth. a legeltérdbb alakban mutatkoz-
hatnak. A giimébacillus pl. egyarint okozdja a hetek alatt lefolyé florid
tuberculosisnak és az évekig elhuzddd és timeteire nézve esetenkint
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még itt is nagyon eltérd chronikus tuberculosisnak; a kipetben ki-
mutathaté bacillushél ez 6ridsi kitlonbség az dltala elGidézett oko-
zatban ki nem olvashaté. A typhus abdominalis oka gyandnt leirt
typhusbacillus képezi valdsziniileg elGidéz6jét a betegségszimba alig
mend typhus laevisnek és a hetekig elhuz6dd, nem ritkdn haldlos
stilyosségn typhusnak.

A mig teh4t ez tdjabb vizsgélatok az aetiologial viszonyokba
bévebh betekintést nem engednek és a miga bér ismert kérhatinyol
belsé és a szervezethez valé viszonyait jobban nem ismerjitk, a fert6z6
betegségek kortandt, nemkiilonben azok gyégytandt illetSleg a heteg-
dgyndl tehets észleletekre vagyunk utalva. Nagyrészt ezcknek az
adatoknak kell még egyelére alapul szolgilniok, nem csupdn a the-
rapeuticus beavatkozésra nézve, hanem. sok tekintetben ezekh6l ko-
vetkeztetiink vissza a betegséget okozé hatdnyok tulajdonsdgaira is.
Es sajatszerii, valamint a-tibbi természeti jelenségek valtozékonysiga
kiapadhatatlan, a szintén mint természeti jelenségek megitélends be-
tegségek tiineteiben is folyton akadunk @j meg wj valtozatokra, 1]
jelenségekre; 4ll ez még azokra a kéralakokra nézve is, melyekrél
mdr gyakori eléforduldsukndl és litszélagos egyontetiiségitknél fogva
is azt hissziik, hogy legjobban vannak ez irdnyban #ttanulmdnyozva,
mint pl. a typhus abdominalis, a pneumonia crouposa, a scarlatina sth.

Inmen van az, hogy birmily nagy szorgalommal folynak is, és
méltin, az aetiologiai kutatdsok, a betegségek pathologidja és sym-
lﬁ’fmnntcnlngiﬁja sem hanyagolhaté el, s djabban is mindig talalkoznak
kitfing észlelsk, kik ez irdnyid osmereteinket iparkodnak gyarapitani.

Természetes, hogy ilyen, a részletekbe tgyszolvan apréra mend
kutatdsok, nem képesek nagy szabdsd, valamely betegségrsl tapldlt
nézetnek teljes atalakulasit maguk utin voné eredményekhez jut-
tatni, de anndl alkalmasabbak valamely felvetett kérdés, a szdban
levs kéralakot illets viszonyok intensivebb kiakndzasara. Es ki merné
elére tagaddsba venni, hogy nem fogja-e egyszer-méskor valamely
kdralaknak ily aprd részletében megvildgitott ) ténye, az egész kor-
alak fel8li nézetiinket az eddigitél mds, esetleg igazabb utra terelni?
valamint nem lehetetlen az sem, hogy ily behaté tanulményok dltal
még mds fiiggbhen levé kérdések is kozelebb juttatnak megoldisukhoz.

E gondolatmenet szolgdl nekem mentségiill ma, midén a kar-
tarsak ily diszes kore eldtt, nem egy egész koralakot, a typhus abdo-
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minalist, hanem annak ecsupin egy. s mir eddig is jél mfvelt rész-
letét, a hiimérséki viszonyokat, illetéleg ezcknek is esak hizonyos mo-
dosulatait teszem megheszélés tirgyivi, alkalmat nyujtvin ily mddon
arra, hogy jelenlevd kartivsaink is hozziszéljanak a kérvdéshez, hogy
gy tapasztalatainkat Osszevetve, tirekedhessiink még eddig kétes vi-
szonyok felderitésére. Az, hogy egy nagy kérdésnek esak parinyi rész-
letével foglalkozunk, a t. kartdrsakat bizonydra nem fogja az egyiittes
munkitol visszatartani.

Osmeretes a t. szakosztily elétt ama lizgorbe (L. T.h. gr.), melyet
Wunderlich, a betegségek hmérséki viszonyainak alapos tanulmi-
nyozdja, mint a typhus abdominalis typicus, jellemzetes givhéjét vt
le, valamint ismeretesek Wunderlichnek ama dogmatikus tételet,
melyek alapjin egyeddl a lizgirbéhil lehetne miar a typhus koérismé-
jét vagy megdllapitani, vagy kizirni. De gy mint én, bizonydra a
t. kartdrsak is meggytzédtek gyakorlatukban, hogy a betegigynil
tehetd tapasztalat sok tekintetben nem egyeztethets Ossze ezen, a
lizas betegségek diagnosticdja koril kétségtelentil nagy dérdemeket
szerzett tudds dogmaticus tételeivel. Nem akarok ez alkalommal ki-
terjeszkedni az egdsz hémenetet illetd eltérésekre, pl. azon typhu-
sokra, melyek teljesen liz nélkél folynak le, minéket Fraentazl
frt le és minGt azéta misok is dszleltek, sem azokra az esetekre,
melyekben a liz a betegség egész tartama alatt v, n. typus inver-
sust mutat, midén t. i. a hésulyoshodasok reggelre és a siilyedések
estére esnek, mindket Jacounde emlit és mindt magam is észleltem
és pedig oly alkalommal, midin két {estvér szenvedett egyidejiileg
typhushan, kik koztll az egyiknél a szokott hémenet, misikndl az
épen emlitett typus inversus mutatkozott, bir ezekhez is lehetne ér-
dekes diagnosticai megjegyzéseket fiizni, pl. tobhek kozt azt, hogy
ily typus inversus mellett mily nehezen lehet az esetet a timeteire
nézve typhuséhoz oly sok tekintethen hasonld tuberculosis miliaristdl
megkiilinhiztetni.

Ez alkalommal igéretemhez képest a typhus hémenetének, ille-
t6leg az abban mutatkozd eltéréseknek, esupin egy rvészével akarok
foglalkozni, t. i. a liznak a typhus tartama alatt észlelhets félben-
hagydsdval. Ezzel foglalkoznunk annil hilidatosabb, mivel e vi-
szonyok a mnagy orvosi kozinség eldtt tényleg kevéshé ismertek, és
mivel a mennyiben Gsmeretesek és a félbenhagys lizak mds, jol ki-
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riilivt betegségeknél, nevezetesen maldvidndl is észlelhettk, mér rég-
Ota vitatik ama kérdés, hogy valjon maldria és typhus egyiitt, ugyan-
azon egyénben fordulhat-e el s ha igen, miként befolydsolja e két
betegség kérhatanya egymist, és miként fognak e kettds hatids alatt
a betegigyndl észlelhets timetek mdédosulni. S6t bizonyos tekintethen
anndl inkibbh kotelességimk e kérdéssel foglalkozni, mivel a kizel
multhan épen hazinkban lett e kérdés igen jelentékeny oldalrél, Ko-
rdnyi tandr altal, igen eltkels helyen, a m. t. akadémidiban
tartott székfoelalé alkalmdval nem csupédn felvetve, hanem litszélag
el is dintve, a mennyiben e kérdésrdl szdlva K. azt mondja,
hogy .ezen észleletek (két koreset) dltal vannak
szolgdiltatva az elsé biztos adatok a feldl, hogy a ty-
phus és malaria fert6zmény ugyanazon egy idében
az emberi szervezetben el6fordulhat és azt meghe-
tegiti, tovabbd, hogy a két fertézmény nem hoz létre
valamely hybrid kéralakot, hanem mindegyik fertdz-
mény 4ltal okoztatni szokott betegség egymist fel-
viltva,amaga médja szerint folyik le. Emegdllapitott
tények kiinduldsi pontjai lehetnek tovabbiideviagé
kutatisoknak.“

Nem kell a t. kartdrsak elétt kitlon hangsilyoznom, hogy va-
lamely tudomdnyos tétel jelentdsége, nyomdssiga, hordereje, nem
fiigg az egyéntsl, kitél e tétel szdirmazik, nem a forumtdl, melyen
e tétel hangoztatva lett, hanem egyedifl az szabja meg becsét,
hogy mennyire kizeliti meg az igazsigot. Misrészt tagadhatatlan,
hogy oly ritkik az orvosi tudomdny ama jol fundilt alapigazsigai,
melyek keletkezése magyar buvir nevéhez volna fiizve, hogy miér e
miatt is tdmogatnunk kell azokat, mihelyt helyességitkrél, igaz voltuk-
10l megaydzidtink ; de viszont ép ez a korillmény szabja reink ama

kotelességet is, hogy mihelyt meggyzidink az ily médon — két-
ségtelen johiszemiileg — hirdetett tétel heiytelenségérdl, soraink ki-

zill keriiljon ki az, ki ezt a tudoményos viliggal, az érdeklédd orvo-
sokkal megismertesse.

Ha tehit a kizel malthan nalunk Kordnyi dltal felvetett
typhus és maldvia vegyes infecticjira vomatkozé kérdésre helyesen
akarjuk megadni a vilaszt, gy hiszem legezélszeriibben jarunk el, —
miutdn, mint ezt Kordnyi székfoglaléjdban igen szépen fejtette ki, a
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a két killonbozd korhatiny divect kimutatisara a megbetegitett szer-

vezethen egyelGre nem szimithatunk — legalibb nem minden kétsé-
get kiziro mdédon — ha elGzetesen azt dllapitjuk meg, hogy typhus-

nil, eltéréleg Wundervlich dogmaticus tételeitsl, fordulnak-e elé
teljesen félbenhagyé lizak ? igen természetes, hogy mnem a typhus
végs$ szakdban észlelhetd és mar Wunderlich dltal is elég jol
dsmert felszivodast lizakedl szolok, hanem a typhus kezdeti szaki-
ban, valamint a fastigium alatt esetleg talin a betegség egész tar-
tama alatt el6forduld félbenhagyisokrdl.

Ha e kérdést igenls értelemben volndnk kénytelenek eldinteni,
akkor mertlne fel annak tovabbi megoldisa, hogy valjon ezek csak
maliria és typhus vegyes infectiojibdl magyarizhatok-e és végre, hogy
a Korvdnyi székfoglalgjinak alapjit képez két eset, melyet & ily
vegyes fertGzés elsi biztos adataként tiintet fel, valéban ily mddon
értelmezheti-e?

Jol tadom én t. krtk, hogy a héemelkedés nem identificalhato
lizzal és hogy a hémérsék félbenhagydisa még nem identificilhato a
szorosabh értelemben vett kizimséges maliricus viltdlizzal, hidegle-
léssel ; de a homérsék-emelkedés mindenesetre legpraegninsabb, leg-
konnyebben megdllapithaté jele a liznak és a liz félbenhagyisa cae-
teris paribus legpraegninsabb jele a kozonséges malirviens hidegle-
lésnek. Egyeltre tehdt legyen szabad e kifejezéseket ez értelemben
haszndlnom.

Ha mir most visszatérimk felvetett kérdésiink els vészének
megolddsihoz, gy mdr a priori is lehetének kell tartanunk ily fél-
benhagydsokat, mintdn elég gyakran van alkalmunk nagy remissidkat
észlelni ; és miért nem fokozddhatnék egyszer-miskor ily remissio oly
mérvben, hogy valdsigos intermissiovi viljék. De, ha ezen aprioris-
ticus dlldsponttdl eltériink is, és u tapasztalat nyujtotta adatokra ti-
maszkodunk, akkor sem habozhatunk egy perczig sem amnak kijelen-
tésében, hogy nem csak észlelhettk a typhus kezdeti szakiban és a
fastigium alatt félbenhagydsok, hanem félbenhagyd liz alakjiban foly-
hatik le a typhus egész tartoma alatt. Bzt nem c¢sak én tapasz-
taltam, hanem hasonlékép nyilatkozik Weil 1885-ben,
tehdt joval elébb, semmint a fentebb idézett akadé-
miai székfoglalé tartatott, a typhus abdominalisrdl
irt monografidjiban, midén azt mondja, hogy ,nekem
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altalaban ay tetszik, miszerint kevédssd dsmeretes
és kevéssé van méltatva ama tény, hogy typhus abdo-
minalisnal a betegség egész tartama, vagy ennek leg-
aldbb jelentékeny része alatt félbenhagyd typust mu-
tathata ldz¢ (Zar Path. n. Therap des Typhus abdominalis ete. v. Dr.
A. Weil 1885.)

Ilyen esetre vonatkozik a mellékelt II. lizgirbe. Az eset B. K.
18 éves baronit illette, kinél a jol kifejezett félivszerit hiéimeneten
kiviil, j6l voltak kifejezve a tibbi tinetek is, u. m. eleintén nagyobb
fokit lehangoltsdg, a fastiginm alatt, az enyhébb lefolydsi  esetnek
megfelels mérsékelt status typhosus, mérsékelt szdimi roseoldkkal,
lépnagyobbodissal és hasmenéssel. Mint  méltéztatnak litni, hir az
alibbhagydsok, melyek a déleldtt kiilonhizd Graira estek, majdnem
mindenkor tilhaladtdk leszallo irdnyban a 380C-t, a hdmérséki ma-
Ximumok menetében még is igen jol ki van fejezve a mérsékelt si-
lyossigi typhus 3 idGszaka t. i. a lépestzetesen emelkedd st. incre-
menti, a majdnem egy niveauban maradd fastiginm és a fokozatosan
lehalad¢ st. decrementi. Nagyobb hésiilyedések kétszer voltak észlel-
hetk, midén a beteg 12, illetve 15 chinint kapott az esti érikban.
Azt is méltoztatnak e lizgorbébdl litni, hogy e szernek nem  volt
mis hatdsa, mint az, melyet typhusnil oly gyakran lithatunk, t. i
a hének nagy stilyedése; de korantsem hasonlithaté e hatds ahoz,
mint a minGt e szernek valtliz ellen tortént adagolasinal szoktunk
latni, Ambdr részemrdl a diagnosticinak az ex juvantibus et nocen-
tibus meritett durva elvére, épen akkor, midén az forog szdban, hogy
valamely félbenhagys typussal jard liz, maliricus természetii-e, vagy
nem, nagy silyt fektetek, még sem akarndm ez esethen csupan a
chininnek emez elmaradt hatdsibol azt kivetkeztetni, hogy nem ma-
laricus természetii félbenhagyasokkal volt dolgunk. Bizonyitja ezt a
chinin hatastalansagan kiviil a betegség iisszbenyomdsa, a betegség
egyes tiinetei és a lazgorbének (az intermissicktol eltekintve) typhusra
valls classicitisa. Mésrésat kétségtelen, hogy az esetre, ha sikeriilt
volna a chininnek, melyet a betegség derekdn adtunk, a lizakat tel-
sem mas nem kételkedett volna azon,
t febris intermittens quotidiana
1 a t. k-akat az egész kirtor-
annyit emlitek, hogy a beteg

hogy nem typhus, hanem tgyneveze
subintrans volt eldttiink. Nem akarvir
ténet részleteivel farasztani, még csak
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délel6ttonként, midén hémérséke emelkedni kezdett, fizisrél panasz-
kodott, hajnal, illetéleg reggel felé pedig izzadott. Részemr6l ebben
sem litok bizonyitékot e liz maliricus természete mellet, miutin jol
tudjuk, miszerint igen kiilonféle természetd nagy ingadozisokkal jard
lizakndl a gyors emelkedést fazds érzete, a gyors siilyedést izzadds
szokta kisérni. De ellene szdl e lizak maliricus természetének, az
egész betegségnek lefolydsa, a lizak minden gydgykezelés nélkiili fo-
kozatos megsziinése és az, hogy e ldzak, daczdra annak, hogy a be-
teg ugyanazon viszonyok kozt élt, soha tobbé nem ismétlGdtek. E
korillmény attdl is felment, hogy a maldria spontan gy6gyulisit ki-
zaré indokokat kitlon felemlitsem.

Ily félbenhagyd ldzzal jaré typhusok az enyhébb lefolydst alakok
kozé tartoznak, mint azt a felhozott eset, valamint Weil esetei is
“ mutatjak, ki ezekr6l szélva még megjegyzi, miszerint: ,a legese-
kélyebb indok sem forog fenn arra nézve, hogy ezen
eseteket, azért, mert a homenet kitls6leg és felitletes
megtekintésnél az intermittens quotidiandhoz ha-
sonlit, typhomaldridnak nevezzik.

Ugy az altalam imént vézolt eset, mindket tapasztalatombol,
ha nem is nagy szdmmal, de mégis szdmosabban hozhatnék fel, va-
lamint Weilnak 105 typhusa koztil B-szor észlelt hasonld esetei
eléggé mutatjik, miszerint vannak typhusesetek, melyek-
ben a h6menetabidntalom egész tartama alatt félben-
hagyd jellemd, anélkil, hogy ily esetekben maldricus
befolyds felvételérealegesekélyebbokisfennforogna.

Sokkal gyakrabban, semmint ily teljes félbenhagydsok, észlelhetd
az, miszerint a hémenet a typhus egész tartama alatt nagy alabb-
hagydsokat mutat; ily alakokat bizonyiraa t. kk. is elég gyakran
lattak, miért a kérdés e vészével jelenleg nem foglalkozom.

Sokkal érdekesebh Weilnak egy adata, mely a tulajdonképi
typhuslézat megel6z6 id6szakra, — illetdleg, mivel Wunderlich éta
altaliban szokds a typhus kezdetét a fokozatosan emelkedd hé kez-
detétsl szdmitani — a typhus prodromalis szakira vonatkozik. Sze-
rinte t. 1. némely esethen a lépesGzetes hdemelkedés kezdetét meg-
elgzileg lép fel 6—11 napig tarto, olykor 39—400-ig mendé hdemel-
kedés, mely tobbnyire félbenhagyd, a hémaximumok az esti, esetleg
éjjeli ordkra esnek. Ezen, Weil dltal prodromalis ldznak ne-
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vezett szak késGbbi napjaiban, tehdt a tulajdonképi typhuslizat meg-
elizileg, az esti hémaximumok mindinkdbb alacsonyabb niveau-t
érnek el, mint ezt W eil ldzgorhéi (I I és IV. ldztibla) elég vild-
gosan mutatjik. Ez esetek diagnosticai fontossdgat W. abban litja,
hogy daczira annak, miszevint a hfmenet olyan, minéhél Wunde r-
lich szerint a typhust hatdrozottan ki lehetne ziarni, még is kétség-
telentil typhus forog fenn; de fontos e ldzmenet megdllapitisa még
mis okbél is, mivel, ha a typhus hémenetének ily alakjit conceddljuk :
vagy azt kell elfogadnunk, hogy — az eddigi dsmeretektdl eltéréleg
— van, illetve lehet a typhusnak egy sajitszerii himenet dltal jel-
emzett lizas prodromalis szaka, vagy — ha e lizakat mir a tulajdonképi
typhustdl akarjuk szdrmaztatni — azt, hogy a typhus kezdeti szakd-
ban a hd nem mutat azonnal fokozatosan haladé lépesGzetes héemel-
kedést, mint az eddig dltaliban felvétetik, hanem ez utébbit tobb
napig tarté, esti hemelkedéseiben lépesizetesen lehaladé hdmenet
el6zi meg. — E viszonyok megdllapitisa nem csak kértani szempontbol
bir jelentdséggel, a mennyiben a typhus homenetének mddosuldsira
vonatkozé osmereteink lesznek ez dltal kibGvitve, hanem diagnostikai
jelentiiséggel is bir, mint ez kinnyen pelithats, a mennyiben részint
az eligazoddst konnyiti, részint tévedésektsl 6v meg. Az, hogy az ily
hémenetii typhusesetek a ritkdbbak kizé tartoznak, mit sem ront le
ez Hsmeretek fontossagibol, mivel a diagnosticai nehézségek szeren-
csére épen o ritkdbb esetekben forognak fenn.

Ha mdr most Weilnak ez adataival szemben dlldst akarunk
foglalni, mindenekel6tt hangsilyoznunk kell, hogy a typhus kezdeti
szakit illetd modosulatok megallapitisira a kérhdzi beteganyag, leg-
alibb a kezeim alatt megfordulé kérhdzi anyag, mir csak azért
sem legalkalmasabb, mivel a betegek ritkin keresik mir a kezdeti
szakban fel a kérhdzat, gy, hogy kozel 400 typhusbeteg kiztl, kik
utébbi idéhen Kolozsvart észlelésem tdrgyit képezték, a tilnyomd
szam csak a fastiginm kezdetén, vagy ennek derekdn, st nem cse-
kély szimmal a stadium decrementi alatt keriiltek észlelés ald. Mind-
amellett fordultak el§ esetek, melyek Weil eseteinek és magyariza-
tinak meg litszanak felelni. Méltéztassék Madardsz Gyorgy (1887/8.)
6s Incze Divid lazgorhéit megtekinteni (1. V. és VI laztabla): ezek
minden tekintetben megfelelnek a W e il-féle prodromalis lazzal bird
eseteknek. Az egyik eset betegsége 4-dik, a masik betegsége T-dik
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napjan keriilt észlelés ali: mindkét esetben észleljitk, hogy betegségiik
L1-ik napjaig folyton lizasak voltak; hdmenetitkre nézve jellemzetes,
hogy az esti homérsék magasabb a reggelinél, hogy az ingadozisok
nagyok, hogy a legkizelebhi esti hdemelkedés nem éri el az elébbi
est magaslatit, és hogy middn igy a betegség 10—11-dik napjin az
esti hémérsék szinte a mormalis héfokon volt, kezd a hémérsék 1ép-
csGzetesen  emelkedni, oly givhét irvin le, mely minden tekintethen
kozépsilyossiga  typhus lazgorbéjének felel meg. Mellesleg legyen
szabad megjegyeznem, miszerint ez esetekben a koralak egyéb timetei
is jol ki voltak fejlédve.

Ha mi, daczdira annak, hogy ez esetek minden tekintethen meg-
felelnek a Weilféle prodromalis lizzal biré typhusnak, még is vo-
nakodunk e prodromailis liz mellett oly hatirozottsiggal dllist foglalni,
mint ezt Weil teszi, igy ennek oka abban rejlik, hogy a bizonyitd
momentumok linczolatiban van egy szem, mely nem volt dltalunk
eléggé ellendrizhetd, mely momentum pedig a praemissiknak egyik
sarkalatos pontja. Mi t. 1. a tekintetben, hogy a betegség mikor
kezdadiott, kizirdlag a beteg adataira vagyunk utalva; esak ezek
szolgilnak alapil arra nézve, hogy az egyik beteg betegsége 4. napjin,
a misik 7. napjan kerilt a kérhdzba. Ambdr ezt a betegen észlelhets
tibbt kirilmények is valdsziniivé tették, még sem hallgathatom el, hogy
a typhus hémenetét illetGleg osmerimk, féleg a korhdzi praxisban,
viszonyokat, melyek esetleg tévedéshe ejthetnének. Igy pl. igen gyakori
eset az, hogy a beteg bintalminak utolsd szakiban keriil a korhiazba,
midén amaz osmeretes nagy ingadozisi lépesGzetesen lefelé haladé
lazgirbét kapjuk; de alig, hogy a hifok a kizelnormdilist elérte,
nyomban kovetkezik utdina egy typhus recidivinak lépesizetes emel-
kedése, illetGleg egész lizgirbéje. Ha ilyenkor a beteg adatai nem
pontosak — a mi, miutin sok beteg csak azt az id6t sziamitja, mi-
dén méd- subjective stilyosabban szenvedett, gyakran megszokott tor-
ténni — kénnyen megeshetik, hogy nekiink az lesz mondva, misze-
rint a betegség 4—8 napos, holott tényleg mar 14—20-dik napja
hogy beteg, minek azutin, az esetre, ha recidiva kovetkezik be, az
lesz kivetkezménye, hogy az elébbi, kiinn, a kérhdzon kiviil lefolyt
typhusnak utolsd részét, szemben a késibb kifejlédd rvecidivival, pro-
dromalis liznak vehetnék, holott az egy libon hizott typhusnak utolsé
szaka volt. lgy pl. ha Nagy Kati laztablajit nézzitk (1. VIL laztabla),



csak annak kellett volna torténni, hogy korhdzba jovetelekor beteg-
ségének 14-dik napja helyett azt mondja, miszerint betegsége D nap
eltt kezdddott és teljes tisztasdgdban all elsttink Weilnak prodro-
malis ldza, holott ez csupan hidnyos 6és pedig egészen johiszemiileg
elfogadott hidnyos kiinduldsi pontunknak lenne kivetkezménye. Termé-
szetes, hogy arra nézve, miszerint mennyi id§ 6ta tart valamely typhus-
betegnek bantalma, itéletiinket nem egyediil a beteg bemondisdra ala-
pitjuk, hanem szdmba vesszik a tobbi jelenségeket is. De tekintve
azt, hogy tobbnyire enyhébb lefolydst esetekrfl van sz6 — bér ezek
recidivdja lehet silyos is — az érintett tévedés mégis fenforoghat.

Nem kételkedem, hogy a fentebb emlitett két esethen ezen hiba
nem lett elkivetve, e mellett széltak madr a tobbi timetek is, még
inkdbb 4ll ez Weil eseteinek egy részére, t. i. azokra, kik mér el6-
zetesen mids bantalommal is a kérhdzban dpoltattak és igy a beteg-
ség elejétdl ellendrizhettk voltak, és ha mindamellett csak némi fen-
tartissal csatlakozunk W eil dllitdsihoz a prodromilis lazat illet6-
hogy tovabbi észleleteket virjunk

leg, Ggy ezt csak azért tessziik,
a fent emlitett

he s hogy minél biztosabbak legyiink abban, miszerint
csak Jehetisége is ki legyen zdrva, mieldtt a typhus

csaldddsnak még
az eddigi ismeretektdl annyira elito alakot, mint

lizdra vonatkozd,
tényt proclamdlndnk.

A felsoroltak utan tehat egyeldre csak annyit mondhatunk, mi-
hogy igaza van W e ilnak, midén azt dl-
tek, melyeknél lizas pro-
Nem hallgathatjuk azonban el.

szerint felette valdszini,
litja, hogy vannak typhusese
dromalis szak észlelhetd.

hogy bér a hémenet e prodromalis szak alatt nagy aldbbhagydsokkal,
olykor félhenhagydsokkal jar, még sem sz6l mi sem a mellett, hogy
e nagy ingadozisok malaria befolydsa alatt jottek volna létre.

a utan, az dgynevezett felszivodasi
k félbenhagyé alakban, az oly Os-
bban fejtegetnem folosleges, va-

Hogy a typhus teljes lezajlis
lizak napokig, hetekig elhtizédhatna
meretes, hogy azt e helyen hosszasa
lamint Gsmeretes az is, hogy ezek sem malariahél szarmaznak. Azt
ugyan lehet néha tapasztalni, hogy nagyobb chininadagok e lazakat
némileg befolydsoljik ; de nem teszi e szer azt méskép, mint ha a
typhus derekdan adjuk, t. i. az adagoldsra a szokottnal még nagyobb
remissio kivetkezik, s6t megesik az, hogy még a legkizelebbi este
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sem éri el az esti homérsék az elébbi esti maximumot, hanem csak
harmadik vagy negyedik estére tiorténik ez, gy hogy a feliiletes szem-
lél6re konnyen teszi azt a benyomist, mintha harmadnapos viltéldzzal
volna dolgunk. Megjegyezzitk azonban, hogy ily harmadnapos liz néha
onként is léphet fel (Striimpell). Igen természetes, hogy az esetre, ha
e felszividdsi szakban a chininadogolds addig ismételtetik, mig a fel-
szivodasi ldz kilinben is megsziinnék, a kimnyen hivé csakhamar rin-
gathatja magdt abban a reményben, hogy ezt chininnel siettette. Igy
jar el pl. Weil; de azért tivol van attdl, hogy e nagy ingadozdsokat
csak azért, mivel chinin dltal gyorsabb lezajlisukat véli eredményez-
hetni, malivia befolyisdnak tulajdonitsa; a koénnyen itél§ ebbe a hi-
bdba is eshetik. Ha azonban a jézan és sokszoros tapasztalathoz fo-
lyamodunk, akkor tudni fogjuk, hogy az ily felszivddasi lizak néha
a legszeszélyesebb h@menetiiek és akdrhiny esetben minden gydgysze-
relés nélkdl, hol rohamosabban, hol lassubb menetben mér révid idd
alatt megszimnek, mig mdskor huzamosan eltartanak, mig végre on-
ként ép gy gybgyulnak, mintha bérmivel kezeltiik.

Ugy hiszem a t. ktk. is megegyeznek velem abban, hogy a fel-
hozottak a meggy6zidés teljes erejével adjik meg a vilaszt a fentebb
felvetett 3 kérdés két elsejére, oly formén, hogy a typhus min-
den idészakdban fordulhatnak el nagy —egész a fél-
benhagydsig — mend héingadozdsok, de mi sem hoz-
haté fel a mellett, hogy ezeket maliaria okozza, ha-
nem fel lehetnek tételezve akdr a typhus kdrha-
tdnynak, akdr a meghetegitett egyénnek individua-
litdsa,akdr valamely mis elGttiink egyelGre 6smeretlen
korilmény altal.

Miutin az elmondottakbdl onként kiovetkezik, hogy meggy6zi-
désiink szerint a typhus és maldria vegyes infectiGjinak felvételére a
legesekélyebb tényleges alap sem létezik, mai elGaddsom themdjit ki-
meritettnek tekinthetném, ha nem dllana meggyézidésiink oly éles
ellentétben a tobbszor idézett akadémiai székfoglald elGadds conelu-
sidjaval, mely szerint az ott méltatott két eset elsé biztos bizonyitéka
az altalunk tagadott vegyes infectidnak és mely szerint a tovébbi
kutatisnak az ott hivatott esetekbdl kell vagy lehet kiindulnia.

De barmennyirve is bizom adataim és az azokbél levontak he-
lyességében, az ily praemissikra épitett meggytzidés elvégre is nem
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lehet mds, mint subjectiv természetd, és ha mi és mdsok nem voltunk
oly szerencsések, hogy ily vegyes mfectiot bizonyité eseteket észlel-
l'mt.ti.'mk volna gyukm-l:ntunkban, lehettek talin mdsok szerencsésebbelk.
Ep e miatt nem szabad amaz akadémiai székfoglalé el6adds végered-
ményének egyszerit tagadisival beérniink, hanem kitelességiink ama
végeredményt szolgaltaté adatok latolgatisa utjin azok meggyGz6 erejét
vizsgilnunk, és csak ha agy latjuk, hogy azok nincsenek kell6en meg-
okolva, lehet és kell subjectiv meggytzédésimket ama biztosnak oda
allitott tények folé helyezniink.

Midén ez akadémiai székfoglalé elbadds adatainak latolgatdsiba
akarunk bocsdtkozni, elére is be kell dsmerniink, hogy nem kiinmyit
feladatra véllalkozunk ; nem mintha az ott mondottak czafolata okoznd
¢ nehézségeket, hanem mivel ez ellentmond4sok és nem kellGen bi-
zonyitott allitdsok oly halmazdval dllunk szemben, hogy azoknak va-
16di értékiikre valé redukaldsa annyira a részletekkel és elementiris
dolgokkal valé behaté foglalkozds utin vélik csak lehetségessé, hogy
szinte attél tartok, miszerint a t. kart. tiirelmét indokolatlan prébara
téve, azzal taldn vissza is élek.

Az akadémiai székfoglalé rividen megemlitvén nehiny régibb
idevagé adatot, fleg Wiedeman n-nak 1874-ben megjelent kénigs-
hergi dissertatiojaval foglalkozik terjedelmesebben és annak kivvetkezd
szavaihoz: ,Eine wirkliche Mischform aus Typhus und
Intermittens ist bisher nicht beobachtet worden® az
0. H. L.-ban megjelent kiaddsiban meogjegyzi, hogy ,Ez volt a kérdés
illisa az 1874-dik Gvben és az tjabb irodalom dtvizsgildsa azt mu-
tatja, hogy igy maradt a kérdés dlldsa maig.¢ Mér ebben is nagyot
téved az el6addé, miutin konnyen ki lehet mutatni, miszerint e kér-
déssel az Gta nagyon is sokan foglalkoztalk, igyekezvén azt egyik vagy
mdsik irdnyban eldonteni.

De wgy latszik, miszerint késobb a székfoglalé maga is éreazte,
hogy ez allitdsdval tdlment a hatdiron, mintan az eltadis egy késdbbi
passus, miszerint az fijabb irodalom &t-

(akadémiai) kiadvénydban, ama
kérdés 4lldsa ma ugyanaz volna, mint

vizsgilisa azt mutatnd, hogy a
1-8?44'18“, mar el nem fordul.

E bevezetés utdn #ttér a két eset lefrdsdra. Hosszas volna itt
az egész kértorténetet ismételni. Legyen szabad magdra a lazgorbére
Gtalnom és ennek kapesén roviden megtennem egyes megjegyzéseket,
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Méltéztatnak litni az elsé esetnek Opatvil Maridnak lizgdrbéjét. (L.
VII. ldzgorbét.) Ez jol kifejezett két szakaszbdl dll; az elss, mely a
betegség 20-dik napjaigc terjed, részben tibhé-kevésbbé egy niveauig
terjedd esti emelkedést és nagy reggeli remissiCkat mutatd fokozott
hémenethdl 4ll, mig a betegségnek kiritlbel6l 15. napjatdl az dltalinos
benyomis az, hogy az esti hemelkedések mind kisebb magaslatot érnek
el, a reggeli aldbbhagydsok pedig mindinkdbb silyednek. Ha e gorbe
elsd részét osszehasonlitjuk a girbe masodik részével, azonnal szembe fi-
nik a kettG kozti hasonlatossdg; kiillsmbség csak annyiban van, hogy a
giirbe elsé szakaszaban, annak elején hidnyzikama mintegy 5—6 napot
igénybe vevd lépesGzetes hGemelkedés, mely a girbe mésodik részén
jol ki van fejlgdve; mdskiilonben a misodik részen is megvan az,
hogy egy bizonyos ideig a h6mérsék mintegy abscissa koriil ingadozik
és azutin, mint a gorbe els6 szakaszindl, kovetkeznek a lépestzetesen
lefelé mend héingadozdsok.

A ki sok ily girbét litott és azokat tamulményozta, elsG pilla-
natra azt a benyomdst nyeri, hogy itt két teljesen hasonld girbével
van dolga, és igy mdr a priori is valGszinii, hogy — a mennyiben
ugyanazon egyéntdl szarmaznak, — hasonld betegségre is vonatkoz-
nak, legfilebb a betegség intensitisa lehetett eltérd. Ebb6l az kivet-
kezik, hogy ha igaz az, miszerint a gérbe mdsodik szakasza egy jol
kifejezett, stlyosabb typhushetegtdl szirmazik — a mint ezt Kori-
nyi allitja és a mihen egy perczig sem kételkedem — akkor a girbe
els§ szakaszit is typhus szolgiltatta, vagy mds szavakkal egy oly
typhushetegrél van szd, kinél egy koriilbell 3 hétig tartd, a fastigium
alatt nagyobb hdingadozisokkal jaré és igy mar ennél, de a tobbi
tiineteknél fogva is enyhébb lefolydsi bantalom utdin, egy valamivel
hosszabb és intensivebb recidiva kiszontitt be. lly esetek nem rit-
kik és nem kételkedem, hogy a t. ktk. is elég gyakran taldlkoztak
ily alakkal.

Korédnyinemigy fogja fel ez esetet. Mint méltéztatnak tudni,
6 e girbe elst szakaszat maldvia dltal feltételezett febris intermittens
quotidiana subintransnak tartja, mig a girbe misodik szakaszit ty-
phustdl szirmaztatja és gy kivetkeztet a fyphus és maliria vegyes
fertézésére.

Ha mdr most azt kérdjik, hogy K. mily alapon veszi ez elss
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szakaszt maliria dltal  feltételezett febr. intermittensnek, gy meg-
vallom, erre nézve adataiban a iegesekélyebb  timpontot sem  ta-
liljulk.

Egyediili timpontiil, az volna felhozhatd, hogy a hi nagy re-
missidkat mutatott. Ezzel komolyan szimolni csak akkor lehetne,
ha nem tudndk, hogy akdrhinyszor fordnlnalk eld typhnsnil nagy
remissick; de valjon viltéliznil, még ha subintranst veszink is fel,
ilyenek szoktak a hémagaslatok lenni? nem-e inkdbb ezen kéralak-
nal tapasztaljuk a legmagasabb héfokokat ? nem szokott e 3 hétig
tartd viltélizndl a 1ép jelentékenyen megnagyobbodni ? nem szokott-e
ennyi ideig tartd valtéliznal mdr a bérszin, az dltalinos kiillem olyan
lenni, hogy az a tapasztalt szakértd elGtt mdr az elsé megtekintésnél
is feltiinik — mindezekrGl az akadémiai elGadishan egy szdval sines
emlités téve. Végre, akir mily kiesinyre becsiiljiik is valtGlizzal szem-
ben az ex juventibus és nocentibus diagnosticai értékét, még is fel-
tiinG, hogy az oktéber 12-én adott egy gr. chininnek semmi hatdisa
sem volt. Igaz, Gjra lett az elGadd dltal chinin adagolva; de mikor?
18. és 19-én, tehdt akkor, midén mér a liz onként is csikkendben
volt. J6 is volt e két chininadaggal sietni, mivel kiilinben tenden-
tidjabol itélve, valGszinti, hogy kérlelhetleniil leszallt volna a hémér-
sék chinin nélkdl is. Azt, hogy el6add a chinin-hatdst ily argumentumail
hasznilja, tulajdonkép esak a sorok kozitt lehet olvasni. Ha pedig
a 18-dn adott 10 chininnek ily hizonyitd értéket tulajdonitunk, miért
tagadjuk meg e bizonyitd értéket a 12-én adott 1.0 chinin hatdsta-
lansdgitdl? Egyenld, de ellenkezd jegyii értékek, mint tudjuk, meg-
semmisitik egymist, tehdt tekintsiink egészen el a chinintél. De ak-
kor 1djra csak azt kell constatilnunk, hogy nines az elGaddshan ma-
livia mellett sz6l6 argumentum. Az, a mi az elfaddishban kiilénben
felhozatik, csak nem indok a viltéliz mellett, pl. hogy a beteg 19
napi betegségéhGl 14 nap a korodai észlelésre esik, valamint az sem,
hogy a beteg étvigya inkabb javult. Hiszen ezt a typhus ama sza-
kdban, midén a hé fokozatosan csikken, igen gyakran tapasztaljuk.
ElGaddsaimban, tankinyvemben én ép tigy, mint mdsok, egyenesen
hangsiilyozzuk, hogy épen ezen szakban kell az orvosnak kiiltndsen
arra, figyelni, hogy a beteg ¢bredezs étvigyival szemben dvatos le-
gyen, mintin kiillonben konnyen jonnek létre stilyoshoddsok, receru-
descentigk, s6t recidivik. Valjon a kérdéses esetben észlelhetd reci-



— 160 —

diva. nem épen ezen Orkidés figyelmen kiviil hagyisinak kioszoni-e
lételét? mem merném eldinteni. Mint tehit méltdztatnak litni, egyet-
len indok sem hozhaté fel e liz malaricus természete mellett, gy,
hogy nem kételkedem, miszerint a t. ktk. is egyetértenek velem, mi-
dén ama girbe elsd szakdt egy enyhébb, és kiilondsen nagyobb re-
missidkkal jard typhustél szirmaztatom. Fel lehetne hozni, hogy a liz,
illetdleg sajitszerii hdmenet egymagiban nem elegendd a typhus kor-
isméjére, foleg akkor, ha silyosabb typhustimetek hidnyoznak. Le-
gyen szabad erre megjegyeznem, hogy a typikus hémenet csak akkor
nem elegendd, ha ama hémenetre a behatd vizsgilat esetleg mis ma-
gyarizatot is ad; de ha ily eltérés nines jelen, de nines jelen ilyen
maldria, vagy valamely mis béntalom mellett sz6l6 jel sem, és esak
a hémenet typusira vagyunk utalva, akkor csak kétségtelen, hogy
az itt feltiintetett lizgirbe kizelebb esik hasonlatossigira nézve a
typicus typhusgorbéhez, mint a malaridéhoz vagy mds bintaloméhoz.
Ebben még azok sem kételkedhetnek, kik a typhus hémenetét ille-
téleg még ma is a Wunderlich-féle dogmatikus dlldsponton van-
nak. Ami azt az ellenvetést illeti, hogy a hagymdzos tiinetek hiinyoztak,
arra nézve csak azt hozom fel, hogy e kifejezés typhusos tinet, na-
gyon relativ viszonyokra vonatkozhatik és hogy enyhe eseteknél ezek
tényleg durvianyosan lehetnek kifejladve; killinben a beteg felvétele
alkalmdval, mint a kortorténet mondja, gyengeségril panaszkodott,
nem ¢épen sokat kihogitt, halviny volt, nyelve fehéren volt bevonva,
étvdgya hidnyzott, mely viszonyok akirhiny enyhébb typhusnil még
ennyire sincsenek kifejlédve.

Végre azt kérvdezhetndk attol, ki az elsd szakaszt malivia dltal
feltételezetinek fekinti, miért nem veszi olybbd a mdsodik lizszakasz
november 9-dikétsl folyd ldazit, mintin az esaknem &sszevag az elGbbi
szakasz utols részével. Az elfogulatlan észlels eldtt legerdsebb érv
arra nézve, hogy az elsd szakasz typhustdl szdrmazik, épen az volna,
hogy egy jol kifejezett typhus- (vecidiva)dltal lett kivetve. Hiszen ha
a budapesti klinikin kovetkezetesen akartak volna eljarni, akkor a
lizgirbe mdsodik szakdban, midén a h§ nagy aldbbhagydsokat, sit
félbenhagyisokat kezdett mutatni, ép tigy kellett volna november 12—
16-in chinint adni ¢és akkor ezekre a hiingadozdsokra is kénnyen
lehetett volna bizonyitani, hogy malaria dltal vannak feltételezve. Eat
természetesen nem szemrehdnyiskép hozom fel, miutan én ez eljirist
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csak helyeselhetem, hanem inkabb csodalkozisomat fejezem ki eme
kiivetkezetlenség felett. Kilénben, ha tirelemmel méltéztatnak meg-
hallgatni a mdsodik esetre vonatkozé megjegyzéseket, meg fognak
a kivetkezetességh6l ez a hiba is el lett kivetve.
¢érdekes oldala, melyre nézve felette
4ltal nem lett kellden kiakndzva.
llkason hatal, a lapocz-
¢szrevehetleg tompult
6, ugyanitt hatdrozat-

gyGzidhetni, hogy esup
Van ez esetnek még egy
esoddlkoznom kell, hogy el6addja
Mint a kértorténet mondja ,a bal me
szoglettél lefelé épen csak
kopogtatasi hang volt nyerhet
lan 1égzés és kis mértékben er6shodott horghangzds
volt észlelhetd.¢ E jeleket mi ugyan nem tartjuk elegendBknek
ha azt sem tudjuk, hogy az egyén
y kinnyebb tiid6lob ment eldre ;
a, tehdt csatlakozzunk egyelore

annak felvételére, hogy — f6leg
nem volt-e balkezit — a betegnél eg
de. IFOl'éi-n yi ezeket elegenddnek tart]
mi is nézetéhez.

Ha t. i. ez egyén csakugyan tiidglobot
fe?teszi, akkor méltin vethets fel az a kérdés, hogy mikor allotta tu-
]ajd'onkép ki ez egyén a tidélobot. Kérodai észlelés ald betegsége
7-dik napjin keriilt és miutén ekkorma, mint K. mondja, a tiid6lob
nagyrészt vissza is fejlédott, tehat okvetlen ezen hét nap alatt kellett
azt dtszenvednie. Ha igen, akkor K. tandmak fel kell venni, hogy
nyomban, midén a tidélob véget ért, kivetkezett az a lizas szak,
melyet a kérodan maldridnak declardltak és nyomban, midén ez ay6-
gyult, fejléditt a typhus. Ezek szerint tehit valGszinii, hogy az alatt,
mér fertézve volt maldridval és
t626 hatédny lakozott
mindegyik szépen
utdn hozakodott

llott ki, a mint ezt K.

mig ez egyén a tidSlobot kidllotta,
typhussal, Ggy hogy egyidejitleg 3 fer
ez egyénben, nem pedig 2, mint ezt K. mondja,
vért, mig a mésik lejitszotta szerepét és csak az
elé a maga rosz tulajdonaival.

A kérhatényoknak ily e gymésutd
azonban csak akkor 4ll, ha tény gyandnt fogadjuk el K. amaz allita~
sit, miszerint e beteg kozvetlen kérhézba tortént fetvétele el6tt
pneumonidt 4llott ki. De miutin arrdl, hogy mi tortént e beteggel a
kérhdzba tortént felvétele eldtti 7 nap alatt, K. ép oly kevéssé bir-
hat tudomdssal, mint mi, mi csak ahhoz tarthatjuk magunkat, a mit
Kordnyi maga észlelt; ez pedig ellene mond annak, hogy az, a

mi a beteg felvételekor a pneumonia gondolatit felébresztette, az
11

n val6 sorompdba lépése

Orvos-term,-tud, Krtesitd I.
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allitolagos malirvia alatt birmikép s viltozott volna. Kitetszik ez,
ha oOsszehasonlitjuk a beteg felvételekor talilt leletet a 19-dikén fel-
jegyzett lelettel. Szeptember 7-én . e., midén a betez a koéroddira,
felvétetett, meg lett allapitva, hogy ,a bal mellkason hitdal, a
lapoczsziglettsl lefelé épen csak dszrevehetileg tom-
pult kopogtatisi hang volt nyerhets, mely a 11 bor-
ddn a lép rendes terjedelmit tompulatiba megy it
Késébb pedig igy szl a kértorténet: B kizben (14—19-ig), a
haloldali egészben viéve csekélytompulat lényegesen
nem vialtozott® Ha e két leletet egymiassal szembe allitjuk, ak-
kor dgy hiszem, dnkényt kovetkezik, miszerint, ha a T-ikén taldlt
kis tompulat elég volt arra, hogy tiidélob felvételére jogositson, akkor
annak 19-én is — mintin az lényegesen egviltaliban nem véltozott
kell e jogosultsiggal birnia, mibil ismét az kivetkeznék, hogy ez
egyén egyidejiileg és nem egymas utin szenvedett pneumo-
nidban és malaridban és e két bintalom lezajlisa utin lépett csak fel
a typhus, tehit — ha valé volna -— még sokkal érdekesebb csoportosu-
lisa a kdrhatinyoknak, mint az, melyet a székfoglald elGadis vesz fel.

Az oktdber 19-¢én felvett lelettel azonban még kilon kell fog-
lalkoznunk. Enapon lett a bal oldalon taldlt tompulatra
vonatkozdlag feljegyezve, miszerint az lényegesen
nem vialtozott. ;Voltak napok, mondja a kdrtirténet,
a melyeken valamivel kifejezettebbnek, masok, a me-
lyeken kevéshé kifejezettnelk mutatkozott; ezen vil-
tozdast azonban nem lehetett egyébre, mint a még
mindig laza, hyperaemicus tidészovetnek taldn a
laztol fiiggd és valtozd vérbéségére visszavezetni®
Nem gondolta meg Korinyi, hogy e magyardzatival sokszorosan el-
lentmond a Skoda dltal megillapitott tanoknak, melyek diagnosti-
kanknak még most is fénypontjat, és tudomdnyunknak legjobban
fundilt oszlopait képezik. A tiidélob allitolag lefolyt, de a tidoszo-
vet még is laza és hyperaemicus lett volna? Tegyitk fel — a nélkil,
hogy elfogadndék — miszerint ez igy volt, valjon nem virhattuk volna-e
méltin, miszerint a laza tiddszovet kopogtatisi hangja, ha mar nem
kifejezetten dobos hangzdsi is, de legalibb dobos drnyalattal birjon;
ezt Skoda Gta a percussiéval foglalkozé minden legkisebb tankinyv
igy hirdeti. Ha tehdt a k. hang nem birt még dobos drnyalattal sem
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— és errdl a killonben egész részletes kértorténet nem tesz emlitést
— mily alapon kovetkeztetheti K., hogy ott a tidszovet laza volt?
Bp oly kevéssé tudjuk, hogy mi szolgaltatott alapot annak felvételére,
hogy a tompulatot adé tiid6 még mindig hyperaemicus volt. Vagy
osmer K. oly hyperaemiit, melynek folytdn a tiids tompa hangot ad.
Gondoljanak végig uraim ama nagyszimu hyperaemicus tiidén, melyet
a bal visszeres szdjda sziikiiletében szenveds betegeknél észleltek,
volt-e azok kozt egy is, mely csak a hyperaemia folytén tompult
hangot adott volna. Igaz, a todégyuladds elsd szakdban, melyet régi
szokds szerint stadium hyperaemiae-nek neveznek, tompilt, de akkor
is dobos hangot ad a tid8, azonban nagyot tévedne az, a ki azt
hinné, hogy ekkor csak hyperaemia van jelen, és hogy az ilyenkor
kétségtelen tompilt dobos hang csak a hyperaemitél szarmazik.
Ilyenkor, mint ezt a tid6gyuladds boncztani viszonyaival csak legfe-
liletesebben dsmeretes orvos is tudja, a hyperaemidn kiviil mdr iz-
zadminy (folyékony, félfolyékony) is van jelen, mely a légsejtekben
a levegd egy részét kiszorftotta és annak rovdsdra foglal helyet. Nem
is kérdem, hogy honnan vette K. ama magyardzathoz jogosultsigait,
hogy a laza, hyperaemicus tiid6 a liz alatt annyira vérbG lesz, hogy
e miatt kopogtatdsi hangja tompultabbd vilik? Nem kérdem ezt,
mivel K. amaz 4llitisit, hogy ez esetben a tompult k. hangot adé
tid6 laza, vagy hyperaemicus lett volna, mivel sem ldtom igazoltnak,
s6t, mint emlitém, az a kortflmény, hogy a k. hang csak tompilt volt
és nem birt legalabb némi dobos érnyalattal, egyenesen ellene mond
e feltevésnek. Ily koriilmények kozt Kordnyi magyardzatdt feljesen
figyelmen kiviil kell hagynom és egyedil azzal foglalkozhatunk, a mi el6-
addsdban mint sz4raz tény van emlitve. Lehet, hogy az esetre, ha
e tényeket elfogulatlanul latolgatjuk, helyesebb magyardzatra is jut-
hatunk. A széraz tény ez esetben az, hogy a lapoczszdglettél hefelé
tompulat volt jelen, mely a 1ép rendes terjedelmt tompulatiba ment
at; tény tovabba az, hogy e tompulat a betegség elst szakdnak egész
tartama alatt nem csak fenndllott, hanem idénkint hol kifejezettebb-
nek, hol kevéshé kifejezettnek mutatkozott. Mdr most, tekintve azt,
hogy egy majdnem 3 hétig tarté béntalommal volt dolgunk, mely
alatt a 14z folytonosan fenndllott, bér nagy aldbbhagydsokat mutatott,
teljes félbenhagyésok hidnyoztak (kivéve az utolsé napon), hogy ezek

még chininadagoldsra sem 4llottak el, hogy a beteg gyenge, étvigy-
12%
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talan volt, hogy nyelve be volt vonva, hogy horghurutja volt (,hurutos
kopetet urit“), hogy e liz magyarizatira semminem( szervi eltérést
nem lehetett kimutatni, hogy betegsége lassan fokozddott, miutin
eleintén még dolgozhatott is (mi fiatal egyéneknél, ha pneumoniiba
esnek, sokkal rvitkdbban szokott el6fordulni, mint typhus abdomina-
lisndl); ha mindezt tekintethe veszsziik, és a lazgorbe Osszlefolyisit
sem hagyjuk tekinteten kivifl, valamint nem azt, hogy a h& folytonos
aldbbszillisa a harmadik héten kezdgditt, még miel6tt az elébb ha-
tastalan chininadagolds meg lett djitva, ha mindezekhez még hozzi
adjuk azt, hogy a beteg nyomban e kérdéses lizak lezajlisa utin jol
kifejezett typhust dllott ki: dgy kérdem, nem énként kindlkozik-e az
a gondolat, miszerint a bal mellkason talilt ama helytdlld, csak in-
tensitisaban néha viltozé, a lép tompulatiba dtmené tompulat a
megnagyohbbodott 1ép dltal volt szolgiltatva. Mihelyt eat fel-
vesszitk — és meggy6zidésem szerint ezt mdskép felfogni nem lehet
— elesik annak sziiksége, hogy a tompulat magyardzatira mivel sem
bizonyftott tid6gyuladis eléremenését, hogy a tompulat viltozékony-
sdgdnak magyardzatira a tiidGszévetnek mivel sem bizonyitott laza-
sagit, vérbsségét vegyik fel. s minél inkibb megy6zidésimk az,
hogy ama tompulatot a megnagyobbodott 1ép szolgiltatta, anndl ke-
véshé szenved kétséget — f6leg ha még a fentebb viazolt tineteket
is szdmba vessziik, miszerint Opatril Mari nem maldridban, hanem
typhus abdominalishan szenvedett és igy a minG felesleges és indo-
kolatlan lett volna azt mondani, hogy O. M. hdrmas infectidhan szen-
vedett, akir egyszerre, akir egymdsutin, ép oly felesleges és
indokolatlan a typhus és maldria vegyes infecti6jd-
nak felvétele.

Ezzel Ggy hiszem, hogy az akadémiai székfoglalé elGadds elsd
esetét elhagyva, dttérhetiink a mdsodik esetre, bir még az els6 is
sok érdekes megjegyzésre adhatna alkalmat, deazokat, miutan mai meg-
beszélésiink targyaval szorosan dssze nem filggnek, mell6zniink kell.

A misodik esettel is roviden foglalkozhatunk, miutin nagyrészt
ugyanazon megjegyzéseket kellene ismételniink, melyeket mir az els6
eset méltatdsdndl felhoztunk.

Mint a lizgorbébsl méltéztatnak ldtni, itt is oly betegrél van
sz0, ki dllitélag betegségének 7-dik napjin lett a koroddra felvéve,
hol rajta 4 napon 4t valamivel 39%on felill emelkeds esti hGemelke-
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dések voltak észlelhettk, melyek 37° ald men reggeli félbenhagyd-
sokkal viltakoztak oly formdn, hogy a kivetkezs nap magaslata vala-
mivel lejebb volt az elébbi napéndl. Hasonlé viszony volt nagyjiban,
féleg, ha a betegség 11-dik napjit is szdmitjuk, a hsiilyedés maxi-
mumdra nézve is észlelve. Erre kovetkezik egy mésodik szak, melyet
részletesebben, miutdn felfogdsom arra nézve Kordnyiétol el nem tér,
nem kell vézolnom; annyit azonban még is fel kell emlitenem, hogy
a négy els§ napon &b, bir az esti hémaximum naprél-napra, mind
magasabbra hdgott a reggeli lizaldbbhagyéds egészen 37-ig illetdleg
ezen alél ment, gy, hogy teljesen félbenhagyé volt. Erre a betegség
21-dik napjén tdl az intermittens quotidiana duplicatdnak felelt meg
a hémenet. Kordnyi ez esetet tigy értelmezi, hogy a betegnek eleintén
mindennapos malaricus valtéldza volt, ezt kivette egy enyhébb typhus
és ennek lezajldsa utén jelent meg nyomban egy mindennapos kettds
maldricus valtélaz, mely chininre prompt gyogyilt; tehdt ez eset 1s
typhus és maldvia vegyes fertézésének kétségtelen példinya, mely az
elGbbitél még az dltal kilonbozik, hogy a maldria, mds alakban bér,
a typhus megsziinte utin ismét elallott.

Léssuk mennyiben fogadhaté el e magyavizat. E kérdés felve-
tésénél, azonnal rejtély gyandnt tinik fel el6ttink, hogy mi jogon al-
litja K. azt, hogy a kéroddn a hirom els6 nap észlelt félbenhagyd
14z malria dltal volt feltételezve? Miért nem lehetne aza Weil-féle
prodromalis ldznak utolsé 3 napja, anndl inkdbb, ha a beteg csak-
ugyan betegsége T-dik napjin kerillt a kéroddra? Nem tehetjitk fel,
hogy K. elgtt Weilnak 1885-hen megjelent, kizkézen forgd munkdja
1888-han ssmeretlen lett volna. Ha nem osztja vala Weil nézetét,
mindenesetre motivilnia kellett volna ez eltérést, annyival inkdbb,
mivel ¢ hémenet egyébkép egészen megfelel Weil prodromalis lazi-
nak. Nines tovabbd megmagyardzva, hogy ha ezeket a ldzakat mala-
ricus természetiteknek tekinti, mivel félbenhagydk voltak, miért nem
tekinti ép olyanoknak a kivetkezd 4 nap alatt mutatkozd, szintén
félbenhagy6 lizat. Az csak nem elég ok, hogy az el6bbi négy napon
a ldzas szak vovidebb ideig tartott meredekebben emelkedett, a ho
rohamosabban  siilyedt; nem elég ok mdr csak azért sem, mivel ily
alakd lizmenettel enyhébb typhusok stad. decrementijén akdrhanyszor
talalkozunk. Nem téint-e fel, hogy a homérsék Altaliban nem emel-
kedik oly magasra, mint ez valtdliznil — foleg ha az egyén még
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nem lett elesigizva és o maldria nem tartott hetekig — szokott lenni?
Nem tiint-e fel, hogy a h@maximumok. ha kevéssel is, de naprol-
napra alacsonyabb fokra esnek, a minimum pedig mélyebbre szill.
Mindez még érthetd volna, ha a félbenhagyé liz a 4-dik nap utin
akdar onként, akdr chininadagolisra megsz(int volna, de nem akkor,
midén nyomban a félbenhagyé liz utin ép oly félbenhagyisokkal, de
folyton emelked? tendentidival folytatédik a liz. E miasodik szak 19-én
kezd6dik és mar 23-dikin jelezve van a kortorténetben, hogy a hagy-
miz tiinetei mind ( hirghurut terjedt, hasmends volt jelen, has puffadt
volt, a beteg kibult*) jol ki voltak fejlidve. Igy tomortlve az elsd
3—4 nap a hagymiz timetei talin még sem szoktak, fdleg egy enyhe
esetben kifejldni. Mindennek kételyt kellett volna ébreszteni és ha
mar nem gondolt, a mint nem is gondolhatott a Weildéle prodro-
mdlis ldzra, gondolnia kellett volna arra, hogy valjon a beteg amaz
adata, hogy betegsége T-dik napjin kereste fel a kérodit, helyes-e ?
Mihelyt ez adatban kételkedik, — és a korhdzi gyakorlat mutatja,
hogy épen tyhusbetegek ily adataiban mily gyakran kell kételkedni
—, felmeriilt volna az a lehetség, hogy a betegség nem 7, hanem
tiobb, talin 10—12 nap ota tart és akkor a 4 elsé napon mutatkozd
lépestizetesen sitlyedd ldz, egy elrement risvidebb lefolydsi typhus sta-
dium decrementijének felel meg, mely még le sem folyt és mar is kivetve
lett egy typhus-recrudescentia dltal. Ily alakulisai a viszonyoknak a
kérhizi gyakorlatban nem ritkik. Ez esetben ilyesmire gondolni anndl
jogosabban lehet, mivel a késtbbi hmenet ily recrudescentidnak va-
I6ban megfelelt és mivel a beteg mdr kitnn is szenvedett hasme-
nésbhen ¢és mivel a typhusos tinetek, a mint a liz Gjra silyos-
bodni kezdett, szokatlanil rivid id5 alatt értek el jelentékeny
belterjességet. Nem tagadom, hogy ily esetek utélagos megbirdlisinal
mathematikai biztossagrol a diagnosishan szé sem lehet, de azon vi-
szont nem kételkedem, hogy annak felvétele, miszerint a korodai
észlelet elsé négy napjin maldiricus liz volt jelen. semmivel sem td-
mogathatd ; még kevéshé akkor, ha nyomban utina oly typhus lépett
fel, mint azt ez esetben litjuk. Az elhatirozis e tekintetben a sub-
jectiv. meggy6zddés hatirin  tal alig emelkedhetik, de teljesen
ndokolatlan az, hogy ily esetet, mint typhus és mala-
ria vegyes fertGzetének kétségtelen példanyit dllitsuk
oda; ezt némi valdszintiséggel is csak akkor tehetnk, ha a tapasz-
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talati tények — melyek a jogosilt skepsisnek képezik tdmpontjit —
e magyarazatnak nem szélninak annyira ellene, mint ezt tényleg teszik.

A typhus lezajlisa utin mindennapos lizak léptek fel, melyekrél
K. azt dllitja, hogy azok maldridn alapultak. Tekintsiink el egyelére
a magyardzattél és vegyik a sziraz tényt. Tény az, hogy ez egyénnél
a typhus lezajlisa utin rdzé hideggel kezdGdd, izzaddssal végz6ds
kettés lizak mutatkoztak naponta. E tényt kétséghe nem vonhatjuk,
annak Kordnyi 4ltal adott magyarizatihoz azonban sok szé fér. K.
e ldzakat maldricus eredetiieknek mondja: valjon mily alapon teszi
ezt ? Bzt kérdeni anndl inkdbb lehet és kell, mivel eléaddsiban arrél
sz6lva, hogy mily nehézséggel jar a vegyes fert6zési esetek megbiri-
lisa, maga mondja, hogy ,Ez okbdl esak szigori birdlat
mellett fogadhaték vegyes fertézési meghetegedés-
nek azon esetek, a melyekben a valtéldz a béltyphus
lefolydisa ntdn észleltetett.... Ha ez kazvetlentil a
typhusldz kapesolatdban folyt le, akkor képezhette
egyszeriten a typhusnak csikkenési iddszakat (st.
decrementi), mint a melynek folyamatdban intermis-
sidk rendszerint fordulnak el6.“ Ezek sajit szavai. Ha e
szavak értelme helyes és igaz — a mint azokban kétkedni tényleg
nem is lehet, — nem joggal kell-e kérdeniink, hogy vajjon ez eset-
ben az intermissick nem kozvetlen a typhusliz utéin mutatkoztak-e?
Bzt alig vonhatja valaki kétségbe. Mdr pedig ha kizvetlen a typhus-
liz utin mutatkoztak, miért nem tekinti K. ezeket olyan intermis-
sidknak, mint a mindk sajit szavai szerint, rendszerint szoktak el6-
fordulni? Ha értekezésében erre kellé magyarizatot nem talilunk, amaz
dllitasit, miszerint ez intermissidkat képez6 liz maldricus természetd,
egészen indokolatlan, mivel sem tdmogatott egyéni véleményen (és pedig,
mint latni fogjuk, nem helyes alapt véleményen) nyugvé nézetnek kell te-
kinteniink. Ha az akadémiai székfoglalot dttannlményozzuk, tgy meggy6-
zidhettiink, miszerint K. ily egyenes érvet nem hoz fel. Csak nehdny
sz6t taldlunk ez elGaddsban, melyre nézve valdsziniinek kell tekinteniink,
hogy a kérdéses liz maldricus természetének indokoldisdra szolgilnak,
midén az mondatik, hogy a hémeneti girbe utolsé része ,lefolydsi
médja, a beteg szervezetének minden egyéb viszonyai és a chinin
prompt hatdsa szerint“ egy mindennapos kett6zott véltliznak felel meg,

Ha ez indokokat egyenkint latolgatjuk, gy azonmal kidertil.
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hogy azok mennyive homilyosak, részhen helytelenek és a széban
levs magyardzat timogatisira nem alkalmasak. Hogy mit ért K. ,a
lefolyds mddja® és ,a beteg szervezetének minden egyéb viszonyai®
indokok alatt, nehéz megdllapitani, miutin § maga err6l nem nyilat-
kozik. De ha azt érti a lefolydsi mad alatt, hogy razé hideggel, izza-
didssal jdrd félbenhagyé lizak voltak jelen, dgy még ez nem magya-
rdazat, ez tény, melyet épen magyarizni kell. Ha typhus utin koz-
vetlen ily lizak tapasztalat szerint kizirdlag és egyedtl malivia dltal
lehetnének feltételezve, akkor elegendd volna a félbehagyd liz fellé-
pésének tényét constatilni és akkor ezzel a liz természete is el volna
dontve. De mihelyt ¢ép ily lefolydsu lizak mds okbdl is szdirmazhat-
nak, e liz természete magyarizatra szordl. Mar pedig azt tudjuk és
K. maga is mondja, hogy typhus utin kizvetlen ,véghemend lizat
nem is a typhusbacillus maga hozza létre; hanem a typhus alatt
létrehozott  beszirédményekbl  kiinduld felszivadids és egyéh
masodlagos folyamatok.“ Ily felszividisi lizak pedig kdztudomdsulag
félbenhagyok, razdhideggel, izzaddssal jirhatnak és naponta egyszernél
tobbszor is jelentkezhetnek. A ,lefolyis mddja* tehit a mdlavia fel-
vételének indokdul nem szolgdlhat és pedig anndl kevéshhé, mivel a
kértorténet feltiinGen hallgat arrdl, hogy ez dllitélag malirviens lizak
alatt a 1ép minG magatartist tanusitott. Fz anndl kevésbé boesit-
haté meg, mivel, ha ki lett volna mutatva, hogy ezen idGszak alatt
a 1ép nagyobbodott volna, ez erds, habir egymagiban szintén nem
dontd, érv lett volna maldria mellett; ha ellenben a 1é6p nem nagyob-
bodott — a mint az valdszinti is, miutin kiilinben a kdrodai észlelés
figyelmét akkor, middn a vegyes fert@zés kérdésére az mir dgy is
fel van hiva, alig keriilhette volna ki, valamint nem valdszind az
sem, hogy az esetre, ha constatilva lett volna, oly minutiositisig a
részletekbe mend kortirténetben, ming az akadémiinak be lett mutatva,
ily nyomdés érv szindékosan, vagy véletlen lett volna kihagyva — akkor
ez magiban véve is elég indok arra, hogy az adott kortilmények kozitt
a liz lefolyisi mdodjabdl mdsra, mint felszividasi lizra ne gondoljunk.

Azzal, hogy Korinyi misodik indoka ,a beteg szervezetének
minden egyéh viszonyai“ alatt mit ért, a mondottak utén talin fe-
lesleges is foglalkoznunk ; csak annyit akarunk megjegyezni, hogy az
esetre, ha ez alatt azt értette, — a mint a kortorténetbl ezt gya-
nitani lehet -— hogy ,e kizben a hirghurut, hasmenés és kitteg
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visszafejlGditt ¢s fokonkint elmult: a beteg étvigya helyre dllott,
vizelete rendes mennyiségben, azonban igen alacsony fajsilylyal trit-
tetett ki, a fehérnye beldle eltimt® vigy mindez olyan okok folytan,
melyeket itt részletezniink bizonyira nem kell, szintén inkdbb a  liz-
felszivodisi természete, semmint maldricus eredete mellett szol.

Végre marad a harmadik indok, mely e félbenhagyd lizak ma-
liricus természete mellett volna felhozhatd s gy litszik, Korinyi
dltal, habir nem egész hatdrozottsiggal, felhozatik is — t.i a ,chi-
nin prompt hatdsa®.

Meg kell vallanom, hogy K. magatartisa a chinin hatilyossigd-
nak vagy hatistalansiginak diagnostikai értékesitésével szemben igen
sajitszerti, mint ezt mar az elsé esetnél is lattuk. Ugy latszik, hogy
a chinin adagoldsira bekovetkezd hatist esak akkor értékesiti, ha ez
supponalt felvételének kedvezi; ha ez azonban nem kedvezd, egy-
szeriien napt rendre tér felette. Az elsd esetnél volt alkalmunk arra
talni, hogy eleintén adagolt ugyan chinint, a liz nem maradt el, de
ebbil mégsem kivetkezteti azt, hogy a liz nem volt maliricus. Ké-
sGbb, midén a ldz mdr onként is kezdett engedni, jra lett chinin ada-
golva és midén ezutin a lidz — mint az killinben is virhatd lett volna
— megsziint, egyszerre a chinin diagnostikai becse is megjitt. Azt hi-
szem, hogy nem kell kiilén fejtegetnem, miszerint igy nem szabad eljar-
nunk és hogy igy eljirva és a chinint kell§ cautelik nélkil adagolva, alig
van betegség, melynek maldricus természetét kimutatni nem lehetne.

En részemrl megvallom, hogy a chinin-adagolis haszninak vagy
sikertelenségénels fontos diagnostikai becset tulajdonitok, de csak bi-
zonyos kartilmények kozott, kellG critikival jirva el. Ha valamely be-
tegnél félbenhagy$ lizak jelennek meg, melyek lefolyisuk modjara
nézve megfelelnek annak, mit maliricus lizaknal tapasztalni szoktunk,
ha tovidbbd a szervezet legszorgosabh vizsgilata sem mutat fel oly
eltérést, mely e lizak magyardzatiul szolgilhatna, széval, ha nincs
sehol valamely lobos folyamat, valamely genygicz, valamely resorbtio-
val jird folyamat : ekkor — és ekkor is, — mivel vizsgdlati eljardsaink
gyarlosiga miatt valamely elviltozds ki nem mutathatésiga még nem je-
lenti azt, hogy az nincs is jelen, — tovibbd mivel a chinin nem csupin
maldricus természetit félbenhagyé lizakra képes, ha nem is oly gyi-
keres hatdst, gyakorolni -— csak bizonyos fenntartissal fogadom el az
ex juvantibus et nocentibus elvét diagnosticus vezérfonalal.
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Ha mér most ily szemponthdl nézzitk K. IL esetének azt a sza-
kit, melyet 6, mint typhus utdn fejlédstt, vagy kiujilt mocsirgerji
eredetit mindennapos kettGzott viltélizat mutatott be az akadémidnalk,
akkor, mindenckel6tt meg kell jegyezniink, hogy a liz lépcsGzetes le-
szallisa mar mutatkozott el6bb, semmint a chinin adagolva lett, a
chinin adagolds tehat a jézan kritika 1tjit elvigva, legaldbb is el lett
hamarkodva, de a mire legnagyobb silyt kell fektetniink, oly bdntalom
ment elére, melynek folyamdn ily felszividasi lizak — egyik esetben na-
pokig, méisikban hetekig elhuzidva — rendszerint szoktak fellépni s
melyek chininadagolds nélkél is elmulnak. S6t tovabb mehetiink, a
mennyiben dltaliban bevett szokds az, hogy ha ily ldzak megrividitésére
a chinin hozzdjardl is, azt még nem lehet esak e miatt maldricusnak
tekinteni. Fs tényleg rég osmeretes az, miszerint a typhus resorbtio
szakdaban mutatkozo félbenhagyd lizak chinin dltal bizonyos fokig be-
folydsolhaték, mint ezt tobbek kizitt Weil is hangsilyozza (1. c.
73. oldal), de azért helytelen volna maldricus természetre gondolni.
Ugyanezt latjuk némely pyaemidndl sth. Természetes, hogy kionnyen
megeshetik, miszerint az esetre, ha e resorbtionalis liz ecsak 2—3
napig tart és nem vesszitk a viszonyokat szimba, gy a 2-ik vagy
3-ik nap chinint adva azt tapasztaljuk, hogy a léz elmarad, ugyanez
torténhetik hosszabhb tartamu resorbtionalis liznal is; minél késtbb .
adjuk a chinint, anndl hamardbb eshetik az a liz megsziintével Hssze,
midén azutin az, ki csak a post és proptert nézi, de nem mérlegeli
a kortlményeket, azt hiszi, hogy a liz azért sztint meg, mivel chi-
nint adott és igy kénnyen esik ama hibds conclusidba, hogy e liz
maldricus természetii volt. Feltéve tehit még azt is, hogy K. mdsodik
esetében a chinin valGban hozzijarult a liz megsziintetéséhez, még akkor
sem mondhatudk azt maldricus természetiinek, mivel elég magyard-
zatll szolgdl e ldzak keletkezésére ya typhus alatt létrehozott
beszir6dmények felszividdasa.®

Mindezekbl tehdt az kivetkezik, hogy a Icgcsukelyebb indok
sem forog fenn arra nézve, hogy e misodik esetet typhus és maldria
vegyes fertézése dltal keletkezettnek tekintsitk és hogy az ott mon-
dottak semmi esetre sem oly ,megillapitott tények, melyek tovibbi
idevigd kutatisoknak kiinduldsi pontjai lehetnek,® mint ezt a szék
foglalé beszéd ohajtja.
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AZ 1ZOMMUNKA SZEREPKORE ERTELMI MUVELETEINKBEN,
TEKINTETTEL A TESTGYAKORLASRA.

Dr. Lechner Kdroly egyetemi tandrtdl.

A testgyakorlds czélszeriisége, annak befolydsa a test és szellem
fejlédésére, annak leghatdsosabb és legészszeritbb médjai a nevelés
terén, annak hidnyai s esetleges kdros kivetkezményei az egészségre;
mind megannyi napirenden lev kérdéssé vélt wjabb idben, melylyel
¢lénken foglalkozik orszdgszerte nemcsak az érdekelt szakkozinség,
hanem dltaldban a nagy kézvélemény.

A tdrgy fontosdga meg is érdemli, hogy legéberebb érdekét fiizze
hozzd a tarsadalom.

Az izommunka kell6 gyakorlata nemesak egészséget dd, hanem
egytttal ext is kolesénoz, Az er nemcsak a jog alapfeltétele, hanem
a létérti kiizdelemben leghatalmasabb fegyverimk. A létérti kiizde-
lemben a test nyers erejét csak a szellem fillénye silyozhatja ellen,
A szellem kulturdlis fonhatésagit pedig csak az értelem tanultsdga s
avatottsiga biztosithatja nekiink. Bs ha kérdezzik: mi adja meg 6r-
telmiinknek a kivint fejlettséget? A modem psychophysiologia expe-
rimentumai azzal felelnek: az izmok helyesen gyakordlt munkaja.

Tényleg az emberi tirsadalom bimulatos rendje és az emberi
szellem még csoddsabb alkotdsai, valamennyi kizdrélag izommunkin
épilt fel. A jogdllam szividményes szervezetétsl kezdve a szerelme-
sek vonzalmdabdl fakadd 6leld csékig, minden tdrsadalmi kételék izom-
munkinak szilleménye. Minden tudoményos vivminy, minden kedélyi
indulat, minden ethikus érzelem, minden igaz, szép és jé irdnti fo-
gékonysdg izommunkihél ered. S6t mondhatni, hogy agyunknak nin-
csen Ontudatos gondolatja, érzékeinkkel nem fogunk fel tudatossd
valé ingereket, ha csak izommunka nem kiséri azokat.
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Az izmok  tevékenysége értelmi mikodésimk  legsarkalatosabb
kiivetelménye,  lzom-munka nélkiil szellemi élet egyiltaliban nem is
képzelhets !

Csoddlatos, hogy akkor, midén napirendre tizzilk gyermekeink
testi és szellemi neveldsénelk kévdését: hogy akkor, midin a kitelezi
testgyakorlis médozataivdl és ezdlszeriiségérdl vitatkozunk : elfeledjiik
elsd sorban kutatni az izom-munka psychophysiologikus szerepkirét,
azt, a melynek ismerete egyediil képes, e kérdés megolddsiban, ne-
kiink vezdrszivétnekil szolgilni.

I mulasztis némi pétlisa czélja mai felolvasdsomnak.’

%*

[zom-munka okvetetetlentil szitkséges a test, kiilonosen az agy,
a lélek életfuncticinak épséghen tartisira. Kell6 izom-munka hidnyd-
ban a test anyagforgalma lassittatik és ezzel kapesolathan az agyveld
— mint az értelmi mitkiidés székhelye — kedvezitlenebb tiplilkozdsi
viszonyok kozé jut. Ez a szellemi élet rovisira torténik. A tétlen
test élenysziitkséglete sokkal csekélyebb, mint a munkilkoddd, minek
folytin a légzés felilletesebbé vilik. A feliiletes légzés neheziti a visz-
eres vér beimlését a szivbe, fokozva ez dltal a nyomist a viszerekben,
cstkkentve azt az iiterekben. Az ilykép létrejitt nyomdskiilombség
lagsitja a sziviikidést dés vele egyiitt a viérkeringést, és pedig anndl
inkdbb, mivel a peripherikus viszerek vérének tovamozgisit egytittal
erélyes izomisszehizddisok eld nem segitik.

Az izomtétlenséghtl evedd lassu, felilletes légzés és lomha vér-
mozgdis — tovibbi kivetkezményeiben — sokszerii vérpangasokat
szitl, a mindket @6 életmddot folytatd embereknél aranyeres esomdk,
wlillt gyomor- s bélhnrutok, viszértigulatok, sth. alakjiban naponta
észlelhetiink. De eredményezhet vérpangisokat a. koponya iirén beldl
is, mi komor képzetek, aggodalmas érzetek, tunya gondolkodis és
tobb hasonlé — megzavart lelki dllapotra dtalé -— tiinet keletkezé-
sére vezethet. Az izom munkit nélkilozd hypochondridsok egész hada
tanubizonysigot tehet e feldl.

Fltekintve egészen ezen — most futdlag évintett — rendkiviili
befolyistol és meg sem emlitve azon kedvezd hatist, melyet a bsé-
ges, de ki nem farasztd izom-munka az agyvelG anyageseréjére gya-
korol: jelen ailkalommal kizirilag azon szerepkirrGl kivinok megem-




e G

lékezni, melyet az izmok mikidése az értelem fisztin lélektani mi-
veleteiben, ép embernél, vendes viszonyok kizitt, jitszik.

%
* *

Biologikus tivvény az, hogy minden él§ organismus szervezete
csak az egyedi élet és a faj fentartisit czélozza. Organisatidja e sze-
rint van alkotva. Ezen czélnak csak gy felelhet meg, ha a red haté
ingerekre szikség szervint reagdlhat. Indifferens ingerekre reactio nem
fog hekovetkezni. Az organismus szimdra hasznossi vagy kirossd vil-
haté ingerekre nézve azonban — éppen az organismus érdekében —
okvetlentil szitkséges a megfelel§ reactio bekivetkezése. Az im- és faj-
fentartis czéljabol kell hogy minden organismus a hasznos ingerek
behatisit keresse és a kdrosok ellen védekezzék. Mindkettét csak
mozgis segitségével teheti. Ennélfogva mondhatni, hogy az ingerek
az egyes organismusokra csak akkor birmak biologikus értékii hatds-
sal, ha az organismusnak meg van adva a képesség ezen ingerekre
mozgissal felelhetni. Azaz 'a 18- és fajfentartis elve kivinja, hogy
az ¢élG szervezet a red centripetal behatd ingerekre mindenkor centri-
fugal kihaté mozgissal reagilhasson.

Ezen reactiv. mozgis pedig nem egyéh, mint izommunka.

E szerint minden kitlinger, mely az organismusra
hatdssal bir, izommunkiat eredményez Ez kiséri az 616
lény minden életfolyamatat. Es mivelhogy ~— a psychét illefdleg —
nem létezik oly tudatossi vilt képzet, mely ne ingerbehatds folyamdn
Vétetett volna fel: kivetkestetni lehet azt is, miszerint nem kép-
Zelheté oly szellemi esemény, melyet izommunka
Cgyszersmind ne kisérjen.

Nem tagadhatni, miszerint isszes értelmi miikodésimk egyetlen
€2y alapra, az érzésre vezethetd vissza. A vednk haté ingert t. i
megérezzik, Ezen érzés magiban foglalja a tudatossdg tényét is,
mert a mi tudomdsunkra nem jut, azt meg sem érezzitk. De minden
€rzés egytittal két iranyban kiiloli magit, annak qualitisiban és in-
tensitisiban. A qualitist az inger minémiisége (pl. fény. hang, hé,
Szag sth.) szabja meg. Az intensitisra az ingernek direct befolydsa
mesen, mivel az érzéki ingerek mnem oszthaték. A gyenge fény és
erSs fény, a kisfoku és nagyfoku hé pl. nem egy és ugyanazon in-
gernek fokozata, hanem kiilon-kiilon ingert képvisel. Ha a virds szin-
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nek vagy kéknek bdrmely drnyalatit részekre osztjuk szét, annak
minden részecskéje ugyanazt az intensitdst fogja képviselni. Vagy ha
valamely hangot, hét, izt, szagot szét birndnk forgacsolni bhirmi apré
vészekre, minden ily részeeskének egyenként az eredeti egész inten-
sitdsit kellene mutatni. -

Bgészen masként 4ll a dolog, ha az ingerek hatdsit organismu-
sunkra észleljitk. Egy és ugyanazon intensitisu inger egyszer gyen-
gének, masszor erGsnek tiinhetik. A zenélé apa pl. alig veszi ésare
a koriilotte jitszé gyermekek zajit, a mikor jél begyakorolt dalmfivet
jatszik. Ugyanazon zaj ellenben erdsen bintja 6t egy 1) darab beta-
nulasdndl. Egyszer gyengébbnek, mdskor er@sebbnek itéli ugyanazt az
egy ingerbehatdst.

Ezen tényhsl kidertil, hogy az ingerek intensitdsa az organismus
individudlis mérlegelésétsl fiigg és okdt nem az ingerben, hanem az
ingert felfogd organismusban talilja. Kérdés mar most: mi aton tor-
ténik az intensitisok mérése?

Minden mérés tér-, idd- és sily-mérésre vezethetd vissza, sit
az utébbi kettd szintén a tér mérésére, a mennyiben az éra mutatija
és a mérleg radja szintén csak a tér befutisival jelzi nekiink az
idét és sulyt.

A tér mérése, a mint azt Spencer 6ta Wundt?), Jastrow?), Preyer 7).
Arnheim 4), Schiifer #), Miinsterberg ®), stb. részletesen kifejtették, izom-
mozgasok, jobban mondva izomfesziilések, azaz az ezek révén timado
izomérzetek segélyével tirténik.

Az izom isszehizddisa alkalmdval tért fut be. E térnek nagy-
saga az isszehtizodds alkalméval kifejtett munka nagysdgival egyenes
aranyban all. Az izommunka nagysiga izomérzetek alakjiban jon tu-
domdsunkra. Ks minthogy minden izommunka egy meghatdrozhaté mi-

1) W. Wundt: Physiologische Psychologie. Bd. IL. p. 81. Vorlesungen iiber
Menschen u. Thierseele. Bd. I. p. 255,

#) Jastrow : The perception of space by disparate senses. Mind. V. II. p.539.

9 W. Preyer: Die Wahrnchmung der Schallfichtung mittelst der Bogen-
giinge. Plliiger-Archiv. Bd. XL. p. 536,

4) Arnheim : Beitriige zur Theorie der Schallempfindungen wmittelst der
Bogengiinge. 1887,

%) K. Schiifer : Uber Wahrnehmung eigener passiver Bevegungen durch
den Muskelsinn. Pfliiger-Avchiv. Bd. XLIL p. 566.

") H. Miinsterberg : Beitriige zur experimentellen Psychologie. 1889. Hft, 2.

s——
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nimumrGl bizonyos maximumig fokozatosan nivelhetd, kétségtelen, mi-
szerint az izomfeszilléshil timadd  érzetek  részekre oszthatok, tehdit
mérésre alkalmas egységeket szolgiltathatnak. Hiszen tényleg, ellen-
téthen az ingerck qualitisival, a részekre felosztott izomfesziilés egy-
eoy vészecskdje sohasem aklkora, mint az egész izommunka volt. Ha
ujjunkat pl. végig hizzulk valamely tirgyon, az emigy befutott tébb
centiméternyi it hossziban kifejtett izomfeszilléshen minden egyes
egy centiméternyi 1t feszilése bizonydra bennfoglaltatik.

Usak az izomérzés egyedil foglalja magdban annak nagyobhb
Intensitdsiban a kisebbet is, s azért ez az egyedili eszkiz mérési
Czélokra, mely organismusunknak rendelkezésére all.

Részletesebh vizsgilatok kideritették ezenfeldl még, hogy nem
I8 az izomfeszitlés mekkorasiga az, mely — intensitisok méréséndl
~ tudomasunkra esik, hanem csak azon viltozis, mely az dtmenetet
1z egyik feszillés dllapotiabél a masikba kifejezésre juttatja. Ha si-
lyokat vakunk pl. tenyeriink mindegyikébe és Gsszemérjitk azok nagy-
Sigdt, a mérlegelést karunk harmely allasibdl kezdeményezhetjik. De
karank mar is a fesziilés bizonyos dllapotiban volt, s azért csakis az
“Setleg fendllott volt izomfesziiléshen hekivetkezett viltozis mekko-
"ASiga lesz a tovibbi dsszemérésnél mérvadd. Ezen izomfeszilési vil-

- -

tozdis +. P £ Fd e S o
s tartama és térbeli kiterjedése szabja ki ontudatunk szimdra a
Stly-inger intensitdsat.

Mindezekb@l kiderdl, a mint azt Minsterherg 1) legiijabban ki-

sérlety . . » . . X .
. letileg pe is bizonyitotta, hogy az ingerek intensitdsit, az
IMegay ¢ i W o ’ .

ger folytdin sajit organismusunkban timadé izom-

ctzetek szabhjak ki, Azon fesziilésheli valtozds, melyet az inger
mainkhan, avagy azok egyes csoportjaiban reflectorice kiviltani ké-
PeS, 4z hativozza meg, valjon az inger mind intensitdssal hatott rednk.

Azért nem mindenkire ¢s nem mindenkor hatnak egyforma in-
gerek ugyanakkora intensitdssal. A viratlandl villunkra gyengéden
fett keg pl. rendkiviili valtozist sziilhet izmaink fesziilésében s azért
sokkal infensebbnek tinhet, mintsem az élénk beszéd kizben szemtdl-
Szembe ugyanoda mért ers legyintés. A kintorna zenéje azért sérti
UEZY a zenedrty fillét, mert sokkal nagyobb izomfesziilési viltozisokat
el-p_tlljltinyez nila, mint az esetleg ugyane dallamokban gyinyorkodé

29 ") Hugo Miinsterberg : Neue Grundlegung der Psychophysik. Beitriige zny
CXperimentellen Psychologie. 1800, Heft 3.
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gyermekben. Vagy a recsegd fiivdsz hangja csak azért tirhetetlen
annyira a gyenge idegzetii hilgyecskére nézve, mert erélyesebb izom-
fesziilési érzeteket idéz eld ndla, mint az edzettebb idegzetii favigindl.

Sz6val az ingerek intensitdsit az egyidejilleg @ntudatunkban
tdmadd izomérzetek szilik. Ilyenek ndlkil a vildig ingerei el&ttiink
csak qualitdshan kiillinboznének egymdstdl, intensitisbeli fokozatot
ndluk nem is ismernénk.

Miutin pedig tudvalevileg minden reink haté inger révén nem-
csak ennek qualitisit, hanem — rendes viszonyok kozitt — annak
intensitdsdt is kivétel nélkdl tudomdsil vesszitk: jogosan arra kivet-
keztethetiink, hogy minden érzéki-észrevevésiinket tényleg izomfesziilési
érzetek kisérik. :

Valéban e feltevést a kisérlet is igazolja, miként az Goldschei-
der,’) Lewinski,?) Miiller és Schumann,?) valamint Mach, ) Miinster-
berg, ) Stricker ¢) és mdsok tanulminyaibél elég vildgosan kiderl.

A litérzésre vonatkozélag ugyanis ki van mutatva, hogy -minden
ingerbehatast az opticus-ideg és a szemmozgati-izmok kizott fendlls
reflex kor segedelmével, a szemgolyd-, pupilla- és szemhéjnak moz-
gdsa kiséri. Ks nagyon j6l tudjuk, hogy pl. a litamozgds nagysiga a
fényinger-behatds mekkorasigihoz alkalmazkodik. Tagadhatatlan, mi-
szerint a fényérzés intensitisdt illetGleg végs6 sorban a szemizmok
mozgas nagysiga tdjékoztat benniinket.

Ugyanez 4ll a hanghallisra vonatkozélag. A kisérlet tanusitja
pl., hogy a zenehangok mérése (quintek, octivik sth. szerint) reflec-
torice torténik a gége hangképz$ izmainak fesziilési érzetei dltal.

1) Alfred Goldscheider: Untersuchungen iiber den Muskelsinn. Archiv f.
Anatomie u. Physiologie 1889. V. VL. p. 369. Uber den Muskelsinn u. die Theorie
der Ataxie. Zoitschrift f Klin. Medic. Bd. XV. Hft. 1. 2. — Uber die Grenzen
der Wahrnehmung passiver Bewogungen. Centralbl. f. Physiol. 1887. No. 10,

%) Lewinski: Uber den Kraftsinn. Virchow-Archiw. 1879, Bd. LXXVIL
p. 142,

%) G. E. Miller. u. Schumann: Uber die psychologischen Grundlagen der
Vergleichung gehobener Gewichte. Pfliiger-Archiw. 1889, XLV. p. 71.

#) Mach : Grundlinien der Lehre von den Bewegungsempfindungen. Leipzig.
1878,

%) Mimsterberg. 1. c.

®) 8. Stricker: Studien Uber die Bewegungsvorstellungen Wien, 1882, —
Studien itber die Sprachvorstellungen Wien, 1880. .
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Azoknil, kik fittyiilni szoktak., a pofa izmai dltal. Az ezen izmok és
az acusticus  kizott létez6 reflex-kor tikélyében vejlik az, mit zenei
tehetségnek szoktunk nevezni.

Hasonlét mondhatni a tibbi érzékeinkrl is. Igy az izlést kiiz-
vetitd ingerek hehatisdra a kiviltott reflex-kér az avez bizonyos iz-
maiban és az tigynevezett secretoricus izmokban végzidik. Szagoknil
a reflex-kir foleg az arcz-, orr- s szemmozgisokra szoritkozik, ta-
pintdsndl pedig kiillonosen a végtagok mozgisaiban pereg le.

De még kedély-érzelmeink sem mentek a reflectorieus izom-
mozgdsok kiséretétdl. Hiszen ezek intensitisa is a véredények, arez,
torzs, hir, végtagok sth. izmainak fesziilésétsl fige, a mint azt az
elpirulis és elhalavinyodis alkalmival benniink témadni szokott ér-
zések, a kedélymozgalmakhoz térsuld  arvezkifejezések, taglejtések és
terjectick sejtetni engedik.

Lithatjuk mindezekbil a szerep azon fontossdgit, mely izmaink
munkijinak az értelem psychikus mihelyéhen jutott. De tovdibh ku-
tatva ¢ téren, megeyGzidhetimk még aredl is, hogy az eddig elfso-
roltak mily véetelen kis részét képezik azon jelentéis feladatnak, mely
Szellemi ¢letiink terén az izom-munkdra virakozik.

# #* #

Ha szemiigyre vesszilk még jobban az ingerbehatds eredményét

szellemi ¢letiimkre, észrevehetjitk tovdbbd, hogy nem minden inger
teinkhatdsirgl birank igazin tudomdssal, hanem csak azokrdl, me-
lyekre figyeliml.
) Ezey meg ezer inger hat be reink naponta a nélkil, hogy ezek-
1"-11 tudomdst vennénk. E tudomdsunkra nem juté ingerek képei is
ezt vesznek ugyan szellemi miikidésiink eseményeiben, de mindig
c8ybeolvadvin sntudatunk idéleges tartalmival — mit kisérletel
lg:azolmk — ndllé szerepet nem jitszanak. Hogy ontudatunk felszi-
Nre isoldlt képzetek avagy képzetsorok emelkedjenek; sziikséges,
Miszering azok kiilon figyelem targydt képezzék.

Kérdezzitk mdar most: mi is tulajdonképen az a figyelem ?

Ténykénf allithatjuk elsd sorban, hogy a figyelem kiilindllé
l"‘k‘(:hophysilms factor, mely az ingerttl teljesen fiiggetlen valami.
?:isodsoﬂmn pedig megillapithatjuk azt, miszerint végelemzéshen a
f‘gyelem sem vezethetf vissza masra, mint izomfe-
Szitlésekbdl szarmazé érzetekre.

Orv.-term.-tud. Ertesits. 1. 12
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Lissuk a tényeket!

Biérmive figyelve testiinkben, fGleg annak felsd rvészében sajit-
sigos, de hatirozott feszildst éreziink. B feszitlés nagysiga a figyelem
erélyével arinyban van és megdllapithatilag izmainkban székel. Minél
jobban érezzitk e fesziilést, anndl vildgosabban jin tudomdsunkra a
figyelem tiargyit képezd inger. Ha a veink hatd inger nagyon csekély,
akkor az ennek révén timadé reflectoricus izomérzetek — figyelem
kozrehatiasa mellett is — sokkal kisebbek, semhogy az érzet-intensitis
osszemérésére alkalmasak volndnak. Azért az ilyen esekély ingerek
megitélésénél itéletiink habozik, ide-oda ingadozik. Igazoljik ezt Ur-
bantschitsch, 1) valamint a sajat kisérleteim is. Gyenge, halviny szinii
fénypontokra, vagy aprd neszit hangokra figyelve, ezeknek képei sza-
kadatlan undulatickon mennek keresztiil. Majd erésebbeknek, majd
gyengébbeknek tinnek, majd jobb, majd baloldali érzékszervimmkre
litszanak hatni és valdsigos versengdshen viltjak fel egymdst, sét
még qualitdsaikban is sfivii viltozdsokat szinlelnek. Az inger ezalatt
nem valtozvin, e timet kiviltisiban drtatlannak mindsithets. Vilto-
zist esak a képzetek intensitisa kiilil, s minthogy az intensitis izom-
feszillések teremtménye, a timet killonféle izomfeszilések viltakozi-
sira vezethetd vissza. A képzetek versengése tehat kapesolathba lesz
hozhatd a viltakozé figyelem sorin egymist felviltd izomfesziilések
minémiiségével és intensitisival, azaz a figyelem lényegében izom-
fesziilések kovetkezményének lesz tekinthetd.

A figyelem okozatos Osszefiiggését az izomfesziléssel, azaz az
ebbdl ereds érzettel bizonyitjik killinhen egyéb kordlmények is. Tay
tobbek kozott a figyelem képes elfiradni és gyakoroltatni. A tisztin
psychikus képzetek — ingerképek s emlékképek egyarint — sem el
nem firaszthaték, sem gyakorlat Gtjan nem tokéletesithetGk, a mint
azt pl. az dlomképek siirii sora bizonyitja. Mindkét lehetfiség esak
az ezeket kisér§ izommozgdsokrol dll. Még esak a legegyszeriibb szin-
képet vagy hangot sem vagyunk képesek emlékiinkben felélénkiteni
a szitkséges izomfesziilések melldjitk tarsitisa nélkil. Az izom ellenben
minderre képes. Az izom valéban hosszasabb vagy nagyobb munka

1) Vietor Urbantschitsch: Uber Subjective Schwankungen der Intensitiit
acustischer Empfindungen. Aveh, f. d. ges. Physiologie. Bd. XXVII. Hft. 0—10.
p. 436,
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végzese kizben elfiradhat 6s reflexkireink tényleg az izommunka
minden nemdére hegyakorolhatdk.

A képzetek versengésére vonatkozé fenti kisérletek értelmében
nyilvinvalg, hogy a figyelem ezenkiviil képes még a qualitisokat is
ellentétesekre viltoztatni. Frre szintén csak az izmok fesziillése t. i.
azoknak antagonistikus mikodése nyujthat magyardzatot. Igaz pl.,
hogy hideg és meleg, a fehér és fekete differens qualitisokat nem
képeznek, ¢s mégis kitlonbozoknek itéljitk azokat. Az ok abban rejlik,
|I10.'—_5}' a kiviltott reflex-mozgds a himérsék vagy szindrnyalat bizonyos
flr)k;'m til éppen az antagonistikus izmok csoportjira csap dt. Ennél-
fogva a hideg ¢és a meleg, a fehér meg a fekete, bir ugyanazon
qualitisok fokozatai, killonhiz6 izmokban szdlvén feszilési érzeteket,
I{i11§3l111u|1'1i'1 qualitisnak is itéltetnelk.— Mds széval, reflex-koreink akként
rendezyék, hogy némely ingersorozatra nézve az izomfesziilések sora
ﬂf ellentétes fesziilések soriba megy it s azért ellenkezs qualitisnak
tiinteti fol ugyanazon qualitisnak mds-mids fokozatit.

N Az izomfesziilési theoria mellett sz6l még a figyelem successio-
.!1Lllit-]€ szitkségessége is. Két salyt pl. nem vagyunk képesek tenyere-
inken egymdssal Osszemdrni, ha csak figyelmiinket successive egyiktil
a ]'.misikm it nem tereljitk. ‘A figyelem egymisutinja, annak succes-
Sl\’l.ti,l-‘:‘»{]. egydltaliban kovetelményt képez minden tudatossi valé kép-
If(!tlill]i. sordban, Két hangot egymissal figyelemmel Gsszehasonlitani
es F'{I?’ﬂ]ejiihzg szamokat Osszeadni szintén nem  sikertl. Iirre 1s csak
“BYmas utdn, suceessié sorhan vagyunk képesek. — Mir pedig tudjulk,
hogy ?nimlenmamii képzet vagy emlékkép egymismellettisége lehetsé-
&es, kizirlag az izom-mozgdsok kisvetelnek szoros idébeli egymdsutdnt.
) Lange, 1) Martius, 2) Dwelshauvers #) és Minsterberg 4) kisérletei
Uta’kétségtelen, hogy a figyelem izom-munkdnak a szilleménye. Be-
hatdbh vizsgilatok kideritették, ming izmok azok, melyek a figyelem

—_

’} Nicolai Lange : Beitriige zur Theorie der sinnlichen Aufmerksamkeit .

der activen Aperception. Wundts Philogophische Studien, Bd. IV, p. 390.
) Dr. Gétz Martius: Uber die muskulive Reaction u. die Aufmerksam-

keit. Philosophische Studien. Bd. VI. p. 167.

3 Dr, Georg Dwelshauvers: Untersuchungen zur Mechanik der activen
Aufmerksamkeit, Philosophische Studien. Bd. VL. p. 217.

%) Dr; Hugo Miinsterberg : Schwankungen der Aufmerksamkeit. Beitriige
“ur experimentellen Psychologie. Heft. 2. p. 69.

12*
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lelki miivelete alkalmdval szerepelhetnek. Ezek fGleg az arez, nyak,
tarkd, vall, mell és tirzs 1zmai. Mellettitk azonban mdée mis izmok
is jarhatnak kizben, fiiggtleg az cgydnisigtl, az egyesek szokisaitol
é¢s ama viszonyoktol, melyek kizt hizonyos ingerek redink hatnalk.
Némely emberek pl. jobban képesek figyelni, vagy — mi egyre megy
— figyelmiitket valamely hatdirvozott ivinyban, akdr sajdit gondolataikra,
Jjobban kozpontositani, ha megszokott mozgisok Kiséretében tehetik
azt. Igy sokan fol-ali jirkdlva elmélkednek, misok szivarozva vagy
pipdlva dolgoznak, ismét mdsok irént rignak, tollal jitszanak, szék-
ben himbdlddznak, libukat 16bdljik vagy hajfintjeik kizott kotordsz-
nak, sth., mert e mozgisok kizepette figyelmiiket rigzits izomfeszii-
lések pirosulnak képzeteikhez és szellemi munkilkodisuk ezek kizhe-
jottével sikeresebbnek mutatkozik. Sokféle ily — szokdsnak nevezett
— mozgist lehetne még felsorolnunk, melynek egyediili czélja esak
az, hogy a figyelmet kizvetitd izomfeszitlések sordt noveljék, azaz a
tudomidsra juté izomérzetek szimarvinyit szaporitsik.

Szamtalan inger hat be folyton reink — mint emlitve volt —,
mely tudomdsunkra nem jon, mert red nem figyelilnk. A figyelem-
sziilte 1zomfesziilés érzete tehdt okvetlenil szitkséges ahhoz, hogy az
inger-behatds' tudomdsunkra essék. Izmaink dllandd  fesziilési  viszo-
nyairl tudomisunk éppenséggel nincsen. Ezekre csak akkor jutunk,
ha figyelmiinket odaforditjuk. Ismét constatilhatjuk e szerint, hogy
nem is az izomfesziilés az, mely e tekintethen ki z-
benjdr, hanem tulajdonképen az ezen fesziiléshen he-
dllott vialtozds.

Ezért dllandd, egynemit ingerek hatdsa eltinik ontudatunkhal,
izomfesziilési viltozds nem kisérvén azt. Tilsdgosan lassu ingernive-
kedés sem kelt érzést, mert az izomfesziléshen létre jové fokozatos
valtozas izvél-izre sokkal ecsekélyebb, semhogy kitlomdllé dszrevevis
targya lehetne, vagyis az ingerkiiszobit nem lépi til.

Mindezek utin batran mondhatjuk, hogy mindeniitt ott,
hol barmely inger-képzethez kitlon izomérzet nem
associdlddik, az ingeriilet tudatossiga megsziinik.

Szépen bizonyitotta e tétel igaz voltit L. Lange?l) s gjabban

1) Ludwig Lange: Neue Experimente iiher den Vorgang der einfachen
Reaction aunf Sinneseindrucke: Philos. Studien. Bd. IV. p. 470,
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Miinsterberg 1) a tudatossigra és associdtiora vonatkozd  Kisérleteivel.
Kimutattik ugyanis, miszerint egy és ugyanazon psychikus esemény
sokkal hamardbh megy végbe, ha a vele kapesolatos mozgisra figye-
liink, és tetemesen hosszabb idé mulva akkor, ha a behaté ingerre
irinyitjuk figyelmiinket. Az eldbbi esetben 0-383, az utébbiban 1-122
misodpercznyi iddre van szikség, mig a szellemi mivelet végleg le-
pereg. Majd kétharmad, vagyis 0-739 misodpercznyi 1d6 nyeretik tehat
a figyelemnek a mozgista vald dtterelésével. Az idérovidilés az in-
gerbehatis ¢s a mozgds véghezvitele kozti psychikus folyamatban
megyen véghe. s minthogy a végeredmény mindkét esetben helyes
s teljesen ugyanaz; egyes associafiok kiesése fel nem tételezhetds,
I1;|'.ncm inkibl az idérovidilés egész ténye csak az associdtiCknak
mintegy egymds folé valé torlodasa dltal magyardzhato, Azaz — vila-
.‘ij-w';:bim.n kifejezve — az associitiok lepergs lanczolatiban az egymaist
Kévets assotiativ processusok egyesei mdris megkezdddnek, miel6tt még
az elizik hevigziGdtek volna. Miutdn pedig a gyorsabb lefolydsu folya-
mat lepergése alatt tényleg a végbemens associatidk-—mondjuk itéle-
tek - tudomdsunkra nem jutnak: kovetkeztethetd, hogy a figyelem-
I‘u)k winyitisa dltal a bevéezid mozgisra, az chhez szitkséges 1zom-
h‘*f:/‘i'llé:s miris elire priformdltatott, Ezalatt, vagy ezaltal a kizbe-
esG lelkimGveletek képzetsorai megfosztattak az ket kisérni szokott
Zomfesziilésektél és nyomban ontudatlanokkd viltak. Mivel e kisér-
lut('lf "_‘”iilhn:i\'u] izomfesziilés esak a bevégzd mozgist kisérte, tuda-
0ssd s esak ez lehetett. Az izomfesziilés elszegddése ellenben azelGtt
tudatos vt képzetsoroktol, azokat ismét ontudatlanokki tette. A
tudatossig ténye tehdit hatdrozottan izomfesziilések-
hez van kotve és ilyenek nélkdl nincsen ontudat.

A képzet-associaticknak ontudatlannd valé vilisiban dll a gya-
korlat lényege is. (Cattel, ¥) Berger 9).) A begyakorlis nem czéloz mést,

1) Dr. Hugo Miinsterberg: Bewusstsein und Gehirn. Beitrige zur experi-
ll‘lcni.ollon Psychologie. 1889, Hft. L p. 1. — Neue Grundlegung der Psychophy-
sik, Beitl';'igg zur experimentellen Psychologie. 1890, Hft. 3.

%) James McKeen Cattel: Psychometrische Untersuchungen I Einfluss
'Eel: l\ufmcrkssamkcit, Ermiidung . Ubung aunf die Dauer psychische Prozesse.
Phil. Stud. Ba. 111, p. 486,

%) Dr. G. O. Berger: Uber den Einfluss der Ubung auf geistige Vorgiinge.

Phil. Stud. Bd. V. p. 170.
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mint bizonyos mozgisokat, esetler mozgissorokat, akként Iétesiteni,
hogy azokat gyorsabban, kimnyebben, a kizheesé psychikus miiveletek
ontudatlannd tételével teljesithessile. Valoban a képzémiivész gyakor-
lottsdgzal esak aklor bir, ha nem kénytelen tibbé — tanuld-gyermek
médjara — minden tagjit, kezét, ujjat tudatosan rakosgatni: és a
tudds mathematikus is bizonyira akkor fogja magasabb szimfejtéseit
kinnyen elvégezhetni, ha az alsébbrendit szimtani miveleteket tntu-
datlanil képes teljesiteni.

Kétségtelentil kiviliglik mindezekbil az izommunka hivatdsinak
fontossiga még az értelem dgynevezett logikus functiéiban is. Tény
az, hogy minden dtmenet egyik inger-észrevevéstal a
mdsikhoz kizdrdélag izomérzetek dtjin jon tudomi-
sunkra; és tény az 1s, miszerint minden dntudattartalom
izomérzetet kivetel Oly inger-sziilte ingeriilet az agyban, mely
idGazonos izomérzetek idltal kisérve nincsen, physiologikus eredmé-
nyekhez vezethet ugyan. de ondllé ontudatot nem ébreszthet soha.
Ezen folil az izomérzetek gyarapodisa noveli a képzetek tudatossagit,
azok gydrillése csikkenti azt.

# # *

E tényekkel az izommunka psychikus szerepkive még kimeritve
ninesen. Elfogadva ngyanis ezen tételeket, el kell ismerniimk azt is,
hogy értelmiink tsszes associativ tevékenysége izomérzetek kizbenji-
rasat 1gényli.

Az dntudat esak passiv szemlél§ lehet, mely kizdrolag tartal-
manak viltozisait van ntalva észrevenni, E viltozisokat izomdrzetek
kiizvetitik. Mintin minden logikus functio, minden intellectualis ese-
mény mulhatattantl az Ontudat-tartalom megviltozdsdval jir karilive;
s mintin mindennemit ily viltozast izomdrzet kalauzol : az izommunka
egyittal hivatva van helyredllitani a test és 1élek kozott azon causilis
kapesot, mely a természet minden jelenségén kimutathato.

Tudjuk, hogy a logikus functio alapjit a képzettirsitis képezi,
és tudjuk, hogy minden associatio, azaz a képzetek minden ésszetar-
sulisa azok idGazonossigira vezethetd vissza. Mihelyest két vagy tébh
inger eredményezte ingeritlet az agyveld idegelemeire idGazonosan vi-
tetik dt, ingeriiletiik, a koztik bonceztanilag fennalls idegpalyikon
dltal, azonnal egymissal sszefoly, Az ingeriiletek ily dsszefolydsdibol
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szarmazik a képzet- vagy eszmetirsulis. — Miutdn azonban sziintelen
sok inger hat he rednk; és miutin ezeknek idGazonos ingeriilete egy-
misha dmlik folytonosan: minden felmeriil§ képzet a mir jelenlevikkel
iisszelanczolddna, ozdltal Gsszes ontudatunk végre egyetlen képzettarri
tomaritlne 6s lelkiink egész tartalma dthatolhatlan chaosba vegyiilne,
— ha ebben mi sem gitolni.

Sziikséges tehdt, hogy létezzenek tithaigazitd kalauzok és hatdir-
vond gitok, melyek a képzettarsulisnak logikus menete folott Grkad-
nek. — Ezen ttjelzik, ezen gitok ismét csak izomérzetek lehetnek.

Izomérzeteink kellé beavatkozisa nélkil ontudatunkba drikisen
feltoldlninak (’alet-i-.npaszfal:\‘r--SZfﬂtB iisszes emlékképeink. Hiszen alig
vannak emlékképeink, melyek az élet folyamdn a tibbiekkel egyszer-
misszor ontudatunkban idGazonosan nem székeltek volna. Barmelyik-
nek felelevenitése tehat elegendd volna arra, hogy valamennyi tGbbit,
a szerzett associatick hidjain at, magival egyiitt a tudatossig vild-
giba idézze fel. Minden inger mir Onmagdban alkalmatositva volna
egyszerre dsszes szellemi tikénket az ontudat szinére emelni fel. Evvel
volna téve az eszmék logikus kapesolata, az ité-

pedig lehetetlenné
endje és a képzeteknek ondlld, egymdst nem

letek kivetkezetes sorr
fedss, viligos és tartds tudatossaga.

[tt 4jbhol alkalom nyilik az izomérzetek fontos, intellectualis sze-
repére rdutalhatni ! — Az altal, hogy oly képzetek szdllhatnak fel csak
az éntudatha, melyek izomérzetek altal kisérvék: és az dltal, hogy
az izomfesziilések idst igényelnek, tehdt az izomérzetek successidjat
kivetelik ; végre az altal, hogy minden izomérzet — mint a peripheridin
végbemend izommunka eredménye — egyittal tij ingertil szolgilhat
tovibbi reflex-korok kivaltdsdra: azon czél éretik el, hogy egyszerre
a képzetek csak egyesei «ikelhetnek fel az idéleges ontudatba; hogy
eszmetdrsuliskor a képzeteknek egymasutinja biztositva van; és hogy
egyetlen ingernek kiviilr6l behatdsa elegendd a képzettirsulisnak el-
firaddsig szakadatlan sordt kivdlthatni.

Litjuk ezekb@l, hogy az izommu nka szabdlyozza az ér-
telem associativ tevékenységét is, és hogy az eszmék tar-
sulisa, az itélo-kovetkeztetés, a logikus gondolkodds lényegében va-
[6ban agyreflexnél nem egyéb.

isara szillemlett izommunkanak mond-

Az associatio inger behat:
haté. Csakhogy ezen izommunka az izomfesziilési érzetek legpardnyibb
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részérve is szorvitkozhatik és fellépésével a nagy reflexkirt szimtalan
apro reflexekre bonthatja szét. Jobban mondva — a nagy reflexkirbe
szamos kicsiny reflexkiroeske iktatodik belé,

Ezen apré reflexek mindegyike inger a kivetkezendGre nézve.
s a figyelem okozta allandé izomfesziilés mellettitk egyrésat Gssze-
hidalé kapoesesda vilik differens iddben felléps ingerképzeteket ille-
toleg; misrészt az ezeket kisérd izomdrzetekkel Osszegezddvén, ez
utébhbiakat niveszti, vagy — velik szemben antagonista lévén — azo-
kat teljesen megsemmisiti.

Ezen legutébbi tényben talilhatjuk meg az associatickat gitlo
képesség csivdjit. — Egyenli erGsségii tevileges és nemleges izommunka
megsemmisiti egymist. Ha ketten pl. egyenrangu erGvel jobbra és balra
hiiznak valamely tirgyat, ez helyén nyugalomban fog maradni. — A kép-
zeteket kisérd és tudatossd tevl izomfesziilések lehetnek antagonisti-
kus természetiick is. Ekkor megsemmisitik egymidst és a képzetek
ontudatlanokkd lesznek, azaz meggitoltatnak az ontudat felszinére
vald emelkedésitkhen.

Ez a képzetgitlis folyamata, a mint azt Lange, 1) Miinsterberg, )
s Merkel 3) gyonyiriten kifejtették. — Hogy pedig ilynemit mozgdsanta-
gonismus 1étezik, azt igazolja a mindennapi tapasztalat. Bizonyitisira
elegendd egyetlen egy példdara hivatkoznunk, a nyelésre, mely gitolja
a légzdést és viszont gitolva lesz a légzl mozgdisok dltal. Tudvalevs
dolog, hogy mindkét mozgis egyszerre ki nem vihetd.

E tényekbtl megismerhetjitk az izomérzetek szervepkorét az asso-
ciativ. mechanismus lelki eseményeiben a képzetgitlist és képzettar-
sitast illetdleg. Liathatjul, hogy nem minden ingerképzet emelkedik
okvetlentil a tudatossig magassigira, hanem kiséré izomérzetek hid-
nyiban dntudatlan marad. Azaz vannak nem tudatos képzeteink is. —
De bir ilyenek léteznek, tagadhatatlan, hogy azok mégis részt vesz-
nek az associitiok bonyolddott folyamataiban., — Lattuk, hogy az esz-
metdrsulis reflexkire ugyanoly eredménynyel végzddik, ha a bevégzd

') Ludwig Lange: Neue Experimente iiher den Vorgang der einfachen
Reaction auf Sinneseindriicke. Wundts Philosophische Studien. Bd. IV, p. 479

%) Dr. Hugo Miinsterberg: Willkiivliche und unwillkiirliche Vorstellungs-
verbindung. Beitriige zur experimentellen Psychologie. 1889. Heft. 1. p. 64.

%) Merkel: Die zeitlichen Verhiiltnisse der Willensthiitigkeit. Wundts Phi-
losophische Studien. Bd. II. p. 73.
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mintha a kizheesd associatiok linczszemel mind
Jkra jutottak volna. A kettd kozotti killombség
esotben az egész psychikus folyamat, minden
részleteivel, az elGbbiben annak csak legutolsd phasisa juttattatott tu-
domisunkra. Azaz az utolsé phasis mar is izomfesziilési érzetekkel
esik ennyire juthattak, illet6leg  tuda-
pzotsurok is léteztek

mozgdsra figyelink,
kitliin-kiilon tudomisur
csak az, hogy az utdhbi

parosult, még mielitt a kizbe
tossi lehettel volna. Mindazondltal a kizbeesd ké
altattak a psychikus aktusban, mert

s — bédr nem tudatosan -— bennfogl
eredményhez nem vezethe-

kiilinben az mindkét esethen ugyanazon
tett volna.

Az izomérzetek csatlakoz
allitjn a képzeteket az antud
miasutinjat és dsszetdirsul dsdt is sz
1dezekre gdtldlag hat.

nychen is rejlik. — Tudjuk, hogy

isa tehat nemesak be-
atha, hanem azok egy-
abdlyozza. Az izom-

érzetek elenyészte pedig min

_ Bizonyiték erre a hegyakorlds té
minél gyakrabban halad az ingeriilet ugyanazon idegpilydkon végig,
lefutdsa. A reflex pélya az altal gyako-
f-elem kapott ingeriiletét a
még miel6tt Gnmaga izom-

annal kinnyebben tirténik
roltatik be, hogy minden kiizbe-esi képze
llfjl-k"i\'eﬂ\‘uz{i képzetekre tovabbitani képes,
érzeteket keltett volna. Azaz — mondhatn
viibbitja, mert ingeriiletét izomérzetek keltésére m
okbdl a begyakorlott szellemi mifveletek sohasem tudatosak, hanem
csak az Gket befejezs mozgdsok lesznek azzd. — Toy pl. ismeretes tény,
hogy hardtaink, rokonaink megszokott arczit s egydltaljaban “azokét, kik-
!u:.z nagyon ragaszkodunk, nem birjuk emlékimkben oly élénken fel-
idézni, mint az idegen, ritkdin vagy egyszer latott arczokat. Ez utdb-
yunk. De az ingerképitket Kisért
vén, az egeész emlékkép ontu-
Az ismer(s arczoknal el-
<1 miatt — ez nem- lehet-
lénkiilnek fel benniink, me-
meit keltik fel, t.i. a vér-
k begyakorolva. J6 isme-

i — hogy éppen azért to-
em pazarolja. Yz

hiak litisdra begyakorolva nem vag
volt izomérzet ¢lesen felélénkithets 16
datunkba viligosan vissza leszen idézhetd.
lenben — éppen az inger gyakori behatd
séges. Kizirdlag azon végss izomérzetek ¢
lyek a szeretet, jéindulat, sth. kedves érzel
edényizmok fesziilési érzetei. Fzekre vagyun
vGsoknél mar nem az arczot latjuk, hanem inkabb az ismeretséget,
B haritsdgot érezzitk. Fzen érzelmeket eleveniti fel féleg a visszaem-
lékezés, s e miatt az éracki-képet vilagosan az ontudatba felemelni

nem hirjuk.
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Hasonl6t bizonyit ama tapasztalati tény, mely szerint az em-
lékképek sora visszdsan nem mindig idézhetd fel. Mialatt t. i. az
onallé idGazonos ingerképeket egymismellettiségiikkel forditott sor-
rendben is visszaidézhetjitk emlékiinkbe; addig az izomfeszilési egy-
méasutinjuk szerint begyakorolt ingerképeket visszis sorban felkilteni
sohasem birjuk. — Mind nehéz pl. visszisan irni, olvasni, vagy éppen
betanult dallamokat hangjegyeik forditott soraban elénekelni !— A viriis-
fehér-zold szint ellenben forditott sorban is épp oly konnyen elkép-
zelhetjitk. A nehézség oka abban van, hogy id6azonos kapesok nélkil
az associatio lehetetlen. A mondott esetekben az emlékbe visszahivott
izomfesziilési érzetek, forditott sorban, egymis kozt és ingerképeik
kozott, tibbé nem lelik fel az idGazonossig nélkiilozhetetlen momen-
tumdt. E nélkil pedig associatio létesitésére alkalmatlanok. Betanulni
természetesen visszisan is mindent lehet.

- A magyardzat az, hogy egymdst kivetd s emigy kegyakorolt
képzetsorok kozt az dket kisérG izomérzetek képezik az idGazonossig
kapesait. Az eldzd képzet kiséretében fellépd izomérzet t. i. még tart,
mikor a kivetkezd képzet felmertl, tehat a két képzet mindegyikével
valamikor id6azonos. Ha pl. a, b, ¢ képzetek «, B, v izomérzetek ki-
séretéhen lépnek egymisutin az ontudatba, a sorozatban o« izoméizet
lesz az, mely a- és b-vel és B izomérzet, mely b- és c-vel idGazonos,
sorrendjitk tényleg ac-b3-cy lévén. A sorrend megforditdsival minden
idGazonossag megsziinik, mert cy-bf-az ) sorozathan a c-hez csatla-
kozé y soha b-vel és a b-hez fiizid6 3 soha a-val idSazonos nem volt.

* % *

Az associativ mechanismus tevékenysége fellelvén gondolkodisunk
minden nemét, az Ugynevezett fogalmak alkotisdban is részes leszen.

Legelékeldbh a tér és idére vonatkozo fogalmunk. — Lissuk mind
szerep jutott az izommunkdnak ezek megteremtésében !

A tér fogalmat, mint azt psychophysiologiai kisérletek bizonyitjik,
haromféle tton szerezhetjik meg. Ks pedig a latas, hallis és tapin-
tas AGtjan.

Minden szemiinket ér6 inger reflectoricns szemmozgisokat idéz
elé, mely utdbbiaknak czdlja a szemgolyGt tgy dllitani, hogy az inger
képe a reczeg-hdrtya sirga foltjira, azaz a legjobb litis helyére essék.
E bedllitis minden fényinger behatisa alkalmival végbe megyen. iz
altal az inger sziilte ingeriilet megtalilja a reflex kor befejezésire
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szitkséges 1zommozgdst. Az izomnozgis izomfesziilési  drzeteket valt
erik o latds actusit. Mdr most természetes,
hogy az izomfesziilés nagysaga valtozni fog a szemgolyd mozgdsinak
nagysigaval. 1z utobbi pedig annal nagyobb leszen, mennél inkidbb
jobbra vagy balra, font vagy alant a térben helyezfditt el az inger.
Hasonlo reflex keltetik a pupilla izmaiban is, ardnyban az inger tdr-
oyinak kizelségével vagy tavolsigival. — Hzzel meg van adva a lehe-
tsée arra, hogy az izomfeszilési érzetek mekkorasiga
a térnek mindhdrom irdnydban tajékoztasson ben-

ki és ezen drzetek kis

niink et.

Tényleg a latdshan valo ayakorlottsi
mével, megadja nekimk e tehetséget. lis hogy a tidj
csuk az izomérzetek begyakorldsatol fiige, mutatja azon kirtilmény,
mely szervint pl. a télimk balra es6 taroyakat nagysigukban mindig
mestersége dltal a balrdl jobbra

o, izomérzeteink segedel-
¢kozddis tisztdn

tilbecsiiljik, mert az iris ¢és olvasds
valé szemmozgisokban elfnydsebben vagyunk begyakorolva. Az ellen-
gyakorlatlanabb lévén, egytttal nehe-
munkdnak itéltetik. E kortilmény
ssztalta t. i., hogy szivarjait
szétmetszeni.

irinyit szemmozgasolk kiv itele
zebbnek is tinik, vagyis nagyobb
a szemorvoshoz vitt egy tandrt. Azt tape
hosszi gyakorlat daczira sem birta két egyenld részre
A jobbfelé esé darab mindig vividebb lett, mint a baloldali. Csak
mikor azt akarattal vigta hosszabbra, sikeriillt egyenld hosszisagi
darabokat szelnie. Az orvos szemeit épeknek taldlta és nem segithe-
tett vajta. Bajanak mivoltit végre tolem tudta meg, s mihelyest szi-
varjait téhhé szemeivel nem balrdl jobbra, hanem mellfelé mérte meg,
az egyenls részekre vald szétosztids sikeriilt neki. Ugyane tényt bizo-
nyitja az is, hogy a bal szem mindig a jobholdali, a jobb szem pedig
a baloldali tért becsiili tdl. Mindegyik t. i a masiknak mitkidése

terén ayakorlatlannak mutatkozik. Hasonlé okbol tilbecsitljitk a ver-
tikil nagysdgokat a horizontil nagysagokkal szemben. Itk az ok azon-
ban inkdbb physikdlis természetil, a mennyiben — tekintettel a ne-
hézségert kozremikodésére — a szemek stilyesztése sokkal kevesebb
zommunkit igényel, mint azoknak emelése. 1gaz, hogy a tapasstalat
e hidnyokat egyéb hozzdtirsuld képzetek segedelmével kiegésziteni

iparkodik, de mihelyest exact mérési kisérleteket tesziink, a valé té-
nyekre mindig @jbol redbuklanunk.

Alkalom nyilik a térben vald tajékozodisra hallas dtjan is. A



— 188 —

hang ingere szintén reflexmozgdsokat sziil, miként azt Cyon,') Goltz,?)
Hégyes,®) Arnheim 4) s Preyer®) kisérletei fényesen bebizonyitottik. B
reflexele a fiil félk6ris csatorndinak segedelmével jomnek létre ¢és kii-
lonhoz6 feymozgisokban dllanak.

A fil hdrom ivesatorndja tudvalevéleg a tér harom sikjiban he-
lyezidik el. E csatornik vize a tér bdrmely sikjaban haladé hang-
hullimok altal rezgésbe hozhat6. A csatornaviz rezgése kiviltja a
reflexmozgdst és a fej akként fog elhelyez6dni a térben, hogy a fiil-
kagylé dllasa a hang felfogdsira a legalkalmasabb legyen. Miutdn min-
den izommozgis egyittal izomérzést kelt: a fejmozgdssal létrejott
izomfesziilési-érzet a hangnemzette ingerképzetnek kisérGje leszen. Az
ingerkép eziltal nemesak tudatossd vilik, hanem lehetdvé tétetik, hogy
az organismus, az izomérzetek nagysiga s minémiisége szerint, a hang-
inger irdnya irdnt magdt orientdlhassa.

Ennél fontosabb majdnem a tapintis ttjin vald tdjékozddis.

A mid6n valamely tdrgyat keziinkkel végig tapintunk, vagy va-
lamely térséget libunkkal befutunk, nem tesziink egyebet, minthogy
izomérzeteink segedelmével ezeken mérést eszkizlimk. A mozgisok
nagysiga, successivitdsuknak sora és szdma, mind-
megannyi fesziilési érzetet képvisel, mely a térben
vald tajékozdddsra a legalkalmasabb mérési esakiz
nek bizonyudl .

A térben valé tijékozddishoz tartozik a kértléttink mozgd tdr-
gyak helyviltoztatdsdnak megitélése is. Ezen szellemi functio is csak
1zomfesziilési érzetek segedelmével torténik.

Mozgist még esak gondolni sem vagyunk képesek, a nélkil,
hogy a megfelel izomérzeteket magunkban fel ne keltsitkk. Minden

1) M. E. Cyon : Comptes rendus de I'Acad. des sciences. 31. December, 1877
— Recherches sur les fonctions des canaux sémicirculaires. Thése. Paris. 1878

%) Goltz: Pfliiger-Archiv. IIL. p. 172.

%) Hogyes E.: Uber die wahren Ursachen des Schwindelerscheinungen bei
der Drucksteigerung in der Paukenhthle. Zur Physiol. u. Pathol. der Bogengiinge.
Pfliiger-Archiv. XXVI. p. 558. — A szédiilés igazi okirél fokozott dobiirbeli nyo-
misndl. Orvosi Hetilap. 1882, 1—7.

4) Arnheim: Beitriige zur Theorie der Schallempfindungen mittelst der
Bogenginge. 1887.

%) W. Preyer : Die Wahrnehmung der Schallrichtung mittelst der Bogenginge.
Pfliiger-Archiv. Bd. XL. p. 586.
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gondolt 26 a beszédizmok megfeleld fosziilését kioveteli. s szintg
nehezimkre esik az emlékbe visszaidézett székat ki nem ejteniink, a
sondolt dallamot magunkban nem didolgatnunk. Még inkibb nehe-
ziinkre esik kifejezett mozgisokat, pl. taglejtéseket, arczkifejezéseket
sth. — ha latjulk — utdinzdis nélkiil hagynunk. E tekintetben roppant
érzékenységgel birunk, s azért a kitlvildg mozgisait illetdleg  kivald
tijekozdasi képességiink van.

Fizen I;|1|:cas>;lif_ri11||( legjobb hizonyitéka pl. az figyes tanczosnd.
A midén ez az 6t vezetd tinczosnak minden legesekdlyebh mozgis-
szandékat pontosan megdrzi és a midin magit — mintegy akaratla-
nil — konnyedén, a tdnczos minden fordulatihoz alkalmazkodva, ve-
zévelteti, a ndélkdl, hogy
nélkdl, hogy a mozgis megérzésére egy pillanatnal tébb idé enged-
tetnék : nyilvinvaléan a mozedsheli tajékozodis rendkivil éles  bizo-
nyitékat adja. Azon praecisitis, melylyel a tinczosnG pdrjinak izom-
munkdjit megérezni képes, vildgos képét adja nekiink ama kivild te-
ly tehetséggel izomfeszillési érzeteink dltal felruhdztatunk.

4 bekivetkezd mozgdst elGre sejthetné, a

hetséenek, me
E tehetség még meglepdhb alakban nyilvindl az Ggynevezett

sondolatkitaldlok mivészetében. A mikor Hansen, Cumberland vagy
midsok megtaldljik vakon az elrejtett tfit, elvezetik mediumukat a
gondolt helyre, vagy kijelolik a képzelt tirgyat sok kozil, egyedil a
gondolatot Lordozé egyén kezének dérintése segedelmével : nem tesznek
egyebet, csak sajit izmaik hegyak
készik, kikeresik, jobban mondva kiér
1zZomfesziiléseit.

A jongleurik, késdobalok, lovészek 6s Gfllli]ihl'ismk Osezes e
Vészete egydhirdnt szintén csak az izomérzés kivdlo hegyakorldsin

alapnl.

orolt finom érzékenységével kifiir-
ozik a medinm gondolatasziilte

# * *

Az id6 mérésére is ily somérzetek képesitenek
és pedig a 1égzési mozgdsokat kizvetitd izmok, neve-
zetesen a rekesz-, bordakiz-, orr- fej-, nyak-, vill- és gerinczizmok
fesziiléseibi] timads érzetek. Bz ivinyban foleg Leumann 1) és Miin-
sterberg ?) kisérletei szolgiltatnak fényes hizonyitékokat.

1) Pef. Dr. Ernst Leumann: Die Seelenthiitigkeit in ihrem Verhiiltniss zu
Blutumlauf und Athmung. Philos. Stndien. Bd. V. p. 618.

%) Dr. Hugé Minsterberg: Der Zeitsinn. Beitriige zur experimentellen

Psychologie. 1889, Tft. 1.
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Minden inger, a melyre figyelimk reflectoricus tton, activabb
természetii, erdsebb légzési mozgisokat is valt ki. Miutin organismu-
sunk reflexei egyiltaldban dgy vannak alkotva, hogy a kedvezs, hasz-
nos ingerekre a testnyilisok tdguljanak, az drtalmasakra bezdrédjanalk :
e tirvény a légitakat illetéleg is dllani fog.

Tényleg kellemes benyomdsokra az organismus mindenkor inspi-
ratioval, kellemetlenekre exspiratioval felel. Ezen intensebb ki- vagy
belégzés, melyet az inger kivalt, egyszersmind kezd&pontja az idémé-
résnek. A mérés actusa ellenben az ellentétes légzdmozgissal végaidik,
Mdr most barmely légzési phasissal kezdédott volt is a mérés esz-
kizlése, az in- és exspiratio vdltakozd egymasutinja ezentdl épp ngy
szolgdl az idémérés eszkozdlil, mint akdr a metronom tactus-verd in-
gijanak jobb- és balra vald lengései.

E mellett a figyelem befolydsolja a légzés menetét. Tempéja las-
subbd valik, a ki- és belégzés kozé esni szokott pausa eltiinik és
szitkség szerint majd az exspiratio nyer activ nyujtdst, majd az in-
spitatio szenved el activ akaddlyoztatdst, annyira, mig — a mérés ide-
jére kiterjedsleg — mindkettének hossza egyenlévé nem lett. Ezenki-
vill a figyelem kizrehatisa még azt is eredményezheti, hogy a légzés
egyes phasisai lokésszerii megszakitisok dltal 2—2 vagy tobb, sit
12-—12 egyenls szakaszra felosztassanak és pedig tigy, hogy minden
ily szakasz a mellkas bizonyos, meghatdrozott dllisdnak feleljen meg.

A légzési aktus e mozgisrészletei kiszabott mekkorasdigu izom-
fesziilési érzeteket keltenek és éppen ez utdbbiak azok, melyek dlta-
lunk minden id6mérésnél egységekiil haszniltatnak. A légzés phasi-
sainak felosztisa a mérendd id6 nagysigdhoz alkalmazkodik. F6dolog
a mozgds és a mozgisbeli tactusok egyenlGsége. Akar nagyok, akér
aprék az id6mérés alapjit képezé mozgasegységek, lényeges benne
mindig esak az isoldlt izomfesziilés ¢rzete leszen.

Ki ne tudnd, hogy virds kizben légzéseink’ mds rhythmust 61-
tenek, mint rendesen? Ki ne tapasaztalta volna, hogy megdibbentd,
kedélyrazé ingerek behatdsdra légvételink miné erGsen szakazatossd
valik? Ki ne ismerné az unalmas id6 hosszlisigit és a szorakozis
id6rovidits tulajdonsdgat ? s ki ne figyelte volna meg, hogy — ellen-
téthen az &télés idszakdval — visszaemlékezéshen az élményekben
gazdag 1d6 hosszunak, az abban szegény rividnek tfinik? Mindez lég-
zoszervimk mozgdismechanismusdban leli magyardzatit.
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A physiologikus belégzés rendesen hosszabb, mint a kilégzés.
Mosso 1) szerint éber dllapothan az inspiratio a légvétel egész periodu-
sinak 8/, részét, dlom kiszben 19/,, vészét képezi. Mintin a mérés
tactusa a bekezdd légvétel utdin szabilyozodik, a kellemetlen benyo-
misokat a kilégzés, a kellemeseket a belégzés tempojiban mérendjiik,
azaz a kellemetlen ingerek idotartamat kisebb idGegységeel fogjuk
mérni, mint a kellemesekét. Azért hoszszabbaknak is tetszenek, mint
amazok. Hiszen a kisebb idéegység ugyanazon idGhosszban tibbszor
foglaltatik benne, mint a nagy.

Hozzijiarul ehhez, hogy a virakozo figyelem, unalmas idd fo-
lyamin, az izomérzeteket szaporitja, vagyis noveli, mig szérakozis
kizhen, az idéméréstsl elterelt figyelem egyebiitt ¢s folyton tipot
nyervén, az idéméréshél fakadd izomérzeteket miben sem gyarapitja.
més viszonyok mertlnek fel. Itt a

Idébeli visszaemlékezésnél
droz. Eseménydds id6b6l sok emlé-

szerzett emlékképek sokasdiga hat
kitnk marad, esemény-szegénybdl kevés. Természetes, hogy sok em-
k 1égzési mozgas reproductidjit is kiveteli, mig

‘o
ég-

léknek reproductidja so
kevés emlék csak keveset igényel. Ezen egyidejilleg reprodukalt 1
zésheli izomérzetek tomege az, mely az eseménydis idit — vissza-
emlékezéshen — bar akkor rovidnek tetszett, most veliink hossziinak,
az esemény-szegényet pedig, bar akkor hossztinak tiint, most rovidnek
littatja.

Alom kizben az udits és nyomaszté dlomképek idGtartama meég
nagyobh eltérést timtet elénk. A kedves képek roppant gyorsan sz~
gl}l(liillil.]i tova, a kellemetlenek kinzé lassusiggal toporezolddnak odabb.
V.llzlgns! Hiszen alvds idejében az inspiritié ugy ardnylik az exspird-
tidhoz, mint 10 a 2-hoz. A kellemes képek tehat itszorte gyorsabban
milhatnak, mint a kellemetlenek.

Leumann az idémérésnél az érverésnek, azaz
Nak hasonlé szerepkért juttat, mint a légzésnek.

A mit a tér és id§ fogalmira vonatkozélag kimutattunk, azt a
szdmokat illetéleg, melyeknek fogalma a tér- és idémek egymishoz
_‘“’lh'l viszonyitdsabdl ered, valamint minden més fogalmat illetGleg is
1gazolni lehet. Kétség tirgyit sem képezheti, hogy — mint minden

a szivmozgisok-

1) Mosso : Archiv f. Anatomie u. Physi
b. 441,

ologie. Physiol. Abtheilung 1878,
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associativ értelmi mivelet egyiltaliban — a fogalmak képzése
is az izommunka tdmogatd szolgdlatira szoral

* * #*

Az izom-munka egy tovibbi agyfunctidja a kedély érzelmek
alakjaban nyilvanil. C. Lange ) és Th. Meynert ?) kutatisai 6ta eléggé
ismeretes dolog, hogy a kedélyérzelem tulajdonképen rem mds, mint
olynemit érzés, a melylyel az agyvel§ sajat varidbilis tdpldlkozési vi-
szonyait tudomasil veszi. Az agy tdpldldsit véredények eszkozlik s
ez utébbiaknak mikodését vasomotorikus izmok szabdlyozzdk. Ezen
izmok a véredényeket sziikiteni és tdgitani képesek, és eme szfikii-
l6s- és tdguldssal kapesolatban az agy majd kevesebb, majd tiobb
vértappal lattatik el. A véredényeket mozgaté izmok mikodése izom-
érzetek alakjdban jon tudomdsunkra, s minthogy az edénymozgds foly-
tén nemzett tdpszomj vagy tdphSség kedélyhangulatokat létesit ; min-
den kedélymozgalom kapesin éntudatunkat vasomotorikus izmokhdl
fakadt érzetek is fogjik belepni. Birmely ingerbenyomds tudomdsil
vétele — tapasztalat szerint — hangulat vagy kedélyérzelem dltal
van kisérve. Minden inger tehédt egyszersmind vasomo-
torikus reflexek kivadltdsdt eredményezi. .

A reflekszek altalinos torvénye a kedélyérzelmekre vonatkozo-
lag is érvényben marad. Az organismusra kedvezd ingerek mindig a
tagit6-, a karosak a szikitd izmokat hivjdk fel reflex-actidra. Ez dll
a véredény-mozgaté izmokat illetéleg is. Kedves ingerek behatisira
edénytigulds, artalmasakra edénysziikiilés fog bekovetkezni. Az eléh-
beniek tdighGséget az agyban s ezzel egyiitt kellemes kedélyérzelme-
ket, az utébbiak tiphidnyt, illettleg kellemetlen érziileteket fognak
kelteni. lizek az agy functiondlis érzetel

A mi azonban ezen érzelmeket tudomasunkra hozza,
az ismét csak az azokat kisér6 izommunka, t. i a
véred ény-izmok munkija. Ujhol izomfesziilési érzetekrdl lehet
csak a szé, melyek képzeteink mindegyikét kisérik, melyek veprodu-
kélhaték, melyek intensitdsuk szerint majd hangulatot, majd érzelmet,

Y) Prf. Dr. C. Lange: Uber Gemiithsbewegungen, Leipzig. 1887.

%) Prf, Dr. Theod. Meynert: Uber Fortschritten im Verstiindniss der krank-
haften psychischen Gehirnzustinde, Wien. 1878. p. 29. — (ber die Gefithle,
Jahrbiicher f. Psychiatrie. Bd. IIL. 1882,




— 193 —

majd indulatot eredményeznek és melyek értelmi miveleteinkben ugyan-
azt a szerepet viszik, mint az izomfesziilési érzetek egydltaljiban.

Az agy functionalis érzetei kardltve a véredények izomfesziilési
érzeteivel, fellépésitk sajatsdgaindl fogva, eredményezik azon kiilings
modort, melyben a kedélyérzelmek magukat kiililik, — Minden érzéki
inger alél akarattal kivonhatjuk magunkat, az inger el6l menekiil-
hetiink. Kedélyérzelmeinknél ez mdr nem sikertil. A haragot vagy sze-
relmet pl. nem birjuk hirtelen eloszlatni, mert az agy taplilkozdsi
viszonyait momentdn ¢és onkényt szabdlyozni nem vagyunk képesek.

Mindazonaltal nem tagadhat6, hogy a véredények izomfesziilési
érzetei reprodukalhatok is, és velitk egyiitt részben az agy taphisége
vagy tapszegénysége madosithatd. Mert lehetséges az izomfesziiléseket
visszaemlékezés tjdn is az intensitds oly fokéra emelni, hogy valé-
ban véredény mozgast s ezzel Osszefiiggéshen az agytaplalkozds meg-
véltozasit reflectorice eredményezhessék. A horzadalmas jelenetre valé.
visszaemlékezés pl., ha igen élénk, a horzadaly érzelmét benniink
val6ban tijra felkeltheti. Rendszerint azonban a reprodukalt fesziilési
érzetek valdsdgos mozgdsig nem nivekednek s ezért a kellemetlen
élményekre valé visszaemlékezés — mert tapdis agyfunctio mellett
torténik — még kellemes érzelmekkel is jérhat kapesolatban. — Ebben
rejlik az oka ama tulajdonsigunknak, mely szerint a miltakra szive-
sen emléksziink vissza, mégha keservesek voltak is és a régi jé iddk
emléke a jelenkorndl mindig sokkalta kellemesebbnek tiinik.

* * ¥

Az izomérzetek legjelentdsebb szerepkdre mindenesetre az ligy-
nevezett szabad-akaratos cselekmények terén jut érvényre.

Akaratlannak azon mozgdst szokds nevezni, melynél a mozgds
végbevitelérl csak utdlag értesiiliink, Mihelyest annak  véghe-
menetelérsl elére informaltatunk, azt akaratosnak mondjuk. A kitlmb-
ség csak a mozgdst megel6z6 érzet bekovetkezéschen vagy be nem

kivetkezésében all.

Ezen érzet, mely az akaratost az akaratlan mozgastél megkii-
lonbozteti — miutén mozgdsrsl van sz6 — ismét csak izomérzet
lehet.

Mondottuk, hogy minden psychikus eseményt izomérzet kiséri.
Tiyen kell tehdt hogy kisérje tigy az akaratos, mint az akaratlan

Orv.~term.-tud. Ertesiti. 1. 13
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mozgast is. Ha a tudatos psychikus eseményt kisérd izomérzet a
mozgashdl  szirmazd izomérzettel azonos, azaz, ha a kettd cgymist
mintegy fedi; akkor a megelizi izomérzet — mit némelyek innerva-
tio-6rzetnek 1s neveznek — a bekivetkezendd mozgis-drzetre nézve
elre informélni fog benniinket. Ott ellenben. a hol a kettd egymistol
kitlombizik, ott ily informatio nem térténhetik s azért a véghemend
mozgasrol elGzetes  tudomdsunk nem leszen, azaz a mozgist akarat-
lanil visszitk vighe,

Akaratos tehdat lényegében azon mozgis, melynél
az inger szitlte képzetet tudatossdgra emeld izomér-
zet a riakivetkezd mozgishdl fakadt izomdérzettel
teljesen egyenld, a kettd egymast takarja. A mozgds-
érzet ekkor mintegy anficipdltatik, azaz a leendd mozgis elire meg-
éreztetik,

E szerint két egymist kivet§ izomérzet azonossigiban rejlik az,
mit akaratnak neveziink. — Tulajdonképen veflexiil lehet csak a szd, a
mely reflex — mint minden mis reflex — inger dltal gerjesztetik,
reflexkiirébe azonban associative oly izomdrzetek is ékelGdnek, melyek
a reflexkirt betetdzd mozgds érzetével egymist fedik. (Miinsterberg.)

Ezen utébbi mozgis nem kell hogy mindenkor bevégeztessék.
Lehetséges, hogy az esak szindékolt, beviégezetlen izomfesziilési érzet
maradjon. Ilyenkor tényleges mozgis nem fog létesiilni. Az dsszképzet
azonban motoricus szinezetet nyer, mely szinezés vigy, Ghaj, kivina-
lom, sth. alakjiban nyilvinil. Misok ezeket belsd akaratnak is ne-
vezik, megkiilinbiiztetésiil a mozgdsha dtment kiilsG akarattol. Kiilsdvé,
azaz szabaddd az akarat az izomfesziilés nagyobbfokil intensitdsa foly-
tin leszen.

Az izomfeszillés intensitisa egyenes arvinyban nd az izomérze-
tekve irradidld ingerillet mennyiséeével. Minél tibb ingeriilet sugirzik
at ngyanazon motorikus képzetekrve, anndl erdsebb lesz a kiviltott
mozgas. Mentiil szimosabb aprd associativ reflex ékelédik a nagy
reflex kirbe, és mennél tudatosabbakkid vilnak ezen associativ kép-
zetek; anndl tobb izomérzet keltésére forgicsolodik szét az ingeritlet
s anndl kevesebb marad bel6le a mozgis kiviltdsira.

A tudatos associatick memnyisége tehdt — osszehidalasa altal
— apasztja az akaratos mozgis erélyét. A nem tudatos associatiok
ellenben — izomérzet kiséretét nem kivetelvén — az akaratos mozgis
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itensitisir befolyissal ninesenck., — Ez okhol csekély eneretival vi-
wezzitk ploazt o munkat. mely kizbon folyton latoloatunk s fontol-
gatunk. A gyakorlatlan idegen nyelvet  hizonyidra kevis erélylyel bhe-
széljitk, ha kizhen szitntelen arammatikilis - reflexiokkal kell foolal-
koznunk. Ellenhen igen erélyes munkat végeziink pl. jiris kizben, a

midfn megszokott s jol begyakorlott mozeisaink — dntudatlan asso-
ciatiok secedelmével — a kitlinféle talajviszonyokhoz, a mellettiink

Jara-keldk lépéseihez, az elénk tarlo akadilyokhoz, sth. pontosan
alkalmazkodnalk.

a annil tibhbet

Lithatjuk, hogy az akaratos mozeidsok biztossdg
nyer, minél inkdbh megfosztatnak izomérzeteiktil a kozheesd associa-
tok, aziz minél ontndatlmabbakki tétetnek, — Legerélyesebb
tehdt azon akaratos mozgdas leszen, melyndél a fuda-
Possig kizdrdlagamozgisramagira szoritkozik, — I s
€% a hegyakorlott mozgds. Enmél az innervationdlis izomérzet
08 A mozgis  kozvetlen az inggerbehatisra kivvetkezik, dppen gy,
mint sz egyszerit, akaratlan reflexndl.

A mozeis begyakorlisa tehat lényegében nem mds, mint a bho-
nyolodott associdtiok atjin Iétrejitt mozgdsok dtalakitisa  egyszerii
veflexekke, és pedig az intudatossig minél sikeresehh kizdrisdval.

Mennél inkabb gyakorlott a mozgds, anndl dntu-
datlanabbial 1étestl. A valodi virtuositis tényleg teljesen aka-
ratlin kel hogy legyen. Az imi tanulo gyermek  pl. irds kiizhen
minden betiit akarva rajzol. A gyakorlott ember akaratlandl veti oda
az i"iiﬁ.i(’g‘}""\'l‘-f- Mig a keads zenész esetlentl viszi vighe akaratos
ujjmozgisait, a kész mivész akaratlandl teljesiti azokat, esakis moz-
sisainak lepergésérdl vevén tadomdst s azok hekezdéschez advin az
mpulsust. Sokszor kapjuk azon rajta magunkat, hogy pl. egyes szavak,
nevek, szimok az akarat legnagyobh megfeszitésével sem  jutnak
eszinkbe, Nem taldljuk meg a szot, bir szinte nyelvimkin fokszik,
mivel g megfelels izomfeszitléseket feléhresateniink nem sikertil, Nem
siker] pedig  azévt, mert az illet6 izomérzet emlékképe az éppen
functiondls reflexpilyik mentén nem fekszik. Késtbh valamikor min-
den l;'lt.-szfﬁngo.-a indok nélkdl, nem keresve is, az el6bb nem taldlt
S20. egyszerre  esak emlékezetiinkben megjelen.  Mi o tirtént eklkor?
Viletleniil Heyanazon izomfeszilléselk jittek létre, melyek az illetd
20t azelfitt ontudatunkba emeltek volt fol. B széra nem  voltunk

15%
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begyakorolva. Csak o gyakorlat  kiszorili ki ezéljainkra az idegpi-
lyikat, esak oz dllitja he oda o kivint izomérzeteket. Gyakorlat hii-
nydhan akarvatunk is o véletlenve van bizva. 1 véletlen azonban dton
atfélen segitsdeiinkee van, mert minden hasonld testhelyzet, hasonld
mozeis, hasonld kedéyhangnlat, szdval  hasonld izomfesziilés mege-
kimnyiti nekimk a visszaemlékezést. A mit valamikor iilve vagy fekve,
sétin, az dgyban vaey w fieddben gondoltank, az ngyanott ugyanoly
izomfeszitlések  kizott  biztosan  eszimkhe jut. Hogy az anekdotik,
melyeket vig tirsasighan egyszer hallottunk, hir redjuk sem hederi-
tettimk tihbé, hasonld hangalatba jutva. emlékimkben fol foenak
éledni, arva szimithatunk. — Mily kevéssé vagyunk képesck. kel he-
gyakorlis nélkiil, akaratosan eselekedni, mutatjik kitlomben az iskolis
ayermekek nyelvprobai, a middn tibbszir egymisutin gyorsan elmon-
datjik pl: ,a kerckes kerekét kercken kerekiti kerékre®, vagy | sajed
sebben esuf zsufa szilesa zsibog® avagy németdl [ Frisch Fritze fiseh
frische Fische.® 1 mondatokat — eyvakorlatlhondl  tibhsziv  elhadarva,
mindenki helebotlik, Kell6 gyakorlat utin persze nem. Litszik, hogy
a gyakorlat az akaratos mozodst antomatikussd teszi 6s az automa-
tismus Ontudatlanil eselekszi azt, o mit tudva végbevinmi nem vol-
tunk képesek. — Ez all minden akaratos ténykedésimkrdl. — Mondhatni
nem teremtetett még miivemek, nem  fétetett még  felfedezis, nem
létesiilt még talalmdny, hacsak nem akaratlandl! — Ontudatlin associn-
tiok és begyakorlott automatismusok hoztik azokat Iétre, az ingerek
véletlen egymidsmellettiségéhl fakadd veflex gyandnt.

o ezek szerint az agy-

Az akaratos mozgis erélye és szabadsi
nevezett akarattdl fiigeetlen és a begyakorlissal nivelkedik, mikizben
a reflexkovt szabidlyozd eszmetivsulisi folyamat  dntudatlannd vilik.
Ez utébbinak ontudatlansiga fokozza a cselekvés tudatossigit. — T ey
végsd sorban az akarvat szabadsdga tikélyéhen a bo-
nyolddott associativ folyamatoknak ecoyszerii ro-
flexekve vald athasonitdsiban all

A szellemi fejliidés fGfeladata  tehidt és elsd feltétele o tudatos
szellemi miveleteknek egyszerit automatismussa vald  dtviltoztatisa.
A tudatossig e mellett az dtmenctet jelzi nekiimk a refexkor alacsony
organisatiéjahol a magasabba. S minthogy a tudatossigot izomdérzetek
kizvetitik, ezek eszkizei tulajdonképen a psychikus mechanismus ti-
kéleteseddésének. Beckeltdnek veflexkiveinkbe. hogy azokat magasahh
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organisatioha vigyck dt, és oszivetelen qjbhol wojtodnak az automatis-
musokra, hogy ezeket is még magasabh oreanisatiora emeljék.

A szellemi mechanismus ¢ folytonos  tikéleteseddséhen rejlik
cerebralis intellectus  haladisa. Bs e haladdsnak eoyedil az emberi
agy fejltdés-képessége szab hatdrt.

Liehetdiog vovild vondsokban iparkodtam cesetelni azon f6hh sze-
repkact, melyet az izmok munkdju drtelmiink tevékenységéhben jitszani
hivatva van,

Littul, hogy az inger ntensitist, az ontudatossigot, a képzet-
tirsitis  sorrendjét, o képzetedtlist. o begyakorlist, a tér- és idGheni
tajékozadiast. valamint a kedélyérzehneket illetdleg értelmi miiveleteink-
ben Kizirdlag izomdérzetek segedelmérve vagyunk utalva, — Lithattuk to-
vithbit, hogy az akarvat felszabaditisiban fGtényezivé vilik az izom-
fesziilés. Ks Lithattuk véare, hogy a psychikus mechanismus tovibb
fojlidésinek legelsd feltétele szintén az izommunka. :

Izommunka nélkil lelkiink o titkor élettelen, sivir lapjihoz
volna hasonld, mely — bir visszatitkroz minden ved esé fényt —
arrdl tudomist nem veszen. azt sajit  ezéljaiva nem értékesitheti és
tovithbi tikéletesedésee mindenkor képtelen marad.

Az izommunkinak drtelmiink  fejlidésében ily fontos szerepkor
Juttattatvin, kérdés tireya sem lehet tobbeé, hogy kell-e red, testiink
ey, mint szellemiink nevelése tekintetéhen, kiilinis sdlyt helyezniink
VagY sem ?

A vilasz kétségtelendl az, hogy @ kell. — Ha az értelmet fejlédé-
sthen: koezkdztatni, vagy amnak  Artalmdra lenni nem akarunk, iz-
mainkat nemesak a test, hanem a 1élek drdekében is
gyakorolni siirgésen kivianatos.

A mily igaz, hogy a gyakorlat folytin a test gyarapodik, az
iZomzat timege nivekszik és ennélfogva azok munkaereje fokozddik,
hitr jol mondja Lagrange,’) hogy a tilsdgos izomerSltetés akadilyozza
@ gyermeki test  Kifejlsdését: oly igaz az is, miszerint a gyakorlat
dltal w szellemi mechanismus szintén nevezetes  viltozisokon megy
keresztiil,

Kérdés mar most, valjon ¢ viltozisok mindenkor az egyén ja-
vitra, mem-e sokszor annak kardara vannak-e ?

U Fernand lm;:r:mgo: Revue seientifique. 1890, 20,
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Eltekintve egészen attél, hogy a tdlhajtott izommunka, az iz-
moknak szerfolotti kifdrasztisa roppant veszedelemmel lehet az egész
organismusra nézve ; eltekintve attol, hogy az izomzat talterhelése
vészthozo szivbajok, tidGbetegségek, sth. keletkezésére vezothet:; el-
tekintve attol, hogy az izmok egyoldali taltengése a noveéshen levi
csontrendszer elferditléseit idézheti elG; és eltekintve attol is, hogy a
tilfeszitett izom-munka dltal elvont vértdp, az izomzatot csak a test
tibbi szervei, kiilonisen az agyveld, rovisira gyarapitja: tények bi-
zonyitjik, miszerint az izmok kifiraszto munkdja az értelem, o szel-
lem fejlédését is veszélylyel fenyegeti, éppen gy, mint viszont —
Mosso 1) legjubb kisérletei szerint — az agy megerGltetett szellemi
munkija az izomerire hénitélag hat.

Ismeretes torténeti tény az. hogy az dé-kor gladiatorjai, athlétii,
gyorsfutdrjai, okolvivéi, sth. gyakorlat dltal mdr annyiva vitték volt
izmaik egyoldalu kifejlesztését, hogy uz akkori frdk szitkségesnek tar-
tottik ket testik ardnytalansdgaiért megroni, Bs e kiilon ezélokra
trainivozott egyénekrdl tudjuk, miszerint — majd kivétel nélkil —
gyenge elmdéjiiek valdnak.

Krause 2) rd is mutat az izomfeszitd athleticismus veszélyes ko-
vetkezményeire és szigoruan kirhoztatja azt a nevelés czéljaival szem-
ben. — Ugyanezt a butité hatisat tapasztaljuk maisa civensbeli eri-
probik gyakorlatibol €16 embereknél. Kiilonben is bévebb magyari-
zatra nem szovil, hogy a kultura szellemi t6kéje a nyers izomerShiz
kotve nines.

Valoban Kronecker, 3) Tiegel, ¥) Fick, ) Mosso®) és misok bi-

1) Mosso: Uber die Geseize der FErmidung. Avchiw fiir Anatomie u.
Physiologie. 1890. 1. IL

9 Joh. Heinrich Krause: Die Gymnastik und Agonistik der Hellenen aus
den Schriften u. Bildwerken des Alterthums wissenschaftlich dargestelli ect.
Leipzig. 1841. :

%) Kronecker: Monatsherichte der Konigl. Akademie zn Berlin. 1870,
p. 639,

) Tiegel : Berichte der siichsischen Gesellschaft der Wissenschaften 1875,
p. 99. — Uber Muskelcontractur im Gegensatz zu Contraction. Pfiiiger Archiw.
1876. Bd. XIIL p. 71.

) A. Fick: Myographische Versuche am lebenden Menschen. Pfliiger Ar-
chiw. 1887, Bd. LXL p. 187,

%) Angelo Mosso : Uber die Gesetze der Ermiidung. Avchiw. f. Anatomie

u. Physiologie. 1890, Hft. I. IL p. 140,




— 199 —

virlatai kétségtelenné teszik, hogy az izmokban, tilsdgos  ingerbeha-
tisok  kivvetkeztéhen, ¢s ugyanigy az idegkozpontokban is, olynemit
alteritiok lépnek fel, melyek egyrészt az izmokat szokott reactié-ké-
pességitktdl, maseészt az  idegkozpontokat rendes  ingerlékenységétal
fosztjik meg. De kitfinik e kisérletekbdl még az is, hogy a maximd-
lisnal kisebh ingerbehatds alatt dolgozd izom, munkakdzben, minden
mig a maximilis in-

egych nagyobb inger szimdra Kipiheni magat ;
gerrel dolgozo izom magit ilyképen nem rehabilitdlhatja soha. — Mint-
y kifiradt izom olektrikus ingerekre még kellden rea-

1!*!:_:}‘ az emig
izom sziivetében,

gilni képes, viligos, hogy a kifdradis nem annyira az
mint tulajdonképen az idegkizponthan torténik.

A dolog termdszetes. Hiszen az izmok gyakorlottsiga, mint Du
Bois Raymond 1) helyesen mondja, tulajdonképen az idegrendszer gya-

korlottsdga. Tehdt az izmok kifiraddisa is az idegrendszer kifiraddsa

leszen.

Bir az izmok — mint minden szerv — a gyakorlat folyaman
functioképességitkben nyernek, a ayakorlat lényege nem ezen helyi
functicképesség novelésében 4ll. Hiszen a test mozgisheli gyakorlott-
siga nem az izomerd kifejtésében nyilvandl, hanem a szovédményes
mozgisok helyes egymisutinjiban és kelld energiajaban, a mennyiben
0z utébhinak modosulisai szabjdk ki minden egyes izomrészlet szd-
mira a feszilés idGtartamdt, térhoszszit és torvényszerd gyorsasigat,
hogy a mozgis ivdnya, ideje, nagysiga és a mozgo tag stlypontjinak
elhelyezése megfelels legyen.

Az dlettanbol tudjuk kiilonben, miszerint az izom mindig szi-
goruan engedelmeskedik az 6t inmervdld ideg parancsainak. Az izom-
munka tehit ideghefolyis kivetkezménye. Mihelyest ez all, az izomzat
gyakorlottsigit tényleg az idegrendszer gyakorlottsigira kell vissza-
vezetniink,

Fzek szerint azon kérdésre, valjon izmaink gyakorldsa az érte-
lem fejlsdésére idvis-e vagy sem? a vilasz Gnmagitdl megadddnék.
M.urt mihelyt az izomgyakorlat azonos az ideggyakorlattal és mihelyt
minden organismusnak torekvése kell, hogy az automatismus tokéle-
tesedése legyen: az izomzat gyakorldsa az értelem tékeé-
leteshhitését jelentené.

) Du Bois-Raymond: lber die Ubung. Berlin. 1881.
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De, miutin kifejtettiitk, hogy az izomzat kifiraszté munkija az
értelem kdpességeit veszélyesteti, feleletre vir még a kérdés azon része,
valjon az izmoknak tilgyakorlishdl szirmazé misodlagos tiltengése
nem-e az, mely a lélek mikodéseire kivos hatdst gyakorol ?

A wilaszt e kérdésre az izomfesziilések magatartisiban lelhet-
jitk. Hiszen az ezekbdl fakadd érzetek gyakoroljak a lelki életiink
folotti feltétlen hegemoniit.

Lissuk, mind kitlémbségek mutatkoznak a psyche eseményeiben,
a szerint, a mint ers vagy gyenge, gyakorlott vagy nem gyakorlott
izmok dllanak rendelkezésiinkre.

A mi az izomfesziilések kozvetitése ntjan tudatunkra dtmend
inger-intensitist illeti, emlitettitk, hogy ennél kizardlag a feszilés
differentidja marad mérvads. Tudniillik az ingert megelGz6 és kisér
izomfesziilés kizott fellépd differentia. Ezen differentiin elorelithatdlag
az izom erfssége vagy gyengesége mit sem viltoztat. Akar kildnyi,
akdr dekinyi stlyhoz adunk még egy-egy grammot, a kilémbizet

mindkét esetben ugyanaz leszen. Hiszen az izommunkinal is — az
intensitiast illetileg — az izomfesziilés hossza ¢és tartama szimit; ez

pedig egyenld marad, akdr sok, akir kevés ilzomrost hazodik Ossze
egyszerre.

Kétségtelen tehdt, hogy az ingevek intensitiasit érez-
tetd 1zommunka az izomnak erfsségdétil vagy gyen-
geségdétil teljesen fiiggetlen. Azért a kevés husi ember is
éppen tgy fogja megitélhetni a red haté ingerek intensitdsit, mint az
edzett izomzatu.

Nem egészen igy all a dolog a tudatossigot illetéleg.

Mondottuk, hogy az ingerbehatis tudomasulvételét szintén izom-
feszilések kizvetitik. De mondottuk azt is, miszerint az ontudatba
felszillo képzetek anndl tudatosabbakka vilnak, minél erGsebb izom-
fesziilések kisérik azokat. — Ehhil azt kellene kiivetkeztetniink, hogy az
izomers a tudatossig fokozdsdira alkalmas.

Misrészt azonban tapasztaljuk azt is, hogy az izomgyinge em-
ber csakigy jon tudatira minden ingerbehatdsnak, mint az izomerds.
Mi okozza ezen litszdlagos ellentmondast?

Az ok abban keresendd, hogy a tudatossig tulajdonképen a figye-
lem kozremiikidésével szokott 1étesiilni. A figyelem pedig megvaltozott
izomfesziiléshen dllvin, ismét esak fesziilési differentiik altal tételez-
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Lt&fl]( fel. Az izmok a figyelés el6tt is a fesziilés bizonyos dllapotiban
Iutf:?_‘”“k' Az dtmenet o fosziilési allapothdl a figyelmezést eredményezs
m__m_s_lk feszitlési allapotha fesziilési kitlombizetet timaszt és éppen e
kitlombozet o, melyet megérziink, mely benniink tudatossdgot gerjesat.

Az izomfeszitlések differentidja pedig — mondottuk — fiigget-
len az izomerstsl. Méltan allithaté tehdt, hogy a tudatossdg foka
4% izommunka erénagysdigdval egyenes fiiggési vi-
SZ0onyba nem hozhaté.

De ann4l inkdbb fiiggéshe hozhaté az izomgya-
korlattal.

A figyelmezésndl szereplé izmok is gyakorolhatok. Ezeknek gya-
korlata szintén megfelels automatismust hoz létre. A gyakorlat folytdin
létesiilt automatismus a figyelmezést kozvetits izmok fesziilésével
reagilvin, képesiteni fogja az ebhen begyakorolt egyént, az ingerekre
mdsndl jobban figyelhetni.

A megfelelG izmok — jobban mondva reflexkorik — begyakor-
lisa e szerint igazdn befolydsolhatja a tudatossdg tényét is.

lly irinyban begyakorolt emberek jobban lesznek informilva a
kbriilottik torténtekrsl, tudatosabbakkd vélnak a vilig szemléletében
€8 ¢ miatt hiztosabbakkd fellépésikhen, érdeklédsbbekké viselkedé-
siikben és ontudatosabbakkd osszes magatartdsukban. A kellden be
nem gyakoroltak ellenben azok lesznek, a kiknél feltaldljuk a szdra-
lfnzott.szigat, a figyelni képtelenséget, az ontudatos magatartds hidnyat
¢s a jellegzetes érdek-kozényt a vilig ingereivel szemben.

‘ Hasonlé dllapotha juthat kiilomben a figyelemre begyakorolt auto-
]T]élt!S]ll}lSS&l.l rendelkezd egyén is, ha kivdléan firaszté izommunkdnak
F'_“‘Et" k__l magit. Hosszas firaszté hegymdszis utin pl. elvesatjitk egy
iddre figyels képességimket, addigra t. i., mig @jbél ki nem pihenjiik
magunkat. Hasonlgan Jarunk nehéz szamviteli munkdk teljesitése kiz-
ben, vagy egyiltaljiban a figyelem automatismusit kifdraszté szellemi
munka utin. Ekkoy is flgyelni nehezen tudunk és szdrakozottakkd
lesziink, ]

! Ifatj“k! hogy ezen esethen is az izmoknak és az értelemnek ki-
firasztdsa egy és ugyanazon eredményhez vezet.

f’-} n:ﬂt az intensitisra és a tudatossdgra vonatkozdlag mondot-
tunk, Hl’\'t'.'nyben marad a psyche associativ miiveleteit illet6leg is.

A képzetek osszetdrsitisat ds meggatlisit eszkozl6 izomfesziilé-
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seknél, a végbevitt munka értékét illetGleg, szintén a feszilési ki
lombizet és a begyakorlis foka dint.

A feszilési kitlombozet a képzetsorok intensitisit, a gyakorlat
az associatio hidjainak erdsségét szabja ki, s azért mindkettd a kép-
zettirsitisnak kivald tényezdje. Memoralisilni pl. esak gyakorlis atjin
lehet, figyelve pedig hatdrozottan viligosabban észleliink.

A képzettirsitis actusdban azonban még egy harmadik, t. 1. a
aitlis factora is szem elttt tartando.

Kimutattuk, hogy azon képzetek, melyek antagonistikus izom-
fesziiléssel jarnak kapesolatban, az egymiskosti associatiot meg fogjik
witolni. [§ ténynyel egyetemben egy egészen G kérdés tirul elénk. Az
t. i, vajjon az izmok egyoldali gyakorlata nem-e alkalmas arra, hogy
az antagonistik koziott fenndlld termdszetes viszony megdintését ered-
ményezze ?

Behatobh vizsgilatok adatai azt vdlaszoljik, hogy : igen.

Bizonyos, hogy egyes izomesoportok, izmok, s6t izompamatok
erdsebb munkaképességres kitlin-kiilin begyakorolhatok. Ha ez igaa,
akkor megtirténhetik az is, miszerint a begyakorolt ¢s mds be nem
gyakorolt izmok kozt fendliott volt antagonismus egyoldalu fokozdodast
nyer. Azaz a begyakorolt izom paralysilhatja majd a be nem gyakorolt
izom fesziiléseit, de vigzont ez tébhé nem lehetséges. — MiAr most két-
ségtelen, miszerint ily viszonyok teremtése dltal a képzet-gitlis mf-
velete szenvedni fog. Képzetek keletkezhetnek, melyek erGsebb izom-
fesziilés dltal kisértetvén, antagonistdik dtjin, tobbé az éntudatha vald
fellépéstdl vissza nem tarthatok. E gitolatlan képzetek fellépendnek
majd akkor is; a mikor az eszmetirsulis folyamatiaba bele nem ille-
nek, kényszerszeriileg timadnak és zavardlag hatd associatickat kitnek.

llynemit képzetek gyakoriak és kényszerképzetek neve alatt is-
meretesek. Bzek épp dgy szirmazhatnak az izmok egyoldali tilgya-
koroltsagahol, mint viszont azoknak egyoldalu elgyengiilésébil, a mint
azt pl. a neurastheniisokndl tapasztaljuk, kiknél egyes reflexkirik
izommunkdja — kimeriilés folytin — munkaképességében tetemes kart
szokott szenvedni. — Ismét mutatkozik, hogy az izmok és az értelem
megviltozott munkdja egy azon psychikus valtozast sziilheti.

Mindenesetre kimutathaté tény az, miszerint az izmok egy-
oldalu gyakorlata az értelem associativ tevékenysé-
gére zavardlag hat. Bs mivel az associatié tényéhen foglalddik
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Ossze éppen a szellemi tokdletesedés postulatunue. e koviihnény, iz-
maink ceyolduli ayakorlisat illetGleg, minél nagyohb Gvatossdgra int.
nagy horderejii befolyisa mar azon typus-

Az izomgyakorlat e
dltal mintegy riru-

han észlelhets, mely az emberekre foglalkozisuk
hiztatik. Vannak mesterségek, melyek fgyszolvin a velitk  foglalko-
f""’k“-"l leolvashatok. A foglalkozissal - jérd egyoldald  izomgyakorlut
Jellegzetes testtartdist, meghatdrozott mozgisolkat, sajitsiagos heszdéd-
modot, kiilongs észjarast sth., it — mint Henze1) kimutatta — maég
charakteristikng frdsmodort is kitlestniz az embereknek. Quetelet 2)
mdr régen szimokkal bizonyitotta, hogy a tirsadalom esemdényel  az
emberek szokdsai dltal vannak feltételezve, hogy gy az erények, mint
a bitngk minG- ¢és mennyiségitkben a nemhez, korhoz, foglalkozishoz,
sth. vannak kotve. — Guillard ), Descuret *) és Gjabban Lombroso ) sta-
tistikai adatokkal igazoljik, hogy az emberek cselekvésmadja, szen-
vedélye, condolkodisa hatirozott viszonyban all azok fugl:ll]mzai.szi\‘ul,
cgyenes kapesolatha  hozhaté  ama tarsadalmi kor izommunkdjival,
egyén felnevelkedik. fis Covonel ) mesteri tollal
az oxcessiv egyoldalu izommunka Altal
lelkileg és erkilesileg

melyben az egyes
ceseteli azon dllapotokat, melyek
teremtetnek, a midén a nagy ayirak testileg,
siilyedd munkdsait bemutatja nekink.
Valoban, ha kortiltekintiink a vilighan és litjuk az észszeriitlen
dolgokban bamulatos energiat kifejts kiilimezoket, a figyelemre nem
mélté kicsinységekben rendkivili consequentiit mutatd smokokat, a
nem létezs javakat hajhdaszé utdpistikat, a jobbra érdemes  erélylyel
kiizd6 kalandorokat, valamint a eynikusok, pedansok, tékozlok, fu-
lkarok, éloskodik, féltékenykeddk, hazudozik, quiirulinsok, aylijtik,

1 AT . . . ~ .
5 ) A. Henze: Die chirogrammatomantie. oder Lehre den Charakter, die
Neugr 2o 3 g e s
wgungen, die Eigenschaften u. Fihigkeiten der Menchen aus der Handschrift
zu erkennen, Leipzig, 1862.
) 9 A Quetclel.: Physique sociale on essai surle développement des facultés
de Thomme. Bruxelles. 1869.
. ) AL Guillard : Bléments de statistigue humaine on démographie comparce.
Paris, 1855,

) I \ : oy : ; e

ok | ) L B. F. Descuret: La médicine des passions ou les passions considérées
ans leurs rappor . ) ; P ; :
¢ ) (: rapports avee les maladies, les lois ef la réligion. Paris, 1860.
s riliche 'ES‘I‘_“"'I_-‘“mbl'osn:l)m- Verbrecher (Homo delinguens) in antropologischer,
fdvtheher u. . . o T '
1'] i Juristischer Beziehung, Aus dem italienischen. Hamburg. 1. 1857

) 8. Sr. Coronel: In f, Gooi. Amsterdam. 1863,
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Jatékosok, ingyilkosok sth. roppant seregét, sohajtozva kell felkiil-
tanunk : mennyi egyoldalulag begyakorolt izommunka, mily helyteleniil
alkalmazott erd!

Még jellegzébben kimutathatdk az egyoldalu izommunkibol evedd
értelmi kivok az elmebetegeknél.

Tudjuk pl., hogy a heveny stupor typikus alakjait mozgishidny,
izomelernyedés, izomfeszillés hidnya kiséri, és litjuk egyittal, hogy e
hetegeknél az ingerbehatdsok tudatossd nem vilnak. Hidnyzik ndluk
a tudatossdigot kozvetitd izomfesziilés, — Tapasztalhatjuk, hogy a kata-
leptikus rohamban litszélag élettelentl fekvd, vagy a koros extasis
alatt a kiilviligrél mintegy tudomdst nem vevs betegek, a fennillg eris
izomfesziilések révén, mégis vildgos tudatossiggal birnak. — Az epilep-
tikus voham utin, mely givesis vonaglasaival kimeriilésig firasztotta
az izomzat egy jo vészét, derengd, kidds ontudat marad vissza, je-
[é6t] annak, hogy a girests roham folytin az értelem  miiveleteit ki-
sér izomfesziilésekben jelentékeny zavarok dllottak he.

Hysteridasokndl mar gyenge ingerekre eris izomfesziilések viltat-
nak ki s ezért a beteg tudatiban a legesekélyeblh behatdsok is rend-
kiviil nagy intensitist dltenek. Bizonyitja ezt a betegek szerfeletti re-
Hexingerlékenysége, kimnyii dsszerezzendse, giresikbe-esése, st még
a hiidésck latszélagos indokolatlan bekivetkezése is, mely utdbbi a
tilnagy izomfesziilések kifirvaszts tomegéhen talilhatja egyszerit ma-
oyarizatat. — Ugyanez all a hypochondriisokat illetéleg is. de esak «
zsigerérzetekre kiterjedileg. Ezeket is rvendkiviil erds izomfesziilések
kisérik és emelik fel folyton az intudatba. Ezek is tonikus giresiket
tamaszthatnak, szillve a hypochondrikus téveszméket, és ezek is hé-
nulishoz vezethetnek, nihilistikus képzeteket teremtve. Egyik esethen
az izomfesziilések giresis voltdndl fogva a zsigerérzetek dllanddan
intensiv mddon dllittatnak be az éntudatba, a misik esethen, az izom-
fesziilések hianya miatt, u zsigerérzetek tudomisra nem jutnak s evvel
egyiitt a zsigerek maguk is hiinyzéknak tinnek. Egyebekben hypo-
chondridsokndl a veactio nagy ingerekre is gyenge izomfesziilést mutat.

A figyelmet kozvetitd izomfesziilések zavarai elmebetegeknél
szintén jelentkezhetnek. — Neurasthenidsokndl pl. az idegrendszer kime-
ritlésével a nyers izomers csikkenése is kimutathatd. Vele kapesolathan
fellép a figyelni képtelenség, a szorakozottsig. A téholyodottaknal
ellenben, kiillonisen a meghigyeltetési téveszmékben szenveddknél, a




figyelem ayakorlottsiga feltimden kuldli magat. Ezeknél mir a test-
mozgis & magatartis maga is elirulja o megfelels izomzat erteljes
miikilisct,

Az izomfesziilések zavara kiterjedhet elmebetegeknél a képzet-
@itlis miveloteive is. Feltin pl., hogy, mig a korlitlan mozgids, sii-
fiteséo s dlink mozodskedy iltal charakterisilt heveny hallueinato-
rikus zZivvarodottsiondl, ngymint o miintindl is, o képzetgitlis a mi-
nmumra szdllhat, addig a mozgist nélkiilizé melancholias és stupo-
rosus hetegeknél o gitlis a legnagyobb fokot érheti el. A tinetek e
talilkozdsa nem véletlen. Kinnyen elképzelhetd, hogy mialatt az izom-
gy a képzet-, mint a

.

fesziildsek antagonismusinak teljes ellazulisa 0
mozgis-gitolis fékeit oldja fel, azalatt az antagonismusnak tilsigig vald
nivekedése mozgast és képzetet keletkezéséhen egyardnt megakasat.

Lithatjuk ezekhil, hogy az elmebetegek kovos szellemi miiki-
déseiben az izommunka zavaraira utald analogidk szintén feltaldilhatok.
Szitkséges volna ezeket kisérletileg behatéan tanulmdnyozni. E mun-
Kira villalkoztam. Anndl inkdbb, mivel a budapest-angyalfildi elme-
beteg-ipoldiban szerzett tapasztalataim errve kiilinisen felhivtak. Mint
ezen intézetnek egykori igazgato-fGorvosa 1887, évi jelentésemben mir
szimokban adhattam kifejezést azon rendkiviil kedvezd befolydsnak,
melyet hetegek izommunkija az elmebdntalom javulisira gyakorolt.
Mialatt t. i. » oyogyithatlan betegek szimira berendezett intézet be-
feglétszimabil Gsszesen csak 10-489), adathatott vissza javultan a

fliFSitanomnnk, addig az dpolda iparhelyiségeiben és mezé-, valamint
tej-gazdasdgiban rendes munkdval foglalkoztatott betegek kiziil 22:239/,
volt javult, keresetképes dllapothan elbocsithatd. Az osszes javultan
elhocsitottak 16.920/ -ka tehat munkdis beteg volt.
Szembesziskbben kiloli magit az izmok egyoldalu gyakorlatihdl
szdrmazé hiteiny a tér és ids fogalmait alkotd associativ tevékenységnél.
Emlitettijk volt, hogy a szemmozgdisok megszokott begyakorlisa
a balrél-jobbra valg olvasdsndl, minden ellenkezd irinyi mozgds igény-
bevételekor, a tér megitéléséhen tévedésre ad alkalmat. Hasonlét mon-
dottunk a jobb szemnek a hal, a balnak a jobb szem litdterét meg-
itéls mozgdsokrdl. Bz 4ll a térhen tajékoztaté minden egyéb mozgds-
fajra nézve is. Koeppeli adatai pl. a rajzot tanulé gyermekek hibis
litdsirdl, csakis egyoldalu izomgyakorlat szilleményének tekinthetdk,
Ismeretes dolog tibbek kozitt az is, hogy a hegylakdk rosszil t4j6-
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kozédnak a siksdgban s megforditva a siksig lakdi a hegyek kozott,
tisztin egyoldalulag szerzett gyakorlottsiguk miatt.

Az egyoldalu gyakorlishdl eredd zavarok érvényre jutnak az idéhen
tdjékoztaté mozgdsokat illetéleg is. A légzés tigy. mint annak egyes
phasisai, szintén tdrgyit képezhetik a begyakorlisnak. Az énekesek
pl. éneklés kiozben a rendest6l eltérd légzési rhythmushoz szoknalk.
A szabadban mozgok mésként lélekzenek, mint a szoba-ilé életmdduak.
A gyermekek mds tempoban vesznek levegtt, mint az aggok. Az 6rom-
telt életet él6k légvételei eltérnek a sorstildozittek, a gondok és ba-
natok kozt tengdddk légzdmozgisaitol.

A gyermek fiatal organismusinak egész valgjaval dil neki az
ingerek beszivisdnak s ezért légvételeit dltalinossighan a belégzés
phasisihoz alkalmazza. Az eléregedett ember ellenben mindinkdbh el-
zarkozodik a vilig ingereit6l s evvel egyetemben légzését is a kilégzés
tempoja szerint szabdlyozza. A gyermek ez okhdl dtlag nagyobb izom-
fesziilésekkel fogja mérni az id6t, mint az agg, s azért gyorsabban tii-
nik szimdra az id6, mintsem az dreg ember szimdra. Mindkét eset-
ben a légzés miként valé gyakorlata hatdrozott. A csillagiszok s Ord-
sok rendszerint nagy gyakorlottsigra tesznek szert az idé megitélésé-
ben. A kénnyelm(i idGfecsérlék ellenben gyakorlatlanok az idG méré-
séhen. Az dlvezetek kozott felnGtt emberek idében felitletesen tdjéko-
z6dnak és ,az 1dG pénz* elve bizonyira szimos kiizdelem és sok fi-
radalom 4rdn jutott érvényre. Az egyik esetben az inspiratio, a ma-
sik esethen az exspiratio izomfesziilése képezte az idGegység typusit.

A légzési izmok erdshidése tnmagdban ennélfogva — mint a
gyakorlat kovetkezménye — elénydket fog nydjtani. Ha azonban egy-
oldalulag akdr az expirationalis, akdr az inspirationalis phasis meg-
r6gzitését czélozza, ez az idébeni helyes tijékozidds rovisira fog torténni.

A térben és id6ben valé tajékozddis zavarai elmebetegeknél is
szdmtalanszor megillapithaték. — Kiilonds, hogy ezek féleg oly kérala-
kokndl fordilnak el, melyek a motorikus sphiira hatirozott megbe-
tegedésével jarnak kariltve. Igy pl. az el6rehaladé hitidésekkel 6és
epileptikus rohamokkal péarosult elmezavarokndl, az aggok butasiginal,
a sklerosis multiplex, paralysis agitans, delerium tremens, termindlis
butasig, sth. eseteiben, valamint a mérgezések azon alakjainil, me-
lyek — mint a hyoscinum-, élom-, sth. mérgezés — mozgis zavarokat
is idéznek el6. — Természetes, hiszen az epileptikus rohama 1égzi- és
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szemmozgaté izmokat is belévonja a giresis vonaglasba, és a pro-
gressiv paralysis vagy sklerosis multiplex kérképében eléfordulé 1okés-
szeril, néha explosickhoz hasonlé légvételek, spastikus s ataktikus
18gz6- 6s szem-mozgdsok, sth. a tdjékozi-képesség romlasdra kell hogy
legyenek. — A véres agy-guta folyaman létrejiva féloldali hitdések lci-
vetkeztében is sokszor lattam mdr idében és térben valg teljes tajé-
kozatlansdgot fellépni.

A gyakorlat befolydsa kiterjed természetesen a kedélyérzelmekre
1. — Ki kételkedne benne — mondja Du Boys-Raymond — miszerint
Heine gyakorlattal birt abban érzelmeinek dagilyit akarattal novel-
hetni, hogy a keservek ez onalkotta forrdsabol halhatatlan panaszokat

fakaszszon 1% — A mindennapi tapasztalat tényleg mutatja, miszerint
organismusunk a kedélyhangulatokra és érzelmekre — s pedig egyol-
- ¥ L]

dalulag is — begyakorolhatd.

Lithatni csalddokat, melyekben az egymiskozti szeretet szinte
kérsiggd fajil. Egyik a mdasikért szenved. Mindegyik a tibbiek miatt
kesereg. Egész életik a fijdalmak st ldnczolata, mert e hangulat
redjuk van nevelve, mert sajit orimeikkel szemben csupa gondos
szeretethdl érzéketlenek. Mas csaldidok mds hangulatban nevekednek
fel. Majd oriokos az egymdssali elégedetlenség koriikben, majd fenhéjazé
biiszkeségael telnek el egymasnak legpardnyibh tettei felett, majd
ismét folytonos kajan irigységgel nézi egyik a miasiknak sikereit,
majd pedig czivakods haraggal és bosszivigygyal olik egymisnak
lelkiiletét, Mindegyikre be lettek gyakorolva.

Mekkora szerepet jatszik ebben a nevelés, arrél meggyGzddhe-
tiink, ha egymassal dsszehasonlitjulk a jatszdtirsai korében és a ne-
velénd oldala mellett felnstt gyermeket. Ha nézziik, mint élvezi az
elébbi vig életét, mint &rvend a hozzd rokon elem pajzénsigainak,
mint émlik egész lényén 4t az 6rom s j6 kedv érziilete ; szinte sajnd-
lattal szemléljitk akkor a tirsadalmi etiquette szerint jol felnevelt
novendéket, a mint aggédva tekint minden mozdulatndl neveléndjére,
a mint félve 1épdel annak oldala mellett és a mint ijjedelmek drdn
mer csak a fékezetlen mozgds, a pajkos katondsdi élveire gnu'dolni.—-
Lehetetlen, hogy az utébbira rd ne meveltessenek a kellemetlen éi-
zilletek izomfesziilései, a mit késéhb az iskoldkban divd tanitisi me-
thodus még csak Greghfteni alkalmas. Hiszen mé6d sem nytijtatik e
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gyermeknek a viddmsdg kellemes  drzelmeive  véredény-izomzatit he-
ayakorolhatni!

Valoban vannak emberek, minék tobbnyire az tgynevezett ,hi-
basak®, w. m. piposak, béndk, sth., kik deriiit hangulatra alig hoz-
hatdk. Kzek rendesen nem élvezhették a gyermekévek drimeit. Ke-
délyiilke kedves érzelmekre begyakorolva nines. Ellenben vannak olyanok
is, kiknek deriilt hangulata ellentetes érzelmek gerjedését legfeljebh
mildlag engedvén, vidim  konnyelmiiséggel élik at az dletet, még
akkor is, ha az tobb binatot hozna redjuk, mint dromet. — Egyik, mdsik
esethen is a kedélyérzelmeket kizvetitd véredény-izmok egyoldalu
begyakorlisa az ok, hogy az érziletek szitkséges harmoniija bennik
megzavartatott.

Az egyoldalisig még gyakoribb az egyes érzelem-fajokra, vo-
natkozdlag. Ki ne tudnd pl., hogy némely emberben mily hiinyonsan
fejldvék az ethikus és dsthetikus érzelmek! Hényan vannak, kik
magasztosabb eszmékért lelkesedni, a szépért buzdulni, vagy a nemes
és igazért heviilni épenséggel képtelenek ! Mily nagy azoknak szima,
kik nem birnak az igazi remekmil és a primitiv utdnzat kézt kii-
lombséget tenni! Mekkora timeg az, melyet a miépitészet legszembe-
szokdbb hibdi, a dimensidk ardnytalansigai nem sértenek ! Hdny
ember akad, ki tisztességesnek vallja azt, mit az egész mivelt vilig
érziilete elitél! Hiny foglalkozdismdd neveli rd az egyénre a csalafin-
tashg nemtelen iigyességeit! Ks mennyi gaz, tolvaj, csalé csak azért
vilik azzd, mert socidlis érzelmeket nem ismer! Tagadhatatlan, mi-
szerint a javitd intézetek feladata sem lehet mds, mint ama érzel-
mekre gyakorolni bhe az egyént, a melyet nélkiilozni kénytelen.

Ezen érzelmeknél is fitggetlen marad azok inten-
sitdsa éstudatossdga az izomer§tdl, a gyakorlottsdg-
gal azonban egyenes ardnyban névekedik.

Elmebetegeknél az  érzelmek rendellenességei szintén  elkel
szerepet jatszanak. Legszembetimébben nyilvinilnak ezek egyrésat
azon kéralakokndl, melyeknél — mint a melancholidnil és ménidndl
— az agy wmegviltozott vérkeringési viszonyaira és a véredények
firtér-viltozisaira lehet ttalni; masrészt azokndl, melyeknél — mint
a hiiddses és senilis elmezavarokndl, valamint az alkoholismusnil —
a vasomotorikus hiidés napivenden van. Mindkétsori alakokndl a vér-
edények izomfeszilései abnormitisoknak vannak aldvetve s azért nehéz
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volna az az utGhhiak és a kéros hangulatok kozotti isszetiiggést taga-
diisha venni. — Epileptikusoknil a kedélyhangulatok szabdlytalansagai
szintén ismeretosek. Hogy e betegségndl a vasomotorikus aura, a ve-
rejtikezds }l:ll'uxi.-&]nnsni:. valamint az tgynevezett epilepsia  vasomo-
toria  tiimetei o vireddényrendszer  rdsztvételét o koros  bdantalomban
kétségtelonne teszil, nem szitkséges kitlonisen bizonyftgatni. — Egészen
mis alapon jut kifejlidésre a kedélyérzelmek rendellenessége az tgy-
nevezett oral insamity® kdralalgjaindl, Tudjuk, hogy ezeknél a va-
somotorikus funetick fejlédéshibii, mint a degeneratio tiimetei, esak-
gy |{imlltatlmtt}|i, mint akdr a gyiige idiotikndl,

Mit mondjunk végre az akavatrél? Ennél hasonléan csak a fel-
sorolt  tényezik szerepelhietnek. — Az akaratos mozgist kivilté inger
ntensitisa, Ggymint annak tudatossiga, csakoly fiiggetlen az ingértdl
és annak ln-,u')-':l]mrla'lsel t's;tlmly t\1'('.t|lm'-nyr-.|\']lr'z fog vezetni enndl is
mint valamennyi eddig emlftett esethen.

Lényegos kitltinbség tidmad azonban abban, hogy — eltérileg az
eddig emlitett lolki miiveletektdl — az akarat izomfesziilési érzetei-

hez valdsigos zommozgisok is csatlakoznak. — Miutin pedig minden
IZommozgds erélye az izom hosszitdl és rostjainak szimdtél fiigg
kétségtelen, miszerint az izmok nyers ereje a mozgis erélyével egye-
nes avinyban fog dllani. Az izomerds organismus  tettertisebb leszen,
mint az 1Z0mgyinge.

De hogy az akaratos mozgis vigbevitessik, azaz, hogy az aka-
rat 1")'11‘-’2111!'1|j011, erve az associativ kapesok hdlozatinak és a gitlis

-

mechanismusdnalk igenis van hefolydsa, az izomerének azonban nem.
Az akarat Szabadsiga egészen figgetlen az izomerGtil,

Az izomers némi befolyisa mindazondltal el nem tagadhaté. E
befolyis misodlagos természetin és abban nyilvandl, hogy a bevégzett
izommunka eritelje és sikere éppen tgy jut tudomdsunkra, mint a
legesekélyehh izomfesziilés. Mivel az erdsebb munka tébbet ayiz
A gyengéndl és a munkdban elért siker tudata associalédik az Ontudat
tartalméval ; az izom-ers érzete is sziintelen djabb kisérletre hatoritand.
Az er tudata tehat munkira biztat, s ezért az izom-erés emberek
mindig bitrabbak, onérzetesebbek s tettre készebbek lesznek, mint
az izomgyingék, — A tilnagy erd azonban itt is merészsigre, sit vak-

merdsiégre vezet, mely nem egyéb, mint az izomerd folénye, a sziik-

Orvosterm.-tnd. Ertesiti. 1. 14
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minden oldaledl befolyisolhatd izomgyenge egyéneknél, kiknél o sug-
gestio-sziilte izomfesziillés mar elegendd a reflexkior hativozott kisza-
hisira.

Az egyoldaliusdg tehit az izmok akaratos munka-
képességdben is meghosszilja magit, a mint azt y hetven-
kedd krakéler-ck, a sikereik dltal elvakitott jovevények, & hangzatos
fellépésitk rtjan sikereket aratd stréberek, a mindenben kotnyeles-
kedd, mert mindenhez érteni akard tolakoddk és az ingadozd, bizony-
talan, tirinako, tilszerény magatartisuk miatt tovdbb s eléhbre nem
jut6é bitortalanok serege bizonyitja, kiknél valamennyinél nyugtalan
tevékenységitk avagy bdatortalansiguk mgdja csak az egyoldalu izom-
erében, vagyis az ebben vald elbizakoddsban, illetéleg bizalmatlansig-
ban rejlik, akdr legyen ezen izomerd durva nyers histimeg, akar
pedig finomabb begyakorlott kiprizatos modor.

Az akarat kéros elviltozisai jellegezik az elmebetegek tényke-
déseit is. Mondhatni. hogy ama kdralakokndl jelentkezik legkivildbban,
melyeknél a mozgas sphitrajiban felléps alteratiok a legszembeszitkih-
hek. Mihelyest a paralytikusok izomfesziiléseirdl elismerjitk, mikép
azok hiidéses gyengeséget mutatnak, erGtlenek, bizonytalanok, el kell
ismerniink azt 1s, miszerint ezeknél az antagonismus egészséges vi-
gzonyai altaluk megzavartatnak., Az izomfeszilések egy nagy része o
megszokott antagonistikus ellensilyozist tobbé nem nyeri ds enndl-
fogva mozgaslétesiilést eredményez ott is, hol azel6tt, ép dllapothan,
mozgis-gatlds jott volt létre. Hasonlé okhdl bomlik meg ¢ hetegekndl
a képzetgitlis mechanismusa is. Avinyban a hiidések ingadozo valta-
kozisaival antagonismnsok timadnak és vesznek el eoymasutin, al-
kalmat adva eziltal, az antagonistikus ellensilytdl felszabadult izmok
tonikus feszitlésel ufjan, a milékony téveszmék  legstivithh  sorainak
is feltimasztisdra. A tudatossigot kozvetitd izomfesziilés egyfeld] gi-
tolatlantl viszi fel a képzeteket az Ontudatha, mdsfelél mgerként
szolgdl djabb reflexkir kiviltisira. Ezen ntdbhi az elébbenivel ngyan-
azonos izomfesziiléssel fog végzidni, mir csak azért is, mivel az an-
tagonistajatol felszabadult izom filényben maradand.

A hyperbulia tiinete tehdt, a mint azt a maniakilis betegek
kiilolik, a normalis izom-antagonismus megddlésébil magyarizhaté ki.
Viszont, az abulia jelensége, miként azt a stuporosus, attonitds, me-
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lancholidgs és némely hysterids, sth. betegeknél észlelhetjitk, az anta-
gonismus_kéros és merev egyensiilydra vezethets vissza. — Az attonitas
beteg, kinél e tiinetet legjobban lithatjuk kifejldve, tényleg nem mo-
zog, & ha felgydgyulisa utin kérdezzitk, miért volt oly mozdulatlan ?
azt feleli: mert akarni nem tudott. HasonlGt vall a hysterids vagy hy-
pochondriis beteg is. A stuporosus ellenben mire sem emlékszik vissza.

Akdr képzeljitk mar most — mit a kisérletnek kell eldontenie
— meggitolva a tudatossigot kozvetiti izomfesziilés-, akdir a reflex-
kirt  bezirg izomisszehtizodds-, akdr pedig mindkettének egyszerre
létrejivetelét ; tény egyelére az, hogy mindeme betegeknél az izmok
mitkidés zavara megdllapithatd. A zavar pedig sem az izmok eritelje,
sem azoknak gyengesége dltal feltételezettnek nem mutatkozvin (hi-
Szen a stuporosusok izmai pl. kifogdstalanok lehetnek), eldidézése te-
l(intetl'!lmn, csak azon elvesztett eayensiily vidolhatd, mely egyensiily-
nak az antagonismus mechanismusdban, normalis viszonyok koazt,
mindenkor fenn kell dllania.

Az eddig igen rivid sszegezdshen és egyelére csakis odavetsleg
felsoroltakhal kittinik, hogy az értelem lelki eseményeire az izomers-
nek magdiban — mint mozgat( ernek — egyenes hefolydisa nines.
Anmiil nagyobb szerepe jut az izomgyakorlatnak. Ennek iidvis hatdsa
azonban esak oddig terjed, a meddig talzasokba 4t nem megyen, a
miglen egyoldaliivd nem vilik.

A mérsékelten erdsodott, soha til nem firvasztott
functiondlis hivatiasdéhoz ardn yban gyakorlott izom
— ezek szerint — nemesak a testi egészségnek, ha-
nem a lelki fidesédgnek és miveltségnek is leghizto-
sabb zdloga.

Ezt elismerve, habozds nélkdl dtalhatunk azon médszerekre,
melyek a testgyakorlis czéljaira legtibb eredménynyel kecsegtetnek.

A testgyakorlds hdrom moédszerét ismerjik. A szer-, rend- és
szabad-torndszatot. Bz utébbit foleg a testgyakorld jiték képviseli.

A szertorndszat rendszere, a mennyiben kivétel nélkdl egyes
izomesoportokat vagy izmokat erésft; a mennyiben ezeket tilsdgos
mérvhen — tehit egyoldalilag — gyakorolja; a mennyiben Gket a
test organisatiGjival ellentéthen, hivatisuk czéljatol elitileg edzi meg;
¢s a mennyiben az izommunka ardnytalan fejlesztését eszkozilve, ez
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altal az dértelem roviasira dolgozik: a torndszat oly mddszerének kell
ményekhez vezethet, s azért a test és lélek nevelése
kordl elvben is mar elvetondd.

A testgyakorlat midsodik  alakja az agynevezett rendtorni-
szat. Enndl természetellenes mozgisok nem miiveltetnek, Minthogy
altala a figyelem-, a mozgisgitlis-, az idthen és térben vald tijékozi-

tekinteniink, mely gyakorlati hasznot nem igér. s6t kivos erved-

dds-és az akarat szabilyozdasira alkalom nyajtatik, iidvis haszon-
nal alkalmazhatd.

De bir a festgyakorlat ¢ neme a festtartisra, o mozgisok ildo-
mira, a taglejtések konnyedségére és — a lelki életet illetdleg
foleg az akarat 6s figyelem fegyelmezésére elGkeld befolyissal lehet,
a mint azt pl. a katonasigndl litjuk; — hatdsa minden irdny-
ban kielégitdnek még sem mondhatd. Egyfelol majd kizi-
rolag a test mozgisait nemesitd automatismusokat neveli, mdsfelél o
képzet-tarsitasnak s a kedélyélet izommunkdjinak gyakorlisira hozzi
nem jardl. De sit, a figyelmet egyoldalulag igénybe véve és gyorsan
farasatva, kellemetlen kedélyérzelmeket kelt, mi dltal a szellem fej-
lGddsére kétszeresen zavardlag hat.

Hozzijiral ehhez még az is, hogy a torna ezen faja az egyesek
egyéni szervezetéhez alkalmazkodni nem bir s ez dltal a torndszok
java részére mar drtalommal van akkor is; midén azoknak egy misik
része még jo eredménynyel végzi munkijit.

Hatra maradna a testgyakorlat harmadik alakja, t. 1. a szabad-
tdrsas-jaték

Az eddig tirgyaltakbdl 1= mar kiviliglik, miszevint o torndszat
ez utolsd neme leginkdbh felelhet meg a test 65 szellem nevelése
tekintetében felmerilld kivetelményeknek. A kiillombozs  jitékokban
valo figyesség szerzése oly antomatismusokat létesit, melyek, termd-
szetesek lévén, az organismus czéljait leginkibb elégitik ki s login-
kabb segitik eld.

Azonkiviil a jaték kozepette egymis utin sorvakozd mozedsok
térben és iddben folyton viltozd, alig ismétlads varidtiokat kovetel-
vén, nemesak az iddéheli és térbeli tdjékozddiasban tikéletesitenek,
hanem, a figyelemnek is szitnetlentl viltozé tipot nydjtvin, ezt is
allandéan gyakoroltatjik, a nélkil, hogy red farasztolag hatndinak.
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Az elfiradis u torna e neménél semmi esetre sem oly gyors és
oly nagy, mint a rendtorniszat kizhen, mert az izomfesziilések  a
térre, idére s kedélyérzelmekre is, s igy egyiltaljiban a mozgisok na-
gyobh kirére, terjednek. Tényleg a jatékbeli sikerek és balsikerek, a
szevzett olinyok ds hatrdinyok, a felmerilld remény és aggodalom, az
ambitiot hevitd versengés. mindannyi tag tért nyit a kedélyérzelmek
gyakorlatdra, mi mulleit, egyikitk sem maradvin dllandd, a figyelem
s az akarat sem kovetelvén szakadatlan tartos megfeszitést, a jaték
sora alkalmat nyujtvin a leghonyolddottabb képzettirsitisok s legszd-
vidményesehh itélg-kivetkeztetések leperegtetésére, ¢és végre a jiték=
szabilyok hiiséges alapot szolgdltatvin a mozgdsgatlisok keresztilvi®
telére : minden kétségen foldl all, hogy a szabad tdarsas-jaték
@ test és értelem legjobh, leghialisabb is legkelleme-
sebb gyakorlé eszkioze.

Azon kirtlmény, hogy ¢ jatékok kdazben minden egyes részt-
vevinek szabadsdagdban 4l a sajit organismusa altal kovetelt mozgi-
sokat szitksde szerint vigezni. az elfiraddst kikertilni, pihenGket igé-
nyeihez mérten tartani. széval organismusinak individudlis szitkség-
leteihez alkalmazkodni s azokat kieldgiteni: e kordlmény a modszer
heesdt még csak emeli.

Mindezen elimyok a rendtorndszat dltal alig, vagy ¢éppen nem
nyujtatnak s azért az a szabad testgyakorlattal —egy sorba  nem
allithate.

A szabad jatékok minden faja értékkel bir. Eltnyds lesz azonban
azokbun mingl nagyobh viltakozist élethe 1éptetni, valamint velitk a
komoly munkdt, a tanuldst mindl ayakrabban megszakitani. A gyer-
mekek ezt minden heoktatis nélkil maguktdl is teszik és jitékaikat
sokszor feleserdlgetik.

_ lly alakban a szabad torndzds szorakoztaté hatisuva leszen, a
figyelmet izmositja, az akaratot fegyelmezi, a kedélyt feluditi és az
é{‘ttiil_!l]l mechanismusit gyakorolni engedi. Toviabbi kivetkezménye pe-
dig az, hogy az ezek r(-;x.’.n felfvissitlt elme a neki kiszabott nehéz
munkihoz ismeét djalt erikkel térhet vissza.

« F jitékok o gyermekkortol kezdve az erik  hanyatlisa koraig
zélszeriien fizhetik, sport-alakban kedvtoltéstl szolgilhatnak, és, ha
mentek minden karos athletistikus torekvéstsl, ha mentek az egyol-

dalusig  vadjatél. ha  viltozatosan g)’zlkm'('n|t:1tm|k. minden irdanyban
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ogyképen mivelvén a test és szellem képességeit: majd erds testii,
szivos életit nemes kedélyii és iigyes értelmit nemzedéket nevelnek
nekiink, mely a létérti kiizdelemben szilirdan 4dllja meg helyét és a
fajfentartis magasztos kiildetésében hazinknak megévja évezredes
helyét.

Romboljuk szét szapordin iskoldink veszélyestor-
naszereit és siessiink szabad jatsz6-tereket készi-
teni gyermekeink szdmdra!
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A HASNYALMIRIGY EGY RITKA ALAKI ELTERESE.

(Gyfirialakban  koriilfoglalvin o nyombelet, bélszikiilést ¢s kivetkezményes

eyomortigulatol okozott.)

Dy, Genersich Antal eqyetemi tandrtol.

Eltérések a hasnyilmivigy  alakjiban  oly gyakoriak, hogy alig
lehet e szerv alakjit pontosan meghativozni. Az eltérésck illethetik
a hasnydlmivigy farkit, testét. de kivilt a fejét, melynek alsé szira,
az Ggynevezett  pancreas  parvam Winslowii, majd nagyobb, majd
kisebh: — tovibbd a kivezetd csivét, mely nem  ritkin  szdjadéka
felett villaszeriien, vagy akir tikéletesen ketté oszlik, dgy hogy a
fdesatorna az epevezetékkel egyiitt a Vater-féle redében  fakad, mfg
a felsé esatorna mint ductus Santorini (ductus pancreaticus accesso-
rius) kissé feljebh magdra szijadzik a nyombélbe.

A hasnydlmirvigytal killonvilt lebenyek, mellékes hasnydlmirigyek
is igen gyakran fordilnak elé. A tipesatorna faldban a savis- és az
izomhdrtya, vagy az utobbi és a nyikhdrtya kizitt fekisznek, néha
részben az izomfalba régzitve. Taliltik ezeket a gyomortdl fogva

sadszen a csipdbél alsd részletéig. leggyakrabban mégis a nyombélben

és az éhbél felsé vészéhen. Legeldszir Engel 1. irt le egy tallérnyi
mellékes  hasnydlmirigyet a nyombél leszdll részében (Oest. med.
Juhrbitcher XXIIL 1841.) Zenker mellékes hasnydlmirigyet litott a
nyombél domborn feliletén, 25 cm.—re a gyomorcsuk alatt (Virchow
Arvchiv XXIII. 369. 1861.) Friedreich (Ziemssen, Handbuch der spe-
ciell. Pathol. w. Therapie. VIIL 1L 279.) diényi (15 p. vonal hosszu
ds 6 p. v, széles) mellékes pancreast emlit. mely a submucosdiban és




az 1zomhirtydiban gyokeredzett, ¢és kissé befelé domborodva, a mellsg
falban fekitdt, kivezetd esive a nydlhartyinalk szembles-szerii. dudor-
kiajan fakadott. — A gyomorfalban Klob (Wiener med. Zeitschrift. r
. Nre. 46. 1859, 732, 1) a nagy gorbitlethen a savis- 6s izombirtya
kizott mellékes hasnydlmivigyet taldlt; hasonldun Waener Eo (Avchiv
der Heilkunde 111 J. 283, 186G2.) a kis airbiilethen a gyomornyit és
gyomorcsuk  kozitt, Gegenbaner (Archiv fiir Anatomie, Physiologie
und wissenschaftl. Medicin, 1863. 163. 1. a kis girbitletben a pylorus
kizelében, a nyiklirtya és uz izomhirvtya kozott. — Az ¢hbélben
Klob (i. h.) litott mellékes hasnydlmivigyet, négy hitvelyknyire a lias-
firbe vald belépése alatt, és Zenker (1. h.) hirom esetben, még pedig
egyszer egészen kozel a nyombélhez, miskor 16 em. tivole, it
egyil esetében két helyen taldlt accessorius pancreast. — De még a
vékonybél gurdélyiban is kaptak mellékes hasnydlmirigyet, igy Zen-
ker (i. h.), tovdbbi Neumann (Archiv der Heilkunde X1. 200. 1870.) :
ut6bbi azonban azon véleményben van, hogy esetében w két libnyira
a billentyii f6lott volt gurdély, figgetlendl a ductus  omphalo-mesa-
raicustol, épen csak a mellékes hasnydlmirigy vongaldsa  folytdn
Jott Tétre.

Magam is ismételten taliltam ily mellékes hasnydlmirigyeket.
melyeket ezennel bemutatok. Tgy egy 23 dves fértindl (bj. 2464) 3
cme-rel a kizos epevezetdk nyilisa felett, mint cseresznye-magnyi da-
gocskat, mely a nyikhdrtydt erGsen elédomboritotta, és tetején kis
nyilissal birt, melybGl nyomdskor fehéres nydik ivtilt ki. Mis alka-
lommal a nyombdl leszillo részének mellsG falin som-nagysigu poly-
pust taldltam (416. a. készitmény), mely megvékonytlt nydkhirtyd-
val boritott hasnydlmirigy-csomdbdl dll és 2+H em. hosszi lapos nyidk-
héartya-kocsdanyon a bélivbe 16g. Egy 59 éves nénél (1882, 15/111)
a nyombél felst részében a mellsd falon lapos kerekded nydlmirigyet
kaptam, mely a savés-hdrtyat félmogyordnyi dagalakjiban (1083
mm.) kidomboritotta, a nyakhdrtya a mirigy felett sima s redibe emel-
het6, de mégis egy egészen finom, sertével kutaszolhats nyildssal
bir, melyb6l nyomiskor kevés fehéres nydk nyomdl ki.

Sokkal ritkdbb, mint a mellékes hasnydlmirigy, a pancreas di-
visum (Hyrtl, Handbuch der topographischen Anatomie, 4. k. 667.1.)
Ez abban all, hogy a hasnyilmirigy két rvészre oszlott, melyek csak
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a ductus Wirsungianus dltal figenek ssze coymissal. Fgyik esethen
@ ketté-oszlis épen ott tirtént, hol az arteria castroépiploica sinistra
i hasnyilmirvigyeyel keresztezidil, o misik esethen pedig ott, hol az
art. mesaraden superior @ pancreas migott elhalad, —— Ritkasie uzon
eltérés is, midGn a pancreas fejében (Rokitansky path. Anatomie 111
k., 186G6G. 291, l.) vagy @ farkidban (Klob i i) babnyi mellékes
I!’-.I; volt.

Mindezen eltérések semmiféle gyakorlati jelentdséggel nem bir-
nak. De eléforddl a hasnyalmirigyen oly képzddési hiba is, mely kli-
nikai értékkel bir. — értem azon esetet, melyben a megnagyobbodott
hasnyilmivigy feje a nyombelet ayiirii-alakban kordilfogja.

' Kétoldali tiwdglobban  ellialt 30 éves férfi tetemében  kitlinben
¢p hasi zsigerek  mellett, a gyomor antrum pyloricuma és @ mi)
széle alatt, az epehdlyagtdl balra és aha-

vintremese folott, 5 em. széles és 3D cm. magas lidromszigit terii-
astrocolicumtol  betakarva.

leten, cgdszen ¢p és attinG ligamentum  gas

— halviny sirgds apré lebenyit mirigyszerit képlet Litszik keresatil,
mely sima ellentillé esomé a gerinez-oszlopon minden irdnyban kissé
y fekszik a gerincz-oszlopon, hogy a hasfalon

eltolhaté. A e¢somd g
keresztiil is jol ki volt tapinthatd és gy hehatdhh vizsgdlat mellett

az él6n valamely dagnak, pl. pylorusriknak impondlt volna. — Felsd
safle a Kizépvonalban 5 cme-rel a koldok felett, jobbra D cm.-rel

tal terjed a kizépvonalon, dgy hogy a jobb vese hilusdval hatdros, .
gyomor-

balra  pedig az antrum  pyloricum  alatt timik el. Midéin a
remese-szalagot Atvigtam, a jobb remese-hajlatot lehiiztam és
rob felhajtottam, kitiint, hogy ama csomé nem egyéb, mint
“]‘]UnUb' pancreas-fej, mely feltimd nagyra nétt, a nyombél  hajlatit
Iliit‘.j]tia s felfelé erdsen keskenyftilve (208 ¢m.), oly mddon halad
felfelé és balra, hogy a gyomorcsuk beléje van dgyalva; a pylorus
kizépvonaltdl, a pancreas, mint

leszen, s itt hegyes sziglet-

a gyom-
a rend-

felett pedig, de mdr kissé balra a

didnyi csom6, keresztil tinik a kis csep
ezen til szokott médon hardntiranyban

mint 15 ¢m. hosszi, 3 cm. széles ds

ben meghajoltan balva tér, és
i gyomor mogitt  elhaladva,
a 16p kapujiig ér.

tolit  eldszor is oly madon  tér el a
n egy visszahajtott

9 n N
Z—3 em. vastag mirvigytomeg

A hasnydlmirigy  alakja
rendestil, hogy hardantil fekvi fej a centralis Végé
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s igen vékony nyakba folytatodik, mely lefelé a tulsigos nagy fejbe
megy at. Utobbi a készitményen 6 cm. magas és T cem. széles. A
fej jobbra nyulé része gytivii-alakban fogja koriil "a nyombelet oly
médon, hogy a fej a mellsé feliletébdl 3 cm. széles nyulviny a
nyomhél mellsG feliletén  harvintil jobbra halad  és felidl-aldl gyor-
san keskeny(lve, 25 em. tivolsigban 15 em. szélesre és (-8 em.
vastagra lefogyva, o nyombelet koriilvéve, annak  hitsé  feliletére
tér, s kirilbeldl egyenld  vastagsigban o nyombél hiatsd felitletén
balva fut, majdan kissé széleshiilve, a fe) hitsd részével dsszeolvad.
A gyfiviidarah egész hossza 4D cm., keskeny része 3 cm. B davab
annyiban is kittinik, hogy az arteria pancreatico-duodenalishol evedd
1 mm. vastag killon dgat nyer, mely a gyfivii hitsé  centralis
végdhe tér ds kizdrdlag o gyiirii dllomanydban  dgazik szét, — mis-
fel6l a gytivit mellst szavdnak felitletén 2 mm. vastag szétigazo visszér
litszik, mely szintén mint kitllin dg. a vena mesaraica  superiorba
fakad.

A ductus hepaticus és choledochus, ama kitlin iit6érigeal egyiitt
behaladnak o gydrit hatsé sziriba. s nemsokidra kozis epevezetékke
egyestilnek, mely aztin a gyfivii magassdgiban a Vater-féle billentyiin
a nyombélbe fakad. Ugyanitt szijadzik a ductus Wirsungianus is, mi-
ntdan a gylivii hitsd végdhil eredd dgat vett fel, mely a gyfivithen eldbh
Jobbra, aztin eldre a gylrii mellsd sziviba kivethetd, — mig a mi-
rigyvezeték f6iga o nyombél alatt o pancreas fejéhen, nyakiban és
testében dgazik el

Ily médon a nyombél kizéprésze a hasnyilmirigytol tikéletesen
kirtil van foglalva, ¢s pedig azon helyen, mely az dsszelohadt helen
mérve a gyomorcesuktol a domborulaton 7, a homorulaton 25 c¢m.-
nyive fekszik. Itt a bél erésen megszikilt, dey hogy hitvelykem csak
nagy nehezen haladt keresztiil, ellenben a nyombélnek a sziikiilet
folott fekves része szembetiinGleg tagult, majdnem oly vastag, mint a
vastagbelek. A gyomorcsuk tig, a gyomor észrevehetSleg kitigalt és
mind e részek feltimGen izmosak. A gyfivii alatt a nyombél alig ki-
zéptag (7 em. keriileti).

A bél a pancreas-gytirithez laza kotdszovettel van odarbgzitve,
mely némi elesuszist megenged ; a hél a sziikiilést6l eltekintve, eayéh
eltérést nem mutat. Felemlitem még, hogy az epehdlyag felss része
a nyombéllel Osszenétt, a foramen Winslowii szabadon dtjirhaté, a
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cseplesz-zacskoban  azon helyen, hol a pancreas a pylorus felett elé-

timt, ndémi csekély Gsszenivés  van ¢és a hashdrtya a gyomor feneke
mogitt helyenkint odatiizitt.
Ezek szerint a hasnydlmirvigy gyfiriiszerit alakja mellett a nyom-

helen szembentls szikilet van, — ¢s ezen combinatiobun taliljuk a
; j
dt. annyival inkdabhb, mivel

velesziiletett anomalia gyakorlati fontossdg:
agyane viszonyt mds eddigelé  kizzétett esetekben 1s  constatil-
hatjuk.

abnovmity of the Pancreas: Jour-

J. Symington (Note on a rare
202, 1880.) felndtt férk

nal of the anatomy and physiology XIX. p.
nyombelét kikészitve taldlta, hogy a leszdlld szir felst része
szivettel volt koriilvéve, a mennyiben a fe) felst vészének egy-egy

nyulvinya elsl s hatal a nyombél oldalin jobbra haladott, s fél hii-
A hasnydlvezeték

]__)EI.!'I{.'}.'HRS"

velyknyire keskenytilve, egymissal dsszeolvadott.
rendes volt, az epedt alantabb fakadott a nyombélbe. A nyombél ke-
rillete a kovdlfoglalt helyen csak  2'/, hitvelyknyi, feljebb és aldbb
a bél majdnem haromszor oly tig volt. A gyomorrdl adatok hidnyoz-
nak, mivel S. csak a kivdgott nyombelet litta.

Ecker (Henle n. Pfenfers Zetschrift fir rationelle  Me

354., nem XIIL., mint Symington hibdsan mondja, 1862.) fiatal ember
y folyta-

A ductus

d. XIV.

hulldjiban a pancreasfej gydriiszerii nyulvinyit taldlta, mel
tolagos mirigy-allomanyhdl dllott és a nyombelet kiviilfogta.
Wirsungianushél egy mellékig eredett, mely a gyfiritalaku részben
hidtulrdl elgre futott, és mindeniitt szdmos mellékagat advin, vég-
dgaival a fovezeték kozeléhen végzidott, anélkil, hogy heléfakadott
volna, A nyombél alakjirél nem fesz emlitést, de a rajzbél (VI 1.
dbra) viligosan lithatjuk, hogy a nyombél a gytiriiben tetemesen meg
volt sziikiilve, a gytirii folott ellenben feltiinGen kitdgdlt, sokkal td-
gabb, mint a duodenum alsé része.

yet Ancelet emlit fel, (Etudes sur les ma-
v vége, mely a duodenum-
iris szerint ez

Aubery esetében, mel
ladies du pancreas Paris 1861), a hélesatorn:
b6l dll, magdiban a hasnyilmirigyben fekszik, és a le
esethen a hasnydlmirigy hatalmasan kifejlédve az egész bélvéget ko-
riflfoglalta. (Klebs, Handbuch der path. Anatomie. 1. 21.).

Viligos tehdt, hogy a hasnyalmirigy leirt alaki eltérése rende-
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sen, talin mindig, a nyombdhelk tibhé-kevéshbé  kifejezett szikile-
tével jir egyiitt, s igy a gyomortigulat egyik okaként, vagy legalibh
mint annak létesitéséhen kizremiikodhetd velesziiletett praedispositio
szintén szimba veends. Hogy a két dllapot kozil kitlonben melyik
tekinthetd clsGlegesnek, kérddés: mdégis valdszinithbnek litszik, hogy
az elsG eltéréds o pancreasfe] tilsigos kifejlddése, mely mint primae

hatiny a névési nyomds dltal a nyombél szabad fejlédését és tiguli-
sat hatridltatja.

Mis esetet, melyben a hasnydlmirvigy a nyombelet kiriilfoglalta
volna, eddigelé sem magam nem észleltem, sem az rodalomban nem
taliltam, ¢s e miatt fel kell tenni, hogy ezen anomalia minden esetre
igen ritkian forddal elé.

Sokkal gyakrabban, mint a tokéletes gytiviialaku pancreas, jonek
elé oly esetek, melyelben a hasnyilmirigy feje o nyombelot nagyobh
részt kiriilfogja, mégis gy, hogy egy ujjnyi rész szabadon marad.
Ily esetek tobb boneztanban emlittetnek. s midta viiigyeltem. magam
Is tobb ilyet taliltam.

Hagymdzban elhalt 36 éves nénél (b). 2455.) a nyombél mellss
felitlete majdnem kétharmadban egy  hasnydlmivigy-nyulvinynyal van
betakarva, s ezen felil a hitsd felillet pancreasha van bedgyalva, a
ductus choledochus a mirvigyalloményon keresztiil halad. A nyombél
felsd vésze ez esethen is tetemesen kitigult, gy, hogy mdsodik an-
trum  pyloricumnak  fetszik, a korlinovés helyén pedig a nyomhél
észrevehettleg szitkebh, — ezen aldl kizéptie. A gyomor erfsen ki-
tagult ¢és sok levegd mellett fél liter zoldes folyadékot tartalmaz,
fehér nyikezafatokkal keverten, nyakhdrtyija megvastagodott szemesis,
halviny, az antrum pyloricam tig, a gyomaresuk vaskos, félig Gssze-
hazddott, de njjal jol dtjiarhato.

Idilt tidGvészhen elpusztult 44 éves férfi (bj. 2668) tetemében
a gyomor gazoktol szerfolott felpuffadt, gy, hogy a nagy girbiilet
D8 em. hosszu. A gyomorfal vastag és killindsen izomhirtydju tal-
tengett. A gyomoresuk erfsen izmos, félig dsszehizodott, mégis ujjal
atjarhato, a nyombél fels§ rvésze felti@en tig. A pancreas a nyom-
bél kétharmadat korviilfogja, tgy, hogy csak 25 cm.-nyi rész  marad
szabadon, s itt a bél esak hitvelykujjammal jirhatéd &t alantabb a

nyombél kizéptig.
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Kilesaitmében meghalt D0 éves farfindl (hj. 2685) a gyomor
doy. hogy o Kildikon  alol ér. A nagy girbiilet 47 cm,
folyadékot képes elfogadni. A hasnyil-
alviinyt hoesit a nyombél mellsé felii-

iwen tiag,
hosszu, és a gyomor 4 liter
mirigy feje egy nagy szdéles ny
aza kotésziovettel elvilasztva még egy bab-
kszik. A nyomhdl folsti része feltiinden
catikiillés nines, az

letére, és e melleif, esak 1
nagysiagn melldlkes pancreas i
tig, a részhen kintlndtt darabban szembetimibh
oly tig maradt, minf a nyomhél alsd része, — azonban mégis  eltér
a vendestdl annyiban, hogy sajitsigosan meghajlott, minthogy a ki-
vithifitt rész a pancreastol folfelé rvogzitve van, mig a nyombél  fels6
része a gyomorral egyiitf lesitlyedett.

Nyilviinvalg tehdt, hogy meég azon osetekben is, middn a has-
t a nyombeél kordl, utébbinak
\ folotte fekvd rvész és

a nyombél nin-

nyalmirigy nem képez tokéletes oyirii
kirtiingtt vészlete gyalkran némileg sodikiilt,
a gyomor ki van tdgilva, — tovibba, hogy mdég ha
esen is salkillve. a fels6 rész és a gyomor mégis kitagilhat. E sa-
jitsigos viszony oka esak a hulldn természetes fekvéshen ismerhet
fol s abhan 4ll, hogy a figgiérhez és a hitso hasfalhoz a megna-
ayohbodott pancreas altal erésebben vogzitett nyombél, mis egych
olkhol létrejistt gyomorkitigulis esetén, a pancreassal Geszefiiged helyén
meghajlik, mi aztin a gyomortdgulist tartéssa teszi, a mint ezt az
utébh emlitett egyénben taldltam.

t a kivetkezdkben foglalom dssze:

vale tikéletes gytriiszerit
egyfeldl a miatt,

Iszleleteim eredményé
1. A nyombélnek a pancreas Aaltal
kértilniveése hizonyos gynkr.n'l;ifi .ilxll’m:fir«("gg(_-.l hir,
4 hasfalon  keresztiil kitapint-
fol. — masfeldl azért,
a nyomhél sziikiiletével

mert a megnagyobbodott pnmgn\.ns-ﬂ-j
hatd, s daggal, pl. pylorus-rikkal eserélhetd
mert ezen dllapot rendesen, talin mindig,
jar egyiitt, és igy gyomortignlis okaként szevepel, vagy annak lét-
rejittére egyéni hajlamot létesit.

2. Még ha tikéletlentl nevi is koril a hasnydlmirigy a nyom-
belet, nem ritkdn mérsékelt bélszikilet tamad, mely mint gyomor-
tagulatnak vagy arra vald poyéni hajlamnak oka szerepelhet, — s6t
minden kimutathaté szikiilés nélkil 15, egyedil az dltal, hogy a has-

altal ersebben oda rogzitett nyombeél
s ott a bélbennék ke~

nyilmirigy feje A gyomor meg-

telitlése alkalmaval azon helyen meghajlik,
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vésbbé konnyen haladhat keresztiil: hasonlé kivetkezmények fejléd-
hetnek ki.

Végre még azt is felemlitem, hogy a nyombélnek leirt eltérdsei
annyiban is figyelmet érdemelnek, a mennyiben ezeknél a pancreasfe]
meghetegedése (pl. rik) csakhamar az epeitf Gsszenyomisit, sét talin
teljes bélelzirvidist, ilenst hozhatna létre.

A gt
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A hasnyalmirigy gylirtalakulag
~ koriilfogja anyombelet.
[ A gyomor folfelé van hajtva.)

Ringfarmige Umwachsung des Duodenum
durch das Pancreas mit Strictur
[ Nach Zuriicklegung des Magen )

U

Ugyanaz in Situ. # Dasselbe in Situ.

Oroos term. tud. Ert 1890. 2.31uzet.

eth Letumaive . Brassdbal

Term. . Tajz. DrBalint S.




KOZLEMENYEK A KOLOZSVARI F.J. TUD. EGYETEM GLET-
(s SZOVETTANI INTRZETEBOL.
, XXVL
Vizsgdlatok a fogzomancz szerkezeterol.
8 abraval.

Dr. Rudas Gerd rolt élet- ¢s sxiivettani tandrsegddtdl. 1)

A fogak korondit boritd somancz nem egyenlden vastag leg-
vastagabb a rdgd-feliileten, ahol a ragofelitlet cumdin 2:H mm. vas-

tagsigot is elér. A nagy- ¢ Kis zapfogak rései, valamint a nagy

foramina coeca-i zominczképztdése
Gt is kevésbbé tudjik atjat
dtelmaradék retentidja &l-

zipfogak és oldalse metszifogak
hiinyos (loci minoris resistentiae), a mi
allani a carvies fellépdsének, st inkabh az
ik nyakin a zomincz elvékonyodva

tal mintegy elGsegitik azt. A fog
zomdnczra. ) No-

végzédik, s e helyen néha a cement red 1s nfl a
ondesen vastag cementréteg fodi. (Equus,
1 miaskép is terjed el, mint a
yszeriten hol vastagabb, hol vé-
a zomincz a

vényeviknél a zomdanezot 1
Bos, Lepus). Niluk a zominez egésze
hiseviknél, a melyeknél a koronidt eg
konyahb réteg horitja. Egyes novényeviknél tudniillik
korondhan nagy terjedelemben talilhato, iigyszolvin gyrusokat képez,
melyek nagyon mélyen behatolnak a korona mélyéhe és ismét fel-
szinre keriilnek. tgy, hogy a zomanez egy ilyen fog keresztmetszetén
bizonyos mintit mutat, a melyet pl. a fossil fogak osztilyozisira
haszndlnak fel : mds novényeviknél, melyeknél a fogak lemezekhdl
allanak, tehat lemezes fogak (nytlfog), azok egyes lemezeit mind vé-

1) Eléadatott az orvosi szakosztily 1390 6vi mirezius hé 29-én tar-

tott iilésén.
%) Charles S. Tomes. Die Anatomie der Zihne des Menschen und der

Wirbelihiore ete. bearbeitet von L. Holliinder 1877,
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gignyuld zominez fidi, a lemezeket pedig cement kit egymishoz.
Az ilyen fogak esiszolisa, s6t mdr fiirdszeldse 1, dppen nagy mennyi-
ségii zomidnczstartalmuknal fogva, nagy nehézséggel jir. lgy példiul
szarvasmarha molavisinak havint bdnyban vald atfivészelésére 46
ara kellett, o lombfitvészszel, mi alatt o fiedszt gyakran  szitkséges
volt kicserélni, mert fogai annyira elkoptak, hogy helyei is alig ma-
radtalk érezhetilk.

A zominez elterjeddsére dés elrendezGdésére nézve szabdly  az,
hogy azon fogaknil, a melyek teljes dttorésitk utdan t6bbé nem némek
(diphyodont), azokndl a zomincz egész o foghisig fidi a dentint,
folytonosan nivii fogaknil pedig a zomincz a fogmederbe egészen a
fog alapjaig hatol be. A mi a zomdncz terjedelmét illeti, természete-
sen leatibh zomdnezot termelnek a folyton nivi fogak, (monophyodont),
azonban timeges a termelés sokdig nivi kis gyokerit fogaknil is, pl.
a lonal, A zomdnez elrendeziddésére nézve szamos kivétellel  talilko-
zunk. Tomes vizsgilatai alapjin kideriilt, hogy zominczesiz az isz-
szes gerinczeseknél talilhatd, csakhogy a zomdnez  termelédése kil
liimhizd.

Igy a foghfjasokndl zominez egydltaliban nem képzidik. Az
Amphibiumok kézdl a békdndl sem. Trichechus rosmarus és Monodon
monocerus agyara teljesen zomdneztalan. A szalamandra, angolna ds
czet fogainak cstesait, valamint az elefint agyarinak végét is a zo-
minez csak kis teriileten, mintegy sapkaszeriien boritja. A rdgesdldk
incisivasgal csak labialis felitletitkén birnak zomdnczezal, lingualis ol-
dalukon nem, minek kivetkeztéhen folytonos kopias dltal éles szdl
képzidik. A diszné agyara pedig csak két felilleten van zominezezal
fedve. Zomdncz taliltatik még az odontomdkndl tovibbd a pulpiban
létrejovd 4j képzddményeknél : emailoid és email-dentinoid elnevezések
alatt, a melyekrdl bivebben Schlenker?t) értekezett. Végre fel kell
még emlitenem az ember rudimentalis (satnya, estkevényes) fogait is,
a melyek a zomdnez nélkili fogak sordba tartoznak. Mert a mostani
32 fogon kiviil az embernek eredetileg még 12 foga volt. tehdit osz-
szesen 44, melyek kozdl az utébb emlitett 12 az id6k sordn fejlédé-
séhen visszamaradt s igy jott 1étre a mostani 32 foghdl allé fogazat.
lly csikevényes fog az irodalomban Osszesen 43 van  eddig emlitve.

1y Sehlenker. Untersuchungen ither die Verknicherung der Zahmmoerven,
ilwe Ursachen, Erscheinungen, Folgen und Behandlung. Leipzig 1883
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Tikéletes kifejlidéshen a zomanez o leakemdényebb dllati szivet,
Mohs scalijo szerint a 7. kemdényséei fokon all ésoa legkovesehb
szerves alapanyagot tartalmazza. A zomanez kemdényebb, mint az aczdl,
szikrat ad, guarez kemdénységit és lovilasztasnal  gyakran
v dentinnel nines szoros dsszekittetés-
Sat inkdbb egy viékony réteg
keskeny szegélynek tetszik.

a melylyel
fithh részre torvik. A zomianez
hen, mert rdla kiénnyen lerepeszthetd.
jelzi hatirit, a mely alaktalan, amorph,
zen hatdrvonal hullimos alakd. ')
Hoppe-Seyler szerint @
esak a kovasavas higykd, mely kérddzikné
cillaridk kovasavas panczéljai. Ha a somanczot mésztelenitjitk és en-
nél kiilonis  iigyelettel nem !
szétesik. Az Ameloblastok maradéka
f6zzik, glutint nem ad.

mint tudjuk, hatszegletes prismikhol, os
0-00n mm. Bzek kilon-

somancznal nagyobh  kemdnységii
| elgfordal és taldn aBa-

vagyunk, a szerves alapanyag teljeser
epithelialis eredetit és ha vizzel

A zomidnez, zlopokbol
an osszetéve, melyeknek dtmérdje 0003
bizis irinyi kotegekben szelik it hullimzatosan  az
réteget. Azonban nem minden somancz hullimzatos, fgy a hdd, egér,
yenes vonalakbuan halad a dentin felé. (L. tibla,
eviazett zomdncz nem igen csillogo,
g eklkor

eadsz  zomdancz-

patkiny zomidncza eg
2. dbra, z.) A fejlddését épen i

rovitkoltsag dszlelhetd, mely késGhh lekopik
Azonban a szabad szemmel teljesen ti-
n egyontetit, felitletén finom
csiveket  ¢észleliink, me-

felitletén finom
lesz a zominez esillogovi.
mimek litszé zomdnez sem mindig teljese
vonalak mutatkoznak, helyenkint pedig kis
kodott le. Az ilyen, a zomdincz egy-

lyekben a mdsz szemesékben
egtibbnyire a hidnyos fojld-

ontetitségét zavard alkatrészek azonban |
ilés rovisira esnek.
A zomdanczoszlopok az emberi fc

is kifejldve, mint mas dllatoknil, elég
aszté anyagot kimut

yeon, habdr oly élesen ninesenek

tisztan lathatok s ha eddig
nem is sikeriilt kozottitk rag atni, annak jelenlétét
kétséghe vonni nen. lehet.
A rostok lefutdsa a dentintdl a pe
mindig haladnak egymissal parhuzamosan, s6t  ellenkezileg nagyon
ss a rostok keresztezd lefutisa (1.
harvantesfkoltsigat igyek-

viferia felé torténik, de nem

ayakori az embernél az eltérds
tabla 6. dbra) is, mibgl Tomes a rostolk
1) Banme: Lehrbueh der Zahnheilkunde.

Orvos-torm -tud. Egtesitd 1.
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szik kimagyardzni. 1) A zomanez-oszlopoknak egymist keresztezi csak-
nem hildzatos lefutisira igen szép példit taliltam egy elefint mola-
ris zomdnczaban (1. tabla, 5. dbra), hol a hosszivinyban elhelyezett
(a, a) oszlopok mellett vannak harvintivinyban fekvé (b) s az eléh-
bieket derékszig alatt érd oszlopok.

Az egyes oszlopok ngy egyenkint, mint nagyobb tomeghen vili-
gosan harantesikolatuak (L. tabla, 1. dbra) s mint Tomes is meg-
jegyzi, nagyon hasonlitanak a  havintesikolt izomhoz sit higitott
sOsav behatdsira a harintesikolatoknak megfeleldleg darabosan esnek
szt a zomdnczoszlopok épen dgy mint a harvintesikolt izom.

A harvintesikoltsig keletkezését és mivoltat illetdleg a kiilon-
hozG odontologok nagyon eltérileg nyilatkoznak. Hervtz és Leydig?)
szerinf, o hardntesikolat mész vétegenkint vald  lerakddisabol eved ;
Kolliker) és Waldeyer szerint az egyes rostok varicositasinak
eredményei, Tomes végre a kivetkezdleg nyilatkozik e tiargyrdl:

yDa die menschlichen Schmelzfasern ohne jegliche Kittsubstanz
an einander gereitht sind und etwas verschiedenartig verlaufen, so
kimnen sie nothwendiger Weise keine ganz regelmiissige Form besi-
tzen, weil sonst Zwischenvinme auftreten winrden, was nicht der
Fall ist. Somit ist eine Kreuzung der Fasern die einfachste Erklirung
dieser Streifung, da in der That isolirte Fasern leichte Varicositiiten
zeigen, die in bestimmten Zwischenriiumen auftreten.®

Tomes a havintesikoltsigot illet6leg sajitsdagos ellentmondis-
ban van énmagival, mert mig az idézett md 38. lapjin azt mondja,
hogy: ,Az egyes rostok a jol kifejlidott zomdnczban minden ltszat
szerint szerkezet nélkitliek, addig alibbi helyen olvashatd,
hogy azok- gyengén harintesikoltak, s azt dllitja, hogy az egyes ros-
tok szabdlyos kizikben fellépd varicositisokat mutatnak. Mind-
ez ellentmonddsok abban leledzenek, hogy Tomes nagyon jil litta
a zomanczrostok szerkezetét, de nem birt szakitani ama régibb, erds
gyikeret vert nézettel, mely szerint a zomincz szerkezet nélkiili.

Nem szenvedhet kétséget, hogy, mint Tomes irvja, az emberi
fogzomidnez rostjai azért nem lehetnek szabilyos hatszogii prismik,

1) L. c. p. 39,

%) Leydig. Lehrbuch d. Histologie des Menschen und der Thiere, p. 289.

%) Handbuch d. Gewebelehre d. Menschen. p. 369,
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mert rendetleniil helyezvék el. (Az 1. tdblin, 4. dbrdn rajzolt zomdncz-
rostitmetszetek mdr a szabilyosok kozé tartoznak.) De hogy a hardnt-
savozist a rostok keresztezédése okoznd, az téves allitis, mert a ha-
rintesikoltsig a teljesen elkiilinitett magdinos rostokon is lithato.

Eddigi vizsgdlataim alapjin dgy taldlom, hogy a havintesikolt-
sdg dpen gy sajatja, jellemzd szerkezeti tulajdonsiga a zomdneznak
mint pl. a hardntesikolt izomrostnak.

Tudjuk, hogy a buvirok nagy része szerint a zomdnez a zomdncz-
csira (Schmelzkeime) belsé hengeres hamsejtrétegébél fejlodik, mib6l
kivetkezik, hogy minden egyes zoméncz-prisma egy-egy ilyen Atala-
kult hémsejtnek felel meg.!) Ezek a sejtek fiatal korukban, mint
minden hdmsejt, protoplasmaban bivelkednek. Azt pedig tudjuk, hogy
a protoplasma Heitzmann ttor6 vizsgilatai alapjdn megindult
bivirlatok - s kutatisok szerint, finom apré protoplasma rigokbél
(mikroplastida, Entz Géza Kolozsviri orv. term. tud. Ert. XIL évfo-
Iyam, 1. fiizet 126 —127. 1) 4ll, melyeket finom §sszekité fonalak
egymissal sszekapesolnak. A mikroplastidik kozeit a leger6sebb na-
gyitdsndl is viztiszta dllomany, Leydig hyaloplasmija, tolti ki, mig
a mikroplastidik alkotta szivacsszovedék a spongioplasma.

A mikroplastida fonalak a killonbézé alaku és kiilonhoz6 élet-
fani jelentGséggel biré sejtekben nagyon is kiilonbizé kiillemiiek, majd
alig lathaté finomalk, igy a kotdszoveti sejtekben, majd durvibbak,
mint a szintelen vérsejtekben és duczsejtekben. (Az alsébb rendii dl-
latokndl dltaldban durvabbak, mint a felsébbeknél.) Sokszor a harant-
csikolt izomhoz hasonlé alakot is vesznek fel, mint ezt Balbiani
a Chyronomus dlcza nydlmirigysejtjeinek magvaiban észlelte. (Zool.
Anzeig. 81. évfolyam p. 637 és 662.). FEzen elmélet szerint a sej-
tekbdl kivonuld mikroplastida fonalakbél épiil fel minden az dllati
testben. A mikroplastidalanczolatok alakulnak &t izommd, ideggé,
vérsejtekké sth. sth. a szervek kiilonbiz6 természete szerint. De a
mikroplastidafonalak a legnagyobb foku dtalakulds utdn is (elmesze-
sedés, elszarusodds sth.) tobbé-kevéshé viligosan mindig felismerhetdk
a normalis dllapotd szovethen. Kimondhatjuk tehdt, hogy a mely
szervhen a mikroplastidikbél 4ll6 szerkezet felismerhets, az nem
—“—:mézet mellett bizonyit szerintem az a tény is, hogy oly zomdncz-
oszlopok taldlhaték, melyek a tobbi kozé teljesen be vannak ékelve és sem a

dentinnel, sem a zom:incz szabad feliiletével nem fiiggnek Ossze.
15%
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kivialasztdas, hanem dtalakuldas eredménye. Ha tekintethe vesz-
szitk még azt, hogy az izom- vagy idegillominynyd dtalakult proto-
plasmdaban is jol felismerhetik a mikproplastida linczolatok 1) nem
fogjuk kitlindsnek talilni, hogy a zominczprismikica dtalakalt ham-
sejtek  mikvoplastida-linczolatai —  bidr nagyon megviltozva, — de
felismerhetik. (I. tibla, 3. dbra). Hogy azonban a sésav hehatdsa
utin megmarads hilézatos szerkezetit anyag a zomidnczezd dtalakult
sejtek hatdrainak, vagy talin épen a sejtek hirtydinak felelnek-e meg,
az esak behato fejlGdéstani vizsgilatok alapjin lesz eldimtends.

Huxley, Killiker és Wenzel?) szerint a zominczsejtek
nem alakulnak dt zomdnczezd, hanem csupin matrix gyandnt
szerepelnek és a zomdnczot ép ugy vdlasztjdk ki, mint pl. a rova-
roknil a chitint a matrixxd atalakult himréteg, Mig ellenben Jo hn
Tomes, Waldeyer és Hertz szerint a zominczesiva belsts hen-
geres hamsejtjei (ameloblastok, membrana adamantina) nem vilaszt-
Jak ki a zomdnczot, hanem dtalakulnak zomdnczezi.

Banme nagy odontologiai munkdjiban a kivilasztds hatirozott
hivének vallja magit; s6t azt mondja, hogy nem is lehet elképzelni
az dtalakulds wtjan vald zomdnczképzGdést.

A kivilasztis elmélete egylk legfontosabb bizonyitékinak te-
kinti a zomdncz harntesikoltsigit, mely szerinte a vétegenkénti (idi-
szakosan megijuld) képzidés eredménye.

Azt hiszem, a hardntesikolisdg sem egyik, sem miasik elmélet
mellett nem bizonyit semmit sem. Mert az dllatorszighan tibh egy-
mistél lényegesen eltérd harintesikolt képletet talilunk, melyek egy-
altalaiban nem kivilasztis eredmdényei, pl. a béka szivének harint-
csikolt izomsejtjei, a harintesikolt 1zomrost, a protozodk kézistt pl.
Vorticellafélék harintesikolt koesdnya, a mely egy sejt része. Ezek
mindinkibb hizonyitanak — ha mdr egydltaliban evvel akarunk ér-
velni — az atalakulis mellett. A rovarok chifinje kivilasatis litjdn
keletkezik s rétegzett is, de ez a rétegzettség mir els§ tekintetre
annyira eltér a zomdncz és a tobbi fentebb emlitett harvinesikolt kép-
lettsl, hogy kénytelenek vagyunk belitni, miszerint a zominez ré-
tegzettsége a kivilasztis mellett mit sem bizonyit. Tovdbbd nines az

1) Lasd, Leydig: Zelle und Gowebe. Lan g: Vergl. Anatomic.
) Tomes, 1. m. ut. id,
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dllatorszighan oly syneytium dltal  kivilasztott képlet, mely a kivi-
lusztd syneytinm-sejtek hossztengelydvel parhuzamos irdnyban rostokra
bomlanék. A syncitinm dltal kivilasztott képzédmények, ha bomlanalk,
mindig o kivilasztd sejtek hossztengelyére derdkszig alatt hasadnalk
lemezekre, de sohasem rostokra.

Misik ellenvetése Baume-nek az dtalakulis ellen az, hogy a
sosavval kezelt zomiancezhdl nem lehet sejteket kivialasztani. Azon-
ban harvintesikolt izomrosthdl sem lehet tobbé sejteket kivilasa-
tani. Anndl kevéshé kivetelhetd meg ez a tulajdonsig oly szervnél,
mely az emberi vagy dllati szervezethben a lehetG legnagyobh dtala-
kuldson megy dt, mert benne az emberi és dllati testnek szerveshil
csaknem teljesen szervetlen testrésze jin létre.

Tovibbi bizonyitéknak a secretio elmélete mellett tekinti Baume
a zominezsejteknek Tomes-féle nyulvinyait, a melyekrdl mir azok
felfedezije, Tome s, egész hatdrozottan s talin egészen helyesen is
megjegyzi, hogy a zomincz-sejtek keritletitkin indilvin  elmeszese-
désnek, a kazépponti rész legtovibb marad meg, s a sejthél kihtz-
haté ; ez a Tomes-féle nyilviny.

Végre legdintébb bizonyitéknak tekinti Baume azon dsszeha-
sonlitd boncztani adatokat, melyek szerint tébh hal, kétéltd és esiszo
fogain szerkezetnélkiili zomdnczot taliltak. Erre nézve azonban ha-
tarozottan csak akkor lehet majd véleményt nyilvinitani, ha az illetd
rendekbdl egynehdny dllat fogzomdinezinak fejlidése pontosabban is-
merve lesz.

Folyamatban levis fejlédéstani vizsgdlataim alapjdn, melyeket
patkiny, macska és poczok fejléds fogain ejtettem meg, John Tomes
6s Waldeyer1) dtalakilisi nézetéhez csatlakozom. E nézet legjob-
ban egyeztethet ossze gy a fejlédd, valamint a kifejlddiott fog zo-
ménczinak viselkeddésével, valamint a kifejlédott fog zomdnczdnak
szerkezete is ¢ nézet szerint nem kivin erfltetett magyarizatot. A
kivilasztasi elmélet szevint pl. a zomincz rostozottsiga sem értelmez-
het6, anndl kevéshhé a hardntesikoltsig. A Biodecker?) dltal elért
szép eredmények szintén hatdrozottan az dtalakulis mellett bizonyitanak.

f) Stricker: Handbuch der Lehre von der Geweben des Menschen und

der Thiere. I. K. 347—348 lap.
) Heitzmann: Mikroskopische Morphologie des Thierkorpers, ,Die

Zithne* czimi fejezetben.
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Biadecker abbdl az dltala coyedil helyesnek tartott elvhil in-
dulva ki, hogy elmeszesedett szivetek esak a mész elvondsa utin
tiintetik fel tulajdonképeni szerkezetitket, csupin puhitott, valamint
el6bb csiszolt s azutin pubitott anyagot vizsgilt. Ez dton egészen
mis eredményre jutott, mint azok, a kik épen a megforditott eljirist
tartjik egyeddl helyesnek, s a fogak sziveti szerkezetét tisztin esi-
szolatokhdl  akarjik tanulmdnyozni (Baume). Véleményem szerint a
fogakat mindkét eljirds szerint kell vizsgdlni.

Fin a zomdnczoszlopokat figyelmes vizsgilatndl mindig egymis-
tol kissé tivolabb littam, keresztcesiszolaton pedig szabdlyta-
lan alakd, egymistdl kissé eltivoladott terek timnek fel. (1. tibla, 4.
dbra.) S igy el kellett ejtenem a koribbi bivirok (Tomes, Kiil-
liker sth.) nézetét, hogy a zomincz-oszlopok minden kimutathato
ragasztd anyag nélkil vannak egymdsmellé szoritva. Tomes idézett
miivében sosavval kezelt zomdnczhol hildzatos vizat nyert, melynek
szemeibl az oszlopok hidnyzanak. Kz a hilézat nem mds, mint az
ers sav altal elformatlanitott, B decker-féle szerkezet a zomdncz-
oszlopok ragaszto anyaga.

A zominez egyes oszlopai kizitt elhelyezett s é16 dllomanynyal
kitoltitt csatorndk, melyek még hardntnydlvanyokkal egymissal sok-
szoros- Osszekottetéshen is vannak. vizsgilataim szerint valosdgeal 16-
teznek ; de a harintnytlvinyok, alig hiszem, hogy hardnt-csikoltsigot
okozninak. A harintesikoltsig az oszlopokban magukban van, s az
oszlopok szerves alapanyagit képezG mikroplastida lanczolat elhelyez-
kedésébdl ered, épen tgy, mint a harintesikolt izomban. Hogy a sé-
savval kezelt zominczban fokozatosan eltimik a hariant-csikolat, azon
azt hiszem, senki sem fog megiitkizni, a ki a szivetek elmeszesedd-
sének folyamatat ismeri.

Ezen az alapon a zomincz-caries fellépése is sokkal viligosabbd
s Grthet6bbé vilik ; a mint ezt mds alkalommal fogom majd kifejteni.

A némelykor a zomdnczon talilhaté barna, Retzius vonalai
néven ismeretes vonalak, valsziniileg fejlédési eltérések. Ezen barna
szinfl parallel vonalak Kollik er szerint a zomiancznak rétegenként
valé képzhdésétl erednek, Hertz szerint pigment lerakddisok, a
ming példiul a Castor fiber és Sciwrus vulgarisndl is eldjon.

A Czermik-féle s a prismik szabdlyos zegzigos lefutisahol,
vagy Hannover szerint a prismik csavarodisiabol eredd sivozatokra
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ezittal nem reHectilhatok, mivel a nevezett irdk ndiveit 1) megsze-
rezni nem tudtam. Gyanitom azonban, hogy Czermiak dllitisa té-
vedésen alapal, nemesak azért, mert Waldeyer sem tudott meg-
aydzidni a4 zomdancz-oszlopok zegzugos lefutisivdl, hanem mert ez a
lefutisi mGd. ha megvan, nagyon valdsziniileg pathologicus, mivel az
ép fog zominez-oszlopainak lefutisa a dolog természetéhdl kifolydlag
nem lehet zegzugos. Annyival kinnyebben megtirténhetett e tévedés,
mert Czermak esak keresztesiszolatokon litta.

A zomdneznak a dentin feldli vészében olykor iregek lithatdk,
melyekkel a dentin  esatorndk is dsszekittetéshen vannak. (I tibla,
7. dbra). Némelykor olyan esiszolatokra (kutya, szarvasmarha) is aka-
dunk, melyekben a dentinesatornik a zomdnezba mélyen behatolnak
a nélkil, hogy szabilytalan iiregek kozbeiktatva volndnak. Puhitott
készitményen ilyen iivegekben sejteket taldlunk (Bodeckerbioplas-
sonjait), melyek nyilvanyaikkal tdgy a zomdnez. mint a dentinnel
asszefiiggnek. -

A mi a halakat illeti, ezeknél a zominez szivete a legnagyohb
viltozatossdgot mutatja. A Sargus fogainak zomdéncziban példiul egész
csatornahaldzat talilhatd, a mely azonban nem a zomincezba hatolt
dentin csatorndktiol ered, hanem a zomdncz szerkezetéhez tartozik.
Vajjon ezen zomdncz-prismak kozitt vagy ezek tengelyében halad-
nak-e, eddig biztosan el nem dimthetd.

A fiatal fogak kiilsd feliiletén talilhaté N asm yth-féle hirtyit
szamos tekintélyes bivir, koztitk Tomes és Baume a cementtel
hozza rokonsdgha, ezért err6l majd a cementrl sz6l6 kizleményem-
ben fogok hivebben megemlékezni.

A zomdncz szivetének szerkezetét illetGleg tett vizsgdlataim
eredményét roviden még a kovetkezGkben foglalom ossze :

A zomdnez  harintesikolt zomdnczoszlopokbdl s az oszlopok
kozeiben lefuté €16 allomdnybdl vald zoménczrostokbdl dll, melyek
gy litszik, a zomdnczoszlopokon dt finom nyilvinyok dltal egymis-
sal Osszekiottetéshen vannak. A zomdnczoszlopok elmeszesedett alap-
anyaghdl dllanak. Az alapanyag pedig a zomdnczesiva belsG hengeres
himsejtjeibdl dtalakulis dtjan jott létre.

1) Nova acta Acad. Caes. Leop. Natur. curios. Breslan und Bonn 1856,




1. dbra:

2. dbra:

3. abra:

£, dbra:
5. abra:

6. abra:
7. dbra:

&, dbra:

Az abrak magyarazata.

|. Tabla:

Elkiilonitett zomdnczoszlopok. A hardntesikolat élesen van feltin-
tetve. (Schematizilt). Hartn. v/;.

Részlet egy patkdny (Mus decumanus) metszd foginak hosszesiszo-
latdbol, a zomdnczoszlopok szabdlyos elrendezidésének feltiintetésére.
d = dentin, z = zomdncz, n = Nasmyth-féle hirtya. Hartn. 11/,
Részlet egy zomdnczoszlophdl (emberfogrél), a zomdnezoszlopok fino-
mabb szerkezetének feltiintetésére. Hartn. tv/,.

A zominczoszlopok felilleti képe. Emberfogrol. Harvtn. rvj,.
Elephant moralisinak zominczibdl egy részlet, a zomdnczoszlopok
viltozo lefutdsdnak illustrilisira. a = a csiszoldsi feliilettel pirhu-
zamosan haladé oszlopok ; b = a csiszoldsi feliiletre hardntil esé
oszlopok ; ¢ = a csiszoldsi feliiletre csaknem fiiggélyesen mend osz-
lopok. Hartn. 1v/,.

Hulldmos lefutdsu zominczoszlopok emberfogrél. Hartn. 1v/,.

A dentincsovek dtmenete a zomdnezoszlopok kozti jaratokba egy-
szeriien és lacundk kozvetitésével.- Hosszesiszolat emberfoghol. —
Hartn. 1v/,.

Keresztmetszet hizinyul felsé zdipfogibél; p,p = a pulpa fire; d,d
= dentin; a = Schreger-féle vonalak (s) jél lithatdk; ¢, ¢ = cement,
benne hiarom Hawers-féle csatorna-itmetszet; z.z = zomdnez —
Hartn. 1/,.
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