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A kalabiarbab hatasa az allati szervezetre.*)
A pesti kir, egyetem elméleti orvostani dolgozddjabél.

Kozli Szaniszré ALBERT,
1.

A Kalabarfolyam partjain, nyugoti Afrikdban tenyész
a novény, melynek gyimolesét, mi a magot is képviseli,
gyogyszer-, illetbleg élettani hatds szempontjibél vettem
vizsgdlat ald. Neve Balfour tandr szerint mérges hélyaghibe
— physostigma venenosum — S a huvelyesek kozt foglal
helyet ; gyiimolesét kozonségesen kalabdrbabnak mondjik. E
bab ndlunk eddigelé nem igen ismeretes, gy6gyszertirainkban
cgak itt-ott tudnak réla,gyégydszati alkalmazésa igen kis térre
gzoritkozik ; ennek oka pedig az,hogy eddig igen kis mérvben
torténtek vele élettani kisérletek ; de nem is igen torténhet-
tek, mert a babokhoz jutni igen nehéz volt; — az dltala el-
érheté gyégyeredmény korillményesebben leirva nines is. Itt-
ott egy-két ezikk jelent meg felGle, s angol nyelven egy kiilon
fiizet.

Tudomédsom szerint Christison tr. 1855-ban sz6lt elo-
szor e novényrél, ki a magvak vegyi mivoltdra nézve is kém-
lelt ; 6 dllitja, hogy e magvakhoz igen nehéz jutni, mivel az
6-kalabéri kiraly kiraly e novényt mindenhol kiirtatta, esak

annyit hagyvén meg, mennyi torvénykezési esetekhez sziik-
séges, § az egés készlet mindig a kirdly kozvetlen kezelése
alatt d1l. 1859-hen egy lelkész hozott nehdny uOvénypél-
dényt, melyekb¢l meghatdrozds végett Balfour tandrnak is
killdott. 1861-ben Mann Gusztdv, az angol kirdlyi kertek
gyiijtéje ily babokért hozzé intézett kérésre azt felelte Han-
burynak, hogy csak keveset killdhet; mert az eurdpaiaknak
nem oromest adnak bel6le. Hogy 41l e tekintethen a dolog?
— nem tudom, s igaz-e, hogy e bab sajit hondban oly félté-
kenységgel omtetlk, vagy Oriztetett, meg nem mondha-
tom ; de valésziniitlennek latszik eléttem ennek olyatén
torvénykezési alkalmazisa, miszerint a felek mindenike
egy-egy szemet eszik meg, melytél — mint mondjik — a

*) Pasquichféle dijjal jutalmazott palyamunkambolaz Orvosi Hetilap
részére atdolgozva, Sz A

biinds meghal ; mert bér e bab erés mérget tartalmaz,azonban
aligha oly mennyiséghen, hogy egy szem emberhaldlt
el6idézni képes legyen Annyi bizonyos, hogy e bab ma is a
legdragdbb szerekhez tartozik.*)

A sz6ban levd bab esokolid-barna, 4 gramme sulyd,
alakja kozonséges babénak felel meg; kiiloldalin bardzda
fut, mely az egész keriletnek korilbel6l két harmaddban ta-
lalhat6 ; e bardzda kozepén kis emelkedett gerincz van; mo-
gyor6héj-keménységii fedele alatt vékony, hamuszinii hértya
van, melyen belil kozvetlen a bélillomdnyhoz jutunk, s ez,
megtorve, keserii mandolaszagot terjeszt, — zsfros tapintati.
Ha pedig az emlitett bardzddnak megfeleléleg vizsgiljuk a
rétegeket, ott a fedél és hamuszini hartya kozt még ve-
res, paraszerii réteg timik fel, mely jobbra s balra mind-
inkdbb vékonyodvan, lassankint elenyész; e veresszind réteg
6s a héj kozt pedig, a bardzda gerinczének megfeleléleg,
keskeny fehéres csik is van. A béldllomdny holdkarélyszerii
oblot mutat, mely a fedélbardzddnak irdnya szerint halad, s
ennek megfeleléleg sziinik meg, — a fedélbardzda hegyeseb-
ben elvesz végénél keskenyebb, mig a médsik végén, hol a
fedélbardzda tompdbban végzédik, nagyobb hardnt kiter-
Jedési.

IL

A kalabérbab haté anyaga, melyet physostigminnak
mondanak, dllitélag luganyféle alag. Némely kilfoldi tudé-
soknak sikerillt volna ezt jegeczekben elddllitani, melyekhez
azonban a legilletékesebb kozegek dltal sem lehetett jutnom.
Mind az 6 dltaluk el6irt, mind mds moédokat megkisérlet-
tem ily jegeczek elodllitdsdra; — de sikerteleniil. Mindazon-
dltal feljegyzem roviden azon médokat, melyeket kovettem a
haté anyag kivondsdra, s azon észrevételeket, melyeket e te-
kintetben tehettem.

El6szor is oda irdnyult mikodésem, hogy megtudjam,
mely részek azok, melyek a hat6é anyagot tfartalmazzik, s ily
cz61b6] kilonvilasztottam a csokoldd-barna fedelet, a hami-
szinfi vékony hdrtyit, a bélilloményt és a veres paraszerii
réteget. Bzeket, kilon-kilon porrd torve, 7—10 annyi viz-
telen borlanggal lombikokba helyeztem,s naponta tobbszor razo-

*) Az dltalam felhaszniltak Stnttgartbél keriiltek, fontja 6 o. é. frt.
45
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gattam. Két nap mulva mindeniket kilon edénybe sziirtem,
8 a sziiretekbe martott papirdarabkdkat nyulak szemhéjai ald
helyezve, mindeniknél litadsszehuzédis kovetkezett, — an-
nak bizonysdgdul, hogy a haté anyag a bab mindenik részé-
ben foglaltatik. Most kiilonbdzé folyadékokat alkalmaztam
a kivondsra : horszeszt, borégényt, hangyanyhalvagot, kem-
nyelangot (amylalcohol), sésavat, kénsavat, hideg és meleg
vizet ; s mindezek képesek voltak a kalabar hat6 anyagdt ki-
vonni, minek prébakovéil mindenkor a sziirethe mértott pa-
pir létaszikité hatdsa szolgdlt. A borégény és hangyanyhal-
vag kivonta ez anyagot a vizb6l, sésavhél és kénsavhol is, —
kivonta pedig akkor is,miutén ezek szikenyvizegygyel ali ha-
tasuakkd tétettek. A haté anyagot felvett borszesz, bor-
égény, hangyanyhalvag és kemnyelang kozonbos vegyi hati-
suak ; mfg a viz azonnal erésen savi hatdsi, mihelyt a kala-
bérbab belére ontetett ; azonban a viz is kozonbos marad, ha
nem bél, de héjallomény hasznéltatik kivondsra. A kozon-
hos vegyhatisi borégény elpdrolgdsa utdn visszamaradt
anyag savi volt. A kivoné folyadékok szinére nézve megem-
litend6, hogy a kemnyelang, hangyanyhalvag, borszesz és
borégény vizszini marad ; utébbindl azonban vékony siiriibb
réteg vélik ki, mely piros szinfi, egyszersmind savi hatdsi.
A kivoné viz pirosassirga szint mutat, vizfirdéni elpér-
léskor mindinkabb pirosodik, végre egészen szép piros szint
vesz fel ; de egyszersmind savi vegyhatdsa tetemesen gyen-
gil. A héjra alkalmazott viz azonmal pirosszinii; de nem
savi hatdsi. A veres, paraszerii részlet kezelése szintén piros
szint ad. A s6sav 6s kénsav vizszini, de ha rd borégényt tol-
tiink, mely e folyadékokbol is képes a hatéanyagot kivonni,
sz6p pirossd lesz; mig a borégény ezutdn is szintelen marad.
; Tobbféle médok koziil, melyek a haté anyag kivondsira
alkalmazhatok, legezélszeriibbnek s legolesébbnak tartom a
kovetkez6t : a bab, finom porrd torve, forré vizzel leontetik,
8 fél napig meleg helyen élljon, azutdn atsziretvén, viafir-
d6n péroltassék el.

A maradt kivonat még borégénnyel kezelendé olyfor-
mén, hogy ez arrél naponta lesziiressék, mely eljardst 4 — 5-
szor kell ismételni, mire a kivondsra haszndlt 0sszes bor-
égénymennyiséget el kell parologtatni. Ily eljards mellett én 20
gramme bélhél 1 litre forr6 vizzel 4 gramme kivonatot nyer-
tem, melybol borégénnyel — egy-egy alkalommal 120 kob-
centimetert alkalmazvin — hdromszor tortént kivonds utdn 42
milligramme anyag maradt vissza, mely a ldtasziikitést le-
hetd legnagyobb mértékben és gyorsasiggal eszkozolte. Ha
azonban a kalabdrkészitményt helybelileg ldtaszikitésre akar-
juk alkalmazni, akkor mds médon elbdllitott készitményhez
kell nyidlnunk, mivel az el6bbi dton nyert, kevéssé savi ha-
tési. E mds mod kovetkezo : vegyink finoman porrd tort ba-
bot, ezt 10 annyi borszeszszel vagy Dborégénnyel, naponta
tobbszori rézds mellett, 2 — 3 napig hagyjuk dllani, s az igy
nyert kozombos folyadékba martott papirok,megszéritva,igen
jo sikert fognak mutatni.

Az anyag, mely kulonbozé kezelések mellett elédllitta-
tik, vastagabb rétegben gyengén pirosassdrginak latszik;
mig igen finom vékony rétegben fehérnek mutatkozik. Géresé
alatt tekintve,halmazokban szintelen apré egyenletes szemesék
Iithaték (talin a hatéanyag ?), melyek sdrgésan szinezett
alaktalan anyag dltal vétetnek koril. Ezen két anyag kilon-
vilasztdsa a legnagyobb féradtsig daczdra mindeddig nem
sikeriilt. (Tolytatjuk.)
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Az Addison-féle kor, vagyis a mellékvesék bantalmai.*)

HerMany Aporr tr. kérhazi féorvostol Pesten.
(Folytatés.)

1. CSOPORT.

Koresctek, melyekben a mellékveséken Fkiviil eqyéb szervek is
voltak bantalmazva, s a betegek bronzszint hasonldkép lattattak.

E csoport szdmarinyra nézve az irodalomban a legterjedel-
mesebb, mely tényen alig csoddlkozhatni, ha tekintetbe vétetik,
hogy a mellékvesék meghetegedései legtdbbnyire idilt béntalmak,
melyeknél egydtaldn csak ritka leletként esik meg, hogy a hullén
csupdnegy kérgdcu taldtassék.

A dolog természetében rejlik, hogy oly esetekben minden
egyes szerv vagy testrész kéros elvdltozdsa nem birhat egyforma
értékkel, kilondsen akkor, ha kérdésben forog, valjon mi volt a
haldl legkozelebbi és legvalésziniibb oka,noha meg kell vallanunk,
hogy szdmos esetben ilyféle kérdés eldontése felette nehéz, sét
nem épen ritkdn lehetlen.

Kortorténeteink eldsoroldsiban kiilonds éber szemmel kell
kisérniink azon tineteket, melyek a mellékvesék elfajuldsira
réhaték, s mi gy hissziik, hogy noha jelen kdresoport e tekin-
tetben sokkal nehezebb feladatot szolgéltat, a f. olvasé az elfre-
bocsitottak kello figyelembe vétele mellett csakhamar utba fogja
magét igazithatni, kaldnben azon lesziink, hogy, hol a kérkép bo-
nyolodottabb killemet 61tott magéra , ezt epikritikus jegyzetekkel
kisérjik.

1.%%) — 26 éves, asztaloslegény, ki szeszes italokkal kevéssé
visszaélt, az utolsé hat hénapig mindig lngobb egészségnek or-
vendett. Bz id6tdjban a jobb alsé végtagon csizos fijdalmakrol
kezdett panaszkodni, melyek kés6bben a csipbre terjedvén, az
dgyéktdjig hatoltak, hol is mintegy megdllapodni 14tszottak. Rézés
vagy nyomds 4ltal e f4jdalmassdg nagy mérvben lén fokozva, Hé~
rom hé 6ta, beszéli, hogy a beteg ajkai fekete foltocskdkkal borit-
tattak, mire az arcz hasonlé médon kezdett elszintelenedni. Egy
hé Ota szédelgési rohamok és a nyakszirttijon fellépé sajitsi-
gos fdjdalmak kdvetkeztében, melyek fellépésekor az ontudat is
némikép meg volt zavarva,munkaképtelenné vélt. E tiinetek napj-
ban tobbszor ismétlddtek, s fekvo helyzet elfoglaldsakor azonnal
megsziintek. Fzekenkiviil a test 4taldnos elgyengiilése is gydtorte
a beteget. 1854. november hé 9-én Re e gyégykezelése ald kerilt,
hol kivetkezé jelen 41lapot mutatkozott: A beteg nagy fok-
ban girvélyes, elsovényodott, sdpadt. Hajzata fekete és szdraz ta-
pintati. Az arczon és homlokou, melyek zdldes-sdrgds sziniiek,
feketés foltok észlelhetds, de ezeknél még homélyosabbak az aj-
kakon is fordulnak elé. A mésodik dgyékesigolya angolkérosan
hétrafelé gorbiilve, mely a felette levd két csigolydval egyiitt nyo-
mis- és mozgdskor fijdalmas. Az egész test elgyengiilve, hiidés-
nek semmi nyoma. Az étvigy csekély, a székletételek rendesek, a
csekély mennyiséghen kivéilasztott vizelet vildgossdrga szind, fe~
hérnyenélkiili. A sziv liktetése gyenge, hangjai rendesek. Az ér-
verés 80, kicsiny és gyenge. Kinal, savak és zsongité eledel 14
napos kiérhdzi dpolds alatt az &llapotot alig véltoztattdk meg.
Egy nappal késobben, midén a beteg az dgybdl felkelt, djuldozds,
mely émelygéstdl, csuklés~ és hinydstél 16n kisérve, é4llott be.
A gyomorbeli tiinetekhez hagymézasféle dllapot is szeg6ddtt, me-
lyek silya alatt a beteg deczember 6-4n kimult. Négy nappal a
beteg haldla és egy nappal a hagymdzas tiinetek fellépése el6tt a
beteg visszerébdl vér is 16n hocsitva, mely, géresdvileg megvizs-
gdlva, fehér vérsejtek jelentékenyebb szaporodisit mutatd.

Bonczlelet: A hulla nagyon elsovinyodott, merevség
nagyfokd. A hénalji gdodrok nagyon sbtétesek, a bér szine gy,
mint az él6n olajszini, fekete foltokkal. A jobboldalon, a Poupart-
féle szdlagtol a két felsd, gimadsen elfajult dgyékesigolydig terjedd,
16 obont tartalmazé horpaszizombeli tilyog. A mellhdrtya és hor-
gok rendesek. A tiddk csucsaiban és alsé karélyaiban sok helyiitt

*) L. az OHL. 41, szamat.
*) Addisonl ¢,
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lobes izzadmény dltal egyméseal dsszeforrt sziirke gimdék. A gyo-
mor a rendestdl alig eltérd. A 1ép nagyobb, tomittebb, sok fehér
vérsej tet tartalmaz. A mellékvesék, melyek kdzil a baloldali a
om orhoz odandve, giimds anyaggéd teljesen dtviltozva, mely ré-
szint darabos genyt, részint torékeny, sdrga turészerd dlloményt
lttatott. A tobbi szervek mind ép 4llapotban taldltattak.

Jelen esetben tehdt oly kéros folyamatokkal vala dolgunk,
melyeket esak par évvel ezel6tt bitran a gim6kér rovata ald le-
hetett sorozni, s pedig mindkét alakja, a sziirke megasirga
gimé e hullén képviselvék. A kérelozményekbdl kideritl, misze-
rint az egyén betegeskedése az fgyékesigolya-béntalommal vette
kezdetét,melynek tulajdonithaték minden habozds nélkil a beteg 4l-
tal elpanaszolt cstizos fijdalmak. E csontbéntalom sérga glimé for-
méja alatt 1épett fel,vagy mint ezt mostan kifejezni szeretik : lobos
folyamat szine alatt, melynek terményei sajtszerti kiilemet dltot-
tek magukra. Hogy e béntalomnél a gyuladdsos folyamat n.nnde'n-
esetre magy szerepet jitszik, azon Kkoriilmény is bizonyithatja,
hogy horpaszizombeli tdlyog van jelen, mely ez esetben kétségen-
kivil a esigolydkbél szdrmazott, s inkdbb genysilyedésnek mon-
dandd. Hasonl6 lobos folyamat a mellékvesékben is foglalt helyet,
melyek a sirga giim0k vagy a sajtszerfi anyag elpuhuldsit jelzik,
részben pedig ennek torékeny dllomdnyként valé megmaraddsdrél
tesznek bizonysdgot. A gyomorhoz val6 odandvés szintén a mel-
16kvesék jelen volt és lefolyt gyuladdsa mellett sz6l. A mellékve-
sék elfajuldsdbél szdrmaztathatjuk: az dtaldnos elgyen-
gilést, a kicsiny érverést, a nagyfokun vérsze-
génységet, mely 416 helyzetben mér djuldozdsokra is szolgdl-
tat alkalmat, tovdbb4s az émelygéseket és makacsul fel-
16p6 hdnydsokat, nemkiildnben az elszintelenedést,
mely gy latszik ez esetben legkordbban vonta magira a beteg
figyelmét. A test dtalinos elgyengilése a csigolyik meg-
betegedésébol nem keletkezhetik, mert mint tudjuk, ez inkdbb az
als6 végtagok hiidését vonja maga utdn, melyekrdl kértorténe-
tiinkben épen kilonosen fel van emlitve, hogy hidésnek semmi
nyomét sem mutattdk. Igy tehit e tiinet is a mellékvesékbil ko-
vetkeztethetd, mert ezen elgyengilés, noba egyéb idilt erét fo-
gyaszté béntalmakndl is elo kell fordulnia, a bajnak mér olyan
idoszakdban mutatkozott, midén a csontbdntalom mér éveken
dthuzédott, Szébanforgé esethen pedig az egész betegeskedés
csak hat hénapra vala visszavihelo. A bekovetkezett haldlt nem
vagyunk hajlandék a csont vagy a mellékvesék gimés elfajuldsd-
b6l szérmaztatni, — oly eshetOségre, a betegség iditartama még fe-
lette rovid vala; de az utolsé napokban betegiinknél hagymézas
tiinetek mutatkoztak, melyeket bétran a tidok szemesés glimdbinek
lehet tulajdonitani ; ezekrdl tudjuk is.hogy felette gyakran oly kér-
kép alatt képzédnek, melyet hagymdztél megkiilouboztetni sok-
szor lehetlen: kiilonben itt fejlédésiik feltevése kiilonds nehézséggel
nem jart volna,mert a sziirke szemcsés glimé (tuberculum miliare)
nem épen gyéren mutatkozik oly egyéneknél, melyeknél az tgy-
nevezett sajtszerdt lob mér mds szervekben vagy magdban a tidé-
ben megtelepedett. Hisz ép ezen kirilményt kell okoznunk,
hogy a sajtszertt tidélob valédi értéke oly sokd félre 16n ismerve
és kiilseje szerint a giimével Osszezavarva. Esetiinkben a szintelen
vérsejtek jelentékenyebb szaporoddsa is észlelhetd vala,de kordntsem
oly nagy mennyiséghen, hogy abb6l fehérvériiségre, s igy
az ebbol keletkezett haldlra lehetett volna kdvetkeztotni. A 1ép
ugyan nagyobb volt, de ezt inkdbb az utolsé napokban fellépett
heveny béntalomnak — a tiidék giimdésodésének — réhatjuk fel,
lényeges nagyobboddsit a bonezolds ugy sem mutatta, s igy a fehér
vérsejtek nagyobb szdmmali jelenkezése a léppel nem 4ll oki vi-
szonyban.

2.*) — b3 éves szakdcsnl, hdrom hé 6ta hdnydsban szenved,
8 a hdton és hasban fijdalmakrél panaszkodik. Teste nagyon el-
sovinyodott és gyonge vala. Bére, mely t6bb helyen feketésen el-
szintelendett 4llapotban mutatkozott, érdes és szdraz tapintatu ;
miutdn a beteg hérom napig a kérhdzban tartézkodott, a sziinte-
len tarté hinyds folyt4n bedll6 nagy kimeriilés életének véget
vetett.

Bonczlelet: a gétorbeli mirigyek rikosan elfajulvék, a

) Addison L c

gyomorcsukban (pylorus) rikos fekély, nehdny fodormirigy és a
baloldali mellékvese szintén rdkosan besziirédve. A méhben hirom
diénagysdgi rostdag.

Itt ugyan clég tdmpont kindlkozik a halilt nem épena
mellékvese elfajuldsibol szdrmaztatni, hiszen a gyomornak
fekélyesedd rdkja mér magdban véve okvetlen haldlos béntalow,
8 ha itt a hinydst és nagyfokii gydngeséget nem is réhatjuk fel a
baloldali mellékvese rdkjinak, mégis feltind, hogy ez esetben is,
mint Addison egyéb kortorténeteiben a bor homéblyos elszin-
telenedése jelenkezett, s az angol buvért ficyelmetessé teite, val-
jon mivel lesz dolga.

3.%) — 47 éves férfi, ki bajit tobb évre vezeti vissza nagy-
mérvii gydngeségrdl és lankadtsdgrol, nemkiilonben étvagyhidny és
makacs székszoruldsrél panaszkodik,s a bor sajdtsdgos barna-sziirkés
elszintelenedését littatd és sziiutelen tarté dgyéktdjoni fijdalmak-
ban,melyek 6t ajdrdsban tobbszordsen akaddlyoztattik szenvedett.
A sfvnek csicsliktetése, nemkiilonben hangjai mindig gyengék.
A beteg er6beli dllapota mindinkdbb fogyott, elannyira, hogy nem
is jérhatott tobbé, s kéntelen vala életének utolsé hénapjaiban
mindig dgyban maradni. A esekélyebb mennyiségben boesdtott
lnigy zavaros és szalmidkszagi.Az utolsé napokban dlomkéros 41la-
pot fejlédott ki, melynek tiinetei alatt a beteg kimult.

E kértorténetet Mettenheimer még 1853-ban jegyez-
gette, s hdrom évvel kés6bben, midén Addison munkija mér
megjelent volt, nyilvinossdg elé bocsitotta. De ép e korilménynél
fogva sokkal nagyobb érdekii, mert bizonysigot tesz, hogy az A d-
dison 4ltal leirt rendellenes “6rszin mér sok orvosnak feltiint
volt, de anélkil, hogy az él6n észlelt tiineteket a hullin tapasz-
talt lelettel ontudatos oOsszhangzdsba hozbattdk volna, s ez
tulajdonkép Addison érdeme, melyet téle megtagadni nem le-
het, nem szabad. Vinnaca és Emden tr-ok kezelték a beteget,
8 a torténendé bonezoldsra M. trt. is meghittdk, ki az idézett he-
lyen kovetkezoleg nyilatkozik :

~A bornek sajitsigos elszintelenedése a kezeld orvosok

figyelmét nagy mérvben magdra vonta, s t6lik azon szinhez 16n

hasonlitva,melyet betegek pokolkinek hosszabb idén 4t tértént ada-
golisa utén ldttatnak. A hulldu e kilonos homdlyos bérszin még
nagyon j6l ésszreveheté vala, s leginkdbb jellemzének mutatkozott
az arczon és kezeken. Akkor leirt jegyzeteimben e szint mulattbar-
ndnak neveztem el, mely feketebarna, fistszerii metallicus ki-
lemii benyomést idézett elé. ,Bronzszin* nevet nem vélasztottam,
de. mennyire emlékezetem folytdn lehetséges, dtldtom, hogy est
éplgy alkalmazhattam volna. A test tobbi részein a bér elszinte-
lenedése ink4bb ikterikusnak latszott, de anélkiil, hogy a kozdnsé-
ges értelemben vett sfrgasignak azonos szinfokozatdt mutatta
volna.“

Bonczlelet: A bal tid 6 egész terjedelmében odandve,
alsé karélydban nehény kevés dudorocska (valjon giimds vagy rd-
kos nincs emlitve). Mindkét tadoben fekete festanyag dis lera-
koddsa. A sziv kiesiny, petyidt és sdpadt. A koronaiiterek
elmeszesedvék, dgaik részben iirnélkiliek és falzataikban egymdis-
sal Osszendvék (obliterirt). A szfvizom kezdddé zsiros elfajulds-
ban. A kéthegyi billentyii egyik csucsa megvastagodott. A figgér
billentyfiin atheromatosus lerakédésok. A m 4 j nagyobb,szerecsen-
didszinhez hasonl6. Az epehélyaghan nehdny kivecske. A vesék
nagyobbak, vérdisak, a Bright-féle kérnak kezdo szakaszit mutat-
tik. A jobb vese csucsdn, e szerv 68 a mij kozott kemény, gyer-
mekokdlnagysdgi rdkos daganat foglalt helyet, hasonlé kiillemti
dag a bal vese csucsin vala észlelhetd (azaz : a mellékvesék rako-
san elfajulvik).

Mettenheimer kiilondsen kiemeli, hogy a hulla fel-
bonczoldsdnak leginkdbb szembetiiné kiakndzisa gyandnt a
mellékvesék rikjai szerepeltek, s néha a rendellenes szin okbeli
mozzanata utdn tdrsaival egyitt keresgetve, semleges eredmény-
nél 4llapodott meg, s a betegség lefolydsa a bonezoldson levé or-
vosok elétt rejtélyes maradt. Se a sziv megbetegedése, se a tii-
dok dudorai, ha rdkosak is lennének, se a kezdddé Brightkér a
haldl megfejtésére elegendknek nem tartattak. Ma tudjuk, hogy
a mellékvesék bdntalmai majdnem mindig haldlosak, s a bornek
*) Mettenheimer, Deutsche Klinik, 1856,
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imént leirt sajétségos elsuintelenedésével gyakran pérosulvik,

4%*) 32 éves, uradalmi kocsis, ki j6 fizetés.jo étkezés és meg-
feleld rubéizat mellett csaknem a lecjobb egészségi viszo-
nyok kozott élt; de alvdsra kevés ideje maradi,s 4—> hé 6ta nagy
mérvbeu sovAnyodni kezdett. Hérom hé 6ta kezei feketedni kezd-
tek, s arcza mulattszerdi kilemet oltott magira. Az akak pirja
oly szinben tint el§, mint ez kutyik némely fajindl szokdsos
litvény. Ezen id6 lefolydsa alatt testének tobbi bore is barnuini
kezdett, s akdrhogy és akirmennyit is mondott a beteg,a homdlyos
bérszin tobbé nem vala elmulasztbaté. Erdbeli dllapota annyira
csokkent, hogy hosszabb idon 4t tobbé jirni nem birt, s a
végtagok dgysz6lvan a rendes szolgdlatot megtagadtik. A sziv
csucsdn és a nyaki edények t4)in gyenge fuvézorej. A tidok és a
bélhuzam rendellenes tiinetet nem lattatott, ép gy a mdj és 1ép
egészen rendes viszonyokat mutattak. A vizelet fehérnyét és czuk-
rot nem tartalmazott, s a beteg csupdn csizos [djdalmakrél, we-
lyek a borddk szélein jelenkestek ¢és id6kozonkint el is mul'a’,
panaszkodott. — Noha a beteg 4gyit mindennap odahagyta,
ide s oda jarkélt, kiillonben mint egészséges ember evett és ivott,
— csakhogy hustél undorodott, — noha szellemi tekintetben ren-
desnek létszott, s egydtalin csupdn jelentékeny vérszegénység tii-
neteit ldttatta, Trousseau okvetlen kedvezétlen koirjdslatot tett,
melyet a nemsokéra majdnem vératlanul beallott haldl a legfénye-
sebben igazolt. — Egyszerre a beteg nagyfoki hasmenést kapott,
§ 24 6rdn 4t 10-szer ment széke, egész teste hidegedni kez-
dett, félrebeszélés szegddott hozz, gyengesége rendkivilileg foko-
zédott, s midén ez 4llapot négy napig tartott volna, megha-
141ozott.

Boneczlelet: Az egyik tidéesucshan lencsenagysigd giimé.
A horg- és fodormirigyek rendesek. A vesék valamivel nagyob-
bak, nehdny szemcsés giimdvel ellatva. A mellékvesék, kiilonosen
a sokkal nagyobb baloldali mellékvese egész terjedelmében gii-
mosen elfajulva. :

Ezen kértorténet, mely Francziaorszdgban az Addison-féle
kérnak elsé esete gyandnt tekintendd, nem csupin a mellékvesé-
ket mutatja a rendestél eltérd dllapotban ; de, gy hiszem, nem
igényel hosszas taglaldst, miszerint az egyik tiidécsucsban és a
vesékben eldéfordulé nehdny giimé a haldlt nem okozta. Hisz tud-
juk, hogy mind terjedelmes kéros elvéltozdsokat kell e szerveknek
mutatniok, midén a haldlt maguk utin vonjék. A mellékvesék leg-
inkdbb voltak kérosak, s a tinetek, melyek alait a hetegség lefolyt
és a haldl bekovetkezett, ép gy jelenkeztek mint Ad dison ese-
teiben,s fgy Trousseau-nak mar az élon tett kérisméjét minden
tekintetben igazoltnak tartjuk, mely a bonezkés 4ltul ki 16n mu-
tatva. Middén Troussean esete 1856. september hdéban a franczia
orvosi foly6iratokban megjelent, vdrhaté volt a nagy zaj és a sok
ellenmondds, melyeket az orvosi kdzdnségben fog kelteni, s a tu-
domdnyos vita, melyben Bouillaud, Gibert, Delpierre
6s Tholozan vettek részt, sok izben a tirgy érdeméhez nem
mélté heves jellemet 5ltott magdra. Mindegyikik mdés meg miés
oldalrél tdmadta meg Troussean kozlését, s mig az egyik dllitolta,
hogy a bronzszin a mellékvesék meghbetegedésével semmiféle okbeli
viszonyban sincsen és csak esetleges sz6vddményként szerepelhet,
a méisik megint bizonyitani torekedett, hogy szimos elszintele-
nedési eset mellékvesebdntalom nélkiil is el6fordul, de ezek nyo-
mén Troussean-nak ez esetb6l vont folyoménya,miszerint a vér-
szegénységhll keletkezo senyvnemek wj forrdssal szapovittat-
tak, mely eddigelé ismeretlen volt, nem 16n megingatva.

(Folytatdsa kdvetkezik.)

KONYVISMERTETES.

De résections des grandes articulations des membres, par. L. Ol-
lier. Paris, 1869, A. Delahaye.

Korunk egyik nagy sebésze, Velpeau mondotta, hogy a sebé-
szet elénye, miszerint 1épésr6l 16pésre haladvdn, minden munkds-
nak igazsigot szolgdltat, ki abbeli ismereteinket gazdagitotta

*) Trousseau, Clinique médicale de I' Hotel-Dieu, Vol. III, IIde
édition,
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vagy el6bbre mozditotta, mi azon j6 hatdssal van, miszerint iidvds

versenyt okoz azok kozott, kik azt miivelni és tokéletesiteni akar-

Jak. S nevezetes azon viszontagsigok kutatdsa, melyeken a cson-

tok kifiirészelése (résection) keresztiilment, mely miitétel franczia

szdrmazdsi, s mégis sokkal gyorsabban haladt és terjedett Angol-

ﬁgszi%ban, Amerikdban és Németorszigban, mintsem a franczidk
%0

Az Greg Moreau, Bar-sur-Ornainban, minden tudoményos
kozponttél tdvol lakott, oly helyen, hol az ujit6 szellem inkdbb
elhal, mintsemhogy felébredne. Majdnem egyedil volt az egész
vidék betegei kozott, hol életét toltotte. Itt jott 6 azon megbecsil~
hetlen eszmére, hogy sokkal helyesebb egyediil a megvaltozott ré-
szeket eltdvolitani az egész tag csonkitdsa helyett. S 6 a kifiirésze-
lés miitételével nem akart kivételes esetekre szoritkozni, hanem
azt dtaldban minden csontszuvasoddsndl, kilonssen pedig a nagy
iziileteknél javasolta. Ezen dtaldnositds érdeme, s dgysz6lvin ere-
detisége.

Ezen miitételi médot Francziaorszigban nehdny jeles orvos
véghezvitte ngyan,s afelett teljes elismeréssel nyilatkozott, minda~-
mellett Moreau hagyatéka egészben véve csak ellenségeskedéssel
vagy nagy kozonbosséggel taldlkozott. Az elszérva, itt ott véghez-
vitt, s eléggé gondosan 0ssze nem hasonlitott esetek ezen kérdésre
a figyelmet kelld mértékben nem vonték, s az tiizetesen csak het-
ven év mulva térgyaltatott az académie de chirurgie-ben. Azonban
mig ezen mitételi mdédot Francziaorszdghan alig vették valamibe,
az angol és német mitok adatai egyre szaporodtak, s arra szolgil-
tak,hogy dltaluk afelett igazsfigos és alapos itéletet lehessen mon-
dani.

Azonban a sz6ban levd térgy ij, még pedig termékenyitd
I6kést kapott azon kérélettani vizsgdlatok &ltal, melyeket Heine,
Flourens, Ollier és Sédillot ezen téren tett, kik tgy a meg-
itélésre szolgdld médokat, mint az idetartozé miitételi eljardst
nagy terjedelemben kimiiveltek, mifiltal a kifiirészelések tana
igen tdg téren tanulmdnyoztatott,s a hév és buzgalom oddig terjedt,
hogy volt pillanat, midén gy tiint elé, mintha nemis a kifirészelé-
sek sziikségességérol, hanem ink&bb arrél volna sz6, hogy a kifii-
részelési médok melyike érdemli meg a babért. Eddigelé azonban
oddig eljutottunk, miszerint a kifiirészelés helyességére nézve tisztd~
ban vagyunk, noha az még eldontve nines, hogy a kiilonbozé eljd-
rasi médok kozott melyiket érdemli az elsdség. A vita terén,
mely ezen kérdésben kifejlett, a szdmbeli kimutatdsok nagy sze-
repet jdtszanak, melyek majd az egyik majd a mdsik kifirésze-
16si eljdrds mellett hozattak fel. Az angolok és amerikaiak legtobh
kiftirészelési miitételt vittek véghez, mig a franezidk ezen kér-
dés tudomdnyos taglaldsa koriil jelentékenyebb vivményokat
tettek.

A kifiirészelés, mint mitétel a sebészetben polgiri jogot
nyert ugyan, de annak médja és javalatai felett a vita még folyto~
nosan tart. Ollier eléttiink levé dolgozatiban pedig oly esetekkel
taldlkozunk, melyekkel a csonthdrtya alatti kiftirészelés részére
iparkodik tgyfeleit megnyerni.

A vélliziletet a csonthdrtya alatt négyszer flirészelte ki,
még pedig mindannyiszor sikerrel. Egy fzben a felkarcsontb6l ti-
zenkét centimeter hosszi darab fiirészeltetett ki.

A konyokiziiletben tizenkilencz esetben csindlt kifiirészelést,
s a kimenetel haldlos volt négyszer a miitétel kovetkezményei,
kétszer orbdncz, kétszer pedig genyldz folytdn. Ez 219, haldlozdsi
ardnyt mutat, mig esonkitdsndl Périsban a haldlozds Malgaigne és
Trélat szerint 29 —337,.

A kézté kifiirészelésére vonatkozdlag Ollier csak egy miité-
telt hoz fel, s ezt keriilendének mondja.

Az als6 végtagokon valé kifiirészelések azonban nem annyira
kedvezik, s Ollier megvallja, hogy a csipé- és térdiziilethen nem
sok kifiirészelést esindlt, mert az eredmény nem elégitette ki.Kivé-
telt l4tszik képezni a sipsarokesonti kifiirészelés, mely igen szép
eredménnyel eszkdzolhetd. Langenbeck legkdzelebb 11 idetartozé
miitételt kozolt, melyb6l 9 gydgyult.




LAPSZEMLE.

—h—n) Tanulminyok a fehérnye felbomlisa felett az emberi szer-
( vezetben higany és iblany befolydsakor.

(Vége.)

Masodik kisérlet. Az iblany hatdsa.

S. 8., huszonnégy éves, tanulé, a kérhdzba 1869-diki janudr
20-kén vétetett fel. Allit4sa szerint 1868-diki juniusban fertéate-
tett meg, s azéta hasonszenvileg gydgyittatott. Octoberben a sip-
csontban fdjdalmak, nemkildnben nyakbéntalom lépett fel, s a
hérdn foltes kiiités t4madt.

Felvételkor a heteg kovetkezé 4llapotban volt: Vildgrabo-
zott fitymaszor : mindakét 1dgyéktdjon fijdalmatlan nagy nyirk-
mirigyek, dgyszinte a nyak mindkét oldaldn és a tarkétdjon is. A
felsd ajkon két plaque mugueuse ; tilfejlett mandoldk, a ldgy szdj-
pad mindkét mellsg ivén lapos kotszoveti bujélkoddsok. Ezenkivil
rith nagy fokban.

A beteg gyenge, keskeny melld, s dgy 14tszik, hogy rosszul
van tdpldlva.

A beteg bdre az igen kiterjedt rith, vakards, csipds szappa-~
nok, kendesok és firdék haszndldsa folytdn izzagos volt, minél-
fogva a bujakérnak higanyos bekenések dltali gydégyitdsdra gon-
dolni sem lehetett. Ezért iblany adatott, még pedig konenyiblag
(Jodwasserstoffsiiure) alakjéban, melyet Liebig legujabban ajin-
lott. Ezen készitmény konenykénegnek iblanyos vizes oldatba valé
bevezetése dltal 4llittatott eld, mid6n a kén lecsapatott, mig a
konenyiblag oldva maradt. A sziiretbdl a fel nem bomlott kéneny-
kéneg (Schwefelwasserstoff) enyhe hénél kihajtatott, s azutdn any-
nyira felhigittatott, hogy a készitmény épen 10°/, viztelen kdneny-
iblagot tartalmazzon. Ezen folyadékban naponta 1., gramme 24
szemer viztelen konenyiblag vétetett fel, mi 1, tiszta iblanynak
felelt meg. Az iblany a vizeletben nagy wmennyiségben taldl-
tatott.

A rith februdr 2-dikdig az ellene alkalmazott Helmrich-féle
kendesnek engedett. A kisérlet februdr 3-dikdn kezd6dott, s 6t na-
pon 4t tartott, mig a kiiritett hugyanymennyiség 4llandé nera
maradt. A konenyiblag elfszor februdr 10-dikén adatott, s azutén
15-dikéig folytonosan rendeltetett. A felsdajkon levd kotszdveti
bujélkoddsok ezen idéhen mdr -eltiintek, de a torckban még l4t-
szottak. A beteg arcza telt volt, s hatdrozottan jobban nézett ki.

Februdr 15-kén a fitymaszor mitétetett, minek megtorténte
utén a légenykidrités kutatdisa tovibb folytattatott. Ez nem any-
nyira azért tortént, hogy az iblany ntéhatdsa kémleltessék, hanem
inkdbb azért, logy vizsgdltassék, miszerint a 14z, mely a miitétel
utén bekdvetkeznék, a hugyanykiiritésre mily befolydssal van;
hatirozott 14z azonban nem lépvén fel, az eredmény nem volt
ddnto.

A beteg mérezius 8-dikdn a kérhdzat, egészen meggydgyul-
va, elhagyta.

Az eredmény kivetkez6 :

Légeny felvétetett februdr 3-kin 17,4, kiadatott 22,; ; 4-kén
felv. 17.q, kiad. 15.4; 5-kén felv. 18,,, kiad. 14.,: 6-kdn felv.
17,5, kiad. 13.5; 7-kén felv. 17, kiad. 15,,; 8-kin felv. 18,
kiad. 15.4 : 9-kén felv. 18,; kiad. 14,, ; — 10-kén felv. 17,;, kiad
16,4 ; 11-kén felv. 18,,, kiad. 15,5 ; 12-kén felv. 18,;, kiad. 15,5
13-kén felv. 18,,, kiad. 15.5 ; 14-kén felv. 18,,, kiad. 16,,; 15-én
felv. 18,q, kiad. 17,;. — Ezen szdmok gramme-okat fejeznek ki.

Ezen esetben a beteg tobb légenyt kapott mint elébbeni al-
kalommal, fgy a thedban 9 centigramme-ot, a hiskivonatban pe-
dig b8 centigramme-mal tobbet. Minthogy ezenkivil a betegbe
még 1,,, kouyhaséval tdbb jutott a hugyanyemelkedést vérni le-
hetett volna, mindamellett ennek daczdra a légenykiiirités cseké-
lyebb volt mint elsé esetben.

A beteg mindig j6 étvigygyal evett, a béliiriilések rendesek
voltak, s a bélsdrban szinte kevesebb volt a kiiiritett 16geny mint
el6bbi alkalommal.

A beteg testsilya febr. 7-kén reggeli 8 érakor, székiirités
utédn, 54 4, kilogramme volt, miz febr. 15-kén ugyanazon koril-
mények kozott 55.,, kilogramme-ot nyomott, tehdt nyolez nap
alatt a stlygyarapodds 1,, killogramme-ra ment, min egyébirdnt
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alig csoddlkozbatunk, ha meggondoljuk,hogy ezen mésodik kisérle-
ti személy rosszil tdpldlt fiatal tanulé volt. Az elsd hat nap alatt
108,; gramme légeny vitetett a szervezetbe, mig 89,5 grm, adatott
ki, minélfogva dsszesen 18,, grm. halmozédott fel. Azon hat nap
alatt pedig, meddig az iblanyos kezelés tartott, 109,, grm. légeny
vétetett fel, mig 96,, grm adatott ki, s igy a szervezetben 12,
maradt. Ezeknél fogva az Osszes tizenkét nap alatt a légenyfelvétel
a kiaddst 31,; grm.-mal miilta felil, mi 918 hdsnak felelt meg.
Ezen ember silya 1400 gramme-ra ment, s igy még a zsir és a viz
gyarapoddsdra is maradt.

Ezen eredmény Rabuteau vizsgdlataival nem egyezik., Ez
meglehetdsen egyenletes életmdd mellett nyolez napon 4t naponta
egy gramme hamanyiblagot vagy szikenyiblagot vett be, s mig
kisérlettételei elott naponta 21—24 gramme-ot diritett ki, iblany-
haszndlisa alatt azon kiirités 13—19 gramme-ra szdllott ald.
Itt azonban meg kell jegyezniink, hogy franczidk az anyagforga-
lom meghatdrozisiban még most is ott vannak, hol tiz év eldtt
dllottak,sa légenyfelvételre nem forditanak kellé ficyelmet,noha eb-
ben a legesekélyebh ingadozds a hugyanykiiiritésben jelentékeny
valtozéisokat eredményezhet.

Ezekb6l ldthatd, hogy a higany és iblany azdltal nem hat-
nak gyégyitélag, miszerint a bujakéri mérget emelkedett fehér-
nyeforgalom dltal kidrittetik. Azon kériilményhol, hogy ezen két
gybgyszer jelenléte a fehérnyeforgalomban véltozdst nem esindlt,
gy tetszhetnék, mintha a higany és iblany csak akként hatna,
mint a szokottndl valamivel tibb fehérnye, mely a szervezetbe fel-
vétetett. Azonban figyelembe kell venniink, hogy a szervezetben
kétféle fehérnye van, melynek egy része a szivetekkel van egye-
siilve,s ennek egyediil 0,4°/,-ka jut a keringés korébe; a mésik rész
pedig az, mely folytonosan forgalomban van : s a fentebbi kisérle-
tekbdl csak annyi bizonyos, hogy a higany és iblany az utébbi fe-
hérnyére nem hat, miz ellenben az el6bbi fehérnyére vald hatdsit
tagadni nem lehet. Iblany és higany hatdsa alatt mirigyek és
fiiggdlydk eltinhetnek, mi arra litszik mutatni, hogy ezen anyagok
a sejtekben az anyagforgalmat, s azok szaporoddsit gétolhatjik,
Hogy a higany és iblany kiilondsen a szdvetek fehérnyéjére vannak
hatéssal, abbél is kitiinik, miszerint azok a szervezetben haszndlé-
suk utén hosszabb ideig benmaradhatnak. (Z. {. B. V kot. III f.)

(—h—n) A térdkaldes bonyolodott térése, — gyodgyulds.

J. P. Aldridge tr.-t legkdzelebbi kardesovkor dtvenhdrom
éves asszonyhoz hittdk, ki silyos sértést szenvedett. Megérkezése-
kor az egyik térdkaldcsot hardnt irdnyban megrepedve taldlta, s a
térdizillet rege, tdtongva, nyitva dllott. A szdr hajlott helyezet-
ben foglalt helyet, s mint latni lehetett, az oldalszdlagok nem
szakadtak szét. A tort térdkaldcs darabja a sebbdl kidllott, jelen-
tékeny vérzés volt jelen, azonban edényt lekdtni vagy lenyomni
pem lehetett,s megjegyzendd,hogy a beteg nehdny év elétt a térd-
fziilet lobjaban szenvedett, mely a czombban mély tdlyogok képzi-
désével volt egybekdtve, s az fziilethen merevség maradt vissza.

Az emlitett sértés akként keletkezett, hogy a sebesiilt, se-
tétben a 1épesokon felmenve, két fokon lefelé esett, middén alszdrai
aldja csuktottak. Ekozben térdét a lépeséhoz atdtte. Aldridge tr.
a tagot kellé helyezetbe hozvin, a sebszéleket selyemvarratok és
ragtapaszesikok dltal egyesitette ; azutin pelig az alszért és a
felszdr als6 részet bepdlydzta, hogy az izomdsszehuzéddsok lehe-
toleg kikeriiltessenek. Ezutén az egész szdr emelt helyzetben 1é-
czek kozé alkalmaztatott. Ugyapazon napon délutin a beteg nyung-
talan tett, miért mdkonyszert kapott, s az lehetileg esilapitotta
6t. Magét elég j6 érezte, s nehdny Ordig aludt.

29-dikéig a borseb hevenyen egyesiilt, s a sebzés eltelte utdn
egy hénap mulva a beteg iilhetett, mig hat hét mulva jérni tudott.
(M. T. a. G. 1869, oct. 30).

(—h—n) Uj kirszorité a petefészek kiirtisanal

Spencer Wells a Clinical Society legkozelebbi @lésén szori-
t6t mutatott be, melynek szdrai, melyek kozé a tomlékoesin jut,
nem parhuzamosan vannak egymdssal, hanem befelé homorulatot
képeznek, midltal hosszas petéded tér marad kozdttik. Az eszkdzt
Mayer és Meltzer londoni miiszerészek készitették. (M. T. a. G.
1869, oct. 30.)
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A béesi dirztlicher Verein® megalakulisa.

E. — October 26-4n este nyittatott meg a béesi ,arztlicher
Verein,“ melynek irinydt elndkl6 Lumpe tr., hires sziilész rovid
szénoklattal jellemzé: A naprél-napra halmoz6dé anyagnak munka-
osztés 4ltali feldolgozdsa ; napi renden 16vo kérdések vitatdsa, az
orvosi tudomdny kilonbdz6 szakaiban tortént haladdsrél szakon-
kinti jelentések, a tagok dltal bejelentett vagy eléadott munkd-
latok és értekezések értéke felett itél6 bizottsdgok kinevezése, sat.
Az egylet a bécsi iskola ifjabb nemzedékének kdszdni 1étrejottét,
s a korhadozé ,Gesellschaft der Aerzte“ mellett nem csekély igé-
nyekkel és rézsaszini reményekkel, melyek teljesedése azonban a
jové homdlydban rejlik,hivatva van versenyt eldidézni tudoményunk
fiatal bajnokai kozott.

Az elsé gyiilés tdrgya a lob volt, melyrél Stricker tandr tar-
tott el6addst, tehdt oly tételrdl, mely Hippocrates ,phlogosis“-a
6ta az orvosi gydgytanok elsd fejezetét képezte s id6tél fogva, s
ezen tekintetben elsé beavatd gyiilés alkalmi iinnepélyéhez jél volt
az vélasztva. Str. dr mésfél 6riig fejtegette a régi és ujabb, mésok
&s sajdt nézeteit, s végre azou eredményhez jutott, hogy a szive-
tek csiranyagdban (Blastem, Grundsubstanz) tenyész6 sejtekre vo-
natkoz6 elmélet,mint ez Schwan,J. Miiller és Virchow nyomain fej-
16dott és érleltetett, az ¢ hitvallisa is ; hiszi,hegy ezen alakelemek
a lob keletkezésénél foszerepet visznek, esakhogy nem azon kizdrd
felfogds szerint, melyet Virchow kovet, ki ama szerepet kizér 6-
lag a kotszovet sejtei részére’) vindicdlja: hanem szerinte ezeken-
kivil az edényfalakon, hdmsejtekben, az izmok sarcolemmdjin
beliil 16tez6,s még az idegduczokban létez sejtek is szintigy részt
vesznek a lobban,mint a kotszoveti sejtek,vagy pedig a porczhdrtya
alakelemei (Hornbautkorperchen) és a porezsejtek.Az idegduczokra
nézve Str. dr ndla dolgozé miincheni fiatal orvos géreséi leletére
hivatkozik ; a szarubdrtyira nézve pedig Bowmant idézi. Str. tehdt
nagyjéban elismeri a lobra ngzve Virchov nézetét a sejtek ondllo-
sdgit illet6leg ; elismeri némikép azt is, miszerint a véredények
a lobhoz csak a sziikséges anyagot szolgdltatjdk ; azonban 6 mds
sejteknek, s6t a fejér vérsejtekne k is juttat a kotszoveti
sejtekéhez hasonlé szerepet, s egyszersmind kiemeli, hogy a gér-
csbvileg bebizonyitott tények tulajdonképen, vagy legaldbb kitii-
nden csakis a genyedési kérfolyamot magyardzzék.

~ Maga a lob oly kérfolyam, mely a sejtbujdlkoddst okvetet-
lenil megelézi, de ezt géresdvileg ki nem lehet mutatni, s ezt
csakis az idegek, jelesen a véredényrendszer idegeinek kozremii-
kodésébol vagyunk kéntelenek kovetkeztetni. Nem lehetne
érteni, mondja Str., hogy miként hasson pillanatnyi sértés, legyen
az bir étetd szer vagy erémiivi médon okozott (trauma) a sejtek-

re oly tartdsan (nachhaltig), hogy azokat és szomszédjaikat na- |

gyobb kiterjedésben bujélkoddsra,magfejlédésre,szétosztdsra és sza~
poroddsra ingerelje ? Mint ezen sorok szerzdje észlelte, Str. Gr ma-
gt kénszeritve 1tja, a régi elméletet a hyperaemidrél Bennett és
Rokitansky izzadménytandval és Virchow sejtvilagdval egybeol-
vasztani. Az ilyen okoskodds azonban a hallgatéra nem tehet mds
benyomdst, mint azt, hogy a lobot meghatérozni nem lebet, s an-
nak természetrajzdval , a tiinemények egymdsutinjival kell meg-
elégedniink.

Midén azonban az,hogy S. tr-nak elédeinél nem sikerilt jobban
a lob természetét tokéletesen kideriteni,tény : mindamellett érteke-
zése kozben felette érdekes, s legaldbb ezen sorok irdja eldtt uj
dolgokat hozott szényegre, mi a tetszését nyilvanité szdmos kdzon-
ség 4ltal el is 16n ismerve. fgy példdul Str. dr 4llitja, — ki kil-
Ionben azon szerencsés dllapotnak oOrvend, hogy ndla tobb bel- és
kiilfoldi orvos dolgozvdn, tobb szem tdbbet 14t, — hogy a véredé-
nyekbdl kilépett fejér vértestecsek épen gy osztédnak, mint az
ujonnan képzett sejtek, tehdt Ggyis szaporodnak, s dj nemzedék
fejlesztésére alkalmasak, s mi tobb — ha helyesen értettem —

1) Virchow nem egyediil a kotszdvet sejteit tekinti a lob téiyezﬁ-
kint. hanem a kotanyag szoveteinek sejteit atalim. B, K.
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' dltala ezeknél felfedezett’) azon amoe boid mozgdsokat is vége-
zik, melyeket a lob alatt vjonnan képzett sejteken l4thatni.
Str. ugyanis, mi nekem kiilondsen feltiint, Cohnheim nézetét a
részben osztja, hogy t. i a fehér vérsejtek a sértetlen
edényfalakon dthatolnak, s6t hogy ezt még a vords vérsej-
tek is teszik; csakhogy 6 a kotszoveti sejtek valtozdsait u.
m. ezek nyujtvdnyai behuzédésait és amoeboid mozgdsok fellé~
pését, —mely utébbiak azonban c¢sak rovid ideig
tartanak migamazokafiatal sejteken élénkek
éstartosak, — a magképzodést, osztdst (2--12) szemmel ko-
vette, s kivetkezoleg a ldtvany kitiiné volta miatt nem a kilé-
pett fehér vérsejteket tarthatja a lob l1ényegének, hanem
a sejteket Virchow értelmében.

Nem kevéshé érdekesek azon észleletek, melyeket Str. az 4t-
tiltetett szarubdrtyin tett: Recklinghausen-nak sikeriilt eldszor
616 géresdi tdrgyakat az elhaldstél hosszasabban azdltal meg6vni,
hogy vérsavéban vagy a szemvizuedvben tenyésztette azokat, s fgy
sikeriilt kimutatni, miszerint kimetszett porczhértyadara-
bokon a sejtképzodés még tart, miutdn mér az 616 szervezet-
t6l eltdvolittattak. Str. dr-ily kimetszet! porczhirtya-
darabokat békdndi a mdsik sértetlen pisla ald (Netzhaut)iltette 4t,
még pedig az ép vagy éteté szerek dltal gyuladdsha hozott porcz-
hértydra : az odaforrasztds sikeriilte utin nehdny nap mulva uj-
b6l lefejtve azt, s géresbileg vizsgdlva, bebizonyult, hogy az 4t-
iiltetett darab a tulsé oldalin levé, s a gyuladisha hozott, de ki
nem metszett porczhistya kérfolyamdban részt vett, és sejt-
szaporoddst mutatott, tehdt oly korilmények kozott,
hol edényekrdl sz6 sem lehetett. Ezen sejttenyésztési kisérletek
mindenesetre nagyon érdekesek, s jovOben a kérfolyamat kideri-
tésére nagyon alkalmasak.

Az el6adds a tények elfogulatlan,higgadt megitélésének ésa
jézan okoskodds bélyegét hordozta,s a hallgatésig figyelmét mind-
végig lekototte, — helyenkint értekezd tdrgya fltal elragadtatott,
s koltdi kifejezésekre fakadt : valéhan szivrenditd (?!) volt, midén
Str. 1ir a sejtszaporodds kétféle nemét rajzolvdn, az anyasejtnek
két lednysejtté torténé szétszaka ldsérél, a vén és természetes
dllapotukban mozdulatlan kotszivetsejteknek megifjuddsé-
rél, azaz amoeboid dtalakuldsirdl és fajzdsi czéljairél (Zeu-
gungs-Zwecke) szlott.

Az efféle el6adisok legnagyobb 4rnyoldala, hogy — mint
jelen esetben is — mdsfél 6rdig tartanak, anélkiil, hogy valami
eldmutattatnék, s a vitatkozdst lehetetlenné teszik, minthogy a
hallgatésdg vigy is ki van firasztva.

Békésmegyei orvos-gyogyszerészegylet.

K.-Ladany octéber 21. 1869.

A békésmegyei orvos-gyldgyszerészegylet kozgyiildse f, hé 11-én
Szarvason 16n megtartva. Kitlizott tdrgyai e gyiilésnek az elnoki iidvoz-
let s jegyzGkonyv hitelesitésén kiviil a kovetkezd értekezések valdnak :

Kariitér lekotése iitérdag gydgyitdsa végett,
— Hajnal Istvdn tr-t6l, Azon kényelmi szokdsok kozott, melyek ellen
a vidéki gyakorld orvosnak folytonosan kiizdeni kell, az érmetszéssel
vald visszaélést tiinteti ki kiilonosen ez értekezds; szokdsbél vagy a
kdrtiinetek és alanyi érzés helyteleniil felfogott értelmezésdébbl akdr-
hdnyszor sz(littatik az orvos érvdgdsra, s akdrhdnyszor 14tjuk azt min-
den javalat nélkiil, pusztdn a beteg kivdnsdgdra véghezvitetni, Ezen,
nemcsak az orvosi dlldsra szégyenfoltot vetS, de lelkiismeretbevdgé el-
jdrdst megsziintetni, az érvdgdst, szigori javalatokra fektetve, o va t o-
s an alkalmazni — a gyakorld orvos feladata ; ezt ajdnlja jelen érteke-
zés is, mely kéresetet tdrgyal, hol érmetszés utdn sériildsi iitérdag td-
madt a konydk hajldsban, — a kariitér az iitérdag folott gydgyszem-
pontb(l lekittetett, s teljes gydgyulds kovetkezett. Az értekezd részle-
tesen foglalkozott az iitérdagok keletkezésével és féleségeivel, a kar

1) Ezt nem Str, tnr, fedezte fel, B. K.




tdjboneztandval, nemkiilonben a kiilonféle mitéti és mds gydgyeljdrd-
sokkal, Kivdléan érdekes volt az iitérdagok ujjnyomds dltali gydgyi-
tdsdra vonatkozolag azon tobb rendbeli kdreset, melyet értekezé bold,
Balassa tor. kéroddjdn figyelt meg, s gondosan dllitott Gssze, levonva
azokbdl azon kovetkeztetdst, miszerint vidéki magdngyakorlatban, hol
elegendd szakértd segédlettel nem rendelkezhetni, az iitérdagok ujjnyo-
mids dltali foradsdgos és fdjdalmas gydgyitdsdndl elénydsebb a gyors és
kevés segédletet igényld és biztos lekdtési eljdrds.

Ugyancsak Hajoal Istvdn tr. ,Csonthisdag az alszd-
ron* czimfl értekezésében hetegének kdrtorténetét kozli, kindi az
‘elérement alszdrtorést mdr a csont koros elvdltozdsdval hozza okbeli
‘dsszefiiggdésbe; ugyanis alszdrtordssel keriilt a beteg kezeldse ald,
miutdn kuruzsold a torott végtagot lehetd czélszerfitlen mddon
kotéssel ldtta el; az alkalmozott dllandd kétések mellett csont-
forradds nem képzddott, a mozgathatdsdg folytonosan jelen volt, s
térdizlob tihetei kozott hénapokon dt fejlédott a hatalmas uj-
donképlet, melynek korfogata vastagabb volt, mint az illetd
egyén dereka, — a gyorsan felldpd dés terjed§ toltséralaki fe-
kélyek és vérzés az jdonképletben az egyén gyors Osszzeesését esz-
kozoltdk , s mintegy tjjal mutattak a szomori véget. Ily koriil-
mények kozt — mint életmentési eljdrds — viteteit véghez a czomb-
esonkitds, melyrdl a beteg elébb tudni sem akart. Az egyén aszldz tii-
netei kozt milt ki, Tanulsdgos volt az eltdvolitott daganat bonczleirdsa,
& a csonthisdagok feletti géresdi tanulmduy.

Kiss Ferencz gyogyszerész a Szeghalom helységéhez
8, érdnyira fekvd halasi pusztdn ujabban felfe-
dezettszénsavas keserviznekdltalaeszk6z61t ming-
leges és mennyileges vegyelemzését kiildte be felolvasds végett. A vizs-
gdlati eljdrdst egész részletezésben kizdlve, s a vegykémlésre haszndlt
vizet Osszehasonlitva az ivdndai, budai, alsé alapi, piilnai, seidlitzi,said-
schiitzi és nagy-igmdndi keserli vizekkel — ezt szildrd részekben gaz-
dagabbnak, s az eddig ismert é1vezhetd keserl vizek kozitt az elsé
helyet, elfoglaldnak nyilvdnitja, mely emellett még kitiiuik nagymennyi-
sdgli szénsavas szikeny és csekély iblany tartalma dltal.

Lux Jakab tr, egyleti elndk: a hligyhdlyagkdovek mor-
zsoldsdrd] drtekezett; a holyagkoveknek kiilonfele gydgyitdsi mbd-
jdt tortépelmi sorrendben részletesen tdrgyalvdn: biztos eredményiiek-
nek csak a koveknek metszés és morzsolds utjdni eltdvolitdsdt tartja;
s bdr némely tudds schészck kizdrdlag az egyik vagy mdsik cljdrdsnak
adnak elOnyt: mindamellett hatdrozott javalatot dllit fel a metszés és
morzsoldsra nézve ; ily javalatok mellett végzett morzsolds eredménye
azon hdrom rendbeli hiigyhélyagkd, melyeket a kéresetek részletes is-
mertetése mellett bemutat.

Hajnal Albert tr. az 41landé kotésekrél tart felolvasdst ;
az tjabb modort fGszkotést tiinteti fel olyanil, mely dllandd kotés min-
den kivdnalmainak legjobban megfelel; kivdld elényei a gyors megszildr-
dulds és olesdsdg ; némileg hdtrdnya a leporlds, — mit azonban meg

lehet gdtolni, — a nehézség, s hogy nem valami elegdns; s e hidnyo-
kat a viziivegk6tds van hivatva pétolni, mi konyl is, oles§ is és alkal-
mazdsa izletes, — de szdraddsa nem oly gyors,

Hajnal Albert tr,
egyleti jegyzo.

Vegyesel

—a— Kovdes Sebestyén Endre tr, az orszdgos kozegdsségi ta-
ndes elndkévé, Rupp N. Jdnos tnr, pedig annak alelnokévé kinevez-
tetett,

—a— A kir, m. természettudomdnyi tdrsulat a sziinidék utéin
els§ szakiilését f, é. september 3-dikdn d. u, 5 drakor az akadémia
heti iitéstermében tartotta, Stoczek Jézsef a mesterséges jégkdszitésrdl
értekezett, Balogh Kdlmdn értekezése. ,A talaj és az éghajlat befo-
lydsdrél az emberi miiveltség fejléddsére® a jové szakiildsro maradt.

—a — Megjelent a m. kir. természettudomdnyi tdrsulat kozlonye
1-s8 kotetének 8-dik flizete, Tartalma; A Holtz-féle villanygéprdl,
Szily Kdlmdntél ; az tjabb vizsgdlatok eredményei az 6stortéuelem ko-
rében, Vogt eldaddsa ; az akarat sebessége ; Newton és Pascal ; aprébb
kozlemények,

— o~ Entz Géza tr,, a magyar kir. egyetemen az dllattani tan-
szék segéde, a kolozsmonostori gazdasdgi intézethez a terményrajz ny.
r. tandrdvd kineveztetett,
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—ao— Az innsbrucki egyetem orvosi kara folyé november hé
elsején iinnepélyesen megnyittatott, mely iinepélyen Hasner kézok-
tatdsiigyér és Rokitansky tor, is részt vett,

—a— A természetvizsgdldk fiumei nagy gyiilésének 130 tagja
szept. 13-dn, az adelsbergi barlang megtekintésc alkalmdval, 130 frt.
gyiijtott a koltségek fedezésére, melybdl 108 frt, a barlang feliigyels-
ség igényeinek fedezésére fordittatott, a megmaradt 22 frt, pedig az
orvosndvendékek segélyegyletének segélyezédsére kiildetni hatdroztatott,
Ennek kézbesitésével Paky Jduos, kis-gorbdi plébdnos bizatvin meg,
a 25 ftra kiegészitett Gsszeget, dtadds végett, szerkezt8ségiinhez be-
kiildotte,

—a— Tormay K. tr. az egészségiigyi tandes rendes tagja,
s Pest vdrosdnak tobb éven dt fGorvosa, silyosan msgbetegedett,

— a— Chloralhydrat, melynek hatdsa lapunk f, é, 34-iki szdmdban
ismertetve volt Jdrmai Gusztdv gydgyszertdrdban (Pesten az orosz-
ldnhoz) kazhatd,

Heti kimutatas

a pestvarosi polgdri kérhazban 18G9. oct. 29-t51 egész 1869. nov, 4-ig
dpolt betegekrdl.
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Kivomnat
Pestvdros tiszti fdorvosdnak 1869-diki julius havi kizegészségi
hivatalos jelentéséhol.

E hé idfjdrati viszonyai szabdlyosan folytak le, minek folytdn a
betegforgalom, dltaldnosan véve, e hdban alig ingadozott,

A légnyomat kozépsilya = 332.63 pdr. von. mutatott. —
A hdéméré kozépfoka R, szerint — 19.20 fok. — A pdra-
nyomat kbzépmértéke = 4.88 pdr von. — Kozépnedyes-
ség = 50.7%,. — Ozontartalom kozépssdmitds szerint nappal
= 1.5, — éjjel = 2.0 fok. — Az dszakkeleti és északnyugoti sz e-
lek voltak uralkoddk. — Esett 5 napon = 19.36 pdr. von. —
Vihar észivatar 7 napon tapasztaltatott,

A kiozegészségi dllapotot illetdleg, az egyetemi kdroddkon és a
magdn gyakorld orvosok dltal kezelt betegek kivételével, — a tObbi
gydgyintézetekben és a kozkoltségen dpolt szegények kozt OGsszesen
5821 kdreset fordult eld, mely szdm a mult juniushavi létszdmndl 112
esettel tobbet tiintet fel. Ezek koziil kiilonféle intézetekben 2512 fekvd
és 3309 jdrd beteg dpoltatott,

A gybgyintézetekben dpolt 2512 fekvd beteg kiziil meggydgyult
1319 = 52.50, — meghalt 147 = D.85, — dpolds alatt maradt
1024 = 40.849,.

A vdrosi polgdri kérhdz 1-s8 sebészi osztdlydn (dr. Kovdes) 6, —

2-ik sebészi osztdlydn (dr. Lumniczer) 7, — szemészi osaztdlydn (dr.
Siklésy) 9, — gégebajok osztdlydn (dr, Navratil) 5, — fiilbajok
osztdlydn (dr. Boke) 3, — osszesen 30 sebészi, szemészi, gége ¢s fiil-

mitétel hajtatott végre.

Haldlozds. Az egész virosban (a katonai kérhdzak kivételé-
vel) valamennyi gyégyintézetben meghalt sszesen 702, — tehdt 32-el
t6bb mint mult juniusban, Meghalt finemd 366, — nénemfi 336. Leg-
tobb halt meg 1 éves korig = 822, — tovdbbd 1 —5 kizott — 83,
— 41—50 kbzott — 62, — 31—40 kbzott = 61, - 21—30 ko~
Zott = 41, — 11 —20 kozott = 36 sat. A 90 évet 2 haladta meg,
— Meghalt a tanmfivelsk, mfivészek, hivatalosak és birtokosok osatéd~
lydbol 87, keresked és iparos 250, — munkds és szolga 416,
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Leggyakoribb haldlokok voltak : tiidégiimfsodés 107, — rdn-
gdsok és goresok 91, — bélhurut 78, — mell és tiidélob 46, — szii-
letett gyongeség 46, — hdrtyds torokgyik 18, stb.

Népesedds. sziletett 5sszesen 677, — fiti 340, — ledny 337;
— torvényes 192, — torvénytelen 185, — E szerint e héban a hald-
lozdst 25-al haladta meg a szaporoddst,

Hdzassdgra 1épett 175 pdr.

Torvényszéki orvosi vizsgdlat 14, — orvosrenddri 40 esetben esz-
kizoltetett. Bonczolat 37 esetben hajtatott végre.

E héban a keleti marhavésznek semmi nyoma nem mutatkozott,
azonban ebdiih esetek fordultak elf, st mi tobb a vizviszonynak egy
emberélet is dldozatul esett.

A pesti piaczra osszesen 23,111 darab szarvasmarhaféle jub és
sertés hajtatott.

Vaspélydn érkezett Pestre 1782 db. szarvasmarha, 1737 db, juh
s 17841 db. sertés.

Vaspdlydn elszdllittatott Pestr6l 1117 db. szarvasmarha, 8§28 db.
juh &8 7731 db. sertés.

Mindossze 292 hivatalos orvosi és kizegészségi tdrgy fordilt eld
és intéztetett el, Dr Flér.

Palyazat.

A nagyszebeni orszdgos tébolyddndl az elsé mdsodorvosi dllo-
mds 700 frt. évi fizetéssel, mely 6t évi szolgdlat utdn 800 ftra, tiz évi
szolgdlat utdn 900 ftra emeltetik, szabad szdlldssal, flitéssel és egy
kertrészlet haszndlattal betdltendd.

Pdlydzok az orvos és sebdsatudori oklevelekkel és az elmekér-
tanban elméleti és gyakorlati jértassdgukat, a magyar, német és romdn
nyely tuddsdt igazold bizonylatokkal felszerelt kérvényeiket f, &,
november 1H-ig az aldlirt igazgatdsdgndl benyujthatjdk,

Nagyszeben 1869 october 16-du.

Az orszdgos tébolyda igazgatisdga.

Ujbdnya sz. kir, s bdnyavdros kozonsége részérfl kozhirré tétetik,
miszerint ugyan e vdrosban egy vdrosi t, f8orvos dllomds 400 fl. o, é,
évi fizetéssel, s azonkiviill a m. bdnyakincstdr s bdnyatdrsldda részérdl
kikotend§ évi dtaldny-jdradékkal pdlydzat utjdn lészen betdltends,

Pdlydzni kivdndk kellSleg felszerelt folyamodvdnyaikat, melyek-
ben & 40-dik éven aldli életkoruk, vidékbeli nyelvismeretiik, de f§leg
az orvostudorsdgon kiviil sebészeti és sziilészeti szakavatottsdguk s
eddigi, legaldbb 3 évi orvosi gyakorlatuk kimutatando, folyd évi no-
vember hé 10-ig e vdros kézonségéhez benyujtsdk.

Kelt Ujbdnydn 1869 évi oktéber hé 2-dn.

Ujbdnya sz, kir, vdros kézonsége.

W BT R BN O W W NS .

LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).

E kitiin§ gybgyszer a vértorlodist s vérkeringést szabi-
lyozza, s birmi 4ltal okozott szivdobogist esillapit s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezddd8 vizbetegséget, szigort élotméd mel-
lett, rovid id8 alatt gybkeresen kigydgyitja,

NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggydzdiini
ezen szer kitiing hatisirdl, az a kisérletekhez megkivintaté mennyi-
ségben rendelkezéstkre All.

Kaphaté a magyarorszigi foraktdrban: TOROK JOZSEF §
gybgyszertiriban, Kirdly-uteza 7. sz, a. és Scholz J. virosi gybgy-
szertdribsn; Bu d 4 n : az udvari gybgyszertirban; és azon kiviil
Magyaro

gl 1 AT
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GYOGYSZER

folyton vérzé foghas, csizos fogfijdalom és fogkoképzo-
dés ellen.

Nemesak a tudomdny tekintélye, hanem minden egyes egyén
tapasztaldsa is tanisitjdk, hogy a szaj és fogak naponkénti tisztitisa
egészségitk fenntartdsara felette saiikséges s épp gy azok betegsége,
valamint minden gyomor- és idegbajtél is megdv. — Mint ezen
czélnak megfeleld legbiztosabb szer dtaldnosan el van Hsmerve
POPP J. €. Ahatherin-szajvize. *) Hatisa folillmilhatlan
cslizos és koszvényes fogfdjds, konnyen vérzd, taplos és gyuladt fog-
hus, annak felduzzaddsa és sorva, valamint siily és szd ellen, a mes-
terséges vagy odvas fogaktol vagy dohanyzastol szarmazé biizt meg-
sziinteti s kellemes iiditést valamint j6 1zt szerez. Szamtalan bizo-
i_vilzv:iny 5261 ezen sikerdis hatds mellett; tobbek kozt a kivet-
kezd is

»Szamos gyobgyszerrel nem voltam képes folyton vérzé foghi-
somat, a csuzos fogfajdalmat és folytonos fogkSképzddést meggyol-
gyitani, mig végre a magasztalt anatherin-szajvizet megkiséreltem,
mely nemesak a nevezett bajokat elharitotta, hanem fogaimat mintegy
njbol felelevenitette s a dohanybiizt elfizte. Ennélfogva ezen vizet,
mint megérdemli, nyilvinosan megdicsérni s Popp fogorvos drnak
a legforrobb kiszometet szavazni, kitelességemnek tartor.

Bécs B. Blumau, s. k.

Kaphato : Pesten : Térok J. gyogyszertaraban, kiralyiteza 7.
sz, Thallmayer A. és Tarsa, Jezovich Mihaly a ,Magyar Kiraly=-hoz,
Scholcz Janos varosi gyogyszertaraban, a lipétvarosi gybgyszertar-
ban, a ,Nador*-hoz czimzett gydégytarban vdezi-aton és Bayer Arnét
gyogyszertariban filldi-uton ; Unschuld Ede, Baliczky S. vaczi-utcza,
Molnar, ezelott Leykanf testvérek dgykereskedésében, Luneff M, és
Vértesy Sandor illatszerarusoknal, Mosch és Tarsa, Kertész és Eisert
urak kereskedésében, Buddn : Dakats testv, udv. gydgyszerészeknél,
Tabanban : Radth gyigysz, tdgy Grinbarger udv, gyogysz, uraknal,
és Gegats Jozefa illatszerdrusnénal,

A Franczia-, Osztrik-, Oroszorszdghan és Belgiumban
jovahagyott

ROB LAFFECTEUR

kiting tulajdonségait illetSleg azon minden bizomanyosnil talilhatéd iratra
utalunk, mely dr. Boyleau-Laflecteur ndvényi gybgymdodjirél ssél,
A Rob Laffecteur, melyneck gylgyereje majdnem egy szdzad 6ta
el van ismerve, vértisztité ndvényi sz0rp, mely kdnnyen emészthet8 é&s
kellemes fzfi, Ezen r o b ot az Bsszes orvosok ajinljik bérbetegségek,
valamint vérbetegségekbll szirmazé bajok ellen, A sassaparilla és sap™
aaridbé] készillt szdrps: folilmilvin egen rob, képes a csukamébjolajat
a hamanyiblagot i« pétolnf,

. A Rob Laffecteur, — csak akkor valédi és authenticus, ha azr
Giraudeaw de St. Gervais aldirasa l4thaté — névszerint tj és elidt
iagilyos betegségek — higany nélkiilli — gyégyitdsira alkalmatos,

PF Forakfir Pdris, 12. rue Richer.

5™ Kaphaté Pegten a magyarorszigi firaktirban TOROE JOZSEI

gyoégyszertérdbav, kirdly-uteza 7. ss,, s 4ltala minden pesti gyégy:
szertdrban.

DE GOUDRON
(LIOUEUR ERIRRER] GUYOT
== L4 4 .4 u 4
Toményitett katranylikor
Guayot-tol

az Ecole de pharmacie gy“cysz. Pdrisban, (Eziist érem 1860).
Az egyediili készitmény, mely a pdrisi kérhdzak minden
orvosaitdl el van fogadva, kdtrdnyviz azonnali készitésére. Siker-

rel haszndltatik horg- és hélyaghurutndl, rekedtségndl, bfr ké-
rokndl hokkohogésndl, idiilt és hosszas nydkfolydsokndl 'sth.

A likirbsl 2 ové kandl elég 2 meszely kiatrinyviz
azonnali Készitésére,

Foraktdr Pesten : TOrok Jozsef gydgyszertdra Kirdly-
dteza 7 szdm alatt,

PEST, 1869. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14. sz.)




Pest. 1869.

Elofizetént dr: hely ben egész évre § fri, félévred fri.
80 W, vidéekeon egesz (vre 10 frt., félévre 5 frt. A kizle
méuyek éo fietések bérmentesitenddk.
Mir@etdsekdrt soronkint 15 vjkr.

November 14.

Negjelex minden vasAraap.
Megrendelhetd minden kir. postabivatalndl, o szerkestisegué)
Brasebet-ter 10, sa., & Xilan Gylrgy kinyvkereskedeseben

ydczi-utezn Drasche-fele bazban,

ORVOSI HETILAP.

Honi s kiilféldi gyogyaszat és kérbuvarlat kozlonye.

Tizemharmanadils ewvfoly ama.
Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatérs Balogh K4alman tandr,

Tartalom. Szanisz16 Albert tr A kalabarbab hatdsa az dllati szervezetre. III. -~ Hermann A tr. Az Addison-féle kor, vagyis a
mellékvesék bantalmai, (Folyt) — Kényvismertetés The Pathology and Treatment of Stricture of the Urethra and Urinary
Fistulae. By Sir Henry Thompson. — Lapszemle, A boralatti szivé eszkozrol.

Tareza. A budapesti kir, orvosegylet november g-kan tartott szakilése, — Konrdad Mark, Parisi korhazak, 1V, Hotel Dien kérhiz, —

Vegyesek

A kalabarbab hatasa az allati szervezetre.

A pesti kir, egyetem elméleti orvostani dolgozddjabil.
Kozl Szaniszro ALBERT orvostudor
111

Mi a kalabdrbab hatdsat illeti, erre nézve annak ugy
helybeli, mint dltaldnos alkalmazdsdt kiilon kisérletekben
vettem foganatba. A helybeli hatds, melynek tanulminyozi-
sara tobb mint szdz kisérletet tettem, abban 4ll, hogy a lita
megszitkil. Oly készitmények, melyek bizonyos mennyiségi
babnak 10 —15 annyi folyadékkali (viz, borszesz, boregény,
sat.) kezelése folytdn dllottak eld, igen erélyesen szikitik a
latat. Az alkalmazds legezélszeriibben torténik a folyadékba
martott kis papirdarabnak a felsé szemhéj ald illesztésével.
Az eredmény fokozata fiigg az oldat toménységétol,s lehet oly
nagy is, hogy a fehér nyil ldtdja, mely jéval terjedelmesebb
az emberénél, oly kicsiny lesz, mint egy gombosti feje. A
sziikiilés fiatal nyilndl hamarabb dll be, mint véneknél, s ha
a papir a szemhéj alatt kelloleg elhelyeztetett, kozépszdm-
mal 3 percz mulva mar kezdetét veszi, tetépontjat 10—15
perez alatt érve el. Két ora lefolydsa ntdn alig észrevehetd
csekély tagulds 1ép fel, az alkalmazdstél szimitott hat orai
id6 ntan pedig a lita majdnem teljes nagysigra kitdgul,s ti-
zenkét Ora letelte utdn a szikiletnek semmi nyoma se ldt-
hat6. Artalmas befolydst a kalabdrbab haté anyaga a szem
kothartydjdra nem gyakorol.

Az dltaldnos hatdst minden kisérletnél béralatti fecs-
kendés altal idéztem el6, midén szdraz kivonatot, vizben fel-
oldva, vettem haszndlatba. Ki kell itt emelnem kisérleteim-
nek azon hifnyait, miszerint azok nem pontosan mért ada-
gokhoz kotvék ; esak kisebb, nagyobb, haldlt eszkozld ada-
gokrol lesz itt sz6. A sz6banforgd anyag dltalinos alkalma-
zdsdnak élettani hatdsai kozt elso, s egyszersmind legszembe-
otlobb az izomremegés. Sajatsagosnak timik fel elottem, hogy
azon czikkekben, melyek eddigelé a kalabdrbabbali mérgezések-
r6l sz6lnak, e tinet sehol megemlitve nines: holott ez kisér-
leteimnél minden esetben a legfeltimébben volt kifejezve.
Ezen izomremegés kezdetben kisebb, késobb nagyobb foki, s
az adag mennyisége szerint is viltozé; dltaldban abban 4ll,
hogy az izom kevesebh vagy szdmosabb rostjai hosszirdny-
han megrovidiilnek,s e rovidiilések gyorsan kovetkeznek egy-
masutén, mi mellett az izomrostoknak harint irdnybani

e e

e

inogdsa is észlelhetd. E remegés a test mellsé részeiben par
perczczel elébb 1ép fel, mint a hdtsékban, s a test foliletén
lathat6 Osszes izmokra Kiterjed; ezenkivil a fill, a foj, ké-
s0bb az egész test mint egész is jobbra-balra inog. E reme-
gés az élet minden jelének megsziinése ésaz dllat zsigereinek
kivétele utdn is tart, — legfelebb negyedirdig; egyes ki-
metszett izomdarabok nehdny mdsodperczig remegnek. E tii-
net fellépése az alkalmazott mennyiség szerint rovidebh vagy
hosszabb id6 alatt torténik; erds adagokndl 5—6 perez
mulva mér inog a fill és feoj, egyes izomkotegek remegnek,
s 8—10 percz alatt a remegés nagyfokiivd lesz. E remegést
rostos réngésnak is nevezhetni.

Az izomremegéssel majdnem egyidejileg,néha valamivel
késobben 4ll be a lataszikilés, mely eszerint a kalabarbabnak
nemesak helybeli alkalmazasa dltal idéztethetik eld, hanem
egyszersmind az dltalinos mérgezés egyik timetét is képezi. Fo-
kozata és bedlldsi ideje az adott mennyiségtdl feltételeztetik.

Az izom ringé remegését és lataszikiiletet az elvilasz-
tdsok novekedése is koveti a konny-, nyalmirigyekben és o
belekben,mely, 1igy latszik, hogy a belekben legutéljira,mig a
nydlmirigyekben elészor 1ép fel. A nydlmirigyek elvilasztisa
oly nagymérvii, hogy a nydl kandalsziamra folyik, s vele az
dllat szdja folyton tele van, szortyogast hallat. Haldlt eli-
idéz6 adagndl e tiinet, valamint a mindjirt emlitendé tids-
vizeny$ kozépszém szerint 15—20 percz alatt 1ép fel. A
heveny tiidovizenyd szintén el nem maradé kisérdje a kala-
barmérgezésnek. Annak meghatirozdsira, valjon a szajhol
jové habzo folyadék pusztén a tidébl szdrmazik-¢, vagy a
nyalmirigyek viladékdval van keverve, nehdny kisérlotet lég-
csometszéssel kotottem ossze; midén a légesonek metszés
alatti részébe iivegesé erdsittetvén, az esak iivegesin ke-
resztill kozlekedhetett a kitllviliggal, a szajirreli kizlekedss pe-
dig lehetlenné tétetett. Ezen kisérleteknél azt tapasstaltam,
hogy mind a széjon mind az iivegesin keresztiil hiven jon
a habz6é folyadék, — viligos bizonysigaul annak, wmi-
szerint a nydlmirigyek elvilasztisa is nagyfoki, s a ti-
dében is jelentékeny vizenyé lépett fel. Kzen utébbi bon-
czoldsok dltal a legtobb esetben igazolva lett. A tiddvize-
nyo rendesen oly nagy mérvhen fejlodott ki, hogy az a halil
kozvetlen okdul méltdn volt tekinthetd. Nem lehet azonban
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allitani, hogy a kalabé-rmérgezés minden osetéber”az okozza ]

a halélt ; mert fordultak eld oly esetek is, hol a vizenyinek
erre nézve szikséges kiterjedettsége nem fejlodott ki; ea
esetek olyanok voltak, melyekben a haldl az adag nagy volta
miatt igen gyorsan dllott be. :

A l6gzési és s?vverési mikodések csekélyebb fokd gyor
culdsa, a felilotes Véredények kitdgulisa 8zinte a-kalabdr
mérgezés timeteihez tartosik. Az allat file mindannyisz
megvorosodik, s bonczolatndl a feliletes edények kitdgultak-
nak mutatkoznak. A szivlokések és légzések szaporodott vol-
tat a haldlhoz kozelebb esé pillanatokban azok ritkulisa
véltja fel. po Y

Mint utéljdra bedild tinetet - emlitem az izmek miiko-
dési képtelenségét. Ugyanis az dllat eleinte nehezen, inogva, .
Iépdel, majd csak sikertelen kisérleteket tesz erre nézve, ké- |
s0bb egészen elesik, s azon helyzethen marad, hovd tétetik; |
emellett azonban az izmok folyton rénganak, s az ideg koz- |
vetlen villamos izgatdsara a megfelelé izmok, vagy végtagok |
szintén rdngdst kiilolnek.

Ha halilra vezetd kalabirmérgezés mintaképét akar-
nék adni, az korilbeldl kovetkezd lehetne :

Nagy adag befeeskendése utdn 5 p. Az dllat feje és
fiile jobbra-balra inog, a test mellsé részének izmai nehdny
izomrostra kiterjedd remegést, rangdst mutatnak; majd e
remegés nagyobbfoki lesz, s a test hdtsé és minden izomza-
téra is kiterjed, az fllat, mint egész, jobbra-balra inog, a fil |
edényei tdgulnak, a lita kisebbedik. 10 p. Az dllat szdjaban i
szortyogdst hallat, majd ebb6l nagy mennyiscgi habzo nydl-
gzert folyadék dramol ki; a lata /s — "fio-re saiikiili, a szem
kothértydja bovebh viladékkal fedett; nagyfokid izomremegés,
s az allat egész teste jobbra-balra inogdsinak folytontartdsa
mellett kevés hig vagy higgal kevert székelés allt be; az dl-
lat jarni nem képes, libai ald esnek, s a hitsé ldbak a torzs
alatt,a mellsék pedig a torzsusel 900-et képesve foglalnak he-
lyet. 20 p. Az éllat semmi helyvaltoztatist tenni nem képes,
s mig elobb e tekintethen sikertelen kisérleteket tett, most
mér azt nem is prébélgatja. 25 p. A térfogatuknak ‘io — 'sa-re
gziikilt latak majd tégulnak, majd szikilnek, s egyszersmind
halvdnyodnak ; a tdgulds azonban csak igen csekélymérvi.
27 p. Az dllat a hallesével gyengén hallhaté szfvhangon ki-
viil semmi életjelt se ad, a szivhang is azonban nemsokéra
megsziinik ; a lita ugyanazon &llapothan marad, térfogata
nem véltozik ; a nydlfolyds megszint, de az izomremegés még
egy negyedoéraig tart, még pedig el6bb meglehetds eréllyel,
mig késébb mindinkibb gyengillve. A szivhang megszinte
utdn kivett sziv a testen kivil még nehdny osszehuzidist
tesz. A honezolat a feliletes edények belovelt voltét, s nagy-
foki tidovizenydt mutat.

Azonban nem minden esetben torténik igy a kalabar-
mérgezés lefolydsa,igen erésadagndl f. i. az dllat elobb meg-
hal, mintsem az emlitett tiinetek mind kifejlédhetnének ; ha
pedig az adag tobb kisebb részletekben feeskendeztetik be
nagyobb idékozokben , igen természetes, hogy akkor a leirt
tiinetek késébb fognak bedllani. Megtorténik az is, hogy az
illat, bir az emlitett tinetek ndla mind kifejlédtek, felgyo-
gyul. Ugyanis kisérleteim kozt fordult egy eset el, hol a
legnagyobb izomremegés, litaszikilés, igen nagy nyalfolyds,
tidévizenyd, hasmenés volt az dllatndl kifejlodve; az 4llat
nem birt mozdulni helyébdl, bar csekély helyvaltoztatdsi
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kisérleteket tett; — s mintegy nyolez 6rai idd eltelte utén
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Me& elmaradtak, csak a hasmenés lett nagyobb foku,
az dllat képes lett jarni: tizenkét éra lefolydsa utdn pedig
csak csekély bagyadtsag maradt vissza, s az dllat élet-
ben maradt. Méds esetben, a mérgezés szokott tiineteinek
kimaraddsa utdn, a kovetkez6 napon dllott be a halil. Ez
teket azonban esak mint kivételeket emlithetem, mert
indazon kis!&et&ﬂ&‘t,?elél a%lagétiﬂf&m% le-
irt mintaszeri lefolydsi modon s id6 alatt érte el a hal4lt.
(Vége kovetkezik.)

MUA

- Az Addison-féle kor, vagyls a mellékvesék bantalmai.”)

HermaNy Avorr tr. korhdzi foorvostél Pesten,
(Folytatés.)

b.*) — 35 éves, padolatmizolé, Cazenave kéroddjin a
hérnek sajitsdgos szinezete miatt tobb hé 6ta vesztegel. Tizenkét
évvel ezel6tt hagymézban szenvedett, s az6ta folytonosan beteges-
kedett. Az utolsé iddben iszédkossignak és kicsapongdsoknak adta
magit, de csakhamar észreveszi, hogy ereje aldbbhagy, s szédel-
gésekben, hdnydsban meg emésztési zavarokban kezd szenvedni.Egy-
uttal a bor szine a homloktél lefelé mindink4bb barndbb lett.
Felvételkor a beteg mulattember kinézésére emlékeztetett. Az aj-
kak nydkhdrtydjin 4 sdtétbarna foltocska. A nyelv hitin hasonlé
szinti folt, s megvastagodott szemdleseinek csucsén fekete pon-
toeskdk. A szdjpad zordomabb kinézésii pettyeket littat. A test
fbbi borrészletei barnds és szdmos lencsenagysdgi foltocskékkal
mintegy behintve. A hajzat és szakdl fekete, a kormdk fehérek,
a tllkbdrtydk kékesfehér szinfiek. A beszéd lassi és bizonytalan,
s gyermekéhez hasonlit. Ezen tiineteken kiviil a betegnél még
észlelheték : nagyfokd gyengeség, fédjdalmak a vesék és felhas
tajin, étvigyhidny, hinyds és undor, nemkiilonben 5—15 perezig
tart6 csuklds, Hasmenés nem vala jelen. A vizelet ddsan 16n bo-
csatva, fehérnyét és czukrot nem tartalmazott. KésGbben estén-
kint borzongisok, gyorsabb érverés, izzadds és gyakoribb kohogés
jelenkezett. Kilonben a tiidék kopogtatdsa és hallgatédzésa tad8-
sorvadds vildgos jeleit mutatta. Az utolsé hénapokban, sirgasig
is vala észlelheto, mely a méj hal lebenyének nagyobboddsival
és nyomdsra valf fijdalmassdgdval vala dsszekdtve,ezenkivil nagy-
fokii hasmenés. Négy hé mulva, a tidd tineteinek elétérbe 1épte
utén, a beteg 4taldnos kimeriilés folytdn teljes Ontudat mellett
kimult.

Bonczlelet: A tadok mindkét oldalt odandve, csucsaik-
és als6 karélyaikban keményded sziirkés giimék, wmelyek kozdtt
szdmos meglégyult, tgynevezett sirga gimdé foglal helyet. A
horgmirigyek megnagyobbodvdk, kékesfeketék. A sziv rendes, de
kicsiny. A médj nagyobb, keményebb, szdvete sérgds (ikterikus)
kilemfi. Az epehélyag kitdgult, vezetéke (ductus cysticus) zsfr-
szovethdl 4116 kemény dudor 4ltal dsszenyomva. A esip- és vastag
bélben giimébs fekélyek. A fodormirigyek nagyobbak, részint ke-
mények, részint megligyultak. A vesék nagyobbak, vérdisak, sér-
ghssziniiek. A mellékyesék a rendesnél sokkal nagyobbak, kemé-
nyek és dudorosak, felmetszve a rendes 4lloménynak nyomét
sem lattatjdk, s rostos szivetben befgyazott sajtszerii anyaggal
telt iircséket tartalmaznak. Géresé alatt az elszintelenedett bor
néger emberéhez hasonlé leletet mutatott.

Ha e kértorténeteket a hozzd tartozé bonczlelettel egybe-
vetjik, tapasztaljuk, miszerint mellékvese- és stilyos tiddbanta-
lommal, nemkiilonben mdjbajjal van dolgunk, s kérdésként meril
fel, valjon melyikitk okozta a haldlt, s lehetséges volt-e mér az
él6n a mellékvesék megbetegedését kérismézni ?

Sz6ljunk elébb a méjrél. M4r a baj lefolydsdndl felemlitve
taldljuk, hogy az utols6 idében sdrgasédg is dllott be, mely a
méj nagyobboddsival vala egybekdtve. K sirgasig és nagyobbo-
dés oki mozzanata gyanént a hullin dag mutatkozik, mely a
hélyagvezetéket Osszenyomja, s igy a mdj epevezetékeibdl ki-
oml6é epe mind a kozds vezetéken 4t hatolt a nyombélbe. Tudva

*) Second-Féréol, Gaz, des Hop. 1856,




— 769 —

vau,hogy itt a nyilds oly csekély,miszeriut megtorlédds utjdn mwaga
az epeholyag is megtelik ; ha azonban az epe itt be nem dmdlhet,
a mdj epevezetékeiben kell, hogy pangds j6jjon létre, & mint-
hogy ezekben ily médon a nyomds nagyobb mint a4 véredényekben,
az epefolyadék felszivatik, s a vérben keringve, az eléggé Gsmert
sdrgasigi tiinetekre szolgidltat alkalmat. De hogy ezen tton hald-
los betegség keletkezzék, az epe alkatrészeinek bizonyos szdmn-
mal koril nem irhat6é mennyiségben kell a vérben keringe-
nidk, mit sz6banforgé esethen anudl kevésbé tehetink fel, mint-
hogy betegiink teljes dntudat mellett mult ki, holott tudjuk,hogy a
sdrgasfgban elhalt ketegek rendesen a hagymdzas 4llapot kérké-
pét lattatjdk ; killdnben e tiinet a betegséy lefolydsdnak oly ké-
s6bbi korszakdban jelenkezett, s oly jelentéktelen eseményekre
szolgdltatott alkalmat, hogy ezt a halilos kimenetelre nézye szd-
mitdsunkon kivil hagyhatjuk.

Sokkal fontosabbak a tid6ék részérdl fellépd tinetek, melyek
annyira silyos jelleggel mutatkoztak, miszerint nem is lehet
kétség, hogy a szomorti kimenetelt ez esethen legaldbb elomozdi-
tottdk. A tiidévész kdrjelei azonban oly idétdjban lepték meg
beteginket, hol mér mds bdntalomra utald tisetek, mint rend-
ellenes bérszin, nagyfokd gyengeség, hdunyds
é3 egyéb emésztési zavarok zaklattdk az egyént Mi-
ddn pedig Féréol ezek nyomdn a mellékvesbk meghetegedését
felismerte, a haldlos kimenetel mér eo ipso kétségenkivili bekivet-
kezendd tényunex tekintetett. A tddébaj tanetei, melyek sok-
kal késobben mutatkoztak, kozonséges rendes jellegiik mellett a
mellékvesékre vonatkozé tinetesoportozatot is lattattdk, s a
mindinkdbb bomdlyosods bbrszin, a taddbaj elGhaladdsdval 16pést
nem tartd gyemgeség éx lankadtsdy. nemkildnben a makacs hé-
uyds, mely tidovésznél egydtaldn nem fordul elé valami komo-
lyabb gyomorbdntalomra pedig jelenleg nem vala visszavezethetd,
a kezel0 orvost figyelmeatették, miszerint ez egyén szervezetében
a tidobdntalomndl még sokkal vészteljesebb kér dihong, mely
hosszabb, rovidebh idon it martalékjat el fogja ragadni, miut ez
valéban be is kovetkezett. Kitetszik tehdt, hogy bonyolodott ose-
tekben is, a tiinetesoportozat és kirelézmény kelld figyolembe vé-
tele mellett, a kérismét mellékvesebdntalomra megtahetni, s
hogy eat tehetjik, A d d iso u-nak koszonhetni.

6.%) — 48 éves ember, dcs, 1857 januar 2(-én a Beau
Jon-féle kérhdzba vétetett fel. Két évvel uzelGtt szeszes italokkal
mértéktelenil kezdett élni, s ez idétdjra esik egészsézi Allapo-
tdnak megzavaroddsa, mely fokonkinti és lassi elgyengiilés, ke-
vesbedett étvAgy és felhasi fijdalmak. nemkiilonben néha bedlls
basmenés 4ltal kaloite magit. Hinyds nem vala jelen. 1856. éy
vége felé elsovdnyodds, s a bdrnek mindinkdbb fokozédd elszintele-
nedése szegodott hozzd, mely gyakran zsibongdssal és az alsé vég-
tagokbun hideg érzetével volt pirosulva. Az utolss idében a beteg
tobbé nem jarhatott, s munkaképtelen volt. Midén a kérhdzban
Jjelenkezett, az itt felsorolt tiineteken kivil tompa f4jdalmassigi
érzet, mely uyomdsra még fokozddott, vala kipubatolhaté, maga a
méj nagyobb kiterjedésd, az érverés (illetéleg az orséiitér) ldgy
és kdnnyen Osszenyombats. A sziv tdjin semmi rendellenes zorej. A
ayelv halvdny, nem piszkos, a vizelet tiszta, fehérnyét és czukrot
nem tartalmaz. A tobbi szervekben minden kutatds daczérs a ren-
dest6l -emmi alterit se taldlhatni. Zsongité szerek és vaskészit-
ményekkel tortént gyigykezelés a beteg dllapotdt nem iavitotta,
s a baj tovibbi lefolydsit semmiben se gitolta. Az erdk még
Jobban hagpyatlottak, a hényds nélkull éwmelygések windinkdbb sza-
porodtak ; dgyéktdji, az alsé végtagok felé kisugdrzé fdjdalmak is
jelenkeztek, s midfn a kérhdz orvosi személyzete a haldlt legke-
véshé vdrta voloa, a beteg még 1856. évi marczius hé 10-én, éj-
szakdnak idején minden jelentékenyebb tinet nélkdl jobhb létre
szenderilt.

Bonczlelet: A mellékvesék teljesen rikos tomeggé fa-
julvdk ; a jobb tiidé alapjén, a nyombélben és a vesék felszinén
egy-egy rdkos dudor. A t0bbi szerv mind ép és egészséges.

Noha ez esetben rikos képzddmények a mellékveséken kivil
még egyéb szervekben is taldltattak, még sem lehet kétség, mi-
szerint széban forgé egyénnel mdr a baj kezdetétdl fogva kivdls-
lag oly tinetek mutatkoztak, melyeket az angol buvdr leirdsa

*) Besnier Bulleting de la soeiété anavomique 1857,
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szerint csupdu o mellékvesék elfajulisdval lehet Osszefiggésbe
hozni. A véghezvitt bonezolds az él6n tett kérismét igazolta, mely,
ha nem hajtatik végre, a betegség természete mindig homdlyban
maradt volna,kivévén, ha megelégsziink azon dtaldnosan elfogadott
ugyan, de mitsem jelentd elnevezéssel, hogy a beteg kimeritlés
folytdn (mnarasmus) mult ki.

7% — 38 éves, mir kiskoritél fogva gyeuge testalkotdsa
czipész, 17 éves kordban gyomorfijdalmakban, gyakori hénydsban
és 6melygésekben kezdett suenvedni. Négy év 6ta e tinetek,
8 hozzé szeg6dd dtalinos gyengeség és lankadtség miatt gyakran
dgyban fekiidni kénszeriilt. Majdnem egyidejileg arczinak bére
homélyosodni kezdett, mi két év mulva a czombokon is mutatko-
zott. Egy év el6tt a jobb here minden féjdalmassig nélkil dagadni
kezdett. Harom hé 6ta a test lankadtsiga fokozédott, s a jobbol-
dali kbnydkizilet tdjdn nemkiilonben a jobboldali tompor felett
idiilt tdlyogok keletkeztek. Jdrds és lchajldiskor keresztesonttdji
fijdalmak mutatkoznak. Tizennégy nap el6tt rendkivili nagy
émelygések, fejfa)ds, szédelgés dllott be, s midén reggelre a
beter felébredt végtaciai hidott dllapotban valénak, s beszélai
new tudott. Négy nap mulva ezen utébbi tiinetek ugyan elenyész-
tek, de még hosszabb idon 4t szédelgéshen, fejfjdsban és dtaldnos
levertségben szenvedett. Felvételkor a beteg senyves killemt, rosz-
szul tdpldlt, hallgatag részvétnélkili és levert vala, azonban dgyra
neme szorult. Arcza, nemkiilonben a test egyéb részei feltiind
homdlyos szinben mutatkortak. Ardnylag legvildgosabb szimiek
valdnak a térdek, a villak, a felkarok és tenyerek. Ezen 4talénos
mulattszerd elszintelenedésen kiviil az ajkak és szdjir nydkhér-
tydjin, nemkiilonben a foghtison barnds foltok észlelhetdk. A jobb
konydkon és a jobb tompor felett nyirktdlyogok, melyeknek eson-
tokkali Osszefiiggése azonban ki nem tudhatd. Jobb kezén dudoros,
keményded giimés dag. A tiiddk estesain a kopogtatdsi hang ugyan
uem tompdbh, de a légzési z0rej legott gyenge, nedves zorejjel
jelentékteleniil parosulva.

Griesinger azelftérbelépett nagyfoki gyengeség,
a7z emésztési zavarok, a rendellenes bérszin je-
lenléte 6s a here giimdsddése alapjdn Addison-
féle bdntalomra tette meg a korismét

Eleinte a tiinetek kevés viltozdst mutattak, 14 nap mulva
azonban étvigytalansdg, nagyobbfoki székszornlds, s még jelen-
tékenyebb gyengeség és levertség dllottak be. A késdbbi napokban
hatalmas émelygések. dkronddzések, gyakoribb hdnydsok és tdbb-
szor jelenkezd djnldozdsok gyotorték a beteget, mig ez tovAbbi
pir nap lefolydsa alatt, azaz 21 nap mulva, negyedérdig tarts
haldoklds utdn, melyet makacs hinyds elozoit meg, dgyszélvin
vératlanul kimult.

Bonczlelet: Az emlitett tdlyogokon és a jobb here gi-
mdsidésén kiviil a ldgyékmirigyek is giimdsddvék. A tiidSkhin
sok festenyelerakodds és csekély mennyiségi kolesnagysigd gii-
md. A horgmirigyek nagy fokban szénfeketék A remese~ 3 vak-
bél Liberkithn-féle mirigyei megduzzadvik. A mellékvesék hdrom-
szorta nagyobbak,megvastagodvik,dudoresak; a dudorok felmetszve,
keményebb rostszerii dllomdnyba dgyazott sajiszeri géczokat mn-
tatnak. A turhamirigy (glandula pitunitaria) nagyobb, s hasonls
sajtszerd dllomdnytél dvezve. Az agy tobbi részei, nemkitlonben
a tobbi szervek teljesen épek.

Noha itt is a wmellékveséken kiviii még egyéb rendelle-
nességek észleltettek, ezek még sem valinak olyanok, hogy az ere-
deti és sokkal elébb mutatkozé kérképre valami lényegesen be-
folytak volna. E kértdrténethen minden esetre feltind azon kéril-
meény felemlitése, miszerint a beteg 14 nappal elébb, mintsem
fel 16n véve,beszédi képtelenségben szenvedett, s végtagjai teljesen
hiidottek valdnak. Mig a beteg élt, e tiinetek magyarizata a kezelo
orvosnak sok nehézséger okozhatott. noha meg kell vallani, hogy
a bonezkés sem nyujtott erre kelld tdmpoutot. hacsak a kéros
turhamirfgyet, mint az agy alapjdn elhelyezett képletet nem akar-
nék e hiidés oki mozzanata gyandnt tekinteni, mire nézve egyeldre
csak ovatosan lenet nyilatkozni, kilonben reink nézve legfon-
tosabb, hogy e bonyolodott esetben is oly tinetek eldzték és ki-
sérték a baj végzetteljes lefolydsdt, miszerint ezek nyomin Grie-
singer képesfive 16n a kérismét még az él6n megéllapitani.

" Griesinger und Gussman., Archiv der Heilknnde 1863,
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8.%) — 27 éves szbke arc/d kovics, ki mindenkor legjobb
ogésuségnek orvendett, vlt6ldzban, bujakérban, gdrvélyben vagy
egyéh senyves béntalomban sohasem szenvedett,18 hé 6ta bérének
lassankinti homélyosodsdt veszi észre ; hat héval késébb az al-
karjain 16tezd 6getésekbél szdrmazé fehér hegjegyek is fekete
gzint kezdtek mutatni. Az elszintelenedés, mely eleinte csupén az
arczra szoritkozott,lassan lassan a test tobbi részére is kiterjedt,mig
hat héval ezeldtt a homélyosodds legnagyobh fokét érte el, s azfta
dllandfan meg is maradt. Hérom hé 6ta az erdk hanyatlani
kezdtek, s egy h6 6ta teljesen munkaképtelenné 16n, mert ha tiz
perczig jart kelt, ez 6t mintegy kimeritette. Fijdalma, zsibongésa
vagy gorcse nem vala. 7 hét elott minden kipuhatolhaté ok nél-
kiil a betegnél hany4s jelenkezett, s két napja, hogy ez ismétlédatt.
Az étvigy emellett j6 volt,s a hetegnek alvisra valé hajlama a szo-
kottndl nagyobb. Mifta a hényds mutatkozott, mindkét oldalt a
bordék szélei alatt 41landé tompa fajdalom, mely az ntolsé idéhen
kitlondsen fokozédott, 1épett fel. 1862. april 8-kdn, midon a beteg
a Beaujon-féle kérhézba felvétetett, borének szine dibbarna,
kiiléndsen az arczon, melyen szdmos tintafekete folt vala észlel-
hetd. A mony bére, nemkiilonben az emlitett fehéres hegjegyek
igazi feketéknek mondhaték. Hasonlé fekete foltok az ajkakon, a
14gy szdjpad {vein, a pofok és foghtis nyAkhértydjén. A végtagok,
noha a beteg j6 étvigygyal eszik, elsovdnyodvik, a jirds ugyan
nehézkes 6s firaszt6, de minden egyes mozgés a legrendesebben
véghezvihetd. A bordik szélei alatt nyomdsra nem oregbithetd
tompa fdjdalom. A méj és 1ép nagyobh. A tiidok, jéllehet a be-
teg néhény nap 6ta keveset kohog és nydlkdsan kop. kopogtatdsra
és hallgat6dzdsra semmi rendellenest se mutatnak. A sziv ren-
des, az érverés ligy és kdnyen Osszenyomhatd, 66. A szemtikor-
reli vizsgdlds az edényhdrtydban tobb festenylerakoddst lattat. A
tébhi szerv mind rendes 4llapothan taldltatott. A vizelet sdpadt
szinfi, fehérnyét és czukrot nem tartalmaz. Néhdny napi ittlétele
a hetegnek elegendd volt, hogy az egész kérkép a legsiilyosabbd
véltozzék. Az étvigy elenyészett, a nyelv piszkossé lett, makacs
hényds 4llott be, bé izzadds és az erdk nagyfoki hanyatldsa je-
lenkezett. A beteg majdnem mindig aludt, s csupdn a hedllé hi-
nyésra ébredt fel. April 13-kén az Gtér mir nem vala Kkitapint-
haté, s miutdn még rdnggiresdk is dllottak be, a beteg pir 6ra
mulva kimult.

Bonczlelet: Hullamerevség nagy (13 éra a haldl utdn).
A méj és 1ép nagyobbak, ez utébbi ligyabb és szakadékony. A
kornyezethez erdsen odandtt dis zsirpamattal korilvett, kemény,
egyenetlen felszindi,dudorzatos héromszdgt, 27/, hiivelyknyi széles,
2 hiivelyknyi hosszd 6s 1 hiivelyknyi vastag, sirgds szétméllé
sajtszerti anyaggal (sdrga giimé a régibb értelemben) telt dagok.
Rendes dllomanyukhél semmi se lathaté. A bal tiidé csucsdban ne-
hény sérga, elszértan 4116 giimo, s szomszédsdgukban, nemkiilon-
ben a jobb tidé csucsdban, mely giimoment, csekélyfokd sziirkés
méjasodds, kilonben mindkét tadd rendes. (A bor géresbi vizs-
gdlata mutatd, hogy e festeny a Malpighi-féle hdlizat legmélyebh
rétegét foglalja el. A felhdm és a megette 1évé sejtek festenye-
nélkiiliek. )

Taldltunk ugyanezen esetheu csekélyfoki sajtszerd tidd-
gyuladdst, de kordntsem oly nagy fokban, hogy ebhél a hekivetke-
zett haldlt kellleg megfejthetnék. A honezoldsi eredmény viligo-
san kideritette, miszerint az tigynevezett giimés folyamat legto-
vébbra haladt a mellékvesékben, s igy itt legkoribban kez-
dodott a baj, melynek jelemzd tiinetei alatt a beteg élte végeig
sinlodott. A bor elszintelenedése itt elsé jelként szerepelt, s mi-
utdn ez mér 15 hénapig fenndllott és fejlédstt, az erdk hanyatldsa
is kezdett mutatkozni, melynek kiséretében hényds és felhasi f4j-
dalmak rovid id6 mulva jelenkeztek. Midén ezek majdnem
sziinet nélkiil zaklattdk a heteget, a vérkeringés is rendellenessé
kezdett vdlui, melynek végzetteljes silya alatt gorcsok léptek
fel az utolsé 6rdkban, s az egyén életét kioltottdk. Tehdt itt is,
ép tgy,mint tobhi eseteinkben olyan tinetek alatt folyt le és vég-
z0d5tt a betegség, melyeket A d dison a mellékvesék béntalmai-
nak tulajdonitani torekedett. (Folytatjuk.)

“yMartineau De la maladie d' Addison, Parit. 1864,
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KONYVISMERTETES.
The Pathology and Treatment of Stricture of the Urethra and
Urinary Fistulae. By. Sir Henry Thompson. Third edition. John
Churchill, London, 8-rét, 336. 1868.

Thompson Henrik a sebészetben elékelé polezon 4ll, mit hd-
rom jeles mivének készonhet, ezek pedig: a) The Diseases of the
Prostate their Pathologic and Treatment, melynek harmadik ki-
addsa milt évben jelent meg, s az OHL. 1869-diki folyaménak
15-ik sziméban ismertetve volt; b) Practical Lithotomy and
Lithotrity, melyhdl ujaob kiadds van késziil6ben ; s ¢) a fennczim-
zett munka, melynek 1852-diki kiaddsa a Jackson-féle jutalom-
mal megkoszoriztatott.

Fzen kényv teljeseu dtdolgozott kiadds, s 1ényeges viltozds
benne, hogy egyes esetek el6addsival nem taldlkozunk. A szerzd
ugyanis akként vélekedik, miszerint akkor, midén valaki mint
kezdd 1ép az irodalom kiizdterére, igen sziikséges, ha azor észle-
leteit is kozli, melyekre eldaddsiban tdmaszkodik; késobb azon-
ban, midén gyakorlatban toltott évek hosszi sora 4ll hita megett,
melyek tapasztalait megérlelték, sokkal egyszeriibbnek és elonyd-
sebbnek tartja, ha a szabatosan indokolt egyéni meggyoz6dést vila-
gosan és roviden adja eld, s az elbadottakra nézve kezességiil szol-
gal6 esetek leirdsat mell6zi. Tlyképen ezen munka a higycsiszorok
valéziigos tankdnyvének tekintheto, melyben a kezelésre van kiilo-
nds figyelem forditva, s e tekintethen a jelenkori Gsmeretek felszi-
nén 411, miért kivélélag gyakorlati szemponthl ajilhaté az orvosi
kozbnség figyelmébe.

A kérboneztani rész a régibb kiaddsokhoz képest nem sokat
vdltozott, s valéban sajnélounk lehet, hogy a szerzé a higycsé-
szorok kérboneztandt korilményesebben nem taglalta, s igy ezen
trgy behatébh fejtegetéséhez hozzd nem jirult, mi még mindig
sok kivénni valét mutat fel, mint ezt maga a szerz6 is eldsmeri ;
azonban gy ltszik, hogy Thompson ezen tért egészen mdsok szd-
mira hagyta fenn, s megelégedett azzal, hogy a kérboncztani
résszel épen csak annyit foglalkozzék, mennyi az okszerii ke-
zelés megitélésére 6s gyakorldsfira megkivintatik. Ekképen a
hiigyesimetesszel (urethrotome) okozott sebek hegedése sincs bo-
vebben tdrgyalva.

A szerz6 arra igen nagy féradtsigot forditott, hogy az eld-
joveteli helyek szerint a szorok gyakorisigit szdmbeli adatok
segélyével megdllapitsa. A londoni és edinburghi gazdag gyijte-
ményeket a leznagyobb gonddal &tkutatta, s a taldlhaté példd-
nyokat konyvéhez csatolt rovid toldalékban le is irta. A périsi
kérboneztani gyiijteménytiraknan szinte kutatott, de ecsak a Du-
puytren-féle muzeumban taldlt nehdny példdnyt.

A hiigycs6 dillebeli részén a szorok szerfelett ritkdk, s ezen
tdjon kiviil a szerzé a higycsdvet hérom részletre osztja, dgymint :
a) a fantdjalattira, mely azon helytél, hol a hértyds részlet
a merevencsbelibe dtmegy, elofelé huszonot, hitrafelé pedig tizendt
egészen tizenhét millimeternyire terjed; ) ez a hiigycsé me-
revencsheli részletének kiozepét foglalja el, s a nyilds felett hatyan
millimeternyi magassighan végzddik ; ¢) ez a higycsé azon része,
mely annak nyildsdtol felfelé hatvan millimeternyire terjed.

A @ részlethen a szorok a gimdretijon leggyakoriabbak, s
mér kevéshé gyakoriak ott, hol a higycsé merevencsbeli részlete
a hértydsba dtmegy, mig hdtrafelé csak eroszaki behatdsok utdn
szoktak fellépni. Ezen szorok a Thompson dltal észleltek 67°/,-
kit képezik, mig a b részletheliek 16, a c-beliek pedig dsszesen
17°/,-ot tesznek ki. 185 fzben a szor egyedil az @, 17 alkalommal
2 b mig 24 esetben a ¢ részlethen volt ; tovibb4 8-szor mindahé-
rom részlethen volt szor, 33 esethen pedig két-két részletben.

Ezen kimutatdsh6l kitiinik,hogy a szorok kivil6lag a gomore-
tdjon szoktak eldjonni, de azok a mony merevencsheli részletében,
mely a nyildstol felfelé 12, centimeternyire terjed, szinte eléggé
gyakoriak.

A kezelésre 4ttérve, Thompson a szorok thgitdsdrél akként
vélekedik, hogy valé ugyan, miszerint alig van eset, melyhen a
szoron keresztil valamely szilird anyagot nem tolhatndnk, s igy a
tdgitdst nem folytathatnék ; azonhan az ekként elérhetd eredmény
akdrhdnyszor nagyon mulékony, s ezen eljirdst a szorok gydgyitdsi
mddjai kizott a jobbak kozé nem igen szémithatjuk. Minden se-
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bészuek, ki valamivel tdgabb gyakorlat terén foglalkozik, bizonyé-
va voltak esetei, melyekben a szor ismételve oly gyorsan fejlodott
ki, miszerint naponta egyszer, s6t tobbszor is kéntelen volt szdla-
csot alkalmazni, hogy a higycs6jirdst lehetdleg tdgan nyitva
tartsa. Ekként a beteget orokosen kezelni, s 6t ezen eljirds kovet-
kezményeinek folytonosan aldvetni kell. Ehhez jarul, hogy a higy-
¢s6 annyira érzékeny lehet,miszerint a beteg dllapota a sz6 teljes ér-
telmében a legnyomorisdgosabb, mennyiben folytonosan kinoknak
van aldvetve, melyeket ki kell &llania ; ily korilmények kozott

pedig a kutasz bevezetése a fdjdalmakat csak fokozza, s ezen |

kinzé tiineteket Oregbiti.

Thompson ezen észrevételei a sebészetben dtaldnosan elis-
mervék, s az ott elmondott tények arra szolgaltak, hogy a szorok
&lland6bb s gyorsabb gydgyitdsa felett gondolkodjanak. Az éte-
tés, hlgycsometszés és a gyors, erdszakolt tdgitds voltak azon
médszerek, melyeket megkisértettek ; az étetést azonban csakha-
mar abbahagytdk, mint oly eljirdst, mely czélhoz nem vezet ; a
higycsometszés ellenben igen gyorsan nagyon -elterjedt. Az erd-
szakolt tdgitds nagy kiterjedésnek még nem Grvend ugyan; de
Angol- és Francriaorszdg tobb sebésze dltal igen felkaroltatott,
s mir tobb szdzra megy azon esetek szdma, melyekben ezen el-
jirds sikeresnek és drtalmatlannak bizonyult. Thompson a belil-
roli higyesémetszésnek nagy bardtja,s ¢ czélra killon eszkize is van,
mely a tobbit6l valamiben kiildnbdzik; az erdszakolt tigitdsrdl
pedig mondja, hogy a szorokat ezen médon lehet legkdnyebben és
leghiztosabban miutenni. Ha egyszer a vesérkutasszali keresztiil-
hatolds sikeriilt,efelett abba elegendd vastagsigi csivet bevezetni,
hogy a suiikiilet megszakittassék, esak eré dolga. Ellenben a szor
bemetszése, bArmely méd szerint jirjunk is el,bizonyos gyakorlatot
&s ligyességet sziikségel,s gy latszik, hogy az dltala elérheté ered-
mérny egészen kemény, régi és még Osszehizédhaté szorokndl nem
épentartés. Ily esetekben az erdszakolt szakitdstdl sokkal tdbbet vér-
batunk, noha kétségtelen, hogy eddigelé oly miitételi méd nem
ismereles, mely ujabbi sziikiiléstél mindenkorra megmentene. Let-
tek légyen bdr a szivetek bemetszve vagy keresztiilszakitva, azok
el6bb utébb ismét dsszehuzédisnak indulhatnak, mi azutdn szor-
ra vezeb.

A hiigycsémetszést Thompson leginkdbb akkor tartja javalt-
nak, midéu a szor a higyesonyilds kozelében van ; de a merevencs-
beli kozéprészletben eldjovd szorok esetei kozitt is voltak olyanok,
melyek belilv6li metszés dltal gydgyittattak, mig az erdszakolt
tagitdsnak ellendllottak. A gdmérénél képzods szorokndl csekély
bemetszés semmi veszéllyel se jir, mig a kdvetke.6 tdgitdst eld-
mozdithatja. Végiil azon ritka esetekben, melyekhen a higycso
tobh helyen vagy hosszabb kiterjedéshen van megsziikiilve és meg-
keményedve, szinte a belilréli bemetszéshez kell folyamodnunk,
mert ilyenkor az er6szakolt tdgitdssal sikert nem arathatunk.

Ugy a higyesometszésnek, mint az erdszakolt tdgitdsnak
megvannak esélyei, s mig az el6bbi alkalmazdsa szabatosabb és
eredményeiben biztosabb, az utébhit egyszeriisége inkébb ajdnlja.
Thompson egyébkint mind a két eljirdst eléggé tdg kirben alkal-
mazza, még pedig sokszor egyiittesen is, midén a tdgitds a bemet-
szés mellett elflegesen vagy utélagosan segédszerként szolgdl. A
szerzé 4taliban helyesen itéli meg 1igy az egyik mint a mdsik
miitételi médot, s egyiknek sem tulajdonit kizdrélagos el6nyt a
mésik felett. J

— 0

LAPSZEMILE
(—h—n) A béralatti szive eszkodzrol,

G. Dienlafoy tr. a béralatti szivé eszkizrél (aspirateur sous-
coutanée) a kivetkezdket mondja ;

Ezen eszkdzt két czélb6l ajdnlom, . m. 1) mint jelzési és
2) mint kezelési miiszert. Ugyanis tudjuk, hogy nem egyszer mily
nehéz a genygyiilemet felfedezni, mely az izmok kozott vagy pé-
lydk és bOnyék alatt van elrejtve az iilep- és nyaktdjon, tovdbba
a csipddrokban, nemkilénben mely mélyen fekszik, mint példdul
a majban vagy vesékben. Ily koriilmények kozott az orvos igen so-
kéig kétséghben van a folyadék jelenlétére nézve, mely se dagana-
tot se hullémzdst nem okoz. Az bizonyes, hogy a jelenlevé 14z és
a f4jdalom a baj mivoltdra néave irdnyadoul szolgdlhat; azon-
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ban mikéut lehessen annnak géczit felfedezni, s megmondani, vaj-
jon a sebészeti kdsrehatds hasznos, szukséges é3 drtalmas-e?
Ezen kérdések cldontése végett taliltik ki a kémkutaszt, de
ahelyett, hogy azon remények teljesiiltek voltak, melyek ezen esz-
kdzhoz kotve voltak, ez czéljinak nem felelt meg. Azon eszmétoi,
mely 6t létre segitette, tivol 411, s félrevettetésének csirdjit médr
magéban hordja, mert egy idében igen nagy és igen kiesiny. Ur-
fogata jelentékeuy. Ha véle azon finom tiket Osszehasonlitjuk,
melyek a bor alatti befecskendésre szolgdlnak, azonnal Il4tjuk,
hogy azon hajszdli vékonysigtl, melyet neki tulajdonftottak, na-
gyonis eliit, s mindezen jelentékeny vastagsiga daczira a folyadék
kiszivérgdsdt nem egyszer meg nem engedi, ha t. i. ez siri.

Hogy a kémkatasszal jaré kellemetlenségek kikeriiltessenek,
a szerz6 Robert és Collin dltal tialakd, hosszt kémesdveket készit-
tetett, melyek oly vékonyak, hogy vélik a legfinomabb szerveken
és szdveteken keresztiilhatolhatni, anélkiil, hogy t6bb kellemetlen-
ség okoztatnék, mint a kémtik (aiguilles & acupuncture) dltal,
melyek teljes 4drtalmatlausiga ismeretes, Ezen kémesé végén két
rés van,mely azon helyre vitetik, hol a kémlett folyadék fészkel. A
kiiirités szivattyd segélyével torténik, mely a béraldfecskendokhez
hasonld, ecsakhogy ezeknél nagyobh. Uveghél késziilt, sérgarézb6l
4116 foglalvinnyal. Ezen fecskendSalaki szivattyd végén két vég-
darab van elhelyezve, melyek egyike (A4) az eszkdz hosszulatéban
fekszik, s erre szoktdk a kémesovet illeszteni; mig a mdsik végda-
rab (B) a fecskendd fenekének oldalibél indul ki,s hardnt irdnya az
elbbire derékszoglet alatt esik. Mindegyik végdarab csappal van
ellitva. Midon az 4 végdarab csapja nyitva, a B végdarab csapja
pedig zdrva van, a fecskendd dugaszinak felfelé csavardsa dltal a
folyadékb6l a vizsgdlatra sziikségelt mennyiség kiszivattydizhato ;
ha pedig az A4 végdarab csapja zaratott be, mig a B végdarabé
kinyittatott, akkor a dugasz lelelé valé csavardsa d4ltal a fecs-
kendd bennéke a b végdarabon 4t kiiirithetd.

Ezen eszkozt haszndlva, a szovetek kozott jelenlevo folyadék
gbezdnak mélységét és irdnydt a tortént beszurds mélységébol és
annak irdnydb6l hatdrozhatjuk meg; a géres6i vizsgdlat pedig a
folyadék természete felett donthet. Ezen eszkdz gy tomlok,
mint savés, véres, genyes vagy higybdli felhalmozéddsokndl egy-
arfnt haszndlhatd.

A béralatti szivékészillék azonban nemcsak kémlb eszkoz,
hanem egyszersmind kezelésre is szolgdl. Segélyével ugyanis az
iziiletekbOl az izzadményokat tetszés szerint kidirithetni, anélkiil,
hogy egyetlen léghuborék behatol4satsl tartani kellene, s anélkiil
hogy a tfiszlirds akkora lenne, miszerint erfszaki béntalmazds
esélyei bekivetkezhetnének. Hasonlé mddon, s hasonlé kedvezd
eredménnyel a szivburokbeli gyiilemek kiiiritésénél nem lenue-e
alkalmazhaté ? A tapasztaldsnak kell bebizonyitani, vajjon ezen
eljérds nem elonydsebb-e mint a szivburok esapoldsa, mely annyi-
ra nehéz, s sok veszéllyel van egybekdtve. Ezenkivill kisérletet
lehetne tenni a higy kiszivdsdval, s annak visszatartdsa eseteiben;
tovdbbd olyankor, midén betokolt mellhdrtyabeli izzadményok,
hideg talyogok sat. vannak jelen.

Ezenkiviil ha a folyadékok kiiiritése utdn az illetd tiregbe
valamit befecskendeni akarunk, est megtehetjik, anélkiil, hogy az
eszkozt helyéb6l ki kellene mozditanunk. Ilyenkor elfszor a A
végdarab csapjat zdrjuk be; a B végdarah csapjat pedig kinyitjuk,
mely a befecskendésre szolgdlé folyadékkal dsszekdttetésben van.
Ekkor a fecskendé dugaszénak felfelé valé csavardsa dltal a fees-
kend6 ama folyadékkal megtdltetik, mi megtirténvén, a B csapja
zératik el, mig az A csapja kinyittatik, s a dugasz lefelé csava-
raga dltal a fecskend6hen lev folyadék az illetd iireghe nyomatik.
Ezen miiveletet egymdsutén akirhdnyszor ismételhetni, még pedig
mindig a fecskenddnek helybenmaradésa mellett.

A Dbéralatti szivd eszkoz a légek kiivitésére is szolgdlhat,
melyek bélzdriddsok alkalmival nagy mennyiségben halmozédnak
fel,s egyebek kozott némely sérvek visszahelyezésének akaddlyaivi
lehetnek.

Végtére ugyanezen eszkizt haszndlhatjuk, midon a vérdis
helyeket, mint példdul a megduzzadt és kiszorilt végbélbeli visz
szértdgulatokat vért6l megakarjuk szabaditani. Ilyen esetekben
ezen eszkoz tdjét bArmely fitérbe vagy visszérbe minden baj és
veszedelem nélkil beszurhatjuk, s a kiiiritést minden nehézség
nélkil eszkozblhetjiik. (G. h. de méd. et de chir. 1369 nov. 3.)
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T AR IOVT A,

A budapesti kir. orvosegylet november 6-kan tartott szakii-
lése.

Torday Ferencz tr. a gyermekek bélhurutjérél értekezett,
mely a kozotliik nagy kiterjedésben uralkodd hasmenés legkdzon-
ségesebb oka. Hogy a gyermekek kozitt a hasmenés mily nagy
mértékben szokott uralkodni, arra nézve példdul felhozza, hogy a
pesti szegény-gvermekkérhizban a betegek 20 —229 -ka bélhurut-
ban szenved ; Gerhardt pedig a hasmenésben szeuvedd gyermekek
s74mit még magasabbnak, t. i. 40 — 459/;,-nak talélta. Eloads he-
veny és idilt bélhurutot vesz fel, mennyiben ez hdrom hétig még
nem tart, vagy pedig tartama hdrom héten tdl kiterjed. Ha ezen
baj kovetkeztében haldl kovetkezik be, heveny esetekben a hurut
kozonséges tinetei észlelhetok ; mig idalt bdntalom eseteiben né-
melykor vékony és vastag bélben hurutos véltozatok jelen vannak
ugyan, méskor azokban semmi e taldlhaté, minélfogva megdlla-
pitott bonezi viszonyok még nincsenek. A szerzé ezen hasmenések
lefolydsdnak kilonboz6 alakjait tdzetesen tdrgyalta, s azutdn &t-
ment a kezelésre, hol a haszndlni szokett kalonbozé gydgyszereket
adta el0. Mindeneldtt megemlitette a hashajtékat, melyeket a be-
lekben levé erjedd anyagok kiiiritése végett szoktak adni. Egy
szemer higanyhalvacs, hdnytaté gydkérrel keverve és tizenkét
porra osztva, sokszor igen jé szolgdlatokat tesz A betegség ké-
s0bbi iddszakiban hénytatégyokér-forrdzatiban a kon-halvanysav
ajinlhatd. Oly szerek, melyek a tipcsében rendellesen kifejlédd
savakat kozonbositik, alkalmilag szinte helyén lehetnek. Ajinljdk
ezenkiviil a mdkonyfestvényt, melybil egy csepp a nyelvre lenne
teendd; a szerzd azonban ezen szert nem szvesen alkalmazza, mert
konyen jelentékeny kébulatot okoz. Ismétlé1s hasmenés eseteiben
az Atszivérgott vasat (ferrum dialysatum) ajénlja, csakhogy ezt
nagy adagban kell beadni, ha téle hatdst virunk. A beteg élet-
rendjére az eldadé nagy silyt fektet, s ha a gyermek szopik, a
szoptatds idejét mindig poutosan meg kell hatdrozni ; ha pedig
nem szopnék, akkor péttépszeril a Liebig-Loeflund-féle tdpszert,
nemkiilonben & nyers hist ajdulja. Azonban taldlkoznak olyanok,
kik a hasmenést fogzdssal hozvin kapesolatba, azt élettani dlla-
potnak tekintik, s nem is igyekezuek csillapitani. Az eléadé ezen
nézetet nem osztja, mennyiben 2 fogzds és haswenés kdzott okbeli
viszony nem mutathats ki.

Patrubdny Gerd tr. beteg gyermek kértérténetét beszélte
el, ki hasmenés folytin dr teljesen dssze volt aszva, s kinél a
hiuytats gydkérnek, forrdzatban szénsavas szikennyel, tovdbbi az
ebvészmagfestvénynek és a csersavas kinalnak j6 hatdsdt tapasz-
talta. A beteg csak hust, s kevés bort is kapott. Midta a gyer-
mek hasmenése megsziint, ujra megtelt ; dlma azonban még most
sines. Ekozben a gyeramek kétszer fogzott. A sz616 azt tartja, hogy
sokszor bajos a fogzdst a hasmenéstél kilonvdlasztani. '

Szohmer tr. lenetéleg mindig meghatdroztatni ohajtand, val-
jona hurut a gyomorban, vékony vagy vaslag bélben van-e, s
ezenkivil annak wmegbatirozésindl, vajjon a burut heveny vagy
idiilt-e, nem a béntalow tartamdt, mink inkdbb a boneztani vil-
tozatokat oha)tja irdnyaddnl vétetni.

Poor tr. nem hiszi, hogy élettani folyamat 14zas &llapotot
hozhatna létre, s a fogzds és a bélhurut kdzott nem hajlands vala-
mely okbeli Gsszefiggést felvenni.

Bokai, elnbk, tapasatalaira hivatkozva, mondja, hogy gyer-
mekeknél o fogzdst a hasmenéssel dzszefiiggéshe hozni nera lehet,
azonban nem tagadhatni, hogy vannak esetek, melyekben a fogzds
a bélnydkhdrtydnak a hurutos megbetegedésre vals bhajlawit no-
velni ldtszik. Ezutdn a bélhurutos hasmenéssel jiré tineteket tag-
lalta, s igérte, hogy legkdzelebb idevonatkozé igen érdekes
esetet szdndékozik bemutatni. Végil megemlitette, hogy a fogzds
bekovetkezése el6tt a csecsemd elvélasztdsit nem szokta meg-
engedui.

Patrubdny tr., Poér tr.-nak vilaszolva, mondja. hogy a hé-
szdm, az ivarérés ideje ésa tejelvilasztis kezdete nem egyszer

homérsékemelkedéssel és az izgatottsig egyéb tineteivel kdtvék
egybe, melyek a teljesen kifejlett 14zt6l legfeljebb fokra killdnboz-
nek, minélfozva azon tétel eldontése, vajjon élettani folyamat 14-
zas dllapotot idézhet-e eld, csak attél fiigg, hogy az ilyen izgatott-
sdgot 1dzhoz tartozénak tekintjik-e vagy sem.

Hermann A. tr. hiszi, hogy vannak esetek, melyekben a fog-
zés és a hasmenés kozott minden okbeli dsszefiiggést tagadni nem
lehet. Figyelmeztet ezenkiviil a konyezésre és agybeli tiinetekre,
melyek a fogak megjelenésével megsziinnek. Megemliti ezenkiviil,
hogy a hasmenés malaridval dllhat egybefiiggésben, midon a kinal
nagy adagai j6 hatdssal lehetnek. Idevonatkoz6 esetet is hoz fel,
melyet asszonyndl észlelt,s melyben a kinalt j6 sikerrel rendelte.

Vidor tr. azon meggy6zOdésben van, hogy a nydkhértya
folytonossdga kovetkeztében a fogzds tdvolabbi helyeken izgatdsra
mutaté bintalmakat idézhet el6. Ilyen példdul a fogzdskori
kinyezés.

Poor tr. lupus hdrom esetét mutatta ba, melybdl a legkd-
zelebbi gyiilésen fog értekezni. ——

Pirisi korhazak,
1V,
Hotel Diew horhdz.

T6bb mint egy ezredévi torténet fiizédik ezen korhdz 1étd~
hez, mely mdr a VIL-ik szdzadban épiilt ; nem is csoda tehdt, ha
ezen épiilet ismételt javitgatdsok daczdra bdrmire is czélszeriibb voina,
mint kérhdznak, melyben jelenleg dllanddan 300 beteg dpoltatik, Egy-
két év alatt azonban a mai Hbtel Dieu kérhdz a multak emléke kozd
fog tartozni, mert mellette & Szajuna partjdn j Hbtel Dieu épiil, mely
1—2 év alatt mdr készen fog dllani. Valdban csoddlkozsi lehet,
nogyan kovethetett a pdrisi egészségiigyi igazgatds oly hibdt, hogy
annyi koltségen épittet kérhdzat oly helyre, mely kérhdz szdmdra leg-
kevéshé se alkalmas.Mindenesetre gyonydrd szép épiilet lesz az j Hotel
Dieu, kiilsejére minden bizonnyal 4j mintak érhdz, s berendezdse
is kétségkiviil pompds és nagyszerfi ; de mi még bizonyosabh, nem lesz
e kérhdznak egészséges leveglje, nem lesz a botegeknek nyugalma, s g
kérhdz két legfontosabb tényezfje hidnyozni fog, Nagy kaszdrnya lesz
egyik oldaldo, s a Notre Dame templom szent druyéka a mdsikon,
melyek orok homdlyban fogjik tartani ezen kirhdzst, megfosztjdk &
szegény betegeket a nap éltetd sugaraitél; az drnydkos néma csendet
pedig a Notre Dame tornydbdl a4 harang tompa zigdsa fogja zavarni,
— Azonban nem akarok tovdbb itéletet mondaui a pidrisi assistance
publique folott, hanem inkdgbb dt akarok térni azon férfiakra, kik a
mai Hotel Dieu-t teszik mint tudomdnyos intézetet hiressé. A belgyd-
gydszat Gueneau De Mussy-ben s Behier-ben, a belgyd-
gyaszat rendes tandrdban van itt dicséretesen képviselve ; a sebésze-
tet pedig képviselik: Laugier a sebészet rendes tandra, tovibbd &

| toLbi két sebészi osztdly ffudkei: Vollimier s Maisonneuve,

Gueneau de Mussy mdr kozel 3() év ota mikodik mint bel-
gyigydsz ezen kdroddjdn, s kdroddja mint tudomdnyos, tapasztalt
belgydgydszé legnagyobb tiszteletben 4ll; azonban nem oly ldtogatott
mint Behier-é, G. de. Mussy kiroddjin leginkdbb végzett orvosokat
taldloi, kik ezen kiroddn tudomdny mellett practikus észt szereznek.

Behier kéroddja belgydgydszati iskola, s Behier tanitvdnyait
most kiilondsen a betegigy mellett gyakoroltatja, mivel eldaddst e téli
félévben minddssze eg yszer tart hetenkint, s a belgydgydszati elé-
addsok dgy torténnek, hogy a tobbi dra a tandrok kozt akként oszlik
meg, miszerint S ée-re a Charité-ben jut k é t 4 ra, ugyanezen kor-
hdzban Bouillaud helyettesitsjére, Pa u l-ra 3, dgyszintén Pet e r«
re, Grisolle helyettesitéjére hd rom,

Behier elfaddsa elragadd, s ma mdr egész mds tudomdnyos el-
veket vall, mint melyeket Hardyval egyiitt irt belgydgydszati munkdjd-
ban koalott, hol a betegségek kivetkezd 11 osatdlyba vannak sorozva:
1) lob, 2) iiszkdsodés, 3) vértorlodds, 4) véromlenyek, 5) vizkér, 6)
organicus betegségek, 7) idegen testek, 8) kdros helyvdltozdsok, 9)

' specificus betegségek (maladies specifiques), 10) dltalduos kirok (géné=




‘(nevroses). O nem tartozik azok

caupa kovetkezeteagégb&l azt hiszik, bogy meg kell amellett ma-1
ni,mire tanittattak,s mit tanitottak, — Pdrisban nem minden belgyé- |
2z akarja megadni a physiologidnak azon jogot, mely ezt a thera-
idban is megilleti,

A therapidban Behier is sokat szeret beszélni, lgy hallottam
la tbb drdu keresztiil mondatni a tiidSlob therapidjinak torténetdt,
melyben kdvetkezd gydgymddokat killoubbztet meg: 1) Az anti-
phlogisticus érmetszés, — Sydenham, Huxbam, Cullen, az olasz |

sori, Tomasini, s Francziaorszdgban Broussais és Bomllaud 2) A
nytatd és Lasbajté gyégyméd (meth. evacuans) a tiidSlob kezde-
Sn. 3) Az angol (metb. alterans) higanyhalvacenak mdkounyali ada-
goliea, 4) Az elvond gylgyméd (m, reyulsiva), mely = szerint . vesi-
atoire alkalmazdsa tartatik hasznosnak, 5) A higyhajté rendes gyogy-
, .m, gyuszunke ds bilisitd italok, 6) A borlavg alkalmazdsa, me-

Behier a po l yuridt diabetes non sucré-nek nevezi; mely be- y
egséguek jelleme a bo vizelés, 5—15 litre napjdban. A koriilbeliil
andes Osszetétell higy vizszinfi, gyengén ali hatdsi vagy egéezen ko-

mbos. A b vizelésnek olyannyira nagy szomj felel meg, hogy a bete-

, ha a vizet nélkiilozni kénszeriilnek, a legpiszkosabb folyadékot
is megiszszdk, — therapidja itt a zsongitok, osszehuzdk, goresellene-
, erdsits dllati eledel mellett,

Az angina diphtheritica utin bekdvetkezé hiidést mds
jok kovetkeztében bedllott hiidéstd! kivetkezd két jelemzetes tiinet
al iparkodik megkiilonbdztetni: milyen az orrhangos beszéd és a
gakaddlyozott nyelés, tovdbbd azon vdltozatos hiidések, melyek a
t tobbi részein észlelheték, igy p. 0. a kéz ma az egyik olduldn
szt el mozgdsi és drzédsi képességét, holnap pedig ezen oldalon az
litett jelek eltiinnek, s az ellenkez6 oldalon észlelheték. Ezen hiidé-

oka nem lehet a diphtheriticus albuminuria, mint azt némelyek
dlhtjaik mert t0bb esetben a leggondosabb vnzsgdlat mellett sem lehet
fdbémyét a higyban kimutatni, s legvaldszinfibb oka Behier szerint a
vérfertbzés lehet Ezen bajndl legezélszerfibben a zsongité szereket,
erssitd tdpszereket (bor, kdvé), tovdbbd mozgdst a szabad levegdben,
R_%ues fiird6ket haszndlt, s ezenkiviil még a szoralt ajdnlja, még pedig
kévetkez adagoldsban: 0.05 grme kénsavas szoralt 100 grme szdrpre,
&en szernek dltaldnos zsongité erft tulajdonit, tovdbbd el6segiti az iz-
mok Gsszehnzékonysdgdt.

i A sebészek kozott Laugier, egyszersmind a sebészet e;,,yetem{
L&m’ dra, épen olyan jeles mfité mint klinikus. Napjainkban a_

bészet terén mdr nem elegendd csak a kds habdr ezt alapos boncztani
ismeretek mellett iigyes kéz vezeti is, mert a sebészetnek legmagasato=
sabb czélja megtartani midén gydgyit, s gydgyitani midfn ymegtart,
N’em egy esetet — mndj‘i Laugier — gydgyit a mai sebészet a ter=
m}iszet és vegytani tudomdnyok alapjdn kés nélkiil, hol dicsé elsdeink
bizonyosan tiizes vashoz és éles aczélhoz nyultak volua. Csak mint sok=
oldalt tudomdnyos sebész johetett Langier azon genialis gondolatra,
hogy az iiszkosddést (Gangriin) élennyel gydgyitsa. Az éleny ugyanis
az organicus testek éltetd eleme levén, Laugier arra a gondolatra jott,
hégy az liszkdsddés oka nem lehet mds, mint valamely szivet
dletképességéhez sziikségelt éleny hidnya vagy eunek megkevesbedése,
mely szerint a hidnyzé éleny pitldsa dital az {iszkosodést meg Jehetne
gdtolni, Laugier ezen elméletét csakhamar a praxis is igazold, ugyan-
is élennyel telitett fiirdGkkel sikeriilt neki mdr 4 esetben tetemes iisz=
kosodést megdllifani és meggydgyitani, Mig igy Laugier,Verneuil és Broca
jeles elvtdreaival ilyen irdnyban igyekszik a sebészet terét kiterjesz=
teni, addig Maisonneuve sebészete némely pontjaiban egészen a
barbarismusig megy, mire nézve kiilondsen csak ndla alkalmazdsban
levé két operativ mddot fogok felemliteni. Elsé helyen 4dlljon
csonkitdsi mddja, — melynek & egyszersmind feltaldldja, — ez két
réazbGl dll: a) a csonttérésbfl, e czdlra construdlt késziilékkel, 5 b) a
ldgy részeknek ezutdn kovetkezO dtmetszésébll, mi nagy écraseur-
rel torténik, azon helynél valamivel aldbb, hol a csonttorés tortént, Az
egész eljdrds a mitétnél,akdr a fels§ akdr az alsé ldbszdron kivetkezd :
koriilbeliil 1 1dbnyi hosszi & nehdny hiivelyk széles vaslemez csivar-
dllvdny emeltyfijéiil szolgdl, mely azon lemez kozepével van egyesitve ;
a lemez mindkét végén keskeny bemetszdsek vannak, melyek két fa-
koczkdba erdsitett csapokba illenek, A két koczka alsé része a ldbszdr
mellss részére szolgdl, Miutdn a ldbszdr nyomfoltokkal kellden koriil
van véve,a két koezka tgy alkalmaztatik, hogy mig az emlitett vaslemez
hosszirdnyban nyugeszik, azok azon részt, hol a csont megtérendd,

kizepett koriilfogjik ; a esavaron feliil pedig kdt erés old dayujtvday
van, A ldbszdr hdtsé részére félpatkd alakd vas szolgdl, s ez két vé-
gén rovid, erds vaslinczszal bir. Ezen félpatkéalakd vas most a 1db-
szdr alatt azon helyre alkalmaztatik, hol a térésnek torténnie kell,
ldnezokat pedig a esavar nyujtvdnydba figgesstik. Egyebekben a csont-
tor6 csavartourniquet-hez hasonl, s a csont egyszerfien a csa-
var hatdsa kivetkeztében toretik meg; a ldnczok kozt fekvs ldgy ré-
szek semmi nyomdst se szenvednek, sa patkdéalaki vas nyomdsa is
igen csekély, — a esont Maisonneuve dllitdsa szerint simdn térik, Mi-
utdn a csonttorés megtortént, — nehdny hiivelykkel a torés alatt a
ldgy részek egy nagy derasour dltal ersen Osszeszorittatnak, s koz-
vetlen ezen Gsszeszoritott hely mellett dtmetszetnek ; czutdn pedig hi-
zds és esavards dital a tagrdsz a torott csonttal egyiitt eltdvolittatik,s
miitét evvel be van végezve, ~Maisonneuve ezen mfitétnek sok
elényt tulajdonit, nevezotesen: a vérvesztesdg csekély, a lek &

tés sziiksdgtelen, s mi f§, ezen eljdrdssal el lehet keriilni a py -
midt! Igaz ugyan, hogy ezen mfitétet magam sikeresen léttam alkal-
mazni  Maisonneuve  osztdlydn; de azért alig hiszem, hogy ilyen
heroicus eljdrds haladds volna a sebészetben, s mindest tébbuyire nem
egészenelaltatott betegeknél alkalmazvdn, valdban barbaris-
musnak tint fel elsttem épen tigy ezen miitéti médja, mint a ndla
igen divé eanterisation en fléche. Ennek segitségével ij-
képleteket, p o, emlfrdkot Ugy irt ki, hogy az tjkdplet kiriil az cgész-
séges szbvetbe kusztordval 25—30 szirdst alkalmaz, s ezen szird-
sokba 2 —3 hiivelykuyi hosszti, lapos-végén nyilalaki liorganyhalvag
czoveket (fléches) dug, Kiovetkea6 uvapon az igy koviilkezdett hely mir
tiszkGsddve van ugyan, de azért rendesen mégis két hét sziikséges, mig
az egész daganat ilyenképen kivdlik, Maisonneuve ezen mitétd-
nek kivetkezd eldnytket tulajdonit: a beteg a vdrzds ellen histositva
van gy, hogy nagyobb iitereket is, mint p, 0. 4z arteria femoralist
keresztiil lehet étetni, anélkiil, hogy elvérzéstél kellene tartani. Ezen
mitét dltal kiméljik egyrészt a beteg erejét, mdsrészt vérezegény
egyéneknél is lehet azt alkalmazni, — ezek mellett még azou eldnys-
ket is emliti, hogy az orbdnez igen ritka, — az eddnyek dtevése pedig
egyszersmind ezek obliteratiojdval jdrvdn, nem kell geunyfelszividdstdl
féini, Ha ezen utolsé pont esakugyan egészen igaz, akkor ezen cau-
terisation en fléche a pdrisi kérhdzakban némely idfben vég-
telen becsti volna, hol a rosszul szellfzbtt és tiltémott betegszobdk nem
vitkdn kétségbeejtik a miitét, gy hogy két év eldtt volt id§ Pdrishan,
midén a legesekélyebb tdlyogot sem lehetett felnyitni, andlkiil, hogy a
beteget genyfelszivddds ne fenyegette volna,

Konrad Mark.

Vegyeselk

Pest mov. 12-dn, Pest vdrosa képviselStestiilete f, hé
10-én tartott kisgyiilésében tdrgyalta a kozoktatdsi ministerium azon
ijabb leiratdt, melyben okdt adja, hogy a tudomdny érdekében miérs
nem épitheti az egyetemi orvosi tanintézeteket az erddsorra, s midrt ki-
telessége kérni a vdrost arra, hogy a mdr egyszer 1863-ban felajdnlott
alsé dunaparti telkeket jelenben is ezen eczélra szenteljo, — Viszzaté-
riink taldn még e tdrgyra, dmbdr szakember elftt nem kétséges; most
csak azt jegyezzilk meg, miszerint igen sajnos, hogy ezen emberi, tdr-
sadalmi és nemzeti tekintetben els6 rangi iigy, a tudomdny iigye,
ismét csak a rdgi, a haladdst nehezitd mddon kezeltetik, eszkbznek
haszndltatvin fel mds czdlok elérésére, s mds iigyekkel hozatvdn kap-
esolatha, midltal az egyik iigy a mdsiknak sulyasztékdvd vdlik, s mind-
kett6 megfeneklik. Csekély véleményiink szerint a vdros a mliegyetemre
vonatkozd kivdnsdgdnak eldnyds feltiintetdsére sokkal tdbbet tesz vala
a tudomdnyegyetem iigyének lelkes felkaroldsa, mint gy szdlvdn re-
pressiv hatdrozata dltal, mely csak a tudomdny kdrdval vihet§ ki.
Ez iton maradydn, alig éljiilk meg az egyetemi dépiiletek feldllitdsdt,
s Pest vdrosa is egyre fenn fog akadni szaporodé betegeinek elhelye-
zésével, — A viros dltal ez tigyben kinevezeit bizottmdnyba megvd-
lasztattak Kada (alpolgdrmester,elnék), Hamza,Gerléezi,Havas tr., Stei-
ger, Kirdlyi, Flér tr,, Preuszner, Tavaszi, Seregi, Griin, S8imon, Rot-
tenbiller, Barbds tr,, Békai tr,, Mezei tr., Incze (mérnik), Csengey (f5-
ligyész).

—a— A m. orvosi kiuyvkiads tarsulat vészére fizetett lapunk
szerkesztGségénél 1869-re Domény Jinos 8 frtot, 1ij tag Téth Kdroly
40 frtot,
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—¢— Grész Lipdt tr, hasznos munkdja , Emlékirat a ha-
zai betegipoldsi iigy keletkezése fejlidése és jelenlegi dlldsdril,* mely la-
punk f. é. 38-ik szdmdban Ssmertetve volt,Baltay Gusztdv beliigyminis-
teri segédhivatali igazgatondl (Buddn, a beliigyministeriumi épiiletben)
egy forintért kaphat,akdr postai utdnvétel akdr az dr bekiildése mellett.

— a - Angolorszdgban a ,vaccination act" dltal a védhimlGoltds
mindenkire néave kotelezévé tétetett, ez azonban sokakban nagy ellen-
szenvet keltett, s folyé évi decemberben Manchesterben nagy meeting
fog tartatni, melynek tdrgyai lesznek: 1) A himlg- és védhimlGoltds
torténete. 2) A beoltdsra vonatkoz( biinteté torvényhozds torté-
nete; a védhimldoltds és vészhiml(, nemkiilonben ezen bdntalmak
statistikdja : hatdrozatok. 3) A kénszerité himlGoltds népszeriitlensége ;
a védhimlboltds drtalmai: hatdrozatok, — Az értekezlet hidrom
napig fog tartani.

— a— Dupuytren szobrdnak leleplezése sziiletéshelyén, Pierre-
Buffitre-ben 1869-diki october 17-én ment véghez. Azon hdzra pedig,
hol Dupuytren sziiletett, mdrvdny tdbldt alkalmaztak, melyre a jeles
sebész neve és sziiletés napja (1778 oct. 15) van vésve. A leleplezés
alkalmdval Cruveilhier, Dupuytren legkedvesebb tanitvdnya elndkolt,
Larrey a tudomdnyakadémidt, Briere de Boismont pedig az ,associa-
tion générale des médecins de France*~-ot képviselte, A limoges-i orvosi
tanoda igazgatija, Bardinet iidvozlé beszédet mondott ; a polgdrmester
pedig Pierre-Buffiére vdros nevében, mely Limoges kozelében fekszik,
beszélt, Jelen volt Beaumont gréf, Dupuytren veje, valamint ennek
unokdja is eljott, A vidéki orvosok mindent megtettek, mi t8lik telt,
de P4ris nem igen mutatott részvétet. Az orvosi akadémia és a pdrisi
sebészeti tdrsulat-nem képviseltette magdt, s dtaldban Pdrisban a dol-
got igen kdzonydsen tekintették, mi szerfelett nagy ellentétet képezett
azon nagy lelkesedéssel szemkozt, mely mult évben Laenuec szobra le-
leplezésekor nyilvdnult. Még csak harminezét éve, hogy Dupuytren el-
Ininyt, s mdr is mennyire elfeledték, Azonban igy van ez, midén e nagy
uépszerfiség személyes tulajdonsdgokon alapul, nem pedig nagy elvek
és fontos felfedezések hozzdk azt létre,

—a— L. de Belina tudni akarvdn, valjon a genyvér, gyermek-
dgyl 14z és roncsolG lob eseteiben vérdtomlesztése dltal nem lehetne-e
segiteni, Helmholtz tandr heidelbergi intézetében idevigd kisérleteket
tett. Kutydkba rohadd anyagokat fecskendve, az emlitettekhez hasonld
dllapotot iparkodott eldidézni, minek bekivetkezte utdn vért Gmlesztett
4t, még pedig kedvezd sikerrel,

—a— J. Perrett ,PatentiFeeding Bottle* vagy ,The Mamma“
néy alatt késziiléket szerkesztett, mely gyermekek szoptatdsdra igen
jol haszngdlhatd,

Hetl kimutatas

a pestvarosi polgdari kérhazban 1869. nov. H-tél egész 1869, nov, 11-ig
apolt betegekrél.
[ R felvett elboosatott ~meghalt _visszamaradt
f heteg gyogy. beteg | | beteg | _ |
1869 e e T oo 5|8 S
= S e S ! S | = 58S =
November5 | o8 16| 4419 5 24 32| —| 2 528| 478| 7| 6211040
L 9 29 15|37 14[ 7/ 21| 5 — | 5{5H31 484| 9| /21 1051
o 1 29| 11{ 40 22/ 10/ 320 1| 1! 2536, 484! 9| 6/22/1067
2 8 21 26| 4713 9 29 —| — — 544/ 500 9| 7/221082
L 9 |38 23| 6125 10 35 4 L 5 552 510 8 8251103
10 |20 19]39 21 13 34 2| 2 4/549] 514| 8 8251104
dh 26! 20! 46/ 18! 10/ 28! 3| —| 3!554| 624! 8/ 3251119

Palyazal.

Birtfa Sz. k., Vdros kozionsége részérdl kizhirré tétetik : misze-
vint ugyan e vdrosban egy virosi féorvosi dllomds 800. ft. évi
fizetéssel, s 10, ol tiizifajirandosdggal pdlyfizat utjin lészen betoltendd,

Pilydzni kivdnok, a kiknél kivinatos, hogy orvos és sebésztu-
dorok, valamint sziilészmesterek is legyenek, folyamodvinyaikat folyé
évi december hi 1-ig e vdros kozonségéhez nyujtsik be,

Birtfin 1869. november 2.

CEINAHEJ-BOROK ,

Henry Ossian tandr, a pdrisi cs. orvosi akademia tagjatol.

Valodi Kinahéj-bor spanyol horbil.

 Ez oly dllandd vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagolist igen konnyiivé teszi; a bor nem keserd,
hanem igen kellemnes izl , miért is igen elonydsen alkalmazhato
gyermekeknél, gyingéd egyéneknel, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserfi ssereket roszil tfivi, Szorulist nem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt, mely bemne foglaltatik, Ara egy
iivegnek 2 frt,

Vastartalmi kinahéj-bor, malagaborral, vilanysa-
vas vassal s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartéssagn s tiszta izdi, mely minen sem emlé-
keztet alkatrészeive, konnyen adagolhaté s biztos hatasi, Ezen alak-
ban hasonlé kériilmények kozott a vasat a szervezet igen kommyen
tiivi 8 hatasa mégis biztos, — Igen elényds a sapkér s vérszegény-
ség ellen, tgyszinte silyos btegségek utan idiilés alatt; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani , a testerdt emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — Ara egy liveg-
nek 2 fre. 50 kr.

NB. Az orvosok ez e rjeny (diastasis) hasznat ezen borban
kdnnyen meg fogjik eérteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az az emésztésnél jatszik.

Iblanyos Kinahéj-bor. (Vinum cort. china:

sodatum).

Az iblany e készitményben Henry sajatsagos kezelése
folytan 1gyszélvin mystiens modon van egyesitve a kindval, a
nélkill, hogy vele dsszekittetést képezne Ez azért wolt sikséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymassal 6ssze nem fér, Az igen
kellemes izli készitménynyel a gyakorlatban igen eldnyosen lehet
hatni az u, n. gdrvélyes bantalmak ellen, melyek oly
killonféle alakban nyilvanulnak, helyettesiti a csukamdj-olajt és igen
nagy haszonnal adhaté elsatnyilt, golyvias és angolkoros gyermekek-
nek, — BEzen 2 készitményben a kina, iblany é vas fog-
laltatik , oly hatalmas szerek, melyek igyszdlvin dnmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai idoben . melyben a vérszegénység
minden betegségnek fooka, — Ara egy flvegnek 2 frt. 50 Kkr.

Pesten. 1 magyarorszdgi 6 aktirban, TOROK JOZSEF
gybgyszertriban, kirdly-uteza 7. sz.

Cs, kir. kizdrél, szab,

Fog-szivarkak

fog-bantalmak ellen,

feltalilva TOROK JOZSEF gyogyszerész ltal
Pest, Kirdly-utcza 7. sz.

Egy egész doboz 4ra 1 frt, fél doboz 4ra 50 Kr.
Kaphaté minden jelesh gyégyszertdrban.

A legjelesh orvosok ijabh és leghjabb fiirkészetei nyomédn &
gyogyszerek helybelitett alkalmazisa mindinkibb nagyobb fon-
tossfigot myert, és kivilt a giz- és gozalak mint legkitiin8bb és
legbiztosb alkalmazisi méd 16n elfogadva. Ezen elvitizhatlan ta-
pasztalati tényre timaszkodva sikeriilt az aldlirtnak igen czél-
szerii modszert foltaldlni, melylyel kozvetleniil a beteg fogidegre
hatni lehet. Ezen j talilminy jelessége fel§l meg lévén gyszidve,
alilirt ajanlja azt az orvos uraknak a gyakorlatbai félvételre, és
pedig anndl nagyobb megnyugvissal, minthogy ezen eljirds kitiing
hatisa és kényelmes alkalmazisi médja folytdn mir is 4talinos
elismerést és a legszélesh kordkbeni elterjedést nyert, milyenben
csak minden tekintetben biztos é&s eszszerii mdédszer részesiilni
szokott. Egy rendszer, mely oly dtalinosan alkalmazhaté alakban
minden fogfijist — azon esetek kivételével, melyekben az tilyog-
t6l szhrmagik — megsziintet ¢és ezen bajt félelmetességétél meg-
szabaditja, foltétleniil taldlkozni fog az orves urak helyeslésével ;
miért is a foltalilé reményli, hogy nagy részvétre és ftalinos
haszndlatra tarthat szimot,

PEST, 1869. KHOR i WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14. sz.)
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Y

A kalabdrmérgezés timeteinek értelmezésénél az a fo-
kérdés, valjon izgaté vagy hiidité szer-e a kalabdr haté anya-
ga ? Fraser, ki e tdrgygyal elég terjedelmesen foglalkozott,
hidité méregnek mondja azt, mely szerinte az idegeket, a
szivet hiidottekké tenné. Bezold tnr. és Gotz tr. izgaté és hiidité
tulajdonsdginak tartjik azt, s tobbek kozt mondjik, hogy
a kalabdrbab haté anyaga a bolygideg tidébeni végzidéseit
izgatja, a nyultagyban levé 1égzési kozpontot pedig hiiditi.
A szébanlevé kérdés eldontésére szimos kisérleteket tettem,
melyek kiillonbozo eljardsokhoz s eszmemenetekhez van-
nak kotve.

1. Elbszor is a ldtasziikiilés létrejovetelének ez esetheni
hogyanjat akartam megfejteni. A litaszikilés létrejohet vagy
a korrostok izgatdsa,vagy a hosszanti rostok hiidése folytdn,s
felteheté az is, hogy a korrostok izgatva vannak ugyan, de
a hosszrostoknak is esekélymérvii hiidése jelen van. Tudjuk
hogy ezen rostok a szemiir hitsé részében fekvé sugdrducz-
t6l kapjak idegeiket, mely duez hdrom idegdg dltal képezte-
tik, s ezeknek egyikét a hdromosztatii ideg, mésikat a szem-
mozgaté ideg,mig harmadikdt,mely tobb szdlak dltal van kép-
viselve, az egyiittérzideg felsé nyaki duczdtol eredé és a fejéri
ideg dltal képezett belsé fejéri fonat — plexus caroticus in-
ternus — adja ; az utébbinak utjéban haladnak oly idegszé-
lak is, melyek a tizenkettedik agyi idegtél, a gerinezagytol
— a 6-ik nyak- és 3-ik mellesigolya kozt — és a nyultagy-
t6l veszik eredetiiket. Ezen idegek kozol csak a szemmozgat6
ideg 2z, melynek izgatdsa, a korizomzattali osszefiiggése foly-
tdn, a litdt szikitl. Kisérleteim itt az egyittérzidegre és a
gerinczagyra vonatkoznak, melyeknél az eszmemenet kovet-
kez6: ha ezek a kalabdrmérgezés folytan hidottek, akkor vil-
lamos izgattatdsuk Iitatdgulist nem okoz, ellenkez6 esethen
igen. B czélbél tehdt a kifeszitett hdzinyil szemébe kalabar-
papirt helyeztem, minek folytdn az illeté oldali léta teteme-
sen megszukiilt. Ekkor mindkét oldalon kikészitettem az em-

litett ideget — nerv. sympathicus,— s azt villamos izgatdsnak
tettem ki, mire a 14tdk hatdrozottan kitagultak, s e tdgulds
ismételt izgatdsra mindaddig mutatkozott, mig az ideg ki
nem féradt. Msik esethen az dllatndl bér alé feeskendds altal
erélyes dltaldnos mérgezés tortént, s ekkor esak a jobboldali
egylittérzideget izgattam; mire mindig tdgulas 4llott be,
melyet az izgatis félbenhagydsa utdn sziikilés kovetett, még
pedig oly mérvhen, hogy ekkor a jobboldali lita mindig ki-
sebb volt, mint a baloldali; annak jeléil, hogy az egyiittérz-
ideg a kalabdrkivonat dltal nincs hidve, mert killonben az
izgatdsra az emlitett idegnek ezen kifiraddsa, mintegy kis-
foki hitdése, létre nem johetett volna. A jobboldali litdnak
az izgatds megsziinte utdni kisebb voltét ugyanis mésnak
nem tulajdonithatjuk. Mds esetben a nyilnak mindkét lataja
kalabdrpapirnak helybeli alkalmazisa folytin tetemesen meg-
sziikittetvén,a gerinczagy — a 6-ik nyak és 3-ik mellesigolya
kozt — villamos készilékkel dsszeftiggésben levl aczéltiik be-
szurdsa mellett lett izgatva, mire litatdgulds lépett fel. Egy
negyedik esetben a jobboldali lita helybeli alkalmazis altal
lett megszikitve, s ezutdn dltalinos mérgezés vétetett foga-
natba: erre a jobboldali lita nagyobb, a baloldali pedig ki-
sebb mérvben kellett sziikilt meg. Ekkor a gerinczagynak
emlitett médon és helyeni izgatdsira mindkét lita kitdgult,
— a jobboldali nagyobb, mig a baloldali kisebb mértékben,
noha az elsénél a szikilet nagyobb fokban volt jelen.
E két utobbi kisérlet vildgosan mutatja, hogy azon idegsz4-
lak, melyek, a gerinczagytél az egyiittérzideg utjdba lépve, a
litatagité izommal éllnak osszefiiggésben, a kalabdrkivonat
dltal hiiditve nem lesznek.

2. Kisérleteket tettem a bolygidegre nézve.Egy esetben
az 4llat erbsen megmérgeztetvén, rajta légesémetszés tor-
tént, mi koztudomds szerint a szivmitkodést gyorsitja, s egy-
szersmind a bolygidegek dtmetszettek. Lrre a szivlokések
lényeges szaporasdga Gllt be, mi mem torténik, ha a bolyg-
ideg a kalabdrbab &ltal hiidve lett volna. Mdsik esethen ha-
sonlképen jirtam el, s ezenkivil az dtmetszett bolygideg
kornyi csonkjat izgattam, mire a szivlokések kimaradtak.
Ez azt mutatja, hogy a kalabdrmérgezésnél bedllani szokott
érverési szaporasig nem a bolygideg hidése dltal jo létre.

3. Tobb kisérletnél, midén a mérgezés timetei mar
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erélyesen felléptek, kikészitettem az ilideget, s ennek villa-
mos izgatdsa mindenkor rdngdst eszkozolt, tehdt hidve
nem volt.

4. Eldonteni ohajtottam azt, valjon az izomremegés,
mely a kalabdrmeérgezésnél mindenkor fellép, az idegkozpont
vagy azidegvégzidések kozvetitése dltal jon-o létre: legyen a
befolyds, melyet ezek szenvednek, akdr hidité akir izgaté.
Ily cz6lb6l 4 nydlndl a gerinczagyat teljesen dtmetszettem
a 2-ik dgyékesigolya tdjdn, ald-felé elroncsoltam, s csak
ezutén alkalmaztam a mérgezést. A jellemzé izomremegés
mindenik esetben bedllott ép oly mérvben, mint az més eset-
ben torténni szokott: a roncsolds alatti részekben 1igy, mint
a felettiekben. E kisérletek oda mutatnak, hogy az izomre-
megés nem az idegkozpontra valé hatds eredménye.

5. Most az idegvégzodésekre forditottam figyelmemet,
mire nézve kalabdr- 6és curaremérgezéseket tettem ugyan-
azon dllaton. Egy esethen a nyidl curareval léttatott el,
mennyi elégséges volt hiidés 1étrehozdsdra, a litdk kitdguld-
séra, s azutdn kalabdrkivonat feeskendeztetett be. Erre az
izomremegés bedllt, a litdk megszikiltek; majd ismét cu-
rare adatvin, a remegés az élettel egyitt nemsokdra meg-
szimt. Mds esetben elobb a kalabdrvonatot alkalmaztam, s
midén erélyes izomremegés 6s litaszikilés dllt be, curare
befeeskenddsét vettem foganatba, mire a lita hdromannyi,
az izomremegés mindfg kisebh fokd lett, s a haldllal meg-
sziint, holott e remegés a pusztin kalabdrral tortént mérge-
zésnél még a haldl utdn is szokott tartani.

Szamosabb kisérleteket tettem e két méreggel ugyan-
azon &llaton, melyeknél mindenkor az észleltetett, hogyha
az 4llat el6bh curareval mérgeztetik meg,annyira, hogy tagjai
hiidottek lesznek, s ekkor vétetik foganatha a kalabdr alkal-
mazdsa : az izomremegés bedll ugyan, de csekélyebh fokban,
a haldllal megszimik, s a curare hatdsa dltal létrejott ldta-
tagulatot sziikilés koveti. Ott pedig, hol a kalabdr alkalmaz-
tatik eldszor, a szikilt litdk a curare hatdsa dltal kitdgul-
nak. s az izomremegés a haldllal szinte megszimik. Termé-
szetes, hogy e két méreg ellentétességének észlelése sok ne-
hézséggel jar, mivel bajos dolog az el6szor alkalmazott mé-
reg adagdt gy eltaldlni, hogy annak hatdsa hatdrozott ti-
netekben nyilvénuljon, s egyszersmind a mdsik méregnek is
tér maradjon fenn. S nem egyszer megtorténik, hogy a méso-
dik méreg alkalmazisdndl az dllat elhal, mielott annak ha-
tasdt észlelni lehetett volna. Ott azonban, hol az adagot
kellén eltaldltam , mindig tisztdn feltimt az ellentét, mely
a két méreg hatésa kozott létezik. Ennek folytdn, miutin a
curarerél ismeretes, hogy ez az idegvégzodésekre hat, s
pedig hiiditéleg , bitran kovetkeztethetjik, hogy a kalabdr-
bab kivonata, mint a curareval ellentétes, az idegvégzidé-
seket izgatja, s az izomremegést ezen izgaté hatdsa dltal
eszkozli

Létni valé az itt felsorolt kiillonbozé Kkisérletekhil,
hogy a kalabdrbab kivonata az idegeket mnem huditi, mint
ezt Fraser és masok allitjak, hanem azokra izgatélag hat,
mit a curareval tett kisérletek positive, a fentebbiek pedig
negative bizonyitanak. Bizonyitja ezt azon nagyfokd nydl-
elvalasztds is, mely a kalabdrmérgezés egyik jellegzé tinete ;
mert azon idegek, melyek a nydlelvdlasztdsra hefolynak,
csak izgatds dltal képesek fokozni ezen miikodést.

Ha eszerint mint izgatét vesszik fel a kalabarkivonat
hatdsit, mit e kisérletekkel szemben mésként nem tehetiink,
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akkor meg van fejtve el6ttink a konny- 6s nyslmirigyeknek,
s a beleknek nagyobb mérvii elvélasztdsa. A sazivverdsi és
l6gzési mitkodések szaporodott voltat itt szintén izgatdsi
fokozottsdghdl kell szdrmaztatnunk. A Idtaszikilés a kor-
izomzat idegeinek ingereltetése 4ltal jon létre, mire nézve
kiilonosen is kimutattam, hogy a sugédrrostok idegei hidve
legkevéshé sincsenek. A létrejové tiidovizenyét gy érfelme-
zem, hogy a test minden izmai, tehdt a légzési izmok is a
folytonos rdng6 remegés dltal miikodésiikben gétolva lévén,
a vér a tiid6kbol nem folyhat el oly szabdlyossiggal, mint
ez 6p viszonyok kozt torténni szokott, s ezdltal a tiaddkben
vérpangds jon létre; tovabb4 a tiidésejtekhen a hidnyos 16g-
csere folytan a légritkulds nagyobb, mely koriilmények elég-
ségesek a tiidovizenyd kifejlesztésére. Hogy az izmok rendes
mitkodésiket, helyvaltoztatdsi képességiket elvesztik a ka-
labdrmérgezésnél, ez is Osszefér a kalabdrkivonat izgatétu-
lajdonsdgdval, melynek folytin vagy az idegvégzddések el-
vesztik azon képességet, hogy az életmikodésekhez megki-
vintaté idegfolyamot vezessék, vagy az izmok annyira ki-
meriilnek, hogy e behatds felfogdsira képtelenekké lesz-
nek. Mi az izmok rangé remegését illeti, ez a mozgatdé ide-
gek végzodéseinek izgatdsa 4ltal jon létre, mit a curareval
és calabdrbahbal egyiittesen tett kisérletek kiilonosen bizonyi-
tanak.

Még egyszer tehat visszatérve a jelen ezikk kezdetén
feltett kérdésre, dllithatjuk, hogy a kalabdr haté anyaga ki-
zarblag izgaté méreg, s mint ilyen idézi el6 a leirt tiinete-
ket. A litaszikilést akdr helybeli, akér dltalénos alkalma-
zésandl a korrostok idegzetének izgatdsa dltal eszkozli, s &l-
lithatjuk, hogy a curarenak ellenldbasa.

W

A kalabdrbabnak gyégydszathani alkalmazdsa eddigelé
igen kis térre szoritkozik. Pdr esetet olvastam, hol, erdsza-
kos behatds folytin a szemrekesz elére esvén, kalabdroldat
becseppendse kitiinG sikerrel volt alkalmazva. Helybelileg
alkalmazhaté ez mindazon esetekben, melyekben a lita szi-
kitése czéloztatik, s annak hatdsa, hacsak az oldat, melybe
papir mértatott,nem nagyon hig,soha ki nem marad,s 10—
12 perez alatt kovetkezik be.

Altaldnos hatdsdira nézve eddig sebzési és esiizos der-
ménél, tovabbd nyavalyatorésnél, vidaténczndl és strych-
ninmérgezésnél vétetett igénybe. Schmidt tr., Minstermai-
feldhen csizos dllgores és derménél kovetkezé vény szerint
alkalmazta : Rp. Fabarum Calab. cont. gramm. 18,75, affunde
spir. vin. rectif. gramm. 120 ; stent per diem, filtr. ad gramm.
90. 3 éranként 10 cseppet.Az 6 leirdsa szerint az izmok tobb
napokon keresztill merevek maradtak ugyan, de a nagyfoku
goresos rohamok elmultak, majd a kalabdr félretétele utdn
ismét felléptek, s alkalmazdsdra mindig megsziintek. Watson
tr. — Edinburgh — két izhen sebderménél vette hasznd-
latba a kalabdrt, s szerinte az izmok a festvény vételére
szembetinéleg  elernyedtek. Ugyancsak neki 4llitélag
strychnin-mérgezésnél nyujtott j6 szolgdlatot.

Mi médon jon létre a kalabdrnak kedvezé hatdsa a der-
méknél, vagy egydltaldban ennek tulajdonithaté e valami a
kedvez6 sikerbdl, nem lehet konnyen eldonteni; annyival in-
kabb nem, mivel a derme lényegét, kozvetlen el6idézd okat
nem is ismerjiilk. Lehet, hogy az izmoknak azon gbresos
osszehuzodott merevségét némileg mintegy feloldja e szer,
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azon izgatds kisebb foka &ltal, melynek erélyes mivolténdl
az izomszdlak réngé remegése jon létre. Hihetd, hogy késéhb
a kalabarbab nagyobb tért fog elfoglalni a gyogydssatban,
kiilonosen az idegbdntalmakndl ; mire nézve azonban szimos
kisérletek, észleletek, s az idegbdntalmak koérlényegtaninak
fejlédottebb mivolta lesznek szitkségesek.  (Vége).

Pesti egyetemi sebészeti koroda 1868/9 téli félévi forgalma.’)
Kozli Veresfryr L, volt taundrsegéd,

(Vége.)

Hively-6sszendvés sziilés utdn, mitét,

gyb6gyulds.

T. R., 24 éves, férjezett n6 1866 junius héban,elsd terhessége
9-ik havéban lebetegedvén, gyenge sziilfijdalmai miatt orvosi se-
gélyhez volt kéntelen folyamodni. Az orvos eleinte porokat ren-
delt, ezeknek azonban hatdsuk nem levén, 5 napi vajudds utdn az
igen nagy magzatot fogéval kellett eltdvolitani. A miitételt erd-
sebb vérzés kovette.A genyes kifolyds azonban, mely a vérzés csil-
lapitdsa utin érzékeny féjdalmak kozt csakhamar jelenkezett, csak
1867 janudrban, tehdt a sziilés utdni 7-ik hénapban sziint meg to-
kéletesen, mely idében az eddig sebes hiively teljesen be is zd-
rédott. Az eddig, 14 éves kordtél rendesen jelenkezé havi baja nem
fillott be tobbé, s jelenkezését csak hasalatti puffadtsdg és fijdalom
dltal érezte. B fdjdalmak hénaprél hénapra hevesebbek lettek, mig
végre 1868 septemberben, a tisztulas idejekor a keresztcsont t4jin
oly hevesekké véltak, hogy a beteg orvost hitt segitségiil, ki a beteg
dltal biztosan ki nem mutahaté részen besziirt, mire azon nyildson
2 napon 4t koriilbelil 3 meszely biizos vér dmlott ki. A havi bajt
jelentd tinetek ujra bedllottak; a vér azonban kifolyést ismét nem
taldlt. Egy orvos a hiivelyt 4llitélag hosszab idon &t tdgitani
kezdte ; minthogy azouban bajin lényegesen segiteni nem litszott,
a beteg a kéroddt kereste fel. A jelen dllapot 1868 nov. 27. a ko~
vetkezo volt.

A hiively szdjadéka tokéletesen elzdrt helyének megfeleldleg
koriilbelil 2 cm. hosszi és 1 cm. széles, szederalaki veres
dudor ldthatd, mely egy sekély bardzda dltal hosszdban két félre
osztatik. A végbélbe vezetett njj 3 cm. magassigban lddpetényi,
puha érméczes dagot taldl, melynek felsd elérhetd részében a méh-
nyak tisztdn kitapinthaté ; ha pedig e dagot a fancsontok felé
toljuk, ezek folott a kissé megnagyobbodott méh érezheté. Az
elobbieket ugyanakként érezhetjik a mutatéujjat 13, cm.-
nyire konnyenbobocsdtd hiigyes én keresztil. A vég-
bélbe és hiigyesGbe egyidejiileg bevezetett ujj kozt a fentebb emli-
tett hosszban a hiively rostos képletté dtvaltozottnak taldltatik.
A fantdj folott gyakorlott nyomdsra a beteg fijdalmakat panaszol
a medenczében. A meglehetdsen tapldlt egyén székrekedéseken ki-
viil semmi rendellenességet se panaszol.

A gyé6gyjavalat akként dllittatott fel, hogy a higyesé és vég-
bél kozt levé heges képlet késsel metszessék keresztil, az ekként
16trejott és felbimmal fedett hdrtydval be nem takarhat6 folytonos-
sighidnyt pedig folytonos tdgitds kozt kell majd hegedésre ve-
zetni, azon valdszinti jéslattal, hogy a heges hiively a folyton al-
kalmazott tigitds daczdra is csak a hészdm kifolydsdra lesz al-
kalmas.

A mitét akként vitetett véghez, hogy a beteg gitmetszési
helyzetbe tétetett, s a higyesdbe a segéd dltal rogzitve tartott
néi poscsap vezettetett, a végbélbe pedig a mité bal kezé-
nek mutaté ujjit tolvin, e két korldt kozt hegyes szikvel hardnt
irdnyban haladtunk folfelé, mig az emlitett tomlot elérve, erds
nyomdskor éllott, feketésbarna, striifolyd, kissé biizos hénapszd-
mi vér bugyant ki. Az e nyildson bevezetett ijj mellett most gom-
bos kusztordval torténtek korkorosen apré hemetszések. Miutdn a
méh hiivelyes részét magéban foglalé tir vizzel kifecskendeztetett,
a vérzés csillapittatott, s a folsehzett rész tépettel kitdmeszeltetett.

Nov. 28, tehdt a miitét uténi mdsodik nap az érv. 120 ; hém.
399%ra C, sz. emelkedett,fejfijds,forrésig és a keresztesonttdjon élén-

*) L, az OHL, 44, szamat,

kebb fijdalmak jelenkeztek. Mind e tiinetek mindegyre aidbbhagy-
tak, s a beteg kozérzete csakhamar rendes lett.

Dec. 1. Az eddig bevezetett tépéspamat helyett kancsukbél
késziilt szélacs (17, cm. 4tm.) vitetett be, mely eleinte 2—3 és
tobb 6rdig, mig végre egész éjjel és nappal a  hiivelyben tartatott,
8 késibb faszdlacs (2 cm. 4tm.) alkalmaztatott.

Dee. 14-kén. Minthogy a genyedés még mindig nagyen bé
volt, a kifecskendés cserfahéjfézettel tortént, s a sarjadzé feliilet
késébb ismételve edzetett, igy hogy febr. 23-kén 1 em. széles, a
hiively fél és alsé korzetét elfoglalé sarjadzé feliilettel bocsittatott
el a kéroddbdl, azon meghagyissal, hogy hivelyét 6vja minden
kiilbehatdstél a bougirozdst folytassa, s ha a még jelenlevd sebfe-
lillet be fog hegedni, jelenkezzék a kéroddn. A hiively bemenetét
meglehetds tomott rostos gyirizet dvedzi, s a higyesényilds majd-
nem rendes térimébe huzédott dssze. A beteg mig a kérodin volt,
havibaja nem jelenkezet.

Higyhélyag-hivelysipoly esete, vese-

sorvadds, haldl i

Ezen tanfélévben volt alkalmunk tovibbd tobbszor oly kér-
alakokkal szemben dllani,hol orvosi az segitség csupdn arra szorit-
kozhatott, hogy a beteg utolsé napjait tirhetévé tegye; de tanusd-
gossd valtak azdltal, hogy észlelhettitk az egyes kéralakok kdros
behatdsit az dsszszervezetre. A hélyag-hiivelysipolyok,mint igen sok
esethen, gy betegiinknél is szilés utdn jott 1étre ; az anyag-
veszteség a hélyag egész hitsé és a hiively mellsé falira terjedt
ki, gy, hogy midén a kéroddra felvétetett, csupdn esakis arrél
lehetett sz6, hogy, ha a beteg killeme javul, a hively tdkéletes z4-
résa dltal a vizeletcsurgdst id6kozokre lehetni fog megakasztani.
A beteg tiddlob tinetei kozt mult ki. A bonczolat a hélyag foly-
tonos izgatottsdgdnak tovibbterjedése dltal 1étre jott lob sziilte
vesesorvaddst mutatott ki. A tidélob gimdsddé (kisige) elfaju-
ldssal jart. Ismert dolog azonban az, hogy Bright vesében szenvedd
egyének leggyakrabban nem e kér végtiinetei kozt halnak meg, ha-
nem sokszor kozbe jott lobos folyamatok dldozatai lesznek, e tény-
nek magyardzatit azonban eddig ép oly kevessé sikeriilt adni,
mint nem vagyunk képesek az Osszefiiggést kimutatni azon lobos
folyamatok kozt melyek igen gyakran gitmetszés utin fejlodnek
ki oly egyéneknél, kiknél a vese sorvaddsa mdr elére ment. Ne-
hény kértorténet kivonata timogassa e nézetet.

Hiugyko, hélyagmetszés, vesevizkor,
tidéés mellhdrtyalob, — haldl

(. J. 51 éves, szdmad6, baja eredetét és elsd tiineteit hi-
rom év eléttre vezeti vissza. Megvizsgélva,a tdrgyi és alanyi tiinetek-
b6l hélyagkd kérisméje 4llapittatott meg. A ké, minthogy a
morzsoldsra szitkségelt kellékek a beteg részérél megvoltak,
hiromszor toretett az ablakos morzsoldval (oct, 28, nov. 11 és 28
kin).A k6 nagy és kemény Osszetartésid,s a tormelék tobbnyire nagy
volt, miért a kiiirités lassan haladt elére; a hélyag izgatottsdga
a morzsolds ismétlését ellenjavasolta. Emellett azonban a higy-
hélyagban jelenlevé izgalmi &llapot fokozédott, s 14zak jelenke-
zése mellett a vesetdjon fijdalmak mutatkoztak. Roppant eroko-
dések kozt szogletes, mogyorényi toredék tolatott a Mhigyeso
merevencses részébe, honnét ismét csak dsszezuzds utdn sikeriilt
azt eltdvolitani. Ezzel azonban a nehézségek nem apadtak, mert
a hiigyesé hirtyds részén még nagyobb toredékek beékelddése dlla~
pittatott meg. Ugyanez idében az idilt tddohurut a beteget na-
gyobb mérvben kinozta. A beteg étvigya csakhamar rendes lett,
azonban ereje fogyott, gy hogy a higycsémetszés javalata mind-
inkébb siirgGsebb lett, mely rajta 1869 jan. 25-kén véghez is vi-
tetett. Annak daczdra, hogy a higycsé megnyittatott, a vérzés
igen csekély volt, s a helyi visszahatds semmi feltiing rendellenes-
séget se mutatott, a beteg ot nap mulva hulla volt, s a bonczle-
let a kérismét kovetkezdleg erdsitette meg s egészitette ki.

Tdiilt és a sorvad4si idészakba hajlé terimbeles veselob, kez-
d6d6 vesevizgyilem (hydronephrosis) és hydatisek, idilt hélyag-
hurut, heveny s lebenyes crouposus tidégyuladds és mellhdrtyalob.

Higykd, —vesevizkér, — haldl

B. V., 16 éves, vizelési nehézségei 8 évvel felvétele eldtt
jelenkeztek, s azonnal oly hevességgel 1éptek fel, hogy szikséges-
nek tartottuk orvosi tandcsdhoz folyamodni, ki azonban a miitétet
csak a heteg 18 éves kordban mondotta kivihetének, miért a be-
teget tovabbi tiirésre buzditotta. - e ' A
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A beleg nov. 8-kén vétetett fel a kéroddra a kdbintalom
minden tinetével. Bzenkiviil a piszkos, sdirgds borszini beteg igen
elsovényodott, hasa kissé puffadt, érzékeny. A mitét 21-kén vite-
tett szorencsésen véghez,s 25-kén a beteg meghalt peritonitis acuta
diffusa tiunetei kizt. A bonczlelet hydronephrosis-t ésa
vesckelyhek, higyvezédek kitdguldsat, festenyes (pigmentirte) ma-
jat, 1épet és nyirkmirvigyeket, idilt hélyag és végbélhurutot, s
tiddvizenydt tett ldthatova.

‘ Higykdé, —hélyagmetszés, — vese-
vizkér,— halédl

P. J., 15 éves, jol kifejlett, 20mdk testalkati betegnél feltii-
nd, hogy a beteg csak dlve tud aludni. A ko a higyesé hdrtyds
részébe van heékelve, s higycsémetszés elegendé volt a ké
eltdvolitdsdra. A miitét februdr 15-kén tortént. 19-kén a beteg
tobbszor ismétlodé vérszivargds kdzt hashdrtyalob kovetkeztében
kimult. A bonczolat a folyamat heveny alakjit bizonyitd, ezen-
Kiviil pedig vesevizk6r és a higyvezédek kitdguldsa, hélyag-
huruttal volt jelen.

*
* *

Ezen utébbi beteget kivéve, kinek kiileme igen satnya volt,
a mésik kettd viszoulagosan még meglehetds erébeli dllapotnak
drvendett ; mind a hidrom betegnél a miitét javalva volt, mert a
szenvedések erdbeli dllapotukat kimeriiléssel fenyegették , s ezen-
kiviil a remedium anceps melius quam nullum-féle elv a szenve-

déssel és biztos haldllal szemben wmégis némi reménnyel kecseg-
tetett. Mind a hdrom a hetegnél a miitét szerencsésen, sem-

mi kellemetlen véletlen é4ltal meg nem zavarva, vitetett vég- '

hez, sot mi tdbb, az utolsé esetben a sebzés is, mint olyan, csekély
volt, mert a ko eltdvolitdsira csak hugycsometszés volt sziikséges ;
ozeknek daczfra a miitét utdni 2—3 napra lob fejlédatt ki azon
helyeken, melyeken hatdrozottan némi vérbiség tinetei jelenkez-
tek (kétszer a hashdrtydn, egyszer a hurutos tidéken); kétséget
nem szenved, hogy a folyamat el6idézé oka a mitét volt; a mé-
lyebben rejlo alapokot azonban lehetetlen a sorvadt vesékre vissza
nem vezetni, épen azon fentebb emiitett analogidndl fogva, hogy
a Bright-féle vese utdn is igen gyakran kifejlédé lob képezi a
kérfolyam zdradékdt.Az Osszefiiggés az ok és okozat kozt itt is még
megoldé magyardzatra vér.

Egy betegnél gatmetszés tortént, kit a 1868-diki nydri fél-
évben igen élénk vesekebelylob miatt mint nem javultat el kel-
lett bocsdtani. A lefolyt tanfélév kezdetén jra jelenkezett. A be-
teg igen gyengén tdpldlt volt; azonban a vesekehelylob tine-
tel megszintek a mitét utdn, s a gybgyulds csakhamar bekovet-
kozett.

A morzsolds a lefolyt félévben is egy é4ldozatot kivént. A
betegnél élénk hélyag- és dtterjedd veselob fejlddott ki a mésodik
morzsolds utdn, s a killonben erds, de pdlinkaivashoz szokott be-
tog rovid id6 mulva kimult.

Hatérozottan azonban azon észlelet tétetett, hogy a legtobb
morzsoldsndl sokkal elonyésebben alkalmaztatnak a kanalas mor-
78016k, mert dltaliban vélik sokkal kisebb morzsdk hozatnak
1étre, de még a hélyag falai is jobban kiméltetnek mint az abla-
kos és mindig éles fogd morzsolék éltal. Ez utébbiak foltétlen
czélszerlisége és elonye valdsziniilleg csak a nagy és kemény kovek
elsé morzsoldsdra fog szoritkozni; vannak azonban kivételek,
melyrdl azonban szémot adni szinte a nehézségek kozé tartozik.

KONYVISMERTETES.

Compulsory Vaccination. — An Inguiry into the Present Unsa-

tisfactory Condition of Vaccine Lymph and a Remedy Proposed,

by Henry Blanc M. D. Superintendent of Vaccination, Western

Circle, Bombay. London. J. Churchill kiaddsa, 1869. 8-ré,
32 lap.

Blanc tr. oléttink fekvé fiizetében czélul tiizte ki, hogy az
llati tehénhimldre vonja az angol orvosi kbzonség és a ,British
Association for the Advance of Science“ (tudoményok haladdsdt
pértolé brit tdrsulat) figyelmét, hogy a védhimlé oltdsndl az hasz-
néltassék az emberrdl valé védhimlé helyett, s ezen kérdés eldon-
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tése végett tudomdnyos értekezletet és vitatkozdst hos javaslatba.
Egyébirint a szerzonek ezen irfnybani mfikddése nem 1j, mennyi-
ben mér az exeteri meetingen idevonatkozé emlékiratot olvasott
fel, melynek lényegesebb pontjait és fobb tételeit ezen fiizetkében
is megtaldljuk. Részinkr6l ezen tdrgy érdemleges taglalisiba itt
belebocsdtkozni nem szindékozunk, banem megelégsziink azzal,
hogy némely érdekes adatokat felhozzunk,s hogy kimutassuk
mily szoros dsszekottetésben 411 e kérdsssel a torvényhozds dltal
Angolorszdgba behozott kénszerftett védhimldoltds.

Az 1867-diki védhimldoltdsi torvény értelmében minden
sziilo kotelezve van gyermekét sziiletés utdn a hdrom elsé hénap
alatt beoltatni. S ha mér a kényszer mindenkor bént6, a szerzd
szerint mindamellett bizonyos kdriilmények kozott igazsdgos lehat,
mint példdul a jelen esetben, sit ebben a kényszert sziikségesnek
is tekinti; mert enélkil az emberiséget sujté legnagyobb bintal-
mak egyikét kiirtani nem lehet. Ha a védhimlboltdsi torvény bol-
csen 6s kelloen alkalmaztatnék, erdszakos jelemét elveszitené, s
ahelyett, hogy a védhiml6oltast az emberek nagy része keriilné és
félné, mint ez jelenleg tdrténik, mindenki ohajtand azt, mint a
legnagyobb jététemények egyikét. Hogy pedig ennek ellenkezdjét
tapasztaljuk, annak okdt Blanc Henrik nem annyira a védhimlé-
oltés elleneinek tdmaddsaiban, mint inkdbb a védhimldoltds bard-
tainak elfogultsigdban keresi. Ugyanis attél tarthatni, hogy haa
védhimldoltds korilményei nehduy év alatt kedvezébbre nem val-
toznak, a kozdnség ellenszenve oly magas fokra fog hdgni, s annyi-
ra dtaldnossd leend, miszerint ama kénszeritd torvény meg fog
halni, miel6tt eltdrltetnék. Legnagyobb ellenségek pedig azon
bardtok, kik annak lehetoségét tagadjdk, miszerint védhimldoltds
utjdn bizonyos betegségeket dtvihetni ; tovdbbd a védhimldoltds
ellen nagy eredménnyel kiizd azon korilmény, hogy az emberrdl
valé védhimlo mindinkdbb elfajil, s csdffd teszi azon torvényt,
melynek értelme annak mér nem létezo jésiga szdmira feltétlen
hitet kovetel.

Ha a torvényhozds azt akarja, miszerint a kénszeritett véd-
himl6oltds mint boles és czélszerii rendszabély uralkodjék,elkeril-
hetlen,hogy azon feltételnek elég legyen téve,miszerint a védhimld,
mellyel a kozonséget beoltjdk, lehetileg tiszta és j6 legyen; a
haszndlt védhiml0anyagnak azonban ezen tulajdonsfgi nincsenek
meg. A szerzo szerint nem kételkedhetni, hogy 1) arra elegendd
gondot nem forditanak, miszerint a haszndlt olté anyag mds kéros
anyagot ne tartalmazzon, s 2), az emberrél vald védhimlé mér
régéta elfajilt, s 6vé hatasdt tobbé nem tolti be.

Az elsd tételre nézve Blane tényeket hoz fel, melyek a fran-
czia orvosi akadémia elé keriiltek, s itt koriilményes vita térgyai
voltak. Ezen ponttal a szerz6 egyébirint keveset foglalkozik, ha-
nem fofigyelmét a masodik tétel megviligitdsira forditja.

Jenner idejében, a védhimldoltds felfedezésének elsé éveiben
az dllati védhimlé nagy hathatéssiginak kitino példdival taldl-
kozunk ; azonban mihelyt annak helyébe a karrél karra vald beol-
tds tétetett, a beoltottak kozott vészhimlés esetek mindjdrt mu-
tatkeztak, noha kétségkiviil igen ritkdn. Cross példdul 1819-ben
Norwich-ben 1819-ben vészhiml6jarvényt észlelt. Eszlelése 603
taghbdl 4116 112 csalddra texjedt ki, s koziiliik vészhimlében 202
betegedett meg, kik koz6tt csak 2 volt beoltva. Az dssses beol-
tottak szima 91-re ment, minélfogva ezek kozitt a meghetege-
dések szdma 2,,,°,-ra tehetd.

Igen érdekesek Marson tr. jelentései a vészhimldsek londoni
kérhdzab6l,—szerinte ugyanis 1836 6ta a kérhdzba felvett betegek
kozott a vészhimlGbe esett beoltottak szdmarinya folytonosan
novekedett. Az utolsé idében ezek szima a felvett betegek négy-
otodét teszi ki. 1835 és 1845 kozott a felvett vészhimlosek kozott
volt beoltott 44/, mely szdm 1855 és 1865 kozott dllaghban 78
9-ra hégott, s6t 1863 és 1864-ben 83 —849 ,-ra ment. Vald
ugyan, hogy azfta a népesség szaporodott, valamint a beoltés a
kozdnségnél terjedett, mindamellett kétséghevonhatlan szdmok
azt bizonyitjdk, hogy ezen viszonyoktél fiiggetleniil a beoltottak
kozott a vészhimlés esetek szdma ardnylagosan igen ndvekedett.
Emellet megjegyezziik, hogy a beoltottak szima nem valami
szerfelett magy. Igy Angolorszdgban 20—50"/,-ndl tobb nem
igen volt beoltva. S a védhimlGoltdsi torvénynek nem is igen volt
oly nagy hatésa mint ezt hinndk, igy Simon mondja, hogy a len-
dilet, melyet a védhiml6oltds a torvény életbelépésének elsd évé-
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ben nyert, a mésodikban tetemesen gyengiilt, mig a harmadikban
még csekélyebb lett. Szdval minen oda mutat, hogy a védhim-
lovel beoltottak kozdtt a vészhimlos esetek szdma évrdl Gvre
félelmesen gyarapodik. Hasonlé emelkedést taldlunk a haldlozdsra
nézve is, mely a védhimlével beoltott vészhimlések kozott ész-
lelhetd. A beoltotbak kozott ezen megbetegedési és haldlozdsi
emelkedést pedig a szerzd szerint csak abbdl fejthetjik meg, hogy
a beoltdsra haszndli védhimléanyag az utésé 20—30 év alatt
elfajilt.

Jenner tehenészei kozott, kiknél dllatréli beoltds forgott
fenn, se vészhimlo se haldtozds nem tapasztaltatott. 1806—1807-
ben a heoltottak kozott a vészhimlé felettébb ritka ; 1809-ben
pedig mar siirdbben mutatkozik, de haldlozés még nem fordult
eld, mint a norwich-i jérviny alkalmdval ; a skétorszigi jérviny
alkalmdval a haldlozds 310 kozott 1 volt. Francziaorszdgban
vészhimlobe esett beoltott kozil meghalt 1816 —1820 kézott
1%/,, — Kopenhégdban 1823 - 1827 kozoth 432-b6l 1, — Mar-
seille-ben 1828-ban 1°/,,—Karniolidban 1834 és 1835-ben 4,4/,
— a béesi kérhdzban 2834-ben 12,5, mig 1835-ben 11,,%,, —
Marson szerint a londoni vészhimlés kérhdzban 1836 és 1855
kozott 6, 5., mig 1855 és 1868 kozott 8°/,. Ezen szdmbeli adatok
ellenében Seaton megjegyzi, hogy a haldlozis a be nem oltott vész-
himlések kozott is novekedett, igy az emlitett londoni kérhézban
35 —47%,-ra hdgott, s annyiban igaza van, hogy a beoltottak
kozott a gyakoribb megbetegedéseket némileg a jarviny nagyobb
hatdsossdgdnak kell tutajdonitani; azonban ellenvetésére még
sem kell felettébb nagy silyt fektetniink.

Léssunk példdkat, welyek Seaton ellenvetéseit gyengitik.
Londonban 1800 és 1815 kozdtt vészhimlében 6443-an haltak
meg,s noha ezrekre ment a beoltottak szdma,s ezek egyike sem esett
a vészhimlé dldozatéul. A ,London Small-Pox-Hospital“-be
(londoni vészbimlds-kérhdz) 1819-bea 19 beoltott vétetett fel vész-
himldvel, s a beoltds utdni vészhimlések szdma 1825-ben 147-,
1826-t61 1832-ig 619-, 1833-t61 1839-ig 900-, 1846-t61'1851-ig
2784-, 1855-t61 1865-1g pedig 5622-re ment. Azon iddsoroza-
tokban a beoltds utdni vészhimlében wmeghalt 0, 11, 40, 60, 191,
268 és 459. 1855 és 1865-ben, midén beoltds utdni vészhimlé-
ben 459-en haltak meg, a be nem oltott vészhimldsek kozott a
haldlozds 528-ra ment, s {gy az egész kiilombség 69-et tett ki,
az utébbiak rovdsira.

Ekként nemecsak a védhimlooltds utdni betegedések, de
haldlozdsok szima is ndvekedett, s ez 1évén a baj, az ellene szol-
gdl6 szer tisatdn feksazik elottiink, mi nem mds, minf a tehénhim-
16hoz valé visszatérés, melyet Jenner felfedezett és haszn4lt. Blanc
tr. védhimlét haszndl, melyet fiatal teheneken tart fena. S az eze-
ken fejlédé védhimlonek j6 tulajdonsdgai kovetkezokben foglaltat-
nak : a tehénhimls 4ltal oly betegségek 4t nem vihetok, melyek
a tehénen nincsenek, milyen példiul a bujakér ; tovibbd ezen
himl6 a tehénfaj kiilonds betegsége 1évén, ha az 4llatré] dllatra
oltatik, 1ényeges sajitsigait megtartja; az 4llatrél vald himlo
hatdsosabb, s a tdmadt heg mélyebb, végtére az 4llatok beoltdsa
iltal védhimlbanyag éllandé és bo forrdsa felett rendelkeziink.

A szerz6, ki Angolorszddban mint az dllati védhimléanyag
buzgé és tintorithatlan el6harczosa tinik ki, kovetkezoket
mondja.

»Az 4llati védhimléoltdsnak tdrvényeinkben helyet kive-
telve, nemesak oly 6v6 eljardst ajdnlunk, mely mellett tsbb évi
tapasztalds tamiskodik, s melynek értéke oly tekintélyek 4ltal
erdsittetik, milyenek Cleely, Marson, Ballard, Depaul, Warlomont
és Lanoix, hanem egyszersmind kotelességeinket teljesitjiilk mint
tudoményos férfiak, s mint beesiiletes emberek.*

S emlékezetbe hozhatjuk Jenner kovetkezd monddsit A
tehénhimlének azon nevezetes kiilonds sajitsiga van, hogy az
ember, ki azt egyszer kidllotta, a vészhimlétél mindenkorra 6va
van.“ Blanc pedig mondja, hogy az nemcsak Jenver hite volt,
hanem egyszesmind az 6 meggyozodése is; azonban mir Jenner
tette fel a kovetkezo kérdést: ,Vajjon a méreg természete, ha az
eredeti székhelyérél elvitetik, egyik emberb6l a masikba valé
~ egymésuténi beoltds édltal nem fog-e véltozni? ezen kérdés felett
csak az id6 fog ddnteni.“ S a szerz6 hatdrozottan mondja, hogy
-az id6 ezen ligyben wdr itélt, mennyiben kimutatta, hogy u véd-

lehet Jenner miivét fentartani.
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himléanyag emberek hosszi sorozatén menve keresztill, 1ényeges
tulajdonsdgaib6l sokat veszitett. Ezek folytdn gondolja, hogy a
kényszervédhimldoltdst abbahagyni nem szabad, hanem azon
javitanank kell a tehénhiml6 kotelez6 haszndldsa 4ltal, s esak igy
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LAPSZEMLE.

(—h—n) Villamossig hatisa a szillés alatt,

De St. Germain a société de chirurgie legkozelebbi iilései
egyikében a villamossdgnak a sziilésre valé befolydsirél érteke-
zett. Ezen irdnyban Barnes és Radford mdr 1854-ben tett
kisérleteket, a szerz6 vizsgdlatai pedig tizenkét esetre terjednek
ki, s kutatdsainak eredményét kovetkezékben foglalja egyiivé :

1) Villamossig 4ltal a méhet dsszehuzéddsokra nem inge-
relhetni, ha ezek maguktél még meg nem kezdédtek, mi megfejti,:
hogy ezen hatiny miért veszitette el hitelét, mint olyan, mely
korasziilést idézhet eld.

2) Mint azonban a sziilfijdalmak mér megjelentek, s tizendt
egészen hiisz pereznyi id6kozokben tartanak, ha a vezetdk a has-
falak oldaldra alkalmaztatnak, korilbeliil tiz percz elteltével a
méhosszehuzéddsok észrevehetdleg és tartdsan dregbednek.

3) Az ekként fokozott 0sszehuzéddsok hosszasabban tartanak
és fijdalmasabbak mint maskor.

4y A méhszéj tdgulisa mindig nagy gyorsasiggal megy
véghe.

5) Azou tényt kiilénosen ki kell emeini, mit egyébkint mér
Barnes és Radford is emlit, hogy a gyermek sziletésére a méh=
lepény kiloketése azonnal kovetkezik, s ennek eltdvolitdsa végett
a legesekélyebb huzdsra sincs sziikség.

6) A magzat csak két izhen volt kevéssé kékesszini, de ezen
szint az Gsszeszoritdsbél meglejthetni.

7) Anélkil, hogy Barnes lelkesedését a villamosségnak a
hevégzett terhességnél valé alkalmazdsit illetéleg osztani lehetne,
azt tartjuk, hogy ezen eljirds megérdemli, miszerint hosszd és
szigori kutatdsoknak vettessék ald, s ha 1j és szimos kisérletek az
oddig elért eredményt igazolni fogjik, a villamossfigot mint oly
hatényt tekinthetjik, mely a méhlepény gyors kiloketését eszkdzli.
(M. T. a. G. 1869, nov. 13.)

(—h—n) Bright-féle betegség killonds esete, — az egyik vese
hidnyzisa.

J. Webb, 30 éves, katona, egészségtelen kinézésti, a col-
chesteri kérhdzba vétetett fel. Ataldnos vizkérsdgban, kiléndsen
pedig az alsé végtagokban, szenvedett Arcza duzzadt volt, s némi
nehézlégzés is lépett fel. Az dgyéktdjon mindig fijdalomrdl pa-
naszkodott, mely egyszersmind nyomdsra igen érzékenynek mutat-
kozott. A sziv hallgatdsakor az eredmény tagaddlagos volt. A méj
sem taldltatott bdntalmazva. Kevés, szenyesszini vizelet dritie-
tett ki, melyben sok volt a fehérnye. A betegség Bright-féle kir-
nak tekintetett, s a beteg a csillapité és zsongité eljérds daczdra
hugyanyvér tinetei kizdtt meghalt.

Bonczoldskor a jobb vese helyett a kotszovetben mirigy-
kinézésti és vezetGesbnélkiili kicsiny test taldltatott, mely vala-
mennyire vesedurvinyhoz hasonlitott. A bal vese tetemesen meg
volt nagyobbodva, s kériilbelil tizenhdrom obont nyomott. (M. T.
a. (. 1869, nov. 13.)

(—h—u) Adatok a ¢hloral hatdsihoz.

Bouchut vizsgélatai szerint a chloral a vidatdncznil a leg-
biztosabban haté szer, s még oly mozgdsokat is, melyek a beteg
életét fenyegetik, gyorsan megsziintet. Hatalmas szer ezenkivil a
koszvényesek fdjdalmaindl, nemkilonben a vesekdvek dltal okozott
goresds fijdalmakat és a szuvasodds 4ltal eldidézett fogfijdst csilla-
pitja. Adaga gyermekekuél 1—2, mig feln6tteknél 4 —5 gramme,
(Académie de sciences, 1869. nov. 2.)
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Vélemény
a korhdzal orszdgos rendezése tdrgydban.

Bzerkeszté KorAnyr Frioyes ny. r. tandr és kozegésség figyi tandcs rendes
tagja,

I

A nmgi m. k. beligyministerium f. é. julins hé 26-4n
16637 sz. a. k. leiratdval arra hivta fel az orsz. egészségiigyi
tanficsot, hogy tudomdst szerezvén magénak a kérhdzi és beteg-
dpoldsi gy eddigi 4l14sdrél, dllapitand meg a jov6ben kovetendd
eljdrds alapelveit, s ezek alapjdn egy, a kérhdzak feldllitdsat, fel-
szerelését, belszervezetét, orvosi és gazdasdgi kezelését, dpoldsi
dijak szabdlyozdsit, s behajtdsi eljrdsndl a hatésigi feligyelet
és kormdnyi feliilorkddés mddjat magdban foglalé teljes kérhdz-
tigyi tervezetet terjesztene fel, tekintettel 1évén az orszég jelenlegi
szorult anyagi viszonyaira.

Tobben 1évén megbizva az egészségiigyi tandcs elndk-
sége 4ltal ezen ligyben véleményes jelentést terjeszteni a tandcs
elé ; mindenekel6tt batorkodnak azokat felsorolni, miket a kérhéz-
figy jelen &llapotdr6l részint a m. miniszteri leirathoz csatolt ok-
ményokb6l, részinl a m. belligyminist. egésségiigyi osztalydtol
kozvetlen nyert felviligositdsokbdl meritettek.

A nmgt beligyministerium d&ltal a TIeirathoz mellékelt
kimutatds szerint van Magyarorszéigban és Erdélyben egyiittvéve
37 kérhdz, melyek koziil esik Magyarorszdgra 22, Erdélyre 15.

A magyarorszdgi 22 kérhdz kozott van 20 nyilv. kozkérhdz
és 2 magénkérhdz.

Az erdélyi 15 kérhdz kozott van 9 ny. kozkérhdz és 6 ma-
génkorhiz.

A befektetési helyet illet6leg a magyarorszigi 20 ny. koz-
kérhéz bir 2108 4gygyal , a 2 magénkérhdz 80 dgygyal, s Ossze-
sen birnak 2188 dgygyal.

Az erdélyi kérhizak kimutatisdban az dgyak szdma nincs
minden kérhdzndl felemlitve, a 9 ny. kdzkérhéz kbziil 8-nak be-
fektetési helyéiil ki van mutatva 574 4gy, 9-ik a marosvésérhelyi,
melyben a kimutatdsi év végén fenmaradt betegek szdma 52-t6t
teszen, mi ha befektetési képességiil vétetik, Osszesen 626 dgy
keriil ki.

A 6 magin kérhéznél szintén csak az év végén fenmaradt
betegek szdma szolgdlhatvin szdmitdsi alapul, ezek osszesen 73
betegre mutatnak befektetési képességet.

Eszerint egész Magyarorszdg 6s Erdély koz- és magdn kor-
hézainak kimutatott befektelési helyei tesznek 2887 dgyat.

Az emlitetteken kiviil magéintudomédsunk szerint léteznek még
az orszdghan més kérintézetek, milyenek az irgalmas szerzet kérhd-
zai, a budavérosi, pesti szeg. gyermekkdrhdz, a szabolcsmegyei
kérhézegylet intézete, s taldn még nehdny mds, szegény betegek
dpoldsfra szdnt intézet, malyrél tiizetes értesitést ez ideig a nmgi
beliigyminist. egésségiigyi osztdly nyujtani nem volt képes, melyek
azonban magdntudomds szerint a fenérintett czimokat az orszdg
nagysigival és igényeiveli viszonyukban lényegesen alig fognak
viltoztatni.

Végre a ministeri leirathan emlités tétetik a bujakérosak
szdmdra ideiglenesen berendezett nehény kérhdzrél, mi felol még
aldbhb szélandunk.

Mi ezen emlitett kérintézeteknek nyilvinos koz- és magén-
kérhézakra valé felosztéisdt illeti, ez alapul a béesi kormdnynak
1855-ik évi marczius 6-rél és pétlflag 1856-ik év december
4-r6] kelt intézvényeiv, melyek lényeges tartalma a kovetkez6
pontokban dsszpontosul :

»Nyilvéinos kozkérhdznak neveztetik oly kérintézet, mely
hatésdgi feliigyelet alatt &llvén, mindennemt s bdrhonnan szir-
mazé betegeket felveszen.“

A kozkérhézi czimet a beliigyministerium adja meg vala-
mely intézetnek, a kérintézet holyiségeire, administratijéra, be-
tegforgalmédra, vagyondra és kiaddsaira vonatkozé adatok beter-
jesztésének alapjdn. A kozkérhézi czimre esak valédi kér- és nem

dpol6 hézak tarthatnak igényt, ha pedig vegyes intézetek forognak
kérdésben, akkor csak annyiban johetnek tekintetbe, mennyiben
betegdpoldsra szénvik.

A politikai hatésdg felilérkodése alatt &llanak nemcsak
orvosrendéri tekintetben, hanem kormdnyzat és gondnoki — Ver=
waltung — tekintetben is.

A kozk6rhdz minden beteget tartozik felvenni a befektetési
hely erejéig,ba orvosi bizonyitvény, vagy valamelyik kérhdzi orvos
azt felveenddnek nyilvénitja,akdr ki tudja mutatni vagyoni és ille-
tékességi viszonyait, akdr nem.

Az oly betegekért, kik dpoldsi dijaikat fizetni képtelenek, a
kifizetést az orszdgos hatésdg eszkozli.

Az orszigos hatésdg a belfoldi betegekért fizetett dpolédsi
dijakat elsd sorban azoknak rokonaitél vagy oly czéhektdl és tes-
tiiletektdl hajtja be, melyek alapitvdny, szerz6dés nagy rendelet
folytdn a fizetést teljesitni tartoznak ; ha ez nem lehetd, akkor az
orszéigos alap tehére rdjja. Ugyanez torténik, ha a beteg illetékes-
ségi helye ki nem derithetd.

A birodalomnak Magyarorszdgon kiviil 1étez6 koronaorszd-
gaibfl s.drmazé betegeknél az 4poldsi dijakat az illetd orszig
alapja tériti meg az orszégos hatésig utjin.

Kiilfoldi betegekért, ha az dpoldsi dijak be nem hajthaték,
a teher azon orszdgra esik, melynek kérintézetében az illeté beteg
dpoltatott.

Az dpoldsi dijak az évi kiadds- és dpoldsi napokbél kivont
dtlagos szdmadds szerint alapitandék meg, melyek az orszdgos ha-
tdsdg helybenhagydsa ald boesétanddk.

Hol kiilonhozé dpoldsi dijfokozatok léteznek, ott mindig a
legals6 fokozat szerint szdmitand6é a megtéritési osszeg.

A kérhdzak tartoznak azon betegrdl, kiknek dpoldsdért dija-
kat kovetelhetnek, id0szaki kimutatisokat és illotékességi, meg
vagyoni viszonyaikra vonatkoz6 adatokat felterjeszteni.

Tartoznak rendes bevételi és kiaddsi szimaddst vinni, mely
az orszfigos hatésdgnak rendszeresen beterjesztetik, s melybe ez
mindenkor betekinthetési joggal bir.

A khzkoérhdzi jelleggel fel nem ruhdzott magéngyégyinté-
zotek csupdn azon betegeket tartozmak felvenni, kiknek szimdra
berendeztettek,azonfeliil a bujakérosakat, kikért azonban az dpoldsi
dijakat az dllam megtériti.

Az gllamt6l mds segélyre szdmot nem tarthatnak, s dpoldsi
koveteléseiket a helyhatésdgok hivatalb6li kozhejottével hajt-
sdk be.

Ha az ily magén kérintézetek, az dpoldsi dijakat se az
4poltt6l se annak kotelezheto rokonaitél be nem hajthatjdk, ak-
kor az éipolt illetékességi kozségére haromlik a teher. Azon esethen
pedig, ha az illet6k kozsége sajat torzsvagyonnal nem bir, s 20°/,
kozségi p6tlékkal van terhelve, azon kotelesség aldl felmentetik.

1L

Attérve a ministeri leirat érdemére, abban az orsz. egésség-
iigyi tandesnak feladatdul tiizetik ki a kérhdziigyre nézve jovében
kovetendd alapelveket egész terjedelmiikben megdllapitani, s ezek
alapjdn a kérhézaknak orvosi, gazddszati 6s az dllamhozi viszo-
nyait részletes szabdlyozds aldveuni és a megéllapitandé javaslatot
felterjeszteni.

Sziikséges tehdt, hogy kifejtsiik az dlldspontot, melyet a kér-
héziigygyel szemben elfoglalunk, kijeltljiik a czélt, melyre az ligy-
ben minden intézkedésnél torekedni ohajtunk.

Van ez tigynek humanitarius oldala,melynél fogva a kérhézi
tervezetnek feladatdvd vélik, gondoskodni az dllam azon tagjairél,
kik helyezetoknél fogva a betegség 4ltal okozott szenvedések elle-
nében a 1étezd eszkoziket maguknak megszerezni nem képesek,
s ezdltal ellensilyozni a térsadalmi sorskiilonbség ezen legsér-

t6bh, legérzékenyebb és legtermészelellenesebb oldaldt. Ezenfeliil
| szinte az emberiség irdnti kotelmek folyoménya a szegény osztdly
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ragélyos betegségeit az érintkezéshdl valé kivilasztds és az illetd
beteg gy6gyitdsa 4ltal a még mez nem tdmadott 4llamtagokra
valé dtterjedésiikben gdtolni.

Azonban ezen, mindenhol egyenld értékii nézpont mellett,
van egy mdsik 4llamgazddlkozdsi tekintet, mely ndlunk Magyar-
orszégban , kivdlé specialis nyomatékkal bir, minthogy itt a
népesség gyér volta az 4llam fejlédésének minden irdnydban igen
¢érzékenyen sujté tényezét képez, minthogy a népesség hdtrdnyos
szaporoddsi viszonyai koztudomdsi tényként dllanak eléttink.

Mér pedig az 4ltaldnos észleleteken kiviil léteznek, habér
gyér, de véleményiink szerint donté érvil statistikai adatok, me-
lyekbdl élesen kivildglik, miszerint a kedvezétlen szaporoddsi
viszonyok nem a szaporoddsi képesség hidnydb6l szdrmaznak,
hanem a rendkiviilli halanddsdgbdl, melynek terjedelme, hogy
ismét nem a helyi viszonyok sziikséges eredménye, azon kii-
16nbséghdél tlinik ki, mely ugyanegy helyen, legalibb 1é-
nyegben egyenld életmdd mellett az orvosldsi tényezdket nagyban
mell6z6 keresztény népesség, s az ezen tényezoket felhas:ndlé iz-
raelita népesség halandésiga kozott létezik.

A szaporoddsi viszonyokra valé befolydssal azonban a kir
héziigy 4llamgazddszati jelentdsége még nincsen kimeritve, ha-
nem ott 41l azon feliil az 616 lakosség munkaképességének
‘roppant csokkenése, mely a gy6gyuldsba 4tmend betegségeknek
czélszerd elldtds hidnya miatti szertelen hosszas lefolydsdb6l, mig
mésoknak, a kiillonben elérhetett gyogyulds helyett, elnyomoro-
déshan valé végz6désébol szdrmazik, mely kovetkezménye a beteg-
dpolds hidnyossdgdnak magyarorszdgi népességi viszonyaink mel-
lett ismét kétszerezett jelentdséget nyer.

Ha mdr most tekintetet vetiink azon eszkdzdkre, melyekkel
a magyar korona orszdgai ezen féfontossdgi szitkséglettel szemben
ez id6 szerint birnak, minden taglalgatis helyett csak a szimokra
utalunk, melyek a ministeri leirat mellékleteiben lefektetve van-
nak, melyekbdl kitinik: hogy egész Magyarorszfg- és
Erdélyben, melynek népessége az egész ausztriai monarchia
népességének tobb mint kétdtodét teszi, hogy ezen dllamban,
mondjuk, Osszesen 2887 d4gyra vald befektetési
hely mutathatd ki, tehit nem tobb, mint fele azon befek-
tetési helynek, melylyel Bées vérosa egyetlen maga rendelkezik,
5 15 millira véve a lakosok szimdt: 5200 lakosra egy dgy esik.

Ezen inség megviligitdsira még felemlitendonek tartjuk,
hogy Magyarorszdgon a népesség szokdsai, életmddja, az orvosok
szdma, a kdzségeknek egészben vett egymdstili tdvolsiga a be-
tegdpoldsi szitkségleteknek ezen hidnydt nyomasztobbd teszik, mint
bérhol a polgérosult Europdban.

Sziikségesnek tartottuk jelentéstevik ezen czélt, melyet a
magas ministerium elé hozandé javaslatunknak szem elott kell
tartania, s mely kevesebb nem lehet, mint odatirekedni, hogy a
magyar korona orszigaiban iigy legyen gondoskodva a betegdpo-
ldsrél, mint ezt a polgérosodds és emberiség fogalma, dllamgaz-
délkoddsi és sajitos nemzetiségi viszonyaink kdvetelik, mely czél
egyediil igy érhetd el, ha a kérintczetek szdma, esetleg terjedelme
az eddiginél sokkal nagyobb mérvben fejlesztetik ki.

Mi ezen czél elérhetésének wmédjat illeti, alélirottak meg-
gy6z0dése szerint az orszdg szitkségeinek megfeleld kérhézi
rendszer létrehozdsa egyedill a kozségi szellem kifejlesztése és a
kozségi rendszer szabdlyozdsa dltal érheté el. Nem képzelhetd
véleményiink szerint, hogy az orszdgos kozponti kormdnyzat vala-
mikor elegend6é pénz- és munkaerdrol rendelkezhessék arra, hogy
oly nagy szimi kisebb,s6t kis kérintézeteket orszdgos korményzati
titon feldllithasson és fentarthasson, mennyire és milyekre a czél
elérése tekintetébdl sziikség van, holott épen ilyenek a kozségek
dltal konnyen, kevés kdltséggel, s ha a kozségorvosi rendszerével
hozatnak kapesolatba, igen czélszeriien szerveztethetnek.

Ellenben mér a korménynak feladata intézkedéseit akként
tenni, hogy a kbzségekben a kizségi kérintézetek feldllitdsinak
szitksége minél nyomatékosabban dntudatra jusson, hogy azok
felrubdztassanak azon intézkedési jogukkal, melyek a kérhdzak
feldllitdsdra megkivintatd pénzalap megszerzését lehetivé teszik.

De tovdbb4 az orszdg korményénak feladatdul marad, azon
kozségekr6l vagy kozségi csoportokrdl gondoskodni, melyek va-
gyonhidny miatt maguk intézkedni képtelenek, valamint az orszdg
megyéinek és vidékeinek egyes kijeldlendd kozpoutjain oly na-
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gyobb kérintézeteket feldllitani, illetéleg fentartani, melyek a
nehezebben hozzéférheté gydgyeszkozokkel is ellitva, részint a
silyosabb és szdvédottebb, taldn technikai eljérdsokat igényls
betegségek gydgyhelyei legyenek, részint pedig a gyégytudoméiny
gyakorlatdnak oskolai és szélesebb terjesztéi. -

Ezen el6adott alapelvek dlldspontjAn bétorkodunk a nmgd
ministerium 41tal kitdzott pontozatok részletes taglaldséhoz fogni.

Mér a fentebbiekb6l kitiinik, miszerint a kérhdzaknak eddig
divott osztdlyozdsit koz- és magénkérhdzakra azon alapkilonb-
séggel véleményezziik megtartandnak, hogy a kdzkérhdzak
tartozzanak mindennemii beteget felvenni befektetési helyik ter-
Jedelméig, s viszont dpoldsi koltségeik megtéritése kozvetleniil
a kormdny 4ltal torténjék; mig magénkérhdzak ily kotelezett-
séggel nem birnak, kivéve az 4ltaluk minden esetben, s az eddigi
modalitdsok mellett felvenni tartozott bujakéros betegeket.

(Vége kov.)

Azok nevei, kik a pesti kir, egyetem orvosi kardnal 1868/9-hen
okleveleztettek.")
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Erreth Lajos, Szegedi Géza, Ungdr Fiilop, Valovics Gyula, Berzsenyi
Jeng, Fiseher Adolf, Rézsaffy Alajos, Vecsey Gyula, drvai Tedredk
Kdlmdn, Klein Fiilop, Kéry Istvin, Hiimpfner Jozsef, Borotvis Dezsd
tudorok = 24.

Szemészmesterék. Berzsenyi Jend, Tllés Zsigmond, Chriszté Pdl,
Erreth Lajos, Iszlai Jézsef = b.

(Vége kivetkezik.)

Vegyesek
— A kir, tud. egyetem orvostanhallgatdit
gélyzé egylet vdlasatmdnya, kdvetkezben alakult meg. Elndk
Dézsa Pil, alelnok Mike Addm, titkdr Senka Jézsef, jegyz6 Kun
Zoltdn, segédjegyz6 Vajda Ferencz, pénztdrnok Grﬁ‘y Vilmos, konyv-
tdrnok Kovdes Kiroly, segédkdnyvtdrnok Maurer Ggula, vidlasz t-

8 C-

1) L. az OHL, 43. szamat.




mdnyi tagok: Antal Géza, Boer Lajos, Derer Lajos, Imre Jozsef,
Juhdsz Lajos, Réczey Imre, Réthy Elek, Terray Lajos.

Mid6n a vilasztmdny m{ikodését megkezdi, nem mulaszthatja el
az egylet részére a n. é, orvosi kozonség eddig tapasztalt hé pédrtfo-
gdsdt ez évre is kikérni, s kiilondsen arra figyelmeztetni, hogy ha va-
laki neveldt, forditit, correctort vagy mdsolét sziikségel, sziveskedjék
ez irdnt az orvosi egyetembe czimezett soraival az elndkséget meg-
keresni,

Egyletiink irdnt az érdekeltség mdris szépen nyilvinil; ez évi
kegyes pdrtfogdinak sordt Lenhossék Jdzsef tor. tr nyitja
meg, ki legkozelebb 100. forintnyi adomdnynyal nivelé egyle-
tiink t6kéjét. Fogadja nemes tettéért az egylet hdlds kdszonetét,

Az eddigiek a t. orvosi kozonség jétékonysdgdhoz,a
kivetkez6k az egylet jétékonysdgdnak tobb részesiiltjéhez
vannak intézvye,

A mult évi konyvtdrnoki kimutatds szerint 100-ndl t6bb a ki-
kdlesonozott konyvek szdma, s ezek nagy része mdr 1-—2 sbt tobb
év dta is tartatik kéznél,

Midén az illeték tjolag figyelmeastetnek, hogy ezen eljdrds az
alapszabdlyokkal ellenkezik, egyszersmind arra kéretnek, hogy ebbeli
kitelezettségiiknek jové decemb. hé utolsé napjdig a visszatartott
mitvek bérmentes megkiildése dltal eleget teuni el ne mulasszdk,
nehogy ellenkezé esethen e hatdridd elteltével a nyilvdnos névszerinti
felszdlitds kellemetlenségének tegydk ki magukat.

Pest, nov. 15-én, 1869. A vilasztmdny megbizdsdbdl Senka
Jozsef, e, i. titkdr,

—a— A magyar kir. természettudomdnyi tdarsulat november
16-kdn tartott szakiilésén Balogh Kdlmdn a talajnak és éghajlatnak
az emberi mfiveltségre vald befolydsdrdl értekezett, azon médokat fej-
tegetvén, melyek dltal ezen irdnyban azok tényezbkként hatnak, Erte-
kezését a kozelebhi szakiildsen, dec. 1-jén folytatni fogja — Szily
Kdlmdn értekezése a nap természettandrdl szinte folytattani fog. —
Kriesch J. a méhek tenydsztésérfl értekezett.

—a— Szily Kdlmdn miiegyetemi tandr, a m, kir. ter-
mészettudomdnyi tdrsulat elsd titkdra a magyar orvosok és termé-
szetvizsgdlok aradi nagy gyiilésén vald titkdri dlldsrél — mint ér-
tesiilink - lekdszont.

—a— A pesti kir, egyetemen az dllattani tanszdék segédévé
Szaniszlé Al bert orvostudor vidlasztatott meg.

—a— Megjelent, , Az ember gyakorlati t«'/%onczmna“ Hyrtl
nyomgdn orvosnivendékek haszndlatdra, Sdrospatak, nyomtatta Stein-
feld Béla a ref, féoskola betiiivel. 1869, I flizet. A foj és nyak tdj-
boncztani leirdsa. Nagy 8-rét. 101 1. Ara 1 fl. — sikeriilt fordi-
tds. A nyelv héi. szabatos és gordiilékeny, A kidllitds tomott és
esinos,

—a— Lapunk szerkesztéségéhez bekiildetett , Kirdndu-
lds az ddriai tengerre. Pilkant hwmoristico satyrikus mikrokosmiai
utazdsi vdglat. Az 1869-diki Fiuméban tartott orvos s természet-
vizsgalok nagy dilésik alkalmdval ivta Nostradamus.“ 11 fiizet.
(Ungvdrt 1869. Nyomatott dzvegy Jaeger Kdrolynfnél, E16fize t-
hetni Ungvdrott Turner Ferencznél és Roth Vilmos konyvkereskedé-
sében, A hat tiizet dra 1 fl. — Ajdnljuk a finmei szaktuddsok (!)
figyelmébe. Meglehet hogy mutatviényokat kizolni fogunk belfle,

Heti kimutatas
a pestvirosi polgdri kérhazban 1869. mov. 19-t61 egész 1869. nov, 18-ig
apolt bhetegekrdl,

felvett |elbocsatott meghalt visszamaradt
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Palyazat.

Bdrtfa Sz, k. vdros kozongége részérsl kozhirrd tétetik : misze.
rint ugyan e vdrosban egy vdrosi féorv osi dllomds 800. ft. évi
fizetéssel, s 10, 6l tiizifajdranddsdggal pdlydzat utjdn 1dszen betdltendd,

Pdlydzni kivdnok, kiknél kivdnatos. hogy orvos és sebésztu-
dorok, valamint sziilészmesterek is legyenek, folyamodvdnyaikat folyd
évi december hé 1-ig e vdros kozonségéhez nyujtsdk be,

Bidrtfdn 1869, november 2,

HR HEREPET O I W W HEL.

Habelony & Eéxm tsharsss

Mustartapaszos szovete

(Zissu-sinapisme.)
mely a mustdrliszt gydgyanyagdt tartalmazza.
Alkalmazdsa a legegyszeriibb, Egy darabka hideg vagy
langyos vizbe mdrtatik és a bérre rdtétetik, konnyedén szalaggal

vagy vdszondarabhal rdkottetvén, a bbrt azonnal megvirdsiti, A
szivet évekig megtartja hatdsdt és erejét,s kiilondsen vidéki orvo-
soknak s elszigetelten, gydgyszertdraktdl tdvol lakd csalddoknak
igen ajdnlhato,
Ara: 10 szovet darabot tarto csomagnak . . 80 kr,
Egy darab szovet dra . . . . , . 10kn
Féraktdr : Torok Jozsef gylgyszertdra : kirdly ttcza 7 sz.

Tévedések elkeriilése végett

POPP J. &G. cs. k. szab.

ANATHERIN-SZAIVIZENEK

megszerzésénél ovatosak s figyelmesek legyimks

Hasonlé néy alatt szamos egyéb szdj- és fogszer létezik s a
vevonek rendesen mint ,csalhatatlan és legjobb“ ajanltatni szokott,
de azok hatasnélkiiliek s bizalmat nem érdemlék. A wvalédi .ana-
therin szdjviz® sikere azonban soha sem marad el, s mindenkit,
ki azt egyszer haszndlta, annak folytatdsira vagy ajanlasdra indi-
tand, Legyen szabad tehat figyelmeztetnem , hogy az anatherin-
szajviz palaczkjai simdk, kdzépen kétoldalt benyomott alakiak és
czin-tokesdkkal elzdrvdk valamint hogy ezen szavak: ,K.K, a. p. w
verb. Anatherin-Mundwasser des Zahnarztes J. G. Popp in Wien
az iivegen dombort betiikkel olvashaték, valamint a kilsé boriték-
papiron is elfordulnak. Minden palaczkhoz egy kis leirds is vam
csatolva dr. Janell gyakorld orvostél,

A kiilsé papirboritékon, valamint a kék czimlapon, a ezin-
tokesan s a palaczk hatsé felitletén nevem és czimem : J. G. Popp,
Zahnarzt in Wien, Stadt Bognergasse Nrp 2 olvashat .

Ara egy palaczknak mint eddig 1 fit 40 kr o. 6, Minden
anatherin szajviz-palaczk hamis, ha ckkép nincs ellatva. Valédi mi-
néségben ellenben kaphato : Pesten, Torok Jozsef gyogyszertdraban,
kiraly-utcza 7. szam, Thallmayer A és Tdrsa, Jezovich Mihaly a
SMagyar Kirdly“-hoz, Scholez Janos varosi gyogyszertaraban, a li-
pétvarosi gydgyszertarban , a ,Nador¢-hoz eczimzett gyogytarban
viczi-iton és Bayer Arndt gydgyszertdrdban illi-titon ; Unschuld
Ede, Balitzky 8. viczi-titeza, Molnar, ezelétt Leykauf testvérek dgy-
kereskedésében, Lueff M, és Vértesy Sandor illatszerdrusoknal, Mosch
és Tarsa, Kertész és Eisert urak kereskedésében és Gegats Josefa
illatszerarusnéngl. Buddn : Bakats testvérek udvari gydgyszerészek-
nél, Tabanban: Rdath gyogysz., gy Griinberberger udvari gyogysz.

urakmal.
Popp J. G.

gyakorld fogorvos és szabadalom-tu'ajdonos,
Bées, Bogner-iuteza 2. szam.

PEST, 1869. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-uteza 14. sz.)




Pest, 1869.

Ridfiz témd dr: holybon eghez évre 9 frh, Nlévred it
80 ki vidéken egém dvre 10 frt., féléivre 5 frt. A Rizle

méuyok és Sxedések Dérmentesitendfk.
Ilr‘otd-okdn soronkint 15 wiky,

ORVOSI HET

AS, A sw.

November 28.

Megjelen minden VASATRAD.
Meg “Ih“.'“‘ kir. postakivatalndl, » saerkesitd ol
Ersscbet-tér 10, w3, , és Kilan Gyirgy konyvkeresksdésibea
vicui-uboza Drasche-féle haaban.

8 . T e

Honi s kilfoldi gyogyéaszat és korbuvarlat kozlonye.

Mizenhmarmasadila ewvfolysama.
@ Felelds szerkeszté és tulajdonos Markusovszky Lajos tr. Fémunkatirs Balogh Kdlman tandr.

Tartalom. K ovdcs J h tor. Belsd szemzugképlés himrdk kiirtdsa utin, — Hermanu A, tr. Az Addison-féle kér vagyis a mellékvesékF ban-

talmai,( Folyt.) — Konyvismertetés Handbuch der Histologie und Histochemie des Menschen, Yon Dr. Heinrich

rey,

Prof der Medicin in Zirich, — Lapszemle Utértigulati esetek, — Csontkemény daganat a szemgddorben
TAreza., Vélemény a kirhizak orszigos rendezése tdrgydban, Szerkeszté Kor anyi Fr, tr, III és IV. — A budapesti kir. orvesegylet 1869-

diki november 20-dikdn tartett szakiilése, — Azok nevei,
Vegyesek — Pilyizatok,

Melléklet: A ,Kozegésségiigy és torvényszéki orvostan® 6-ik szima.

kik a pesti egyetem orvosi kardnal 1868/9-ben

okleveleztettek, (Vége).

Bels6 szemzug-képlés hamrak kiirtasa utan.
Kovics Jozser h, tandrtol.

Szabé E., lelkész neje Hontmegyéhol, ez évi junius elején
bal szeme belsé zuga alatt jékora borsonyi dudorral, ettdl a szem-
teke kothdrtydjéra, a felsé szemhéj belsé negyedére és az orrhat
felé pir vonalnyira terjedd, vajulatos, gdhos,folhdnyt,barna, pdrkds-
sz€ld, helyenkinti szé6tmélldst mutaté anyagszaporulattal keresett
kérodénkon segélyt.

A leirt egész anyagtobblet szélei szabatosan hatérolvik. —
Korében lobnak nincs semmi tineménye. A hatéroltsig, a nagyobb
dudor, a gobss felhinyt szélek, a véjulatos egyenletlen alap, mely
egyenletlenséget tapintdssal is észlelbetni, a tapintdskori vérzé-
kenység, a beteg 4ltal panaszolt Onkéntes, villdmszeri s a hom-
lokra is kiterjed6 fijdalmak, kiegészitve még azdltal is, hogy a baj
8 hé el6tti kiirtds utdn ujilt ki, még pedig oly kordn, hogy a beteg
miitétsebének sarjadzisihoz a kidjulds észrevétlen szegdddtt : mind-
ezek a baj rosz indulatd dlképleti természetének meg annyi ismer-
tetdi. Az egész kéros tér, ujjaink kozé foglalva, mozgathaté, e moz-
gékonysfig a csontok felé igen ecsekély, s a mélybe is terjedtnek

létszik.
Mint ezt az elérement mitétnél kdzremikodott segédink

utjén is tudhatjuk, mér akkor is képléssel pétoltatott az anyag-
hidny, melynek nyomai a felsé szemhéj rovidiilése, s vékony fehér
hegvonal,mely az als6é szemgddri szélnek felel meg lefolyisa szerint.
A fels szemhéjszél foltekintésnél rovidilési feszessége miatt a
teke hardnt kozépvonaldn felil nem emelheto.

Beteg e bajitél, melynek természete irdnt j6l értesiilt
volt, miitét dltal kivint menekiilni, még azon esetre is, ha
azdltal a felso szemhéj leirt be- és lehuzédasindl jelentéke-
nyebb éktelenedésre lenne kildtdsa.

Mi is erdsen meg levén gyozodve, hogy betegiink gonosz
indulati bajénak tovanovésében fonnakaddst, szerencsés eset-
ben gyoégyuldsdt csakigy érheti el, ha leirt terjelmii dlkép-
lete eltdvolittatik, még pedig minél gyokeresebben ; ez irdnt
fontolgatni valénk nem volt. Tisztdban valink az irdnt is,
hogy az dlképlet elroncsoldsdra vegyi éteté szereket nem vé-
laszthatunk, azok hatdsdnak kevéshé korlatolhaté volta miatt.
A ronesoldsdban korldtolhatébb hatdsi héanyag alkalmazd-

sival az éktelenedést potlé egyuttes képlés elonyeirdl kellett
volna lemondanunk. A kés és ollé adtdk keziinkbe a kiirtés-
bani hatdrszabds és metszett sebekkel a pétlis elonyeit.

A nyolez hé elott végzett miitét a felsé szemhéj belsd
negyedét elvitte mér, az akkor alkalmazott egyesités és he-
gedés — mint fontebb leirék — a szemrést megkisebbité,s a
felsé megrovidillt szemhéjat féleg annyira be- és lehuzé, hogy
a felsd szemhéjszél a szemteke kozép harint vonala folé
emelheté nem volt. (L. 1-s6 dbra.)

1-s6 abra,

Az 4lképlet exittal a belsé szemzugbeli egész hegedési
téren ilt,s a teljes kiirtds esak gy volt lehetséges,ha a felsé
szemhéjat még 2 — 2'/;-vonalnyival megroviditjik. Az alsé
szemhéjat kozvetlen a konypontig kelle roviditniink (2-ik dbra).
E két ponttol fol-, le és befelé az orr oldaldn talilkoz metszéssel
korillfoghattuk az alképletet, melynek kothdrtyai osszekotte-
tését,s mintegy 4-vonalnyira mélyen ilé alapjit a belsé szem-
zugi szdlaggal és szemgodori kotszovettel egyitt, a korilmet-
szett folilletes rész el6huzdsa mellett, olléesapdsokkal met-
sz0k ki, s szinte oll6csapdsokkal vettink le még nehdny,
osszedlldsa szerint gyanis, s a f0 tomegtdl elmaradt cso-
méeskat.

48



. e d199 — =k L
o 4 - - N8

Az igy szérmazott, kozel kerti epernyi godor befodését
kovetkezoleg eszkozlok :

A belso osszekottetéstél elmetszett felsé és alsé szem-
héjakat, melyek most még inkdbb visszahuzédtak,az orr olda-
14n szinge visszahuzodott sebszgel egyszeriim egyesitni nem kg
hetett ; de még halehetett volnais, a szemrés tetemes meg
aebbedése éshehuzatésa azt kivanatossé nem tette. Az orrhé,t hé-
rének a hidnyos szemhéjak felé kozelitése — esusztatis litjdn —
igérte az egyesithetést a szemhéjak feszitése ndlkil; s e le-
benynek a esukott szemrés irénydban 3 vonalnyi hardnt bemet-
szése utdn lehetségesnek mutatkozott a szemrésnek e hosz-
szisdggali nagyobbitdsa is, ha t. i. az igy szdrmazott szog-
letek a felsé és alsé szemhéjjal egyesittetnek, a hardnt met-
szot szélei és zuga pedig a szemteke dtmetszett kothdrtyd-
javal szegetik he. (2-ik dbrén cc — x.)

Hogy az orrhdt bore a szem felé mozdithaté lebenyt
adjon,e czélbél figgélyes egyenes metszést vezettiink az orrhdt
jobb felén, a homlok orrgyoki részérol le az orrporezokra. E
metszés 6s a kiirtds dltal szarmazott, s az orra felkapaszkodd
metszés kozott a hort kotszovetével az orrhdtrél hidképen
felfejettiik, midltal e hidszer lebeny a szem felé estisztat-
hat6 Jett, 8 most megtettik a fentebh tervezett hardnt be-
metszést e lebenybe, s az igy innen a szemrés 4ltal folyta-
tott vonal a kiirtdsi oblozetet felsé nagyobb és alsé kisebb
félkorre osztd.

A hardnt bemetszés folotti lebeny a félkori végét azutdn a
fels6 szemhéj a szogletével varrat dltal egyesitok, s e var-
rat folé illesztett 3 varrattal a felsd félkort fol és befelé
irdnyz6d6 vonalba , mig az alsé lebenyszogletet b. 0. az alsé
szemhéj széllel 3 varrattal le és kiirdnyult vonalba egyesi-
ték. A szemteke kothartydjanak kiirtdssal metszett széle
hardnt kozepetti pontjét a lebeny hardnt metszetii z zu-
gdba, s ettol fol és le két-két varrattal szegik a kothdrtydt
¢. ¢. a harént hemetszés széleibe. (L. 2-ik és 3-ik dbrit).

A fesziilés, mely a felso
szemhéj és a vele egyesi-
tett felsé lebeny kozt 16t-
rejott, csekély volt ugyan,
elég mégis arra, hogy az
dtesusztatott lebenyt az
dltala fodott kiirtdsi go-
dor alapjira oOnként fe-
kiidni ne engedje; hogy
tehdt a lebeny sebszine
az alattaisebszinnel érint-
kezéshe hozassék , s hogy
ez érintkezés dllandosit-
tassék, tépetgomolyt any-
nyi nyomdssal illeszténk
és rogziténk kotelékkel a
csukott szem helsé zugé-
ba, hogy az ez érintke-
zési feladatot teljesitse,
de a lehenyheni keringést
meg ne akassza s igy az
egyesiilés kimaraddsira , vagy épen a lebeny elhalisdra okot
ne adjon.

Az igy intézett egyesitést 48 ordval a mitét utdn jobba-
dén egyesiilve taldltuly csak a kothartya kiszegése folytan volt
nehdny hdmtalan pont, a lebenynek 1j alapjdhoz tapadésa pedig

2-ik ds 3-ik dbra,
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kissé hézagos volt, tigy hogy tisztogatisndl tobb napig még
a lebeny alul genyeseppeket lehetett kinyomni. Az orrhéton
1", hitvelyk hosszan, s kizepén mintegy 5— 6 vonal szélesen
bérboriték nélkill maradt seb 4 —5-6d napon sarjadzé lett.
¥ Naponta 2-szeri tlsztggati.s és gyongéﬁ n ‘mkptéshbl allt
a tovabbi kezelés. o
| Tiz nappa] a miitét utdna va,rmtok hdy mg- behegedt,
egyebiitt akaddlytalan gydgyuldssal hagyta el beteg a kéro-
dat azon igérettel, hogy magit octoberben bhemutatandja.
October kozepén megjelenvén, 6t teljesen gyoégyultnak

taliltuk. Rég behegedett az orrhati sarjadzds is. Hegei pu-
hék és mozgékonyak, épen mitsem éktelenitnek.

A fels6 szemhéj belsé harmadat képls horrész alig lithato,

4-ik dbra.

hegvonal (L. 4-ik abrit) dltal kotve esak jéval fehérebb szine
6s szortelen szemrés-szélével emlékeztet mashonnani eredetére.
Az ez oldali szemzug keveshé, mély, s majdnem kétszer oly szé-
les mint az ellenoldali. E két koriillménynél fogva a balszem-
rés nagyobbra nyilik mint a jobboldali. A hidnyzé caruncula
helyén kothartyahomorodds van. Azt mondja miitett, hogy
szemnyitds és csukdsa konnyi, s mi nehézsége sincs egyéh,
minthogy szél, por s més ily ingerekre bal szeme konnyez.
— Konyen értheté e timemény, ha l4tjuk, hogy a valamivel
nyiltabb szem nagyobb tért enged &t ez izgaté hefolydsok-
nak ; ha tudjuk hogy afelsé konnypont egészen hidnyzik,az al-
sénak pedig ha van is lefolydsa — mirél minem gy6zédtink
meg — kétségtelen, hogy az a kozelébeni metszés és hege-
dés dltal sziikillt, s kétségtelen az is, hogy az alsé szemhéj
kevésbé jol tartatvin a szemtekéhez, — ez a konny kiom-
1ég6t elonyositi.

A legszorgosabb vizsgalat sem volt képes a kiirtds he-
lyén barmit is kimutathatni, mi a kiirtott képlet kidjulésat
csak gyanittatnd is.

S ha, miutdn a képlés eredményével a szemteke
orzésére 6és az eléktelenedés tdvoltartdsira oiy kivdls
sikerrel mikodtiink, a kérdést intézzitk: Valjon a kép-
lés, mintilyen, a kiirtdsi tér befodése 4ltal
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jarult-e ahhozis, hogyardkosképlet kivju-
l1asaellen oltalmazzon, mint ezt M. Martinet de la
Crense ismételve tapasztalta, s mint arra mésok bizonyitélag
nyilatkoztak # Volt alkalmunk mitéti eseteket észlelni Ba-
lassa, mésok és magunk utdn, miitéteket, melyeknél a kiir-
tis 4ltali anyagvesztés pétlisa épen e czélb6l tortént, s ldt-
tunk kiujuldsokat ép oly ardnyban, mint a pétlas nélkili ki-
irtdsok utén.

Mindig vigy taldltuk, hogy a kitjulis nem az dttett
lebenyen, hanem a régi képleteken mutatkozott, s e kiijulds
utdn az elbhaladds ardnytalandl inkdbb a régi szovetben tor-
tént, mint az odaiiltetett jban. Littunk arra is esetet, hogy
a kiirtdssal egyutt vitt képlés sikeriilt, a hegedés végzidott,
s hénapok mulva mutatkozott csak a kidjulds a hegvonalban,
mely azutén folbontd a heget, az dttett képlet visszahuzé-
dott, behegedt, s az dlképlettél mentes maradt. S e tapasz-
talatok utén foljogositottnak véljitk magunkat a véleményre,
miszerint a képlés az dlképlet kiirtdsa utdni poétldsnak
igenis, de a kidjulds meggdtlisinak nem eszkoze, s ha kép-
1és utén a kidjulds kimarad, ez egyéb, még pedig azon okok
szilleménye inkdbb, melyek néha képlés nélkil is eredményez-
nek éllandé gyoégyuldst. Ez okok kozt mi a kiirtds tiszta-
saght helyezzik elsé helyre.

Az Addison-féle kor, vagyis a mellékvesék bantalmai.*)
HerMANY Apor® tr. kérhazi féorvostél Pesten,
(Folytatds.)

9.%%) — 29 éves, 4 év Gta hdzas parasztisszony, ki két {zben
szilt, s utolsé lednykdjit 16 hé el6tt hozta viligra ; 1865 decem-
ber hé 11-én jobboldali csecslobban kezdett szenvedni, mely azon-
ban 14 nap mulva annyira javult, hogy a kérhdzat odabagyhatta.
A november O6ta fenndlls szellemi lehangoltsig, mely iddsebb
gyermeke meghaldlozdsa 6ta jelenkezett, szintén viddmabbh ke-
délynek engedett helyt. Kiboesdttatdsakor a jobb esecsben koriilirt,
kemény , fijdalom nélkili, mogyorényi dag székelt, s a lefolyt
gyuladdsnak székét jelelte. 1866. martius 16-6n a parasztasszony
ujonnan kezelés alé keriil, s karfesontsl fogva étvigyhidnyrdl,
renyhe székletételrdl, O hét 6ta kimaradé tisztuldsrél és nagy fokd
testi lankadtsigrdl és gyengeségrél panaszkodott elannyira, hogy
nehdny nap Gta dgyban maradni kéntelen. Felvételekor a tiidok,
a szfv, a mdj rendes dllapotban taldltatnak, a 1ép félszer nagyobb
térimében kikopogtathaté. A nyelv nedves és piszkosan bevont.
A has sehol se kivéllag érzékeny. A bor barna, mi a beteg 4lli-
tdsa szerint mdr hosszabb id6 (ta mutatkozott. Semmi kiiités., Az
érverés 88, a légzés 20. A homérsék 38, 3° C. (este). Minthogy
azon idében nagyobb szimi hagymdz fordult eld, e baj fejlddése
nem tartatott lehetlennek. Terhesség és méhmegetti véromleny
kizdrattak. A lankadtsig fokozédik, a székszorulds nem enged,
tobbszdrds hényds. A kezel orvos biztos kérisméhez nem juthat.
— Martius 24-én Ontudatlansiggal kisért djuldozdsok, gyakoribb
hényds, mely eledelt és nydlkit littat, csuklds és a has kiilénbozo
tdjain felmerild féjdalmak mutatkoztak : az érverés alig tapint-
hat§, 96. A vizeletben fehérnyének nyoma. Mésnap a csuklds
majdnem &lland6 tiinetté vilt. Az alhas nyomdsra fijdalmasabb.
Ontudat nem hidnyzik. — Korilirt hashdrtyalob folytdn kelet-
kezett bélitfuréddsra kezdtek gondolni, s ennek megfelelileg
kezelték a beteget. — A kés6bbi napokban a hényés ugyan aldbb
hagyott, de a beteg ereje még jobban fogyott, s az djuldozési ro-
bamok szaporodtak. A vizeletet és a székletételeket maga ald
ereszti, az arcz Osszeesik, az érverés 112-re emelkedik, az ontudat
hidnyos. A hdt bédrhol nyomatvén, a beteg fijdalmat kilsl. B tii-

*) 1, az OHL, 46. szimit,
**) Averbeck Die Addison'sche Krankheit, 1869,

netek alatt a beteg april 20-4n kimult,

Bonczlelet. A hullamerevség nagy,a bér a test meztelen
részein nagy fokban elszintelenedve, kiilonben mdsutt is elég barna.
A béralatti zsirszdvet eléggé diis. A tiidok felsé karélyaiban ne-
hény borsé-, mogyorbnyi géczban sajtszerd, mir megligyult gii-
mék. A 1ép kétszer nagyobb, boritéka rdnezos. A jobb vese mellsd
felszinén dlloménydba 1%/, hiivelyknyire behatold, didnagysigd,
részhen meglégyult, srgés, sajtszerii géez. A balvese nagyobb, vér-
szegény és sipadt szini. Himsejtei elzsirosodvik. A mellékvesék
nagyobbak, kérges dllomdnyuk megvékonyodva, metszlapjukon
gombostiifejnyi és borsénagysigi, sdrgds, sajtszeri gdczok.

Ezen eset t6bb tekintetben érdekes és nevezetes. Az A ddi-
son-féle kért jelzo tanetek, mint bronzszini, nagyfokd lan-
kadtsdg, gyakori djuldozisi rohamok, felhasi f4jdalom és makaes
hényds a legkitinObben voltak beteginknél kifejlodve, de annak
daczdra a kérisme az él6n nem 16n megillapitva. Ennek oka egy-
részt abban rejlik. hogy a rendellenes bérszint kelléleg nem mél-
tinyoltdk , s midén ezt mellékvesebintalommal dsszefiiggésbe
akartdk volna hozni, azon kortlményt felette nagyra becsilték,
hogy a beteg paraszt foglalatossdga mellett naplesiitésnek
eléggé gyakran vala kitéve. A has fijdalmassiga ez esetben kivé-
telesen oly nagy fokot ért el, mint ezt hashdrtyalobokndl leg-
gyakrabban észlelhetni, s igy e korilmény is nem keveset nyo-
mott,hogy a kezeldorvost tévutra vezesse.Kilonben a hiba itt meg-
bocsathaté, minthogy szokvényos és eléggé rationalis szabdlyként
tekintendd : az észlelt tiineteket mindenek eldtt oly kéros dllapo-
tokra visszavezetni, melyek a gyakorlatban Jeggyakrabban fordul-
nak eld, s ezt szemelStt tartva, szerzdnk a sejtett hashdrtyalobot
nem akarta egészen szdmitdson kiviil hagyni, noha a kérisme
tobb fzben kétesnek ldtszott el6tte; de Addison-féle kér felvételére
még sem emelkedhetett. Hogy ez esetben vesebdntalom is fog ta-
ldltatni, a vizelet fehérnyéje nagyon valésziniivé tette. Brightkér
felvétele azonban géresd igénybevétele nélkil (hengerek) nem
vala igazolva, jéllehet nem épen kétségen feliili tény, hogy mind-
akét vese meghetegedése az utolsé napokban jelenkezé tineteket
nem silyosbitotta. Minthogy boérvizenyé nem mutatkozott, a
fehérnyének valami kilonds nyomatékot nem tulajdonitottak. De
ha a beteg kérelézményei szorgosan boesdttatnak szemle ald, min-
den elfogulatlan észleld elott bizonyossd lesz, miszerint a mellék-
vesék Dbéntalméira vonatkozé tiinetek eleitél fogva végig vords
fonalként huzédtak keresztil, melyeket, ha a tidéket és vesé-
ket illetd kérjelek az é16n felismerve lettek volna, csak jelenték-
leleniil szdllithattak le értékiikben.

10.¥) — 88 éves egyén, ki killonben egészséges volt, 1866-
ban Simon tanir 4ltal hasban székelé tomlisdag miatt meg
csapoltatott. A szidresapon kiviil a téml6 metszés dltal is meg 16n
nyitva. Mitét utdn sipoly maradt vissza, mely azonban a beteg-
nek csak keveset a kalmatlankodott. 1868-ban az egyén homlo-
kin és arczén homdlyos sirga birszin jelenkezett, mely a fehér
tillkhdrtydkhoz és a sdpadt szdjpirhoz viszonyitva hatalmas ellen-
tétet képezett. Ez elszintelenedéssel majdnem egyidejiileg elsové-
nyodds, vérszegénység és gyengeség mutatkozott. December elejéu
étvigyhidny, élénk fijdalmassig a felhas tdjin és a baloldali bor-
ddk szélei alatt, nemkilonben makacs, sehogy se esillapithaté
hinyds lépett fel. Ez utébbi naponta 10—12-szer ismétlodott.
Az ajkak és szdjir nydkhdrtydja foltokatnem littattak, de ezek
valami tizenkét helyen, melyek lencsenagységra is terjedtek,
litszottak a homilyos horszinalapon. — Ezen elszintelenedés és
a tobbi érintett tiinet alapjin a rostocki kérodin mellékvese elfaju-
ldsdra tétetett wmeg a kérisme. — A geny szabad kifolydsdira és a
sipoly tisztdntartdsdra kello gond fordittatott ugyan, de annak
daczdra a beteg mindinkdbb sovinyodott és szellemileg le volt
hangolva. Hogy a geny még szabadabban elfolyhassék, a sipolyon
ellennyilds 16n csindlva, s gy ldtszott, mintha az étvigy javult,
a hényds gyérebb, a genyedés kevesbedett, s a szellemi le-
hangoltsdg vidimabb kedélynek engedett volna helyt; de e
javulds esak rovid ideig tartott, s minden tinet sokkal silyosabb
alakban mutatkozott, s6t még szapora hasmenés is szeglhdott
hozzéi. A hiigy, mely az utolsé napokban igen csekély mennyiség-

*) W ol ff. Drei Fiille von Addison’scher Krapkbeit, Berliner klin,
Wo:lienschrift. 1864, 17, 18 19, 22 sz
485*
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ben bocsdttatott, kevés fehérnyét is tartalmazott. A beteg ereje
mindinkébb fogyott, szelleme mindig zordomabb l6n,s 1869.
februar 2-4n végkimerilésben meghalt.

Boneczlelet: A lép, méj és jobb vese kemnyédszerd
(amyloid) tomeggé 4tvéltozva. A jobb mellékvese ép. A bal vese
korili dds zsirpamatban rivékatomlo foglalt helyet, mely 4
hiivelyk hosszi sipolymenet 4ltal a kiilbdrrel kzlekedett. A bal
mellékvese négyszer nagyobb, metszlapjin fistolt
halhidshoz hasonlé kinézésii és a kemnyédszerii eifajulds fényes
példényat képviseli. Az iblanyos hatdst kitindleg littatja. E kor-
torténetbdl vildgosan kideril, hogy a mellékvese meghetegedése
mint elsé kérgécz szerepelt, 8 az arra vonatkozé tinetek, mint az
elszintelenedés stb. legeldszor is mutatkoztak. A rivékatomlé ré-
s26r6] fenndll6 korjelek a baj lefolydsdt semmiben se mésitottdk ;
az ellennyilds 1étesitésére bedll javulds csak esetleges, s ilyesmi
hasonlé miitétek nélkil is az Addison-féle kér lefolydsdban szo-
kott torténni. A kemnyédszerti elfajulds csak kivételesen szokott
egy szervre szoritkozni, s ennek megfeleloleg taldljuk is a mdjat,
1épet és vesét hasonlé kéros 4llapotbau, de hogy a mellékvese ré-
sz6rél nyilvdnul6 tiineteket valamiként elhomélyositottdk volna,
nem tapasztaltuk ; az utolsé perczig mindig olyan kérjelek mutat-
kozvén, melyek a helyes észlelét egy perczig sem hagytdk kétely-
ben, valjon mivel van dolga. Lehetséges tehdt, még igen bonyolo-
dott esetekben is a mellékvesék béntalmainak kérisméjét meg-
tenni. Az itt eldsorolt kértdrténetek szimét szézra és még tobbre
is emelhetnok, de az elsétél az utolséig csak bizonyitandk, hogy
az A d diso n-féle kér tiinetei olyanok, melyek a szorgos észlelot,
hacsak némikép mér elérehaladt kérfolyamattal kell megkiizdeni,
azonnal figyelmeztetik, hogy komolyabb baj van eldtte, melynek
végzetteljes kimenetét alig fogja elhdrithatni. Csoportunkndl a bor
bronzszine nagy szerepet jitszott ugyan ; de mint léttuk, kordnt-
sem egyedili fiinet. Vannak még egyéh kérjelek is, melyek részé-
16l a kozeled6 veszély még inkdbb nyilvinvalé, s ezek egymds
ellenében és egymds mellett meglatolva, a betegség komolysiga
felett kétséget sem hagynak ; hogy pedig a bor elszintelenedése
nélkiil is a mellékvesék kérisméjét megtehetni, torekedni fogok
azt a IV, csoporthan bizonyitani.

1v. CSOPORT.
Koresetek, melyekben a mellékvesék korosan voltak elfajulva,
s ag lletd betegel: bronzszint nem lattattak.

Ha az idevdgé irodalom szorgalommal tanulményoztatik,
be kell vallani, miszerint e csoport tilsdgos terjedelmes ugyan, de
a mellékvesék béntalmai csupén esetleges kiakndzds gya-
nint szerepelnek. Kérisme megdllapitisirél az esetek legnagyobb
szhméban sz6 sem vala, min alig csodélkozhatni, ha tekintetbe
vétetik, hogy miéta Addison ) felfedezését kozzé tette, az or-
vosok mintegy versenyezni kezdtek egyméssal az angol buvér
tapasztalatait mielébb megbuktatni. Ily értelemben felmerilt to-
rekvések a mellékvesék kértandnak tudoményos oldaldt ugyan
hovitették, de nem keveset szaporitottik azon zavarokat, melyek-
kel e téren még jelenleg is meg kell kiizdeni.

Szémos orvosnak mér lehetlennek ldtszott a kérismét akkor
megtehetni, midén az angol orvos dltal leirt tiinetcsoport a
bronzszinnel pérosulva volt, s képzelhetni most azon ellen-
szenvet, melyet keltettek azon nézetek, midén Addison Kkinyi-
latkoztatta, hogy a mellékvesék bédntalmai rend-
ellenes bérszinnel szikségképen oOsszekdtve
nincsenek.

Csak egyesek mertek az angol buvdr utjin haladni, s igy
képesitve vagyunk e csoporthél is nehdny példéval szolgdlni, me-
lyekben sikeriilt még az él6n mellékvesék béntalmainak koris-
méjét megtenni.

1.%) — 25 éves férfi, sdpadt killemii de kiilsnben izmos, két
év elott ldzban szenvedett. Pdr hé el6tt gyengeség kimeriilés- és
émelygésrdl, hényds — és 4juldozdsokr6l kezdett panaszkodni,
mely tiinetek a beteget mdr tobbé el nem hagytik. Hat hete, hogy
dllapota gyorsabb 1épést tart6 rosszabboddsnak engedett helyt, s

————

*)Senhouse Kirkes Med Times and Gazette, 1857

— 804 —

oly nagyfoki gyengeség &llott be, mint ezt hdnyszékelésben szen-
vedd egyének szokték ldttatni. Az erbk mindinkdbb torténd ha-
nyatldsa kozben a beteg kimult.

Bonczlelet: A tidokben nehény régibb gfimé. A mellék-
vesék mindkét oldalt megnagyobbodvik, tomor, sirgds, itt ott el-
meszesedett dllomdnyd anyaggal megtelvék. A tobbi szervek
mind épek.

2.1) — 31 éves férfi 4 hé 6ta sovinyodni kezd, s emellett
émelygésrdl , étvigytalanség és hétfijdalmakrél panaszkodik.
Kés6bben az egyik arczfél érzéketlensége, az alvégtagok zsi-
bongisa és a hugy tarthatlansiga mutatkozott. A hétfijdalmak
nagyobbodédsa és az imént leirt tiinetek silyosboddsa alatt a beteg
egy hé 6ta munkaképtelen. Hirom napig a beteg a kérhdzban ész-
leltetett , s ezen ido alatt rendkiviili nagyfokd gyengeség, majd-
nem sziinetnélkiili hdnyds valdnak a leginkdbb szembetiind kérje-
lek, melyek a beteget haldldig kisérték.

Bonczlelet: A kirnyezethez odanétt mindkét mellékvese
rendkivill nagy, kocsonyés, szalonnaszeri tomeget képviselt,
melyben gimé vagy elmeszesedésnek semmi nyoma se lithats.
A félholdképti diczok idegégaikkal egyiittesen az elfajult mellék-
vesék dllomanydba dgyazvdk be. A hulla tobbi szervei a rendestél
el nem térdk.

3.%) — 12 éves ledny falurél napsiitétt arczezal érkezett
vissza, s anélkiil, hogy valami kiilonds bajrél panaszkodott volna,
testének erejét mindinkdbb fogyni érzi. Tizenegy hénappal késob-
ben, janudr h6 kozepe felé hanyds is jelenkezett, mely 3 nap el-
telte utin ismétlédott. Hashajté szer bevétele utén a beteg nagyon
osszeesett, s 10 nap mulva teljes dntudat mellett meghalélozott.
Az utolsé nyolez nap alatt, midén az egyén kérhdzi észlelés alatt
4llott, még kovetkezd tinetek is mutatkoztak: a test hideg, az
érverés kicsiny, a tilkhdrtydk feltinden fehérek, a vér rendes.

Bonclelet: A tiadokben nehdny gimés lerakodds. A
mellékvesék megnagyobbodvék,a kirnyezethez odanévék,félig dttet-
s26, sziirkés giimékkel s sdrgds sajtszert anyaggal megtelvék.
A tobbi szervekben semmi reudellenes. Iparkodtunk e hdrom kér-
torténetet a lehetd legrovidebben vdzolni , s ki cikkiink elébbi
szakaszait figyelemmel 4tolvasta, a legnagyobb konyiséggel azon
kérképre fog ismerni, melyet Addison a mellékvesék bdntal-
mainak felréni torekedett. A bronzszin hidnyzott ugyan, de a kér-
isme mégis lehetséges vala. Az élon ilyféle kérismék nem épen
gyakran éllapittattak meg, de szorgos torekvés mellett ritkasiguk
mindinkdbb meg fog sziinni.

Hogy az Addison-féle kérndl hibdk milyen konnyen
csuszhatnak be , nem igényel hosszas taglalgatdst, ha szem
el6tt tartjuk, hogy az orvosok legnagyobb része még most is
Addison-féle kérban szenvedd egyéneket a kelld utha iga-
zitds mellett, mint ez a kéroddkon szokdsos, nem létott.

Ha 1837-ben a léngelméji Rayer **) még igy nyilatkoz-
hatott: ,L’ inflammation et les dégénérescences des capsules
ne dounent lieu & aucun symptome particulier, qui puisse faire
reconnaitre les lésions pendant la vie.“ nem fogunk csoddlkozni,
ha mai nap is taldlkozunk orvosokkal, kik a mellékvesék részérol je-
lenkez8 tiineteket, bar ezek szdmos esetben csupédn e szervekkel
dllanak Osszefiiggésben, s mint olyanok fel is lettek Gsmerve, ér-
telmezni nem tudjdk, vagy nem akarjdk. Hogy az Addison
dltal leirt tiinetcsoport csakugyan a mellékvesék megbetegedése-
inek megfelel, a szdmos igenld tapasztalat eléggé bizonyitja, s ha
nem is vagyunk képesek a tiineteket physiologicus iton megfej-
teni, ez benniinket nem gétolhat a tényt, mint olyant elismerni.
E tekintethen a mellékvesék kértana egyéh kértani fejezetek-
ne(li(ésorsét osztja, s mint sok egyéb a jovétél vérja helyes meg-
olddséit.

(Folytatdsa kdvetkezik.)

) Gull, Med. Times and Gazette. 1863,
* Greenhow Med Times 1865.

*¥) 1" Expérience, 1837, Recherches anatomico-pathologiques sur les
capsules surrénales,
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KONYVISMERTETES.

Handbuch der Histologie und Histochemie des Menschen. Lehre

von den Form- und Mischungsbestandtheilen des Korpers. Fiir

Aerzte und Studirende. Von Dr. Heinrich Frey. Professor der

Medicin in Ziirich. Harmadik dtdolgozott kiadds. Lipcse, Engel-

mann Vilmosndl. 1870. Nagy 8-rét, X VI és 571 1. 571, a sziveg
kiszé nyomott fametszettel. Ara 8 ft. 23 kr.

Nem szitksé ges,hogyaszivetek ismeretének fontossigit hossza-
san targyaljam.Ugy hiszem , az orvosi kozonség meg van gy6zédve
afelol, hogy nemcsak az élet-, hanem egyszersmind a kéros folya-
matok kellé méltdnyldsihoz a szovetek alakbeli és vegyi elemei-
nek korilményes tuddsa mostansig mdr elkeriilhetlen. S nem-
csak azok szdmira szikségesek, kik az egésséges és kéros élet
tiineményeinek behaté taglaldsdival, azok tudomdnyos fejtegetésé-
vel foglalkoznak, hanem egyszersmid azoknak is, kik a tudomdny
terén mint egyszeriien olvasék, fogyaszték szerepelnek. Ugyanis,
ki a szervezet szoveteit kell6kép nem Gsmeri, arra nézve a legjobb
élettani és kértani munkék érthetlenek, valamint helyes felfogésa
nem lehet az élet- és kérfolyamatoknak a mai korbeli értelmezé-
sérél. Tgy igen szitkséges, hogy az orvosok lehetéleg a szdvettani
dsmeretek felszinén 4lljanak, s azok minden részébe korilményes
betekintésiik legyen, Ezen czélra Frey Henrik munkéjét, melynek
barmadik kiaddsa fekszik eldttem, a legjobb lelkidsmerettel ajinl-
hatom. Frey tandr a szovetek alakbeli és vegyi 1étrészeit gy allit-
ja elénk, mint ez a jelenkor vivmdnyainak megfelel. Kilonez-
vagy rogeszméi, melyeket olvaséira rd akarna tukmélni, nincsenek,
hanem legjobb igyekezettel dsmerteti, s kounyen felfoghativd ipar-
kodik tenni gy az egyszeri mint a bonyolodott szdvetek legben-
86bb szerkezetét. Konyve tirgydnak megértését a j6 rajzok, igen
elémozditjdk, melyek részint alakbeli elemeket, részint jegeczeket
tintetnek elénk, ezen utébbiak a szovetekhez és vdladékokhoz
tartozé vegyi létrészeket mutatvdn. A kidllitds szép, mint ez Eun-
gelmann Vilmos kiadvinyait dtaldban jelemzi.

—_— —

LAPSZEMLE.

(—h—n) Otértagulatok.

A) A térdalatti ditér tagulata, — hajlitds és nyomds dltali
keaelés sikertelensége, — a czombiitér lekitése, — a czomb esonkitdsa,
— gydgyulds.

R. M., 40 éves, dzvegy, a chatami sz. Bertalan kérhdzba A.
W. Nankinell osztélydra 1868-diki julius 4-kén vitetett fel, a bal
térdhajlatban tyiktojdsnyi iitértdgulattal, mely erdsen liktetett.
Az asszony két hénap 6ta a daganat ndvekedését nem tapasztalta.
A beteg bajit onnét szdrmaztatta, hogy libujjhegyére 4llott, mi-
szerint ruhakdtélre fehérnemiit aggasszon fel. A daganat neki
jelentékeny fajdalmat okozott, kivéilt midén szokatlanil mozgott,
mint példdul dombokra valé felfelé jirdskor. A daganat mér akko-
rdra novekedett, miszerint a bintalmazott tag korilete harmadfél
ujjnyival lett nagyobb.

A tagot meghajlitva huszondt napon 4t tartottdk, mely ido
egy része alatt a czombiitérre érnyomass alkalmaztatott ; a féjda-
lom azonban folytonosan tartott, a 14bon és a széron vizenyd lépett
fel, a comb megduzzadt, s az asszony az ily mdédoni tovdbbi keze-
l1ésbe valé beleegyezését megtagadta. Ezért julius 30-kdn az egész
tag bepdlydztatott, hogy ekként red szoros nyomds gyakoroltassék.
Egy héttel kés6bb a tigulat még nagyobb lett, s oly erdsen vert
mint bdrmikor. A czombiitér lekottetett, mi a daganat jelentékeny
csikkenését vonta maga utdn. A szdr és a 14b életképessége nem
szenvedett. A fondl tizennégy nap mulva, augustus 16-kén kijott,
s a szér koriilete mdsfél ujjnyival kisebb lett mint a lekdtés nap-
jan volt ; azonban a daganat tetépontjinak megfeleloleg a koriilet
0todfél ujjnyival volt nagyobb, mint a mdsik szér hason helyén.
Tiz nappal késdbb, vagyis augustus 29-kén silyos 14z, tovdbb4 a
tdgulat felett hoség, vorosség és érzékenység lépett fel, genyedés-
sel, mely a bekdtés helyétél indult ki. Ez egyszersmind arra is
mutatott, hogy a tdgulati tomlé meggynladt. Pezsgé sés olda-
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| tok rendeltettek, ezenkiviil pedig a tdgulatra még illo mosdsok

alkalmaztattak; azonban ennek daczéra a tinetek silyosséga
fokozédott, s a tdgulat hulldmzani kezdett. September 13-kin sok
eves geny firiilt ki. A czombiitérre a ldgyéktdjon érnyomasz alkal-
maztatvin, a tigulat hirom metszéssel megnyittatott, midén k-
riillbeliil 5t obon geny diriilt ki, s ez a betegnek nagy konyebbii-
lésére szolgdlt. Pépes borogatdsok alkalmaztattak, s a sebbe kar-
bolsav fecskendeztetett.

Legkdzelebbi napon a beteg rosz dllapotban volt. A comb
hétsé feliletén orbdncz mutatkozott. Az érlokés 120 és gyenge
volt, s a kotés eltdvolitdsakor a sebbdl nyolez obon geny frilt ki.
Az orbénczos bir légenysavas eziist tomény oldatival beecsetelte-
tett, mi mellett bor és kdnenylégeg boven adatott.

Két nap mulva, vagyis september 18-kén, miutdn a beteg
magit valamennyire Osszeszedte, Nankivell a tag csonkitdsihos
fogott, mit a comb felsé harmaddban kormetszéssel vitt véghez.
A megnagyobbodott edényekbdl sok vér folyt ki; a lebenyek és a
csont azonban a csonkitds helyén egésségesnek litszott. Izgaték
adattak. A féfondl, tizenkét rap mulva vilt el, s ettél fogva az
asszony folytonosan javult, noha a gyégyuléds jelentékeny felfekvés
képzbdése dltal tetemesen nehezittotett. December 3-kdn begyé-
gyult csonkkal hazament.

A csonkitott tagon, a térdalban naranesanyi térfogati genyes
iir volt, honnét a genyedés az Osszehegedt itér hosszaban felfelé
terjedett A comb térdali feliilete szuvas volt.

B) A czombiitér tagulata, — a nyomds altali keselés sikerte-
lensége, — a kiilsé esipditér lekitcse, — a tagulati tomld genyedé-
se, — czombesonkitas, — halal.

J E., harmincz éves, tengerész neje, A. W. Nankivell osz-
tdlydra 1868-diki october 21-kin vétetett fel, erdsen liktetd,
narancsnagysagi daganattal, mely a jobb comb kozepén foglalt
helyet s mozgdskor nagyon fiji. A beteg kilerdszak behatdsira
nem emiékezett, s a daganatot hét hénap elétt vette észre. Az
alszdr és a czomb szorosan bepélydztatott, mig a ldgyék alatt Skey-
féle érnyomasz helyeztetett el. November 10-kéig a daganat tér-
fogata nagyobbodott, a lib és a szdr vizenyds lett, mig a feliiletes
visszerek jelentékenyen kitigultak. Az érnyomaszt negyven napon
it, december 9-dikéig haszndltik. Ezek daczdra a tiinetek mind-
inkébb foko.ddtak, s a bor lehdmlott., Ekkor minden nyomdst ab-
bahagytak, s a végtagot gondosan bekdtve, azt emelt helyzetbe
tették.

Deczember 19-kin két daganatot lehetett tapintani, ezek
egyikét a szabdizom, mig mdsikit a Poupart-féle szdlag alatt.
Azok mindegyike vert. A szir ésa lib vizenyije elenyészett.
Nankivell a kiilsd csipiteret lekotdite. Ez a tizeanyolezadik
napon kivdlt, s februar 4-dikéig, az edénylekdtés utini negyven-
hetedik napig minden jél ment ; ekkor azonban borzongds, hényés,
fejfdjds 1épett fel, s a lekotés helyétél kiindulva, geny szivérgot:
ki. A borzongds ismételve visszatért, a csipbdrokban mélyen fekvo
genyedés taldltatott, s a kifolyds kdnyitése végett a majdnem be-
hegedt sebnyildsba tépetpamat tétetett. Az dlértdzulatok a mi-
tétel Gta kicsinyek és szildrdak maradtak, a télbehagyd ldzas ti-
netek folytonosan ismétlodtek, s februdrius 18-kdn a beteg levegé-
valtozds végett hazakildetett. Februdr 28-kin ismét visszajott,
midén a jobb alszir hdtuljdn visszérlob és tdlyog keletkezett,
mely egyszerre megnyittatott. !

Martius els6 hetében a tdgnlat ismés noéni kezdett, a fed
vékony bér pedig veres és féjdalmas lett. A daganat hullimzott,
rohadt vér alvadék irilt ki. Két nap mulva Naukivell a combot,
hirom ujjnyira a tompor alatt, lemetszette ; a bateg azonban ere-
jébol folytonosan veszitett, mig végtére 1869-diki mdjus 13-kin
meghalt. (M. T. a. G. 1869, nov. 13).

(—h—n) Csontkemény daganat a szemgddirben,

Desprez tudornak betege volt, kinél az egyik szem ki volt
diiledve. A szemgddorbol daganatot tdvolitott el, mely 13 kih-
centimeternyi és csontkemény volt. A  kiirtds nehezen ment
végbe. A beteg maggydzyult. (Bulletin méd. d’Aisne. 1868,
4. sz.)




— 807 —

-- 808 —

T AR C Z A

v Vélemeény
a korhdzak orszdgos rendezése tdrgydaban.

Szerkeszté Korinv: Frieyes ny. r. tandr és az orszagos kozegészségi tandes
rendes tagja,

II1.

Ezentl azonban véleményiink szerint tobb mdédosités volna
behozand6, melyekt6l a feljebb jeldlt irdnyban jétékony kdvetkez-
ményeket virunk :

1-sz6r. Az orszdg betegipoldsi képességének az adott koriil-
mények kozott legegyszeribb és legtakarékosabb Kiterjesztéseiil
az kindlkozik, hogy a mér meglevé kdzkérhdzak megnagyobbit-
tassanak.

Magyarorszdg 19 kdzkérhdziban (Pestrol elnéziink) dsszesen
1488 betegdgy létezik, négy kérhdznak van egyediil egy orvosa,
a pozsonyiak 3 féorvosa, a tobbinek egy f6- és egy alorvosa. Hogy
az egyes kérhdzaknak ily csekély dgyszdma mellett a betegépolds
sokkal koltségesebb mint nagyobb kérhdzakban, az természetesen
mér azon koriilménybél is folyik, hogy orvosi és gazddlkoddsi
személyzetiknek épen gy meg kell lenni, mint a nagyobbaknak ;
de mutatjik ezt az dpoldsi dfjak is, melyek példdul Nagy-Szom-
batban 65 dgy mellett 52/, krra, Sopronban 34 dgy mellett 53
kr-ra rignak, holott Aradon 102 4gy mellett 37, Nagy-Véradon
140 4gy mellett 46, Trencsénben 100 dgy mellett 34, Szekszdr-
don 100 dgy mellett 38, Pozsonyban 130 dgy mellett 48 krt
tesznek.

Hogy pedig ezen kiillonhségnél a tdpdijak magasabbak,az nem
szdrmazik az illeté kérhdzak alapitott vagyondnak mennyiségébél,
mint ezt a tdbldzathdél ki lehet deriteni, ha pl. szémba vessziik,
hogy Nagy-Szombatnak 65 4gy és 50,912 frt alaptéke mellett
tépdfja 52%/; kr., Szekszdrdnak 100 4gy és csak 28,651 frinyi
alaptéke mellett 38 kr, Pozsonyuak minden alaptéke hifnydban
48 kr.

Ha tekintetbe vessziik, hogy 150 betegnek orvosi ellét4-
sdra egy fi- és két alorvos dtlagosan véve elegendd, akkor a 19
kdzkérhdzban alkalmazott 21 f6- és 23 alorvoshoz még 16 alorvos
alkalmazdsa dltal ezen kérhdzak orvosi munkaerejét oda lehetne
emelni, hogy a jelenlegi 1488 heteg helyett 2850, tehdt majd
még egyszer annyi littathassék el.

Szintdgy konnyen felfoghat6, hogy a mdr meglevé és eset-
leg 50 —100 betegre berendezett épiiletnek 150 fekhelyre valé
tdgitdsa sokkal kevesebb pénzbe kerill, mint j kérhdzak épitése,
s hogy étkezés, mosds, dpolds, fités azon mértékben vilik olesébbd,
minél tobb résztvevd egyénre repartidlbaté, Ggy hogy az elv ellen
alig lehetne valamit felhozni.

Csak a gyakorlati kivitel tekintetében maradnak minden
egyes eset szerint megdllapitandé pontok, melyeket azonban egye-
diil a helyszinén lehet meghatdrozni,minek folytdn azt véljik ajin-
landénak, hogy a nmgid ministerium dltal az orszéd-
gos egészségiligyi osztdly egy tagja kildessék
kiavégre, hogy a kérdésben forgé intézeteket
egyenkint megszemlélvén, azoknak czélszeri-
sége vagy czélszertitlensége, snagyobbithaté-
suknak médozata felett miel6bb jelentést tegyen.

2-szor. Az igy kiterjesztett kérhdzak nem lehetnének tGbbé
oly orvosok vezetése alatt, kik — mint az helyenkint torténik —
egyszersmind megyei vagy védrosi orvosok,—azoknak tisztdn
a kérhdzi szolgdlattal kellene foglalkozniok,
sehhez mért fizetéssel elldtva lennidk, mely a
féorvosokndl 1200 frton, —s hol sz4114s nincsen
lakpénz, —azalorvosokndl 600 frton és lakdson
alil nem szémithaté.

Tekintettel azonban arra, hogy a kérdéses kérhdzak kiadd-
sénak nagy, s6t esetenkint legnagyobb része nem az illeté haté-
sdgi teriillet, hanem az orszdg dltal fedeuztetik, a kozérdek meg-

Gvisa tekintetéb6l megkivdntatik, hogy az orvosi kinevezések a
kormény hozzdjéruldséval torténjenek, oly médon, hogy pély 4~
zat hirdetése utdn az orszigos kozkérhdzak orvosait a
kormény illétékes kozege, — a megyei 6s vdrosi kozkérhdzaknal
pedig az illeté hatésig terjessze fel hdrmas kijeldlés alak-
Jéban,s a kinevezés a kijeloltek kozil az orszfgos egészség-
igyitandcs meghallgatdsa utdn a ministerium 4ltal
torténjék, feltételil tiizetvén ki, hogy az alkalmazandé orvosok a
bel- és kiillgydgydszathan egyirdnt jdrtasak le-
gyenek.

Mi magét Pestet, mint az orszdg févdrosdt és az orvosok
képeztetésének székhelyét illeti, erre nézve mér tobb évi tapasz-
talat kimutatta, hogy se a betegéipoldsi sziikséglet kdvetelmé-
nyeinek, se az orvesi tanitds tekintetébél tdmadt igényeknek
megfelelni nem bir, igy hogy, midon az orszdg épen tisztdn vérosi
kezelés alatt levé intézetre évenkint 100,000 frton felal fordit,
mégis a fi6k és ideiglenes kérhdzak a vérosnak mdr 4lland$ szik-
ségévé viltak; az egyetem pedig, az dllam fotanitdsi intézete, a
legsziikségesebb tananyagot is nélkiildzi.

Pestre nézve tehdt mellézhetlen sziikségnek tartjuk, — a
vérosi kdozkérhdzon kivil — orszdgos kérhdz fel-
allitdsdt, mely az egyetemmel kdzvetlen kapesolatban 1évén, a
tanitds eszkozeit szolgdltassa, valamint a rohamosan gyarapods
lakossdg szdmdhoz mért befektetési helyet nyujtson.

3-szor. A tdpdijak kiszdmitdsinak eddigi médozata megtar-
tatvéin, azok megtéritése kozvetleniil az illetékességi kozségtol
eszkozdltetni javasoltatik, azoknak feladata waradvin a heteg
feleitdl azt a kozségi pénztdr szimdra behajtani; esak hol az ille-
tékességi bely ki nem derithetd, vagy pedig a felek vagy a kozség
szegénysége forog fenn, ott az dpoldsi dij az orszégos pénztér ter-
hére esnék.

Ezen eljérds az egyszerliségen kiviil még azért is ajénla-
tosnak ldtszik, mert ennek folytin a kozségek, nem térhetvén ki
betegeik dpoldsi dijinak megtéritése eldl, inkdbb indittatninak
a nekiek mindenesetre jutdnyosabb kozségi kérhdzak szervezésére.

4-szer. A kormény ezen intézkedésének folyamdban arrdl is
kellene gondoskodni, hogy az orszighan annyira sziikséges hd b 4«
sza toskoldkis berendeztessenek.

5-sz0r. Hogy az elGsorolt mdédositdsok mennyiben volndnak
Erdélyre is kiterjesathetok, ez irint az erdélyi orvosi hatdsigok
volndnak megkérdezenddk.

Mi a ministeri leirathan foglalt azon kérdést illeti, mily
médozatok mellett volndnak az orszdgban 1étezé magén- és koz-
ségi kérhdzak kozkérhdzakkd alakitanddk? erre nézve vélemé-
nyiink az, hogy az ily dtalakitds a kérhdziigynek mindenkép kivd-
natos kifejlését képezné, s a kozkérhdzakra nézve feljebh el6so-
rolt feltételek mellett foganatositandé.

Végre a tobb helyen bujakéros betegek szdmdra feldllitott
sziitkség-kérhdzakat illetéleg azon kérdést teszi a nmgd ministe-
rium, valjon ilyenek berendezése és fenntartisa orszdgos alaphél
dltaldban czélszeri-e? s ha igen, egyediil bujakérosokat vagy més
betegeket is fogadjanak-e he ? ,

E tdrgyban aldzatos véleményiink oda jdrul, hogy ott, hol a
bujakér igen el van terjedve, s kdrhdzak, hol az ily betegek gyé-~
gyittathatndnak , hidnyzanak: ily szikség-intézetek feldllitdsa
nemesak czélszerd, de sziikséges is, s ha a bizonyos szdmu bete~
gekre feldllitott intézetben esetleg iires dgyak léteznek, melyek
bujakérosokkal nem fektethetik be,—mdsnemi betegek is sziikség~
bl felveheték , de csakis ily esetben, mehogy a tulajdonképeni
cz€], a bujakér korldtozdsa csorbit szenvedjen.

Ezeu tisztén orszdgos intézeteknél azonban onként folys«
nak tartjuk, hogy az orvosi személyzet az orszdgos korményzat
41tal neveztessék ki.

Fenntartdsuk idejét természetszerfien a bujakér kiterjedte
ségének volta hatdrozza meg.
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Ezekben van szerencsénk elGterjesateni azt, mit a jelenleg
fenndll6 kérintézeteknek czélszerdi irdnyban valé tovdbb fejlesz-
tésére nézve fidvosnek hittink.

V.

Mi magéinak a korhdzigynek kiterjesztését illeti , erre
nézve véleményiink a kdvetkezokben dsszpontosul :

1-szor. Allittassanak fel ott, hol szﬁkséies, orszdgos vagy a
helyhatdsdgok kozbejottével nyilvdnos kdzkérhézak a fentebb
kifejtett elvek alapjén.

Annak meghatirozdsira, hogy mely helyeken volndnak ily
intézetek feldllitanddk, aszt vagyuunk bétrak javasolni,hogy a nmgi
ministerium biznd meg az orszdgos statistikai hivatalt és az
egészségiigyi osztalyt, miszerint ez azon orszdgrészeken, hol a kér-
intézetek hidnya legérezhetdbb, a népesség szima, a kozségek
egyméstéli tdvolsdga 6s a kizlekedési eszkozokre valé tekintettel
jeldlje ki az illetd helyeket.

2-szor. Hivassanak fel a kozségek kozségi kérhdzak feldlli-
t4sira, melyek kisebb szdmi betegekre, lehetbleg egyszeriien s
mégis czélszertt berendezéssel igen csekély ardnylagos koltséggel
volndnak eszkozolhetdk, s menhelyeivé vdlndnak kivalt a heveny
betegségekben szenveddknek, kiket a betegség silya, gyors lefo-
lyésa és a kozlekedési viszonyok mellett a tivolabb esd kozkérhdzak-
ba csak koczkdztatdsokkal, vagy épen nem lehet széllitani.

Hogy pedig ezen czélra a kivint pénzalap elGteremthetd
legyen, rubdztassanak fel a kozségi és megyei hatésdgok azon jog-
gal, ily irdnyi adéknak kivetésére és beszedésére.

Ajénlanék tovébb4, hogy a nmgi ministerinm egy épitészeti
szakember és az orszdgos egészségiigyi tandes tagjaib6l 4116 bizoti-
mény 4ltal kozségi kérhdzi tervezetet és alaprajzot készittetne,
mely a kozségeknek az e tdrgybani felhivdssal egyift volna meg-
kiildendé.

3-szor. Részint mint humanistikus kévetelmény, részint,
hogy a kérhdzak a gy6gyithatlan betegeknek idénkint visz-
szatéré megkeresésétél, s igy meddo tehertél megmentes-
senek, mely még ezenfeliil a gysgyithaté betegek felvételét ard-
nyosan korldtolja : dllittassanak fel dpolddk.

A kérhdzak felszerelését, belszervezését, orvosi és gazda-
sdgi kezelését illet6leg, mennyiben ezek még nem érintettek
volna, oly kilonbozok lehetnek az eljdrisok, melyek azegyes helyi
6s egyéb viszonyok szerint a legczélszeriibbek, hogy ezekrél dta-
Idnossdghan sz6lani véleményiink szerint nem lehet; szintligy a
gybgyeljardsi és gazddlkoddsi iigyvitelt nem lehet dltaldnos érvé-
nyiilleg megdllapitani addig, mig ahdny kérhdz, annyiféle nagy-
sdg, vagyonkezelds, gazdilkodds talilhaté fel. Ellenben ha a kér-
hdzaknak egyenlé vagy legalibb megkdzelit6leg ilyen nagysdgra
kiterjesztése kivitetik, akkor lehetne dltaldnos érvényli tgyviteli
rendet javaslatha hozni.

A kérhdzak folotti felilorkodés pedig a kozségi kérhdzakndl
a megyei kozonség dltal akként torténnék, hogy a kérhdzak szor-
galmdnak és mikodésének kimutatisa évenkint a megyei fGorvos
utjén egy megyei egészségiigyi bizottmdnyhoz terjesztessenek be,
gazdasigi és pénzkezelési iigyei pedig az illeté kozségi hatdésig
utjidn a megyei kormdnyzathoz, a féorvos tiszte leendvén iddn-
kinti megszemlélés éltal az ily intézetek mikodésérél magénak
meggy6z6dést szerezni.

A nyily. kdzkérhdzak és az orszdgos kérhdzak kdzvetleniil
az orszdg kozponti kormdnydnak felilérkddése ald helyezendék,
melynek egészségligyi osztdlydhoz id6szaki kimutatdsaik beter-
JjesztendOk, mig viszont a kormdny meghizottjai 4ltal azokat idé-
szakonkint megszemléiteti.

A budapesti kir. orvosegylet november 6-kin tartott szak-
iilése.

Niemeyer Pdl tr., Magdeburgban, kdszonetét fejezte ki afe-
lett, hogy az egylet levelezl tagjiva megvélasztatott, s ,Entwurf
einer neuen Theorie der Herzgeriinsche czimi értekezést kiildott
be, mely az egylet szakiilései egyikébon fel fog olvastatni.

Poor. 1. tr. a skerlievérél értekezett, mely a magyar tenger-
parton honos. Ez hajdaniban nagy mértékben diihongdtt, gy,
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hogy a kormény ellenében nagymérvii intézkedésekhez volt kén-
telen nyilni ; most azonban mér sokkal ritkdbban mutatkozik, s a
tengerparti kozségekben nem is igen talilhatni. Nagyobb mennyi-
ségben a tengerparttdl tdvolabb, a hegyek kdzti helységekben
szokott eléfordulni. Sigmund és Hebra tandrok ezen bintalmat
egyszeriien harmadlagos bujakérnak tartjdk. Az értekezd szinte
azon véleményben van, hogy az harmadlagos bujakor, azonban
valamely més alkati bintalommal egybekdtve, Tizenkét skerlievés
beteget volt alkalma észlelni, kik kozil 5 a skerlievén kiviil gor-
vélyben, 2 idilt higanymérgezéshen, 1 arab elefintkirban, 2

+giilyben, 1 sdpkérban, 1 pedig idilt valtéldzban szenvedett.

Schwimmer E. tr., Poér tr. dltal a milt alkalommal bemu -
tatott Dbetegekre visszatérve, kérdezi, vajjon az értekezo azokat
tisztdn bujakérosaknak tekinti-e, mire Poor tr. igennel valaszolt,
s megjegyezte, hogy tndja ugyan, miszerint Schwimmer tr. milt
alsalommal azok egyikét ,lupus vulgaris“-nak tekintette; de sze-
rinte az ennek nem mondhaté, mert mig a,, lupus vulgaris“ csak a
ligy részeket tdmadja meg, itt mar a csontok is bdntalmazvak.
Egyébirint igen jo volna, ha a gorvély és bujakér kdzdtti hatdr
élesen kijeloltetnék, mit bizonyosan mindenki szivesen fogadna, s
ezdltal sok tévedésnek eleje vétetnék.

Patrubiny G. tr. Az értekezd dltal bemutatott rajzok utén
a skerlievét egyedil harmadlagos bujakérnak tekinti, s annak
nem az ivarszervek utjdn, hanem mds dton, mint esék, étel és
ital dltali ragdlyos tovaterjedését, a vele szovodé lézat, tovabbd
azt, hogy a ragdly elsé behatdsdnak jele ki nem mutathat6, nem-
kiildnben annak gorvéllyel, sipkdrral, sillyel és higanymérgoezés-
sel val6 szovodését, a nyirkmirigyek és csontok bdntalmazottsi-
ginak hidnydt, s a skerlievénak magdtéli gyégyuldsit nem tartja
elégségeseknek, hogy a skerlievé mint a bujakértél kilén 4116 ban-
talom szerepeljen. Ezen korilmények, melyek a skerlievéra néave
megkiilonboztetésiil felemlittetnek a bujakérral is dssze lehetnek
kapesolva.

Poor 1. tr. ismételve mondja, hogy a skerlievét 6 szinte har-
madlagos bujakérnak tekinti, azonban hiszi, hogy az annyiban van
médosulva, mennyiben mds alkati betegséggel bonyolodott. Igy
példdul tudja, hogy bujakéros bantalmak lézzal jelenhetnek meg,
mint példdul a Patrwbdny tr. 4ltal leirt varicella syphilitica, de
az ilyen iz a skerlievéndl eljovotl abban kilonbozik, hogy az itt
az orvosok szerint tobbszor fellép, mig a bujakéros béntalmaknél
csak egyszer szokott mutatkozni,

Azok nevei, Kik a pesti kir, egyetem orvosi karinil 1868/9-hen
okleveleztettek.
(Vége.)

Gyogyszerésemesterck, Koritsdnszky Gyula, Csaba, Békés m, 3
Ursziny Ldszld, Csaba, Békés m, ; Jdr( Jozsef, Gyonk, Tolna m. ; Ke-
resztiry Bertalan, Alsé Kéroskény, Nyitra m, ; Tombor Victor, Zsolna,
Trencsin m, ; Forster Imre, Pest; Draskovich Lajos, Nagy-Bajom,
Somogy m.; Jdrmai Ndndor, Igl6, Szepes m.; Molndr Lajos, Magyar-
Ovdr, Moson; Divid Gyula, Pacsér, Bdcs m.; Zsilkay Lajos, Bdth,
Hont m. ; Betegh Bilint, Szamos-Ujvir, Erdély ; Kdposztdsi Ferencz,
Balassa-Gyarmat, Nogrdd m, ; Hanzeros Addm, Vdez, Pest m.; Toper-
czer Ndndor, Mosocz, Turfez m. ; Freyler Igndcz, O-Orsova, Hatdrér-
vidék ; Berndtsky Albert, Uj-Szdsz, Pest; Hrk Pdl, Likér, Gomor m, ;
Kertész Sdndor, Kagsa ; Kun Méricz, Kirdlymez8, Mdramaros; Paczek
Géza, Erddd, Szatmdr; Danilovies Antal, Sdtor-Allya-I’thely, Zemp-
lén; Landau Imre, Pest; Stafkovieh Jdezint, Zalatna, Als¢é-Fehér m, 5
Netzasek Rudolf, Jdsz-Apdthi, Jdszsdg; Stulak Jozsef, Vdez, Pest m. ;
Hrabéezy Albert, Munkdes, Bereg m, ; Gyurkovies Gyorgy, Vadl, Szé-
kes-Fehér m, ; Kis Gyula, Koros-Laddny , Békés m,; Czollner Vincze,
Munkdes, Bereg m, ; Bdthory Bertalan, Misztétfalu, Szatmdr m. ; Kdl-
lai Ferencz, Tisza-Foldvdr, Heves m,; Andrényi Zsigmond, Arad;
Fogdt Ferencz, Szilbds, Bdes m, ; Saly Jdzsef, Pest; Fischer Simuel
Miskolez, Borsod m, = 36.

Gydgyszerésptudor. Bayer Gyula, Schattau, Morva o,

Bdba. Osszesen 172.
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Vegyesek.

-« — Polldk J., az egyetem e. i. alrectora kanonoki dllomdsd-
nsk elfoglaldsdra Pécsre elutazvdn, helyébe e. i. alrectorul Ruzsics-
ka Jdnos hittani ny, r. tandr vdlasztatott meg.

— e— Pest vdrosdban a megiiresedett ferenczvdrosi féorvosi dllo-
mdsra a kozgyiilés dltal Bdthory Istvdn tr, vdlasatatott meg,

—a— Azon ,Utmutatds & gyermekek tdpldldsdra és dpoldsdra
az elsd életkorban,” melyet Bokai tandr felszélitds folytdn irt, s me-
gyei kozgyiilés dltal kinyomatni és Pestmegye kizségeiben kiosztatni
hatdroztatott, nagyobb értekezés kivonata, melyet lapunk jové évi fo-
lyamdban a kizegészségiigyi mellékletben egész terjedelemben kizdlni
fogunk,

— a— Megjelent , Az drnyékreadszerelirdl Fiildnos tekintet-
tel a pesti viszonyolra.“ irta Fodor Jézsef tr. Ezen munkdlat
lapunk jelenévi folyamdnak tdrezdjiban kozoltetett, s az egész fiizet,
lapunk jov6 szdmdhoz mellékelve, elbfizetSinknek el fog kiildetni.

—a— Chyzer Kornél tr, Bdrtfa vdros féorvosa, Zemp-
1én megye féorvosdvd megvdlasztatott,

— a— Az orvosegylet tagjai kézott a milt gyiilds végén kivet-
kezb fiizetke osatatott ki (A gyermekek nagy halanddsdgdnak okai és
annak meggdtldsdt elémozditd eszkdzok. Irta Dr. Roth, London.“ (Lon-
don: Groombridge and Sons, 5, Paternoster Row, 1869.) Ezen érte-
kezds a magyar orvosok és természetvizsgdldk fiumei nagy gyiilése tag-
jainak volt szdnva ; innét azonban elkésett. A szerz czélja volt, hogy
a magyar szaktdrsak figyelmébe ajdnlja azon eszkozoket, melyek Angol-
honban foganatba vétettek a gyermekek sfiri haldlozdsdnak meggdtld-
sdra, s melyek ott kozegészség szempontjdbdl kedvezb eredményeket
hoztak létre.

—a — A pestvdrosi egéssdgiigyi bizottsdg javaslatba hozta,
hogy a halottvizsgdldsi dijak a vdrosi pénztdrba jGjjenek, a halott-
kémek pedig évi 600 forint fizetést hiizzanak.

—a— A béesi egyetemen az orvosi.szigorlatok f. hé 18-tdl
kezdve szinte nyilvdnosan torténnek.

—a— Robert és Collin, pdrisi mfiszerészek, Duplay tr. terv-
rajza utdn orrtiikrot készitettek, mely Cusco tr. gégefogdjdhoz hason-
16 er6miizeti, Konyokszerlileg gorbitett két szdrbdl 411, melyek egyike
rigzitve van, végén tiikbrrel, melynek tetszés szerinti irdny adhatd ;
azok mdsika pedig kett6s emelty(i segélyével gyfiriit mozgat, mely a
tiikor eldtt foglal helyet, s arra szolgdl, hogy a szdjpadvitorlit és a
nyelcsapot felemelje. Midin ezen eszkoz a szdjpad-vitorla mogé be-
vezettetik, a gyiirli a tiikorrel érintkeszik ; mint azonban az a garat
hdtsé faldig eljutott, a szdrakra tortén6 nyomds dltal a gyiirQ felemel-
tetik, midltal a szdjpadvitorla és a nyelesap elmozdittatik, s jé vildgi-
tds mellett & hortyok, az Eustachio-kiirt szdja és a szdjpadvitorla
hdtsé fala ldthats lesz, Ezen eszkoz tehdt jelzés tekintetében nagy
szolgdlatokat tehet, s eldnye, hogy alkalmazdsa csak egy kezet vesz
igénybe, tovdbbd igen jél haszndlhaté még a garatirben végzends
tobb rendbeli miitételeknél, milyen az Eustachio-kiirt kutaszoldsa, pi-
fotegek eltdvolitdsa, a fekélyes részek étetése sat,

Hetl kimutatas
a pestvarosi polgari kirhdzban 1869. nov. 19-tdl egész 1869. nov, 2b-ig
dpolt betegekrdl.
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Palyazatok.

105 sz,
A magyar kirdlyi tudomdnyos egyetemen a sebéazeti kdérodai
tanszék megiiriilvén, annak betiltése végett ezennel pdlydzat nyittatik,

Ezen tanszékkel 1365 forint évi fizetds, s tiz, illetfleg hisz év
mulva az 1680 és 1995 frt. magasabb évi fizetédsi fokozatba vall els-
léptetés van egybekitve,

Kik ezen tanszéket elnyerni dhajtjdk, azok életpdlydjuknak ok=
mdnyokkal elldtott leirdsdval, s a sebészet terén ondlld bavdrlatuk,
irodalmi tevékenységiik s a tanitds koriili munkdssdguk bizonyitékaival
kellGleg felszerelt folyamodvdnyaikat f. é. deczember hé 31-ig az aléle
irt hivatalndl benyujthatjdk,

Kelt Pesten 1869-diki november 24-kén,
Az orvoskari tandrtestiilet dékdni hivataldbdl, 1—38

Bdrtfa sz, k. vdros kozonsége részérll kozhirré tétetik : misze.
rint ugyan e vdrosban egy vdrosi féorvosi dllomds 800. ft. évi
fizetéssel, s 10. 6l tiizifajdrandésdggal pdlydzat utjdn 1észen betdltends,

Pdlydzni kivdndk, kiknél kivdnatos, hogy orvos és sebésztu=
dorok, valamint sziilészmesterek is legyenek, folyamodvdnyaikat folyd
évi december hi 1-ig e vdros kozonségéhez nyujtsdk be,

Bdrtfdn 1869. november 2,

Kimutatasa

azon adomdnyoknak. melyek alolirt gyiijtése folytan Eizler Jozsef
h. sz6ldsi sebész ozveqye €s drvdi részére a kivethezd t. adakozoktsl
befolytak.")

(Vége.)

Kulner Leopold 40 krt, Gianone Agoston 1 ftot, Lederer Anna
40 krt, Gdspdr Mdrkus 30 krt, Leichner Mdricz 50 krt, Mdjer Kd-
roly 1 ftot, Zwikelsdorfer N. 50 krt, N, N, 2 ftot, Stark Ben§ 40 krt,
Jakob Grosz 30 krt, Ignatz Leichter 40 krt, Moritz Hahn 50 krt,
Huber Jdnos 1 ftot, Jahoda Gdbor 1 ftot, Trenpacher Mdtyds tr. Mo~
hdes 2 ftot, Weismandl Sdndor tr. Mohdes 2 ftot, Steiner Adolf Mo~
hdcs 2 ftot, Kobor Antal Mohdes 2 ftot, Pdpe Sdndor D, Szekes§ 1
ftot, Stajerits Pdl Mohdes 1 ftot, tdbbektil egy mulatsdg alkalmgval
2 ftot, Kreitl Géza 2 ftot, Luiszer Viktor 1 ftot, Takdesi Igndez 1
ftot, Roth Lipét 50 krt, Veisz Ferencz 50 krt, Auber Jdnos 50 krt,
Auber Ede 1 ftot, Haas kdroly 1 ftot, Mihajlovits Athandz 1 ftot,
Sinkovits Pdl 50 krt, Friedman Kdroly 50 krt, Littauer Jézsef 60 krt,
Riill Jénos 1 ftot, Tanszik Antal 50 krt, Franszik Lipét 2 ftot, Brand
Jdnos 1 ftot, Stajevits Jdnos 1 ftot, Miskolezy Miksa 2 ftot, Deicher
Zsigmond 50 krt, Preiszberger Nidndor 1 ftot, Ullein Kldra 1 ftot,
Ullein Zséfia 1 ftot, Ullein Genovefa 1 ftot, Kerese Imre 1 ftot, Deuts
Kdroly 50 krt, Rdnay Jézsef tr. N. Bolly 2 ftot, Placzek Antal tr,
Bolly 2 ftot, Funk Ferencz Bolly 50 krt, Erhard Lajos Bolly 20 krt,
N. N. Bolly 50 krt, Rihmer Gyuldné Bolly 1. ftot, Horvdt Mdr Bol.
ly 1 ftot, Pucher Boll) 20 krt, Kubinyi Elek Bolly 1 ftot, Raucher
Bolly 20 krt, Téth Kdlmdn Dérda 1 ftot, Osszesen 252 ftot, 45 krt,
Ezen szép Osszegért vegyék a tisztelt adakozdk az Ozvegy és
drvdi nevében legbensébb koszonetemet; kiilonos hdldval tartozom
az igen tisztelt gyiijt6knek,u. m. a Csalddi Kor az Orvosi Hetilap,az Un=~
garische med. und chir. Presse t. szerkesztGinek, nemkiilsnben Hibbling
Miksa tr, baranyamegyei 6, Trempacher Mdtyds tr., Szendey Jdnos tr,,
Troll Jézsef tr. jdrdsi és Szotyory Alajos tr. uradalmi orvos uraknak.

Didrda julius 22-dn 1869,
Jellachich Kdroly tr.

jdrdsi orvos.

——

1) L. az OHL. 43, szdmat,
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ANGLIA. FRANCZIAORSZAG.

PORTUGAL. :
Londoni kiallitds, GY“GYSZER' ISKOLA l‘AR]SBAN. Oportéi kiallisds.

TISZT, KREM, TISZT. MEGEMLEKEZES. 1-s6 R. EREM,
1862. 1865.
TMMEPERD E4A -~ HE A TP H4A
SZAJ-GYULADASOK.

DETMAN LEPENYKEE|

(Pastilles de Dethan)
BERTHOLLET-SOBOL

(Kali chloricum).

Ajinljik Pdris és Belginum kéroddinak orvosai a torokbajok, torok- v

gyik, hirtyds lob, aszd) fekélyei s gyuladdsai cllen, Visszaadjik a
gégéuek hajlékonysdgot, a hangnak az iide csengést, megsziintetik a

rosz leheletet, véget vetnek a dohinyzis sziilte ingerlésnek s ellon-

sulyozzdk a higanynak a szdjra gyakerlott veszélyes hatdsat.

g Ara egy dobozn'nk 2 frt.
DETHAN FOGPEPJE FOGPOR és FOGELIXIR
(Elizir et Poudre)

(Opiat de Dethan)
terhollet-s6b6l (Kali chlorie.) | Berthollet-sobél (Kali chlor.)
Illatuk, kellemes szaguk, zson-

Killsndsen ajinlatos e mézzel | pith &s idits tulajdonshguk be- [
ké-ziilt szdj-szer oly egyéneknek, | ¢sessé teszik e szereket az sltsz6-

ke knek - gok inog vagy 16z, inydk asztalndl, s nélkiilozhetetlennd a
vérzik és a kik higanynyal élnek. szdj épentartdsdra.

o= Ara 1 frt. SES~ Ara 1 frt 50 kr.

Ezen fogkészitmények megtartjdk a fogak fehér szinét , eloszlat-
jik a gyuladdsokat, feliiditik a szdjat s mérséklik és rendessé te-
szik a nydl-elvdlasatdist.

ORVOSI MEGJEGYZESEK.

»A Kali chloricam a torokgyuladis és fekélyei ellen sajitszer

ll meg « Blache, gyermekkérhizi fiorvos Périsban ; Herpin és Chanal,
kérhiz orvosa Pdrisban sat.

kérhiz orvosa.
M fel van fedezve.* Demarquay, a Dubois-féle gybgyintézet orvosa.

s azokat meggyogyitja, a nélkill, hogy ezen szer gyégyerejének dr-
i tana.« Ricord, Napoleon herezeg orvosa.
nDethan lepénykei Berthollet-s6bol a legbiztosabb és legkevésbé

lyoni kérhdz orvosai.
RARTARAK :
Pdrishan : Adh. Dethan pharmacien, Fauburg St, Denis No. 90.
Magyarorszagi foraktir : TOROK JOZSEF, gybevszerész, ki-
raly-uteza 7, szam, — Budan : Vlassek, gyégysz. Bécsben : Klin-
ger L, és t, Naglerg. 1 sz. s kiv, gydgyszerészeknél : Wilhelm és t.,
— Pleban F. X., Pserhofer, Girtler, Spitzmiiller, Raab, Neustein,
Ewerdy, Weiss, Pozsony : Pisztory ; Gratz : Hutter ; Triest : Serra-
vallo; Velencze: Botner ; Prdga: Fiirst; Brimn : Lusar; Lemberg :
Berliuer, Rncker és egyéb jeles gyogyszertarakban,

H gyandnt hat és azokat tt— hat nap alatt visszaesés nélkiil gybgyitja |

Helvée idban ; Henoch, Németorszdgban; Hunt és West Londonban;
Barthez, a esfsziri koronaherczeg orvosa ; Trousseaw, a Hotel Dieu @

Bl »Bzen szer azonnal enyhiti és gyorsabban gydgyitja meg a szdj- B
M ireg fekélyeit, mint birmely mds szer.« Bergeron, a St. Antoine §

nHatdrozottan mondhatom, hogy a higanyos nyélfolyds sajdtszere

nBEzen s6 a higany altal el§idézett kiros hatdsoknak elejét veszi, :

CHINAHEJ-BOROK,
Henry Ossian tandr, a pdrisi es. orvosi akademia tagjatél.
Valodi kinahéj-bor spanyol borbol.

Ez oly dllandé vegyiték, mely az orvosnak nagy biztossigot
nyujt, s az adagolist igen konnyiivé teszi; a bor nem keseri,
hanem igen kellemes izfi, miért is igen eldnydsen alkalmazhato
gyermekeknél, gydngéd egyéneknel, éltes és elgyengiilt betegeknél,
kiknek gyomra a keserfi ssereket roszdl tdri, Szoruldst mem okoz
azon erjeny (diastasis) miatt, mely benne foglaltatik, Ara egy
fivegnek 2 fit,

Vastartalmi kinahéj-bor, malagaborral, vilanysa-
vas vassal s erjenynyel (diastasis).

Ez tokéletes tartdssigi s tiszta 126, mely minen sem emlé-
keztet alkatrészeire, konnyen adagolhatd s biztos hatisd, Ezen alak-
ban hasonlé kérilmények koézott a vasat a szervezet igen komnyen
tiiri s hatasa mégis biztos, — Igen elényds a sapkér s vérszegény-
ség ellen, nugyszinte sulyos b tegségek utan fidillés alatt; tovabba
mindannyiszor, ha a vérkészitést javitani, a testerdt emelni és az
idegrendszert s vérkeringést serkenteni akarjuk, — Ara egy fiveg-
nek 2 frt. 50 kr, ’

NB. Az orvosok ez erjeny (diastasis) haszndt ezen borban
kérnyen meg fogjik érteni, ha azon fontos szerepre gondolnak,
melyet az az emésztésnél jatszik.

Iblanyos Kkinahéj-bor. (Vinum cort. china:

sodatum).

Az iblany e készitményben Henry sajitsigos kezelése
folytin 1gyszolvain mysticus médon van egyesitve a kinaval, a
nélkiil, hogy vele dsszekittetést képezne FEaz azért volt sitkséges,
mivel ezen két anyag vegyileg egymdssal 6ssze nem fér, Az igen
kellemes izl készitménynyel a gyakorlatban igen elonybsen lchet
hatni az u, n. gorvélyes bantalmak ellen, melyek oly
kii.onfile alakban nyilvinulnak, helycttesiti a csukamdj-olajt és igen
nagy haszonnal adhatd elsatnydlt, golyvis és angolkéros gyermekek-
nek., — Ezen 2 készitményben a kina, iblany és vas fog-
laltatik, oly hatalmas szerck, melyck tdgyszélvin énmagukban véve
elégithetik ki az orvost a mai iddben , melyben a vérszegénység
minden betegségnek fooka, — Ara egy iflvegnek 2 frt. 50 kr.

Pesten, a magyarorszigi féraktirban, TOROK JOZSEF
gybgyszertiriban, kirdly-uteza 7. sz.

{ lkellemetlen 6vo szer a higanyos szdjlob ellen « Iiday és Rollet, af§

Habelomnmy & ©w T ar@msn
Mustartapaszos szivete

(Zissu-sinapisme.)
mely a mustdrliszt gydgyanyagdt tartalmazza.
Alkalmazdsa a legegyszeriibb, Egy darabka hideg vagy
langyos vizbe mdrtatik és a borre rdtétetik, konnyedén szalaggal

vagy vdszondarabbal rdkottetvén, a bért azonnal megvorssiti, A
szovet évekig megtartja hatdsdt és erejét;s kiilonosen viddéki orvo-
soknak s elszigetelten, gylgyszertdraktdl tdvol lakd csalddoknak
igen ajdnlhatd,
Ara: 10 szbvet darabot tarto csomagnak . , 80 kr.
Egy darab szovet dra . . . . . ., 10 kr,
Féraktdr : Torok Jozsef gylgyszertdra : kirdly tteza 7 sz.

Fog-szivarkak

fog-bantalmak elien,
feltalilva TORDEK JOZSEF gybgyszerdsz dltal
Pest, Kirdly-uteza 7. sz.
Egy egész doboz 4ra 1 frt, fél doboz 4ra 50 Kr.
Kaphaté minden jelesb gyogyszertarban.

A legjelesb orvosok tjabh és legiijabb fiirkészetei nyomdn &
gybgyszerek helybelitett alkalmazisa mindinkibb nagyobb fon-
tossigot nyert, és kivilt a gdz- &és gozalak mint legkitiinGbb és
legbiztosb alkalmazisi méd 16n e¢lfogadva. Ezen elvitizhatlan ta-
pasztalati tényre timaszkodva sikeriilt az aldlirtnak igen czél-
szerti médszert foltalilni, melylyel kizvetleniil a beteg fogidegre
hatni lehet. Ezen 1j talilminy jelessége fe!6l meg lévén gydzidve,
aldlirt ajanlja azt az orvos uraknak u gyakorlatbai flvételre, s
pedig anndl nagyobb megnyugvissal, minthogy ezen eljirds kitiing
hatidsa és kényelmes alkalmazisi méaja folytdn mir is 4talinos
elisme-ést és a legszélesb kordkbeui elterjedést nyert, milyenban
esak minden tekintetben liztos és ¢szszerii médszer részesiilni
szokott, Egy rendszer, mely oly dtalinosan alkalmazhaté alakbin
minden fogfijist — azon esetek kivételével, melyekben az tilyog-
t6l szdrmazik — megsziintet ¢és ezen bajt §élelmetességétsl meg-
szabaditja, foltétleniil talilkozni fog az orvos urak helyeslésével ;
miért is a foltalilé reményli, hogy nagy részvétre és dtalinos
haszndlatra tarthat szimot,




! szagtalan, iztelen, fehéres-sirga esukamdjolaj,
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| NORVEGIALI CSUKAMAJOLAJA
: 1864-ben eziist éremmel kitiintetve.
Ezen kitiing, légmentesen zirt iivegekben drult, tokéletesen

mely a hires

21 Henry Ossian périsi tandr vegyvizsgilata szerint 1000 részben
(0,153 rész iblanyt tartalmaz, kaphaté Pesten : TOROK JOZSEF

gybgyszertiriban, Kirdly-uteza 7, sz, a. s 4ltala winden magyar-
orezigi gyogyszerésznél,

_Ara eg iivegnek 1 frt 50 kr.

T

I DE GOUDRON
{ CONCENTREE

Toményitett kairanylikor

Guyot-tol

az Ecole de pharmacie gy<:ysz. Pdrisban, (Eziist érem 1860).

Az egyediili készitmény, mely a pdrisi kérlidzak minden

3 orvosaitdl el van fogadva, kdtrinyviz azonnali késziiésére. Siker-

rel haszndltatik horg- és hélyaghurutndl, rekedtsdgnél, bér ké-
rokndl hokkohigdsnél, idiilt és hosszas nydkfolydsokndl ‘sth.
A likorbil 2 ové kamdl elég 2 meszely katrianyviz

i azonnali Lkészitésere,

Féraktdr Pesten : TOrok Jozsef gydgyszertdra Kirdly-
tteza 7 szdm alatt,

GUYOT

orlednsi gyégyszerész gyogyszerkészitményel.
I. Vasezukorkik manndval és kenenynyel, (Dragées

@ ferrugineuses manno-bismuthées). (Vilanysavas vaséleg 5

centigr., allégenysavas kenenyéleg 5 centigr, manna t. csep-

i pekben 20 centigr.)

I Vasiblacs- és mannacznkorkiak, Dragées de pro-
tojodure de fer et de manne.” (Vasiblacs 5 centigr. manna
tisztitott eseppekben 25 centigr.)

Az ezen czukorkdkkal bensd oOsszekottetésbe lépett

: manna folytén e szerek minden egyéb vaskészitmény folott

{ azon elonnyel Lirnak, hogy a gyomorban igen kdnnyen meg-

& cmésztetnek és soha hasduguldst nem okoznak.

1L Copaiva balzsam-czukorkak, heveny ésidilt :

kifolydsok ellen. (Dragées de baume de Copahu.) A
copaiva balzsam czukorkdk 40 centigr. copaiva balzsamot
tartalmaznak, vagy tisztdn vagy mds szerekkel kapesolva. A
kifolyds természetéhez és a beteg egyéniségéhez képest a co-
paiva dsszekottelései a czukorkdkban véltoznak, ugy hogy 9
fajtdban kaphatdk, és pedig cubeba, ratanhia, terpentin,
timsé, kdtrény, vassal sth.

1V, Digitalin-szemesék, Minden szemcse egy milli-
gramme digitalint tartalmaz.

Foucher mindezen szerei, melyeket az ,OHL.“ f. évi
14-dik szdmdban franczia kitfok utén ismertetett kaphaték

a magyarorszigi foraktdrban : Torok Jézsef gydgyszer- E

tardban, kirdly-utcza 7-dik sz. s dltala Pest-Budin minden
gy6gyszertirban.

— 816 --

A Franczia-. Osztrik-, Oroszorszighan és Belginmban
jovihagyott

ROB LAFFECTEUR

kitind tulajdonsdgait illet8leg azon minden bizomdnyosnil talilhaté iratra
utalunk, mely dr. Boyleau-Laffecteur ndvényi gybgymédjirél szél.
A Rob Laffecteur, melynek gyOgyereje majdnem egy szdzad bta

el van ismerve, vértisztité névényi sz0rp, mely kounye. emésathet§ és
kellemes {zfi. Kzeo robot az Bsszes orvosok ajinljAk bérbetegségek,
valamict vérbetegségekbil szdrmazé bajok ellen. A sassaparilla és saj ™
naridbé] késziilt szorps foliilmilvin esen rob, képes a csukamdjolajat
a hamanyiblagot is pdtolnf,

. A Rob Laffectenr, — csak akkor valédi és authenticus, ha azc
quudcau de St. Gervais aldirisa l4thaté — névszerint j és elidt
ragilyos betegsézok — higany nélkilli — gyégyitdsdra alkalmatos,

B Foraktdr Pdris, 12. rue Richer.

P89~ Kaphaté Pesten a magyarorszdgi foraktirban TOROE JOZSEL
gyégyszertériba ., kirdly-uteza 7. sz, s dltala minden pesti gyoégy
szertirban.

EREL A WNC A R ED

i VASIBLANY-LABDACSAI

ﬁ a périsi orvosi akademia, s a sz péterviri orvosi collegium Altal
jovibagyatva, Franeziaorszig, Belgium, Irhon, Térikorszig stb,
kérhdzaiban Ataldnosan behozattak.

A new-yorki 1853-ki és a parisi 1855-ki vildgkidallitdsndl
dicséretes megemlitést nyertek.

Az ezen készitmény 4ltal nyert kitiintetések, s kiildndsen
azon kériilmény, hogy a Blaneard-féle vasiblany - labdaesok a §/
legtsbb pharmacopoeiba officinalis szer gyanint felvétettek, mint ¥y
az a legnjabb 1866, évi codexbe is to tént, viligosan mutatjik, M
7y logy Blaneard vasiblany-labdaesai kivilé helyet foglalnak el a g
4 pharmakodynamikdban,
0 Egyeritvén a vas és iblany gyégybatdsit, ezen labdacsok A:
Y kiilonosen alkalmazhaték minden oly bajuil, mely gorvélykér vagy (i
% mis vérsenyv 4ltal foltételeztetik ; tovibbd mirfgydagokndl, hileg g
9 tilyogokndl, ecsontszlindl stb.; az alkati bujasenyv, a sipkér, a &
Y foliér-folyds, a vérhiiny, s egy egész sora az emlitettek folytin i
clsovinyoddssal pi osulé betegségeknek eme labdacsokkal legezél- vy
szeriibben gydgykezeltetil, :
\ Végre ezen labdacsokban talilja a gyakorlé orvos a leg- [

hathatésb szert, ha az egész szervezet életerejét fokozni és a lym- §y
phaticus, elzyengiilt, elsatnydlt testalkatot zsongitani akarja. K

NB. A tisztitalan vasiblany nem biztos, sét kirtékony szer )
lévén, digyelni kell arra, hogy a valésigos Blaneard-féle vas- §
iblany-labdaesok szolgiltassavak ki, melyeknek kitiind mivolta ¥
épen a készitmény tisztasigin alapszik; azért is nagyobb biztos-
' sig okAért minden dobozon eziist pecsétiunk és kbvetkezd aldird- ¥y
sunk taldlhaté : BLANCARD, ,
gybgyszerész, Paris, 40, Rue Beuaparte,

Kaphaté a
magyarorszigi féraktirban: TOROK JOZSEF gyobgyszertiri-
ban, Kirdly uteza 7-ik sz,

LABELONYE

DIGITALIS SZORPJE

(Syrop digitale).

E kitiin8 gybégyszer a vértorloddst s vérkeringést szabi-
lyozza, s birmi 4ltal okozott szivdobogést csillapit s végre meg-
sziintet. Ugy szintén a kezd6d8 vizbetegséget, szigord életméd mel-

lett, rovid id6 alatt gyokeresen kigyogyitja.

NB. Hogy az orvos uraknak alkalmuk legyen meggy®8z8dni
ezen szer kitiind hatdsirél, az a kisérletekhez megkivintaté mennyi-
ségben rendelkezéstkre 4ll.

Kaphaté a magyarorszigi foraktirban: TOROK JOZSEF

gybgyszertiriban, Kirdly-uteza 7. sz. a. és Scholz J. virosi gyégy-
szertdrdbun; Bu d 4 n i az udvari gybgyszertirban; &s azon kiviil
Magyarorszig legtobb gydgyszertiriban,

PEST, 1869. KHOR és WEIN KONYVNYOMDAJA, (Dorottya-utcza 14. sz.)

Melléklet: A ,Kozegészségiigy és torvényszéki orvostan® 1869-dik évi 6 dik széma.



Kozegészségiigy és toérvényszéki orvostan.

Melléklet az ,orvost mETILAP* 48-dik szdmahoz.

6-ik szam.,

Vasarnap, november 28-én.

1869.

Tartalom: Jendrassik J. tanar Két rendbeli gyujtogatds, — a gyujtogats tettei beszdmitds ald esnck-¢ vagy sem, — Grész Lajos
tr. Gyégyszerészeti rend. — Magyarorszag kozegészségi személyzete, — Kivonat Pest viros tisszti foorvosinak augustus havi kozegésaz-

ségi hivatalos jelentésébil.

Két rendbeli gyujtogatis, — a gyujtogato tettei beszdmitis
ala esnek-e vagy sem.
Felilvizsgédlati vélemény.

JexpraAssik Jexo ny, r. tandrtol,
A gyujtogatdasok torténete.

Két rendbeli gyujtogatdssal vadolt X. Z., 20—21 éves ha-
jadon ezeket vallja :

—1z —g —yi kandszlegénynyel f. é. 1868. vizkereszt napjdn
szerelmi viszonyba léptem a nevezettnek azon fogadésa és igérete
mellett, hogy engem néiil fog venni, s ezzel engemet mindenre
rdvett, meg is gyaldzott; midén pedig éreztem, hogy téle viselds
vagyok, ennek folytin a legkdzelebb mult virdg-vasdrnapon el-
mentem nevezett —z —g utdn a csapfisra, hol 6 a diszndkat
orizte, s kérdeztem téle, hogy igérete szerint és fogaddséhoz ké-
pest néiil vesz-e! Megmondtam neki azt is, hogy téle viselds va-
gyok, mire —z —g hatdrozottan azt felelte, hogy engemet el
nem fog venni, s inkdbb 10 évig katona lesz. Ezekutén a csapds-
r6l elmentem y-ra nevezett édes anyjdboz, s ettdl fia keresztlevelét
kértem, mivel ezen levélre adtam illetének 15 frtot védltéban
koleson, ki ezen Ssszeg visszafizetését megtagadta.

Ugyanazon napon, vagyis virdg-vasirnapjin eljott hozzém
—1z —g, s dohfinyzsacskéjit és egy pér 51t6z0, ndlam levé fehér
ruhdjat kérte, melyeket kiadni nem akartam, mig 15 frt koleson
adott pénzemet vissza nem adja. —z —g ezutdn télem —t —e
hézdhoz ment, hol —y —t nevii szeretdje tartézkodott. Evégett
meghoszankodtam, s bosztimban —t —e hézit, hol nevezettek
mulattak, felgyujtottam ; ezt pedig tgy tettem, hogy a tizhelyrol
egy csom6 szalméba tizet csavartam, s a hiz fedelébe dugtam,
azutén pedig baza mentem. Akkor redm esett a gyanu, s a jegy-
z6nek a bir6é hézdndl ki is vallottam, mikép a gyujtogaté én
voltam,

des anydm a tfiz utdni napon megkenetett, a kendasszony
mondotta, hogy 6 hét Gta teherben vagyok, s & bir6 is meg akart
terhességemr8l gy6zbdni, szinte megkenetett, hogy igy a gyerme-
ket el ne emészszem, mit tenni szdndékomban soha sem volt.

En mér most egyrészt, hogy meg voltam gyalfzva, de mds-
részt, mivel sokan a bird hdz4ndl azt mondotték, hogy fejemet el-
veszik, nagy blm és keseriiségemben f. é. april 17-én reggeli 4
6ratdjt sajit édes anydm —y —né lakhdzit oly médon, mint
—t —e-tét szinte felgyujtottam.

Ezenkiviil vidlottné vallja, hogy 6t a gyujtogatdsra senki se
biztatta, hanem azt maga akaratibdl tette nagy keserfiségében,
mivel —z —g igéretekkel meggyaldzta, s azutén még is el-
hagyta.

Végre még vallja:

Akkor, midén a csapésra —z —g-hez elmentem, téle kér-
dezendd, hogy el fog-e venni engemet, bdntalmazott, s ostordval
Osszevert; ezutdn harmadnapra, midén édes anydmmal az erdére
faért kimentem, hozzénk jott, ottan kérte a dohdnyzsacskét, s mi-
vel ez ndlam nem volt, azt neki vissza nem adhattam, s akkor
1ijbél bottal bdntalmazott, a foldre dontdtt, s igy taposta mellemet
csizméjéval, mely méltatlan béndsméd miatt okom volt red ne-
heztelni.

—z —g 25 éves, nétlen, kandszhojtdr szinte valja, hogy
X. Z. hajadonnal ujév napja kdriill lépett ismeretségbe, a nd
mindig utdna jért, t6le szabadilni nem tudott, s igy bensé viszony

i fejlodott ki kozottik. Késobb pedig azért hagyta el e nét, mert
pletykdkat terjesstett ellene, tdbbi kozt red fogvdn, hogy 14d4-
jabél 5 pfrtot ellopott, s ezt nyilvAnosan hirdette is, mivégett
megharagudott, s mondotta neki, hogy t6bbé latni sem akarja, s
utdna ne jirkdljon. Mindezek daczdra X. Z. tobbszir lejott a
mezdre, middn a nydjit orizte, s igy tett f. & virdg-vasdrnapjin
is, a nydj utdn levén, 6t mindennek elnevezte, s tivozni nem
akart, mi véghdél 6 a lednyt ostorral megverte. Ugyanazoun nap
este elment dohdnyzacskéjdért a ledny hdzdhoz —k-re , de azt se
a-ledny se ennek anyja kiadni nem akarta, s6t middén azon kérdé-
siikre, hogy ki akar-e békiilni, 6 azt vdlaszolta, hogy soha tobbé,
az anyja azt felelte, miszerint orrét levigja. Ezen szavakra a héz-
t6l tdvozott, bement az onnét nem messze laké —t —e hazdba
—p —a nevii pajtdsdhoz egy pipa dohdnyért, midén X. Z.
uténa jott lesekedni, s mint létta, hogy —t —e hézdhoz —z
—g be akar menni, utdna ezt kidltotta: ,te bamis hunczut, csak
eredj be, majd redd gyujtom a hdzat“. O —t —e-hez bement, de
tdvolrél sem gondolta, hogy X. Z. a gyujtdst valésdggal
véghezvigye ; azonban nem sok ideig volt —t —e hézindl, midén
észrevették, hogy az lingban volt. —z —g mindjirt gondolta,
hogy a gyujtast X. Z. okozta.

—z —yg vallja még, hogy X.7Z. gyujtogatdssal csak
egyszer fenyegetodzott.

Az ottani helybeli el6ljérésdg a kidllitott erkdlesi bizonyit-
vényban mondja, hogy X. Z. 4mbdr eddig még fenyitve nem
volt, de az 6 feslett élete és rosz erkolesi magatartisa mdr eddig
is Osmeretesek voltak, mivégett is O rosz magaviselatiinek nyil-
viinittatik.

A vidlottné lelki dllapota a véds tgyvéd 4ltal a védbeszéd-
ben heszdmitdsra képtelennek dllittatvén, ennek folytdn vidlottnd
elmebeli dllapota fol6tt az orvosi vizsglat torvényszékileg elren-
deltetett, melynek eszkozlésével megyei féorvos —k —o és
—1 —o lettek megbizva, kik is hosszabb id6t igénybe vett ésazle-
leteik eredményét 1869 mdjus hé 20-kdn kelt jelentésiikben
beadtdk.

Az észlelo orvosok véleménye.

X. Z. 28 éves bajadon, kis termetd, senyves kiilsejii, gyenge
testalkati, nagy mérvben ingerlékeny és gyenge idegzetii, haja gesz-
tenyeszinti, halldsa és szaglisa rendes, a litdk mozgékonyak, u
vilagossdg sugaraira visszahaték, az arcza himl6helyes, szinezete
halavinysdrgds, mellkasa sziik, de 1élegzetvétele elég szabad, a
kopogtatdsi hang teljesen éles, a légzési hang hélyagesds; a sziv-
hangok rendesek, a két orséiitér egyidejileg ver ; védhimlével oltva
nem volt, s 3 éves kordban természetes emberi himlébe esett;
emésztési zavarokban, gyakori visszaesésekre nagy foki hajlam-
mal biré makacs viltéldzakban nemcsak gyermek, de felserdiilt
kordban is szenvedett, a hészdmfolyds gyakori rendetlenségével
van pdrosulva; mdja és lépe rendesnél nagyobb térfogatd. Mult
évi aprilis 11-6n elkovetett gyujtogatisa miatt elfogatvin, ugyan'e hé
21-én a megye bortdnébe 2 hénapos terhes 4dllapotban hozatott,
hol is m. é. novembdr 16-4n folytonos betegeskedése daczdra ren-
des idére gyenge testalkati, de ép egészségli gyermeket sziilt.

Egy év 6ta a bortonben tobbnyire majd gyomorzsébédban és
étvigynidnyban, majd védltélazban és makacs idiilt lefolydsd bér-
kititésben (izzag) betegeskedett.

' Ezen béntalmakhoz szakonkint rendesen, koriilbeliil 3—>5-ik
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héthen, az ép mikodéskol felette eltéré kedélyrendelleneség csat-
lakozott, middn is a fentnevezettnél ingerlékeny, tiirelmetlen. sze-
szélyes, kornyezetét zaklats, jelentéktelen okokra, sét minden ok
nélkil veszekedésre, sirfsra, hatdrtalan haragra és dihre gerjedd
4llapot észleltetett igyannyira, hogy, minden anyai gyongéd érzet-
b6l kivetkdzve, ujszilottét ati, veri és rdngatja. Bzen, iddszakon-
kint jelentkez6 lelki baj kozonségesen 1—2 napi idétartamd, s mél-
t4n mulékony Orjnek (mania transitoria) tekintheto.

Ezen alapon a torvényszék azon kérdésére; ,mennyire hat a
viselds éllapot is az elmebeli dllapotra® a véleményezd orvosok
kovetkezoleg felelnek :

A létrejott terhességi dllapot minden, még a legépebb és leg-
erdsebb néi szervezethen is a vérvegyilet megviltozdsa folytin
ez emésztési, clvdlasztdsi, 16gzési szervekben és az idegrendszer-
ben felette l1ényeges miikodési zavarokat szokott eldidézni; de
leginkdbb az utolséban, hol is két lényeges hatéiny u. m. az agy
és gerinczagybani vérgyiilem (hyperaemia), s a méh kitdguldsa 41-
tal eredményezett inger kivetkeztében kiilonbféle. a rendestol el-
tér6 viltozdsok és modosulatok hozatnak létre, honnét kivetkezik,
hogy a terhesség, gyermekdgy és szoptatds ideje alatt a gyenge
idegzettel biré néknél az elmebdntalmakra sokkal nagyobb a
hajlam.

Az orvosi vizsgdlat és megfigyelés alatt 16vo fegyenczndé X.
Z. a gyujtdsi biintényt, terhességének 2-ik hénapja vagyis épen 8
hét leteltével kivette el, sajit édes anyja hdzinak felgyujtésdval,
onvallomdsa szerint boszibdl, melyre a helység eldljarsiga dltal
rajta elkdvetett méltatlan és igazsigtalan tettleges bantalmazds
folytdn gerjedett.

A jelen esethen az ok és okozat kozt semmi arfny, semmi
dsszefiiggés, semmi észszerlt kovetkeztetés nem létezik, s foleg
azon korilményt mélté figyelembe véve, hogy boszijit nem a bin-
talmazdkon toltotte, nem az 6 hizaikat gyujtotta fel, hanem sajit
magéét, mely tette a kiilonnemii lehetd cselekmények felismerését
hatérozattan megczifolja.

Az ép ész és jézan gondolkozds, e nélkiilszhetlen kellékek
hidnya méltén kétségtelenné teszi azt, hogy a vidlott az elkive-
tett biintényt rendes lelki dllapothan, tiszta elmével és észszel
kavette el.

A fentérintett koriillmények és adatok nyomdn az orvosi szak-
értoi vélemény oda jérul : hogy vidlott X. Z. sajit hiza meggyuj-
tdsdnak végrehajtdsa koriil onelhatdrozdssal és szabad akarattal
nem birt, hanem felette gyenge és ingerlékeny idegzete, de féleg
terhességen alapulé elmezavar, szenvedély és indulat befolyfsa
alatt kivette el a gyujtds biintényét: kivetkezésképen beszimitds-
sal nem birt.

Mindenekel6tt megjegyzends, hogy az orvosi vélemény zdr-
szavaib6l is kitiinik, miszerint egyik eldzetes mondathél, hol 41litta-
tik ,hogy vidlottné a biintényt rendes lelki dllapotban, tiszta el-
mével és ésszel kovette el“ a ,nem* széeska esak tollhibdabél ma-
radt ki, s az egész mondat értelme, a zdrszavakkal egybevetve.
mis nem lehet, mint az, hogy védlottné az orvosok véleménye sze-
rint @ biintényt nem rendes lelki dllapothan kovette el, mely irds-
beli helyreigazitds egyébirdnt mér a torvényszéki targyaldskor is
sz6ba hozatott.

Ezen orvosi vélemény azonban egyrészt hifinyos, mennyiben
csakis a mésodik rendbeli gyujtogatisi tényre vonatkozik, midén
vidlottné sajét anyja hizdt gyujtotta fel, s mdsrészt téves ala-
pon nyugszik annyiban, hogy az épen emlitett gyujtogatdst boszii-
b6l szérmaztatja, melyre a vddlottnd gerjedett volna az igazsig-
talan és méltatlan tettleges bantalmazds folytdn, melyet a helység
el6ljdrdsiga rajta elkdvetett, middén 6t az elsé tiavész alkalméabsl
ellene felmeriilé gyani miatt vallatis ald vette. — Ezen téves, a
vizsgilati iratokkal ellenkezd tény4llds felvételére egyébirdnt a vé-
leményez0 orvosok védé igyvéd szerint csak azdltal lettek vezetve
mert veliik a vizsgélati iratok nem kazsltettek, s 0k esak vidlottnd
kikérdezésébdl merithettek tudomdst a tényalldsrol.

A tényallas rovid foglalatja.

Az elGadottak szerint tehdt a ténysllds roviden a ko-
vetkezd :

Vé.dlottné_ —72 — g-nek vallomdsdval dsszhangzélag bevallja,
hogy ez utébbival szerelmi viszonyba hocsétkozott, s midén, téle
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magdt terhesnek érezve, 6t felszélitotta, hogy igéretéhez képest
ndiil vegye, attdl elutasittatott, s6t meg is veretett; ugyanazon
nap estején —z —g a vidlottnd lakdsdn megjelent, s a viszonyt vég-
leg felbontottnak kijelentve, onnét —t —e hézdhoz ment, hol
—Yy —+t nevit vélt szeretdje lakott. Midén vddlottnd ezt latta,
meghoszankodott, s —2z — g utdn kidltott, hogy red fogja a hdzat
gyujtani, s haza menve egy csomd szalmdba valéban tizet csavart,
s azzal boszibsl azon hézat felgyujtotta, mely a szomszéd hé-
zakkal egyiitt leégett. g

Ezen tettét vddlottnd a kozség eléljdrdsiga el6tti vallatdskor
el is osmerte, s red 12-ik napon, egyrészt azért ,mert“ mint vid-
lottnd mondja ,meg voltam gyaldzva*, de misrészt, ,mert* sokan a
biré hdzdndl azt modottik, hogy fejemet elveszik, nagy bi és ke-
serfiségében sajdt édes hizdt is felgyujtotta.

Kihallsatdsakor ezen tettét is szinte azonnal bevallotta.

B tettek elkivetésekor véddlottnd két hinanos terhességi dl-
Japothan volt. De ezenkivil Ggy gyermek, mint felserdilt koriban
gyakran szenvedett emésztési zavarban, ismétl6dd makacs valté-
l4zakban é3 hészémrendetlenségben, s a borténben toltétt terhes-
ségi ideje alatt is tSbbnyire ezen bajoknak volt aldvetve.

F bantalmakhoz jdrult még az 6t megfigyeld orvosok észlele-
te szerint a rendes id@szakaszokban ismétlddé nagyfoki rendelle-
nesség kedélyi dllapotiban, midén is ingerlékeny, tirelmetlen, sze-
szélyes, kornyezetét zaklatd, jelentéktelen okokra, g6t minden ok
nélkiil reszketve, sirdsra, hatdrtalan haragra és dithre gerjedd 4l-
lapotban, minden anyai gyongéd érzettél kivetkbzve, ujsziilottét
verte, iitotte és zaklatta.

Folyomanyok.

Tekintettel az eldadottakra, azon kérdésre, valjon vidlottnd
biintetteit beszdmitdsra képes lelki dllapothan kovette-e el ? a ko=
vetkezOkben lehet vilaszolni.

Azon koriilmény, hogy vadlottné biintetteinek elkivetése
utdn vallatdsakor cselekedeteinek részleteire és az indulatokra hi-
ven visszaemlékezett, semmiképen se zérja ki azt, hogy biintetteit
mégis beszimitdst kizdré dllapotban kivethette el; mert az em-
lékezet kiterjedhet minden cselekvényre. mely ontudattal tortént ;
az ontudat pedig nemcsak az akarat kifolydsait kiséri, hanem a
testnek mozgdsban nyilvinulé szimos mds mikddéseit, melyek
pusztdn erémiizeti alapon folynak le, még az akarat ellenére is. S
ezért e kérdés eldsntésénél tekintetbe veendd egyfeldl, valjon vid-
lottnd cselekvései észszertt folyomdnyokként tinnek-e fel, az &t
cselekvésre vezetd elézményekhez képest; mig mdsfel6l senyves
testi 4llapota mennyiben gyakorolhatott netaldn rendellenes be-
folydst szellemi milkddésére, nevezetesen pedig terhessége. Két-
séget nem szenved, hogy vddlottné akkor, midén a méisodik read-
beli gyujtogatdskor sajit anyja hizit felgyujtotta, valéban — mint
6 maga is elbadja — kétségheesett dllapotban volt, mert clha-
gyatva attol, ki 6t teherbe ejtette, magit meggyaldzva éreate ; éle-
tét pedig elveszettnek hitte, miutdn a birs hazéndl arrél értesilt,
hogy mint gyujtogats fejét elvesatendi. S csakis kétségheesés ve-
sethette 6t oly cselekvényre, mely 4ltal se elveszett becsiiletét
vissza nem nyerhette, se életét nem biztosithatta, de annak el-
vesztét sem konnyithette, mely nemcsak czélirinytalan volt,
hanem egydtaldban semmiféle czélra irfnyitva nem volt, — mely
tehdt valdsiggal kétségheesett, azaz beszémitds ald nem vehetd
oly lelki 4llapetban kivettethetett el, melyben a szellem egyes te t-
tek végrehajtisdra inditatot adni képes ugyan, de képtelen ma-
ghnak czélt kitlizni és a ezélivinyos eszkdzoket megvilasztani.

A szellemi miikodést ily fokban megzavard, igy tehdt a be-
szdmitdst kizdrs dllapot, melyben vddlottnd a mdsodik gyujtogatis
id6pontjdig eljutott, kovetkeztetést enged vonni &llapotéra az elsé
gynjtogatis idejekor. Nem mintha vddlottnd mér ekkor is két-
ségbe esve lett volna, hanem meunnyiben a lelki felindulds azon
fokdt jelzi, melyre vidlottnd egyéniségénél fogva eljutni ké-

es volt.
P® " Bzon ols6 rendbeli biintettét vidlottns bosatbél kovette el,
mert meg volt gyaldzva, testileg méltatlanil béntalmazyva, s azu=
tin végkép elhagyatva és megvetve kedvesétél, kit is, mint vélte,
azonnal més személyhez l4tott thvozni. S nyomba &t kbvetve és
utdna kidltva, hogy esak menjen azon hizba be, majd réja gyujtja
azt, — mivel fenyegetddzott azt azonnal teljesitette is.
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Bizonyéira felette nehéz az indulat foklejtdjén azon hatért ki-
jelolni, melyen innen uz ész birdlata a cselekvésre kiduladozé
indulatot még féken tartani képes, s melyen til e képesség fel van
figgesstve, — a hatdrt, melyen innen az indulat viharja csak mint
enyhité korilmény szerepelhet a beszdmitds kérdésénél, s melyen
til az a beszdmitast végkép kizdrja.

Tekintetbe véve mindazdltal azt, hogy védlottné az el-
szenvedett méltatlansdgok tetépontjin kozvetlenil vitte végbe elso
blintettét, pusztin azon végygyal, hogy magét meghoszulja; de
anélkill, hogy magdnak idot engedne a megbirdldsra, valjon az a
czélra egyétalin alkalmas-e? s tettleg oly elfogult éllapotban,
hogy eselekvényének teljes czélirinytalansdgdt be sem létta, mert
dltala esak kozonbds személyeket kdrositott; de azt nem sujthatta,
kit sujtani akart, st még, boszdindulatitél elragadtatva, fenye-
getOdzésével ugyanazt elobb megintette, miel6tt, mint hitte,
sujtana ; tekintetbe véve tovdbbd, hogy e nd, ha egyfelol ugyan
igen alacsonfoki miveltsége, sot feslett erkdlesii élete foly-
tin a kedély bens6bb érzelmével nem birt, — épen azért mds-
fel6l meg volt fosztva mind azon nemesebb erélytél, mely a fdjdal-
mat magdba vissza fojtani képes, mind pedig azon daemoni erély-
t61 is, mely bosszuvdgydt fékentarthatta volna addig, mig koriil-
tekintve, az irdnyt képes lett volna felfedezni, melyben boszija
dldozatdra biztosan taldlt volna: mind erre képtelen volt e nd,
s érzése csak annyira telt, hogy 6t vakon tettre inditotta, melynek
czélhozképesti ferdeségét beldtni csak a birdlgaté ész mikddés-
hiduya tehette képtelenné; hogy pedig e né az ész rendes mi-
kiédését elfojté vak indulatoknak egyéniségénél fogva ald volt
vetve, e felvételre alapot uyujt mind betegeskedd eldélete foly-
tén a ndla kifejlett senyves, tilfokozott, ingerlékeny idegzetil test-
alkat, mind pedig terhes dllapota, mely az azzal jéré vérve-
gyiilet megmésitdsa, helybeli vértorléddsok, s ennek kdvetkeztében
az idegrendszer miikodésének megzavardsa folytdn nem ritkdn
még a legszendébb néi kedélyt is feldidlni, magaviseletében azt
megmésitani és indulatos tettekre ragadni képes, s minél
inkdbb teheti ezt olyannél, milyen vddlott nd, kit testalkata
mér kiilonben arra hajlandévé tett, mig ellenben miiveletlen
szelleme e csillapité ellensilytél megfosztott.

Mind ezeket tehdt tekintethe véve, még pedig mind azt,
hogy védlott né gyujtogatisi cselekvénye csak a vak indulat
kifakadds4t, ellenben a czélhoz az eszkdzt birdlgatva megvd-
laszté dsz miikodéshidnydit tinteti fel, — mind azt, hogy mig
e nd szellemi miiveletlensége folytéin az erkdlesi fékt6l meg volt
fosztva, addig mdsfel§l indulatos kitorésekre ndla a beteges
testalkat nagy hajlamot keltett, melyet terhes dllapota még
inkdbb képes volt fokozni: azon felvétel ldtszik indokoltnak,
miszerint igenis val@szin{i, hogy vidlett n6é nemcsak a masodik,
hanem mar az elsé rendbeli gyujtogatist is oly lelki dllapotban
vitte véghe, melyben 6 a vak indulattél elragadtatva, cselekvé-
nyeinek mivoltdt megbirdlni , kovetkezményeit beldtni képtelen,
fgy tehdt beszdmitds al4 vonhatlan volt.

Gydgyszerészeti rend.
Szerkeszté Grosz Lagos tr,
az orszagos kizegészségi tamacs rendes tagja,
1. FEJEZET.
Atalinos rendszabdlyrk.

§. 1. A gylgyszerészet, mint a kdzegészség fenntartisdra
szitkséges intézmény az dllam kozvetlen feliigyelete alatt 411.

E feliigyeletet az dllam kivetkezékre nézve gyakorolja!

a) A gylgyszerészi személyzet tudomdnyos képzettségére ;

b) a gybgyszertdrak feldllitdsdra és kezelésére ;

¢) a megkivdntaté helyiségek berendezésére és felszerelésére;

d) a gydgyszerészi konyvvitel helyességére nézve.

§. 2. A gy6gyszertirak gylgyszerészi szakérték 41tal 4llami
engedély folytdn feldllitott kozegészségi intézetek, s mint ilyenek
az iizletek sordba nem soroztatnak.

§. 3. Az iparrendtartdsnak a gyégyszerészelre voatkoz6 sza-
bélyai hatdlyon kiviil helyeztetnek, minélfogva minden kiilonb-
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ség a gybgyszertdri jogokra nézve megsziinvén, a magyar 4llam
teriletén létezd gybgyszertdrak ugyanazon jogokkal ruhdztatnak
fel, welyekkel eddig a valédi — real-jogti gybgyszertérak birtak.

§. 4. Gyégyszerek eladdsira a magyar llam teriiletén ok-
leveles gydgyszertir-tnulajdonosok vannak jogositva.

Gybgyszerfélék 4diulisa a kereskedésekben kiilon torvény
dltal fog szabilyoztatni.

§ 5. A gybégyszertirak feldllitisdnak, dthelyezésének, bér-
beaddsinak véleményezésében, s az azok feletti féfeligyelet gya-
korlatiban, mint szakértd tandcsadék, részt vesznek az orszfigos
vizsgdldk, kiknek a gybgyszerészet tudorainak kell lennick.

II. FEJEZET.
A gydgyseerészi személyzet tudomdnyos képezésérdl.

§. 6. A magyar dilam teriiletén senki gy6gyszertdrt nem birhat
és nem kezelhet, ki a magyar dllam teriiletén érvényes gyégy-
szerésztudori  vagy gybgyszerészmesteri oklevéllel nincs fel-
ruhdzva.

§ 7. Az egyetemi gy6gyszerészi tanfolyamra csak azok
bocsdttatnak, kik valamely nyilvinos gybgyszertdrban mint gya-
kornokok és segédek j6 sikerrel mikddtek, s ezt a kelld bizo-
nyitvinyokkal be is bizonyitjdk.

§. 8. Hogy valaki valamely nyilvénos gydgyszertdrba mint
gyakornok felvétessék, kovetkezs kellékek sziikségesek :

a) ép egészséges testalkat ;

b) j6 sikerrel bevégzett hat gymnasialis vagy redltanodai
osztdly, az utébbi esethen a latin nyelvbeni jértassignak kilon
kimutatdsa mellett;

¢) kifogds nélkili erkélesiség.

§ 9. A gyakornok felvétele a hatésdgi féorvosnak és a
gybgyszerészeti testillet elnokének kozbenjottével eszkozoltetik.

Az elémutatanod bizonyitvinyok kdvetkezdk :

a) egészségi és oltdsi bizonyitvany ;

b) tanodai bizonyitvény.

8. 10. A gyakornok felvétele ideiglenes és hirom havi
prébaidé utdn véglegesen megerdsittetik, avagy az illetének al-
kalmatlansiga esetében megsemmisittetik,

§. 11. Gydgyszerészet tudoraivd csak azok lehetnek, kik
nyolez gymnasialis osztdlyt j6 sikerrel végezvén, érettségi vizsgit
tettek, ezutdn pedig mint gyakornokok és segédek a megsza-
hott ideig valamely nyilvdnos gyégyszertirban mikodtek.

§. 12. A gyakornoki tanidé két évig tart, melynek lefoly-
tﬁva} a gyakornok vizsgdra bocsittatik; azon esetben, ha ennel
kellileg meg nem felel, a tanidé hirom hénappal meghosszabbit-
tatik, s ha uz ismételt vizsga sem lenne kielégitd, az illeté,
mint a gydgyszerészetre képtelen, véglegesen elutasittatik.

§ 13. A gyakornoknak el6készitd ismereteket kell magé-
nak szerezni:

a) a kiilonds gydgyszerészettanbdl ;

b) az elemi vegytanbél kiilonds tekintettel a pharmacopoea
magyardzatdra ;

¢) az 4llat-, ndvény- és dsvdnytanbél;

d) az egésuségiigyi szabdlyoknak a gybgyszerészetre vonat-
koz6 részeihél ;

e) a gylgyszerészeti konyvvitelbél.

Az ezekre vonatkoz6 munkdkat a gyakornok féngke meg-
szerezni koteles.

: § 14. A gyakornoki tanitis bevégestével a gyakornoki
vizsga bizottmdny dltal eszkozoltetik.

Ennek elndke a hatésdgi féorvos; tagjai az illeté gydgysze-
részi testiilet elnoke, egy vendégiil meghivott gyégyszerész és
a gyakornok fénoke.

§- 15. A vizsginak eredményérdl bizonyitviny dllittatik ki,
mely a vizsgdlé bizottmdny tagjaitél aldiratik, s a gyakornokot
segédi minbségben miikddésre jogositja.

§. 16. Az egyetemi tanfolyamra elSkészitd segédi id6 egy
évre hatdroztatik.

§ 17. A gydgyszerészeti egyetemi tanfolyam tgy a gyégy-
szerész-tudori, mint gy6gyszerészmesteri oklevelek elnyerésére a

fenndll6 rendszabélyok szerint végeztetik.
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I11. FEJEZET.

A gybgyseertdrak feldllitdsdrol, dthelyesésérdl és bérbebeadd-
sardl; fiok- és kém gybgyseertdrak szervesésérol.

§. 18. Uj gy6gyszertérak feldllitdsa, megleviknak dthelye-
zése, azoknak bérbeaddsa, feliigyeldkkel — provisor — ellitésa,
ligy, mint az alkalmazand gy6gyszerészek kinevezése, fidk- és kézi
gybgyszertdrak engedélyezése, az orszdgos kozegészségi tandcs
meghallgatdsa mellett, a magyar kirdlyi beligyministerium jog-
koréhez tartozik.

§. 19. Uj gybgyszertir feléllitisaért mindenkor csak azon
kizség folyamodhatik, mely azt sziikségesnek tartja.

A folyamod4s a megyei vagy kerileti hatfsdg alatt nem
4116 vérosokt6l egyenesen, a tobbiektdl pedig az illetd megyei
vagy keriileti hatésignak, minden esethen az orszigos vizsgdld-
nak véleményével ellitva, a magyar kirdlyi beligyministeri-
umhoz terjesztetik, mely az ovszdgos kozegészségi tandics meg-
hallgatdsival az ugy érdemében véglegesen hatéroz

§ 20. Uj gybgyszertir feldllitisa a kovetkezé esetekben
engedélyezhetd :

a) ha annak sziiksége kozegészségi szemponth6l kimutattatik ;

b) ha a véllalkoz6nak létezhetése biztositottnak mu-
tatkozik ;

c) ha a wmir létezé gydgyszertdrak fenndllhatdsa a feldlli-
tand6 4ltal nem veszélyeztetik.

§. 21. Minden gydgyszerészi &llomds nyilvinos pélydzat
utjén toltetik be.

Folyamodhatik minden, a magyar dllam feriletén érvényes
oklevéllel ellitott gy6gyszerésztudor, vagy gybgyszerészmester,
ki se a pélydzat elott se az alatt gydgyszertdrral avagy gyégy-
szertdri joggal nem birt.

A folyamodésok a helyhatdsdgok utjén, s ezeknek indokolt
véleményével a magyar kir. beligyministeriumhoz  intézendék,
mely a kinevezést az orzsfigos kozegészségi tandes meghallga-
tdsdval eszkozli.

Azok, kik mér egyszer gydgyszertdri joggal birtak, de aat
eladtik, vagy sajét hibijukbdl elvesztették, a pdlydzék sordba fel
nem vétetnek.

§. 22. A Kkinevezett gybgyszerész tartozik gydégyszertirit
kinevezésének napjitél szdmitandé egy év alatt a VI. fejezethen
eldirandé médon szabdlyszerileg felszerelni és berendezni, mit ha
kelld indokolds nélkil elmulasztana, jogdt elveszti.

§ 23. A gybyszertdrak okleveles gy6gyszertudornak vagy
gybgyszerészmesternek bérbeadathatnak, mir6l azonban a me-
gyar k. beligyminisztérium a hatésdg 1itjdn eleve értesitendd és
jovahagydsa kikérendd.

A gybgyszertir kezelésérol a bérls felelds, kinek a kelld biz-
_tositék birtokdban kell lenni.

§ 24 A gybgyszertirak 4thelyezése a 19. §.-ban el8irt
eljdrds mellett eszkozolheto.

§ 25. Oly helyeken, hol el6re lithatélag figgetlen gyégy-
szertdr a helyi korilmények miatt fenn nem dllhat, a legkdze-
lebbi gyégyszerész vagy gyégyszerészek 4ltal fickgyégyszertir
szerveztethetik, melynek feliigyeldje csak okleveles gyégysze-
résztudor, vagy gylgyszerészmester lehet, s melyrél az azt fenn-
tarté gydégyszertdrtulajdonosok felelGsek.

§ 26. A fitkgyégyszertir forgalma ndvekedwén, s azon
helyen, hol felldllittatott egy gyégyszertdr szliksége ellen kétely
fenn nem foroghatvén, a 19. §.-ban elSirt médon fiiggetlen gy6gy-
szertdr nyittathatik.

§. 27. Kézi gyégyszertdrak tartisa az orvostudoroknak, s
hol ilyenek nincsenek, a sebészeknek oly helyeken engedtethetik
meg, melyektsl egy mértfoldnyi tdvolségban és korben gybgyszer-
tdr nincs.

Az engedély a 19. §-ban elbirt médon a magyar k. bel-
ugyministerium &ltal adatik, a gylgyszereket kiszolgdltaté or-
vosok az 4ltaldnos gydgyszerészi szabdlyoknak vannak aldvetve.

Kézi gybgyszertdr tartdsira senki se kotelezheto.

IV. FEJEZET.
A gyogyszertdrak kezelésérdl.
§ 28. A gylgyszertiri kezelésnek vezénylete rend szerint
a kinevezett gybgyszertértulajdonost illeti.
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§. 29. Kivétetnek ezen szabdly alél:

1) A filkgy6gyszertirak, melyek mindenkor okleveles gond-
nok — provisor — 4ltal kezeltetnek.

2) Azon gylgyszertdrak, melyek a 23. §. értelmében bérbe
adattak.

3) Oly esetekben, mid6én a gyégyszertdrtulajdonos beteg-
ség vagy mfs korilmények folytin hdtrdltatva van gygyszer-
tirdnak kezelését személyesen vezetni, eszel okleveles feliigyeldt
bizhat meg, mirél azonban a hatésig fGorvesit értesiteni
koteles.

§. 30. A gyégyszerek 1gy nappal, mint éjel pontosan és
késedelem wnélkill kiszolgdltatandk. Ha az orvos valamely vé-
nyen a sirgds készitést megrendeli, ez az iileté gyégyszerész dltal
minden egyéb munkélat féibenszakitdsdval elkészitendd.

§ 31. A gybgyszerész csak oly vények szerint szolgdltat-
hatja ki a gy6gyszert, melyek orvostudor, avagy ok'evelezett
sebész, avagy dllatorvos dltal vannak aldirva

§. 32. Mindazon gy6gyszerek, melyek a gydgyszerszabviny-
ban (pharmacopoea) kereszttel vannak jelolve, egyedil rendes vé=-
nyek folytdn szolgdltatnak ki, s ily vényeket csak akkor ismételhet
a gybgyszerész, ha ezt a rendeld orvos az ujabb vendeleti id6-
nek kijelolése mellett aldirfsival megrendeli.

§. 33. Olvashatlanil irt vények, vagy olyanok, melyek a
gylgyszerész elott érthetlenek, mindaddig el nem készitenddk,
mig a rendeld orvostl, vagy ennek tdvollétében mds orvostsl
kelld felvildgositis nem kéretik.

§- 34. Ha a gy6gyszerész valamely vényben a beteg éle-
tét veszélyesteté tévedést gyanit, kotelességében dll a vényt
mind addig ki nem szolgéltatni, mig a rendelé orvostél, vagy
annak tdvollétében mds orvostsl azonnal felvildgositdst nem kért.

§. 35. A gydgyszerész csak azon vényeket tartozik meg
Orizni, melyeknek megdrzését vagy a rendelé orvos, vagy a
beteg, s ennek kornyezete Kkivinja. A hatésignak szinte jogd-
ban éll biineseteknél az ezekre vonatkozhaté vények megorizé-
sét elrendelni.

8 3v. A gybgyszertirban a gyégyszerszabvinyban — phar-
macopoea—eldirt gyogyszereknek meg kell lenni, még pedig a leg-
jobb mindségben, valamint oly mennyiségben, mely a rendes
fogyasztésnak megfelel.

§ 37. A mérges szerek gy a gydgyszertirban, mint az
ahhoz tartoz6 helyiségekbea elkiilonitve és zdr alatt tartanddk,
melynek kulesa a gyégzszertir tulajdonosa, avagy az okleveles
felagyeld bérlo dltal Oriztetik.

§. 38. Heves hatdsi szereknek készitését gyakornokokra
bizni tiltva van.

§ 39. A gybgyszertiri kezelésnek kellé ellendrizése czél-
jé,bglkminden gybgyszertrban kovetkezd konyvek nyilvéntar-
tandék:

a) A gy6gyszerek leltdra, melynek a gydigyszer-
tdrban 16v6 minden szereknek gy, mint azok évi fogyasztdsi-
nak kimuntatisdt kell tartalmazni, a ritkdn, vagy épen nem hasz-
nilt gyégyszerek, tgyszinte a gydgszerekben mutatkozé hidny
megjelolenddk.

b) A készitményi kdnyv, mely magiban foglalja a
készitmények elddllitdsinak idejét, s gy az azokra felhaszndlt
anyagoknak kimutatisit mint a készités moédozatéra vonatkozé
észrevételeket.

¢) Méreg kdnyv, mely a kiszolgiltatott mérges sze-
rek pontos kimutatdsit, gy a rendelé orvosnak, mint a vevonek
nevét, s a kiszolgdltatds idejét tartalmazza, melyhez az ere-
deti vények melléklendék.

d) Mindésitvényi kdnyv, melybe Ggy a gyakorno-
kok ¢és segédek mindsitvényi fokozata, mint azok bizonyitvd~-
nyai hevezettettek.

e) Hitelkdny v, mely magiban foglalja igy a hitelben ki-
szolghltatott szereknek, mint a hitelben vésdrlék pontos
Jjegyzékét.

§ 40. Fifkgyégyszertirakban, melyek gy6gyszerckkel az
illet6 anyagy6gyszertir éltal lattatnak el, egyedil a leltdr, hi-
tel- és méregkonyv sziikségeltetik.

§ 41. A kézi gyégyszertirak tulajdonosai koteleztetnek a
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kiszolgéltatott gy6gyszerekrdl pontosnaplét vezetni, s ehhez az
illeté vényeket mellékelni.

§. 42. A gybgyszerésznek titkos szereket driba bocsd-
tani tiltva van

§. 43. A gy6gyszerész mindazon iigyekre nézve, melyek
egyének betegségét, s az erre vonatkozé vényeket illetik, min-
denki irdnydban titoktartdsra kiteleztetik, — kivételt képez a hi-
vatalb6l mikodé hatésig.

§. 44. Kotelességében 41l a gybgyszerésznek magit szoro-
san a torvényesen megdllapitott gyégyszerkonyvhéz — pharma-
copoea — 6s drszabvinyhoz tartani, s minden kiszolgdltatott
vényre az ezért jiré illetményt a kiszolgéltatds utin azonnal
feljegyezni.

V FEJEZET.
A gybgyszertdrak vizsgalatdrdl,

§. 45. A gybgyszertdrak, mint nyilvinos kozegészségi in-
tézetek az 4llam feliigyelete alatt dllanak.

A gybgyszertdrak vizsgdlata mindenkor szakérté gyégy-
szerész kdzbejottével eszkdzlendok.

§. 46 Minden orvosnak kotelességében dll a kiszolgd Itatott
gybgyszerek mindségét figyelemmel kisérni, s a netalda el-
fordulé hidnyokra a gyégyszerészt figyelmeztetni.

A hatésdgi orvosoknak kotelességiik a hatésdgi teriletiikon
fekvé gydgyszertirakat idonkint eszkoszlott vizsgdlatok dltal el-
lendrizni, s az eléfordulé hidnyokrél jelentést tenni.

§ 47. A gybgyszertdrak feletti fo feligyeletet a kormény
kovetkezoleg eszkozli:

a) A beligymivisteriumnak egészségi iigyi eldaddja dltal.

b) Az dsszes vizsgdlati jegyzokonyvek a beliigyministe-
riumhoz felkiildetnek, mely azokat szakkdzegei dltal megbi-
raltatija.

¢) Az orszigos vizsgdlék, kiknek a gydgyszerészet tudorai-
inak kell lennidk, a kormdny d&ltal nyert kikildetés fotytdn a
gybgyszertdrakat id6énkint megvizsgdljdk, s minden 14j gybgy-
szertdr megnyitdsakor, személyesen megjelenve, feliigyelnek arra,
hogy az ujonan feldllitott gyégyszertdr csak azon esetben adas-
sbk 4t a forgalomnak, ha az tigy van felszerelve és berendezve
mint azt a gybgyszerészi rend VI fejezete 6s a pharmacopoea
eléirja.

J§. 48. A gyégyszertdrak minden évben egyszer minden kel-
1ékiitkre nézve bizottsigilag megvizsgdlanddk.

E vizsgdlatokrél az alibb kijelolendd médon jegyzékdnyv
vétetik fel.

A vizsgilé bizottsig elndke: a hatdsdgi féorvos; tagjai:
egy hatésdgi tisatviseld, a gylgyszerészi testiilet elntke, vagy
més gydgyszerész, s egy, e czélra meghivott magingyakorl6
orvos (az utébbiakat a hatésig nevezi ki évrol évre.)

A f6vérosokban miksdd évi vizsgdlattal megbizottak el-
noke: Pest illetileg Buda vérosa féorvosa ; tagok az orszdgos
vizsgilé, egy gylégyszertani és egy vegytani szakérto, kik év-
r6l évre a kormdny dltal neveztetnek ki, s a gy6gyszerészi tes-
tiilet elndke.

§. 49. A vizsgdlati jegyzOkonyvbe a Kkovetkezok ikta-
tanddk :

1. a gy6gyszertir helye;

2, annak czime s egyéb jele ;

3. a tulajdonos, bérlé, vagy feliigyeld neve, mikor és hol
nyerte egyetemi oklevelét, s mind rendelet alapjdn van a gyégy-
szertdr vezényletére jogositva ;

4. a gybgyszerészi segédek szdma, s mneveik az dltaluk
megszerzett okmdnyok vagy oklevelek kimutatdsdval ;

5. a gy6gyszerészi gyakornokok nevei, végzett tanulmd-
nyaik, bizonyitvinyaik, és felvételi idejik ;

6. a gy6gyszertdr fekvése, felszerelése és berendezése ;

7. a gybgyszerszabvanyban eloirt gyogyszersk dllapota men-
nyiségiikre, mindségiikre és szabélyszerii készitési médra néave ;

8. a mérgek menyisége, zdrhelye, elkilonitése, — a kiilon
mérlegek, mozsarak és egyéb készletek minemiisége ;

9. a gybgyszerszabvinyban eléirt vegyészi kémszerek men-
nyisége, mindsége és berendezése ;
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10. a gybgyszertdrban levé mérlegek és siilyok hidny-
talansdga, vagy hidnyossiga ;

11. a gybgyszerészi rend 28-ik czikkében elbirt kinyvek
miképen vitele ;

12. gy a gy6gyszerszabviny, 4rszabdly, mint a gyégy-
szerészeti torvények, és rendeletek birtokdnak kimutatdsa, ide tar-
tozvdn a gydgyszertdrban levd gydgyszerészeti és vegyészi munkdk
felemlitése ;

13. azon szerdrusnak neve, kitol a gylgyszerész nagyobb
mennyiségii hevasdrldsokat eszkozol;

14. a hitelkdnyv vitele és a gy6gyszertirban orzott vé-
nyeknek miképeni rendbetartisa ;

15. a gybgyszertdr személyzetének tudomdnyos képzettsége
és mitkddése.

§ 50. Az akként szerkesutett jegyzokonyv gy a vizsgdlé
bizottsig minden tagja, mint a megvizsgdlt gydgyszertirnak
vezényldje dltal aldirand6, s az utébbinak mésolathan kiadandé.

Ha valamely szernek, vagy egyéb tdrgynak vizsgilata
alkalmdval a bizottsig tagjai kozt véleménykiilonbség meriilne
fel, ez a jegyzbkonyvbe ikiatandd.

§. b1, A vizsgélati jegyzOkonyvek a hatésig utjin a beligy-
ministeriumhoz felterjesztendsk.

§, 52. Koteleségében 41l a gydgyszertr vezényléjének a
gyogyszertari vizsgilatoknal jelen lenni és a vizsgdld bizott-
sdgnak a hivatalos miikddésre vonatkozé minden felhivésit tel-
jesiteni.

§. 53 Az elawilt, vagy szabélyellenesen készitett gyégy-
szerek a vizsgdlé Dbizottsdg rendeletére azonnal megsemmisit-
tetnek.

Ha pedig a gybgyszerbidr vezérnylGje valamely szernek hi-
dnytalansigdt a vizsgdl bizottmdny véleménye ellenében kivanja
bebizonyitani, gy az illetd szer a hatdsdgi pecséttel lezdrandé
6s az orszdgos kozegészségi tandcsnak végleges véleményadds
végelt a beligyministerium utjdn felterjesztendo.

Az ily vizsgdlat koltségeit, azon esetben, ha a gybgyszer esak-
ugyan hidnyosnak taldltatnék, a hibdban részes gylgyszerész meg-
tériteni tartozik.

V1. FEJEZET.

A gyogyszertarak berendezésérdl és  [elszerelésérdl.

§. 54 A magyar dllam teriiletén 1étezd minden gybgyszer-
tdrnak egyenlden kell berendezve és felszerelve lenni. Azon gydégy-
szertdrak, melyek nincsenek az aldbb elbsorolandé szabdlyok
szerint berendezve és felszerelve ezen gyfgyszerészeti rend kihir-
detésének napjatél szdmitva két év alatt az elbirt szabdlyok sze-
rint 4talakitandok.

§. b5. A gydgyszertdrban meg kell lenni mindazon készletek-
nek, melynek a gydégyszereknek a pharmacopoedban eldirt médon
elkészitésére szikségesek.

Tekintettel a kozonség biztositdsira és kényelmére, minden
gyégyszertdrnak tigy kell berendezve leuni, hogy a szerek kiszol-
ghltatisiban minden tévedés és hiba elkeriiltethessék, ennélfogva
a mérges és hatdlyos szerek elkiilonittessenek, hogy minden
eldirt gybgyszer a kelld mennyiségben és mindségben mindenkor
meg legyen, s hogy a gy6gyszertirba juthatis gy nappal mint
6jjel konnyen tdrténhessék.

A gydgyszertdrak berendezése és folszerelése a kivetkezd
rendszabélyok szerint eszkozoltessék :

Minden gy6gyszertdr hirom féosztdlybdl 4lijon :

ezek :

1. a mfiterem — officina ;

2. a raktér;

3. a szerkonyha — laboratorium.

A miiterem alkatrészei :
a) a tulajdonképeni miterem (a szoros értelemben vett gyégy-
gzertdr,
b) a mellékszoba.
A raktarnak alkatrészei :
a) a szerkamara (camera materialium) ;
b) a fiipadlds (herbarium);
¢) pincze (aquarium).
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A szerkonyha részei :

a) foz6 helyiség ;

b) a toré és aprité kamara.

A miterem (officina) a gylgyszerészi intézet helyiségeinek
azon része, melynek pharmacopoedban eldirt minden szert
az ott meghatérozott mdédozatok szerint a kézi szikségletnek meg-
felelé mennyiséghben tartalmaznia kell, s mely terem a szerek ki-
szolgédltatdsa helyiszégéiil szolgdl.

Kellélei :

a) legyen tdgas, azaz, hogy benne a kellé butorzaton ki-
;ﬁl a mozgdsra és a vir§ kozonség elfogadisira elegendd hely
egyen;

b) legyen vildgos, de még is a kozvetlen beesd napsngaraktdl,
mennyire lehet, vagy redonyok vagy ponyvék dltal 6vhaté ;

¢) legyen szdraz, ennélfogva a padlatnak az utezai ~zinvonal-
nél legaldbb egy ldhbal magasabban kell 4llnia ;

d) nyérban a melegtdl a mér fennemlitet redénydk és szel-
loztetés dltal, télben pedig a hidegtél kelld fiités dltal Gvhatd.

‘elszerelési Lellékek.

a) szekrények ;

b) a munkaasztal ;

¢) a gybgyszerek elhelyezésére szitkséges edények ;

d) a gydgyszereknck a vények szerinti elkészitésére és kiszol-
giltatdsdra ezitkséges eszkozik.

1. A szekrények szolgdlnak a szerek és edények elhelyezésé-
re ; azok szagtalan j6 fabol késziilt, s fénymdzzal vagy olajos festékkel
bevont dllvényok, melyeknek alsé része fikkal van ellitva még pedig
oly médon szerkesztve, hogy minden fi6k a deszkafalazatial
elzirt rekeszb6l konnyen kivonathatén, de mégis pormentesen
elhelyezve legyen.

Ezen fidkok, gydkerek, héjak, fivek, virigok, fivegyiiletek,

durvdbb porok, porvegyiiletek és tapaszok elhelyezésére szol-
oflnak.
' A szagtalan szerck fedetlen lehetnek, a gyengébb szagiak
fafeddvel legyenek elldtva, az erdsebb szagiak ellenhen a figk-
ba beillesztett és feddvel elldtott bidog edénybe helyezenddk, —
Bgy fidknak, sot dltaliban semmiféle edénynek egynél tiobb szert
tartalmaznia nem szabad.

A fels6, az edények magassfgdhoz mért, s deszkikkal el-
ldtott nyitott polezok, melyek a vizeket, festvényeket porokat,
kivonatekat, szorpdket, olajokat, kendestket, vegyi késziiményeket
sth. tartalmazé edények elfogaddsira szolgdlnak,

Ezen dllvinyoknak egyrésze eifs hatdsi szerek elkiilonité-
sésére fenntartandé, s pedig 1gy, hogy a mérgek ezen szekrény-
ben még egy kiilon és elzdrhaté helyet kapjanak, melynek kulesa
zért helyen tariandd. Ezen szerek sorozatdt a pharmacopoea hatd-
rozza meg.

2. A munkaasztal ez a miteremnek ondll6 bitorzata, me-
lyen a gydégyszereknek vények szerinti etkészitése és a kézi eladds
torténik.

Bz, mennyire lehet, az ufczai bejérdssal szemben 411. Vild-
gos helyen élljon, belsé része fi6kokkal és reteszekkel legyen el-
litva, mely a mérgek készitéséhez és a kézi eladdshoz sziikséges
eszkozik elhelyezéséiil szolgdl.

Kellemetlenségek kikeriilése végett kiilsd része — hacsak
lehetséges — szabadon hagyandd.

Egy ily asztalnak kell lenni, de a tulajdonos belétdsihoz ké-
pest a miiteremben tibb is lehet.

Ezen asztalon vannak elhelyezve a fiigg6é mérleg (Tarir-waage)
a hozzd megkivintaté készletekkel, s a kisebb mérlegek siilyaik-
kal egyiitt.

A nagyobb mérlegek mas alkalmatos helyen, vagy az asztal
oidaldn vagy annak belsejében tartandék.

Az fivegek kimosdsihoz sziikséges vizesedény, ha lehetséges,
ne a miiteremben, de ennek kdzelében helyezendd el.

3. Az edények. Ezek a benniik tartandé szerek mindségéhez
képest vdlasztandék, konnyen kezelheték legyenek, s a szereket
minden drtalmas kilbefolydstil megvédjék.

e i

A vildgossdg dltal vdltozdst szenvedd szerek szinezett vagy
faedényekben tartassanak.

A szereknek szémdt, s ezeknek mi médoni és mily edények-
beni eltartdsdt a pharmacopoea hatirozandja meg.

Az edények tisztdn és érthetdleg, a parmacopoedban elsé he-
lyen 4116 névvel legyenek jelelve, s mennyire lehetséges, egynemii-
ek legyenek egyiivé, betiisorozat szerint elhelyezve, — mérgeket és
hathatés szereket felting jelekkel megjelelni nem szabad.

4. Az eszkoz0k, melyek a gydgyszerek kiszolgdl tatdsira szik-
ségesek, kivetkezok :

a) A mérlegek és pedig egy, vagy az intézet sziikségletéhez
képest tobb gyongysilymérleg (Tarirwaage), egy vagy tobb grinos,
vagy decigrammos, egy vagy tébb egy drachmds, egy vagy
tobb fél uneids s egy vagy t6bb uncids mérleg, az ezekhez meg-
kivintaté mennyiségili és milyenségii silyokkal egiitt.

b) Az egy grénos és egy drachmds mérleg szarnbél vagy
csonthdl, a tobbi sirga rézbdl vagy argentanb6l lehet.

¢) A hathatds és mérges -zereknek, igyszinte az erds szagi-
aknak, igymint asa foet., moschus ete. kiilon mérlegeik és silyaik
legyenek, még pedig azok szekrényeiben elhelyezve. A mérlegek
és silyok pontossigdra a legnagyobb gond fordittassék.

b. Az esukozok, melyek a szekrény szerinti elkészitésére
szolgdlnak, kivetkezOk :

Két kisebb, két nagyobb porezellan-, egy kisebb, egy nagyobb
ivegmozsdr; egy kisebb, egy nagyobb vasmozsdr, a sziikséges to-
r6k és keverdkkel elldtva.

Egy labdacshengerité vasb6l kdzonséges labdacsok, s f§-
b6l mérges szerek szimdra. 12 Kisebb nagyobb csésze (paten-
dula), 6 sirga rézbdl, 2 vashél, 2 kisebb és 2 nagyobb porcellan
vagy liveg csésze, 12 zsfrlapdt, a sziikséges oll6k, kanalak, stb.

A mérges, s nagyon biizds szerek mozsarai és keverdi, név-
vel ellitva és az ide sziikségelt edények kildn, az illetd szekrény-
ben tartandd.

A mellékszoba — ez egy, a gybgyszertir mellett kizvetve
levé helyiséz , mely egyrészt finomabb gybgyszerészi miitételek
és a féndknek irdszobdul szolgdl, mésrészt a sziikséglethes képest
segédlakdsra, kivilt kisebb gydgyszertirakban alkalmazhaté. In-
nét az éji feliigyelet és éji kiszolgdltatdst, a minden gySgyszeridr-
ban meglevd éji harang jeladdsdra, konnyen és hamar eszkozolheti.

Ez ellatva legyen :

1. Irasztallal, melyen a fondk irdsbeli dolgait végzi,
konyveit és mds finomabh szitkségleteit tartja.

2. Egy konyvszekrény a gydgyszertdrtulajdonos és szak-
konyvei szimdra. 1tt tartassanak a gyiijtemények, gy a szdmldkra
hétramaradt vények is itt taldljdk legalkalmasabb helyiket, az
erre kiilondsen berendezett osztédlyokban.

3. A kémszerszekrény a sziikséges kémszerekkel és eszkozok-
kel szinte itt helyezendé el.

4. A sziikséglethez képest megkivintaté butorzat. Ttt talilja
alkalmas helyét 2 kis szita a vény készitéséuél kevert porok 4t-
szitdldsdra.

2. A raktar.

Ez azon helyiségeket foglalja magdban, melyek azon elvnek
megfeleldleg, hogy a gySgyszerek kelld mennyisége a gyégy-
szerbdrakban mindig meg legyen, a gybgyszerkinyvben eldirt és
a miiteremben kigsebb mennyiséghen meglevé minden szer na-
gyobk mennyiségeit tartalmazza.

Ezen raktdr 3 részb6l 411 :

a) a szerkamara (camera materialis);

b) a fiipadlds (herbarium);

¢) a pincze (aquarium).

A szerkamara. Ez araktdrnak azon része, melyben nagyobb
mennyiséghen azon nyers és készitett szerek a megkivantats
edényekben tartatnak, melyek szdraz leveg6t és egyenld himérsék-
letet igényelnek. Ezen helyiségnek tehdt szdraznak, viligosnak s
mennyire lehetséges egyenlé héfokiinak kell lenni. A miiterem
kozelében legyen, s csakis a gydgyszertdri személyzet rendel kezése
alatt 4lljon.
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Belszsrkezete :

a) a szekrények;

b) az edények;

l ¢) egy asztal, 1 nagyobh mérleg és mds sziikségletekkel el-
dtva.

a) A szekrények itt is, mint a miteremben alsé, fi6kokkal
és fels6, dllvinyokkal elldtott trészhol dlinak.

A fi6kok itt is kiilon reteszekben legyenek elhelyezve, s
mint a szer megkivinja, fed6 vagy bidoggal ellitva legyenek.

Ezen fikokban tartatnak a finomabb gyskerek, héjak, sok
més nyers anyag és némely készitmények, u. m. tapasz és a ko-
zonségesebb durva porok.

A szekrény felsdo dllvinyos része az edények felvételére
szolgél.

b) Az edények, kisebb-nagyobb s keskenyebb szdjd iiveg-
vagy fadugéval ellitott iivegek, melyek festvények, ill6 olajok és
mds itt tarthaté folyadékokra s.,olgé.lnak

Szélesebb szdjd kisebb, nagyobb iivegek, porok, vegyi készit-
mények és mds ilynemi szerek szimdira. Porczelin vagy kéedé-
nyek roob, pulpa és extractumok szdiméra.

Tovabbd faedények, porok és kisebb mennyiségii nyers anya-
gok szdmdra. It is, mint a miiteremben az edények a benniik tar-
tand6 szerek mindéségéhez képest megvdlasztandék legyenek, s
tisztdn érthetéleg, a pharmaeopoedban elsé helyen 4116 névvel
legyenek megjelelve, s menuyire lehetséges, az egynemiiek hetiiso-
rozat szerint egyiivé elhelyezve. Mérgeket és hatdlyos szereket fol-
tlind jelvényekkel megjelelni itt sem szabad.

Bzenkivill az edények a szereket minden killbefolydstél meg-
védjék.

A vildgossig dltal viltozist szenvedo szerek szinezett vagy
faedényékben tartanddék TItt is, mint a miiteremben az edények
szdma €3 azok minbsége a pharmacopoeai eldirt szerek szdmd-
tdl fiigg.

Ezen szerkamardba is dgy, mint a miterembe a hathatds
gzerek ¢és mérgek kiilon szekrényekben az ott megirt médon elhe-
lyezenddk,

Seerkonyha (laboratorium).

A szerkonyha azon hely, hol a természetes, vagy mir ké-
szitett gybgyszerek a tovdbbi alkalmazdsra erdmiivi vagy vegyi
miiveletek dltal elkészittetnek.

Ezen szerkonyha 2 férészhél 411, u. m.a) tulajdonképi szer-
konyhdbél és b) torékamardbol.

A szerkonyha tdgas, magas, tiizmentes, eléggé viligos, szd-
raz és a miiteremhez kozel legyen, j6 iégvonati kéménynyel.

Tartalmazzon:

a) Hordozhatdé é befalazott kemenczéket,
s ezekhez sziikséges segédeszkozoket u. m.

1.Lepdrld kazdnt (vesica) mely 3 részb6l 4ll, még
pedig :

a) kazdnbdél, mely beldl 6nozott rézbol késziilt;

b) lefelé nyilé vastag csivel végzddo dn- vagy beliilrgl 6no-
zolt rézkipfeddbil, mely

¢)a hiité késziilékekkel van dsszekitve.

Ez utébbi tekergd irdnyban lefuté csébél dll. fa, vagy réz
hordéba behelyezve, hol a esd hideg vizzel folytonosan koriilvé-
tetik.

Fzen, vagy més falazott kemenczének fiité-késziilékével
szhrité szekrény 41l osszekottetéshen, melynek héfoka a
100°-t til nem haladja.

2. Egy nagy st fiivek és gyokerek nagyobb mennyiségbeni
kifozésére.

3. Egy kozép magossigi jol 6nozott réziist.

4. Kisebb és nagyobb sirga réziist kenbesok és kiilon szor-

pik készitésére.
5. Kisebb nyéllel ellitott és j61 6nozott rézserpenyék aprébb

fézetek készitésére.
6. Egyszerti gyiirtis szerkezetd, tetovel elzdrhaté, s 6-8 hiivelyk
mélységll réaiist; gosfiird6késziilék (balneum vaporis) a kivonatok

besfiritésére.
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b 7. Ontelékkocsogok (Infundir biichsen) énbél vagy porczel-
nhél.

Megjegyzendd, hol mér egy Beitner-féle gézkésziilék fal wvan
fllitva, ott az imént lefrt vizfiirdéserpenybk és ontelékkdcsogok
nem sziikségesek,

8. Urmértékek (Mensuren) porczelldn vagy 6nbél 2. 4. 6, 8,
12 obontartalmiak.

9. Féb6l késziilt fozékanalak, kisebbek és nagyobbak elegend
mennyiséghen.

10. Olvaszt6é kandl ontott vagy kovdesolt vasbél.,

11. Olvasztd tégelyek, kisebh nagyobb, passaui és hesseni.

12. Gérebek (Retorte) kiilonbozé nagysigban szdjesGvel és
enélkiil.

13. Lombikok kiillonboz0 nagysigban, gémbélyii és lapos
fenekiiek.

14. Liebig-féle hiitékészilék.

15. Favik vagy tolllegyezik.

16. Vords réz tibla, mely egyik oldaldn csiszolt legyen.

b) Dolgozi asztal.

A dolgozdasztal ldgy vagy kemény fébél késziilt, s a helyi-
séghez mért nagysigi és mély alivinnyal, ajtéval, elzdrhaté egy
vagy tobb szekrénnyel, s tobb kilvizhats flékkal ellitott legyen,
melyekben a killonhozé dolgozatokhoz szikséges segédeszkdzik,
igymint :

kisebb nagyobb vaslapdt, kis 0l16, fehér és
szirb6papir, torilkdz6, flanell és vdszon szi-
ré ruhidk, ivegesdvek, ivegpdlezdik, fdbdél ké-
sziilt kendesddrzstlok (Pistellen) és lapdtok (spa-
tulae), lapos és gombdlyid reszeldk, esipeszek el-
helyezenddk, Tovibbd ugyanezen dolgozdasztal tigasabb helyisé-
géhen lesznek elhelyezenddk a kilonbozd nagysigi, betdltésekre
6s suiirlezésre szolgdlé livegtdltsérek, lapos feneki
lombikok, elpdrld c¢sészék porezellinbdl kitlonbdzé nagy-
sighan, hengerivegek, hajlott lopd iveg
(Heber), szirletartdk, irmértékek (mensu-
rae), agyaghdl készilt dorzsedények kendesdk-
h oz kilonboz6 nagysigban, pokolkéminta (Lapismodell),
négyszegl fasziir6tartédk kilonbozé nagysigban.

¢) Marvanymozsdr fatordvel fris fiivek Osszezuzisihoz,

d) Nagyobb sajté (Presse) érezbol.

e) Decimalmérleg kelld silyokkal, s egy kozép és egy
nagy kézi mérleg, tapaszok és egyéb szerek szétosstisfra su-
lyokkal ;

f) Tapaszsodrd deszka.

B. Tordkamara.

A torékamrdban, mely, ha a helyiség engedi, a szerkonyhd-
t6l elkiilonitve dlljon, a nyers gybgyszerek aprittatnak és toretnek
dssze. Ez tartalmazzon :

1. Egy vastag, kemény fatalpbdl készilt vigdasztalt leg-
aldbh egy fidkkal, melyben 2 vigé bird, s egy kézi sepré el-
helyezhetd, vagy

2. egy, a végén csavar dltal megerdsitett vigikéssel elli-
tott vagd deszka ;

3. hdrom szdmu rostik, fiivek és gydkerek ;

4. elsd, midsodik és harmadik szimi szit.’xk, melyek j6 karban
6s tisztdn tartandk. — A mérges, erdsszagi vagy festé (fekete)
anyagok porritoréséhez kiilon-kiilon jegyzett suitdk tar tanddk ;

5. a szitdk és rostdk tisztittatisira megkivintats kefe ;

6. rdzéedény dnozott vaspléh vagy tveghdl ;

7. thzéruhdk vészonbdl, s pedig minden pordtirends gyégy-
szerhez kiilon begongyolt és tartott razéruha.

A flipadlds (herbarium).

A nagyobh mennyiségben szikséges novényrészek szdritd-
séra hasznéltatik, rendesen a héztetd alatt van, s fogond fordittas-
sék arra, hogy mindig jé karban legyen, az itt tartott tdrgyak
védve legyenek minden é4rtalmas befolydstél, mint : es6t6l, ho és
portél, sziikséges, hegy igen szdraz, vildgos és szellds legyen.

A ndvényrészek vagy tokoddkban, vagy pedig jél 24rd, teté-
vel elldtott faszekrényekben tartassanak, melyek mindegyike a
benne elhelyezett uovényrész nevével j6l olvashatélag legyen jelelve ;
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az olyan szekrények, melyek tobb elkilonzott osatélybél dllanak
ugyan, de kdzosen egy tetbvel zdratnak, eltiltand6k, mert a betdl-
téseknél elkeriilhetlen, hogy a ndvényrészek egymésba ne szé-
rédjanak.

Sziikséges tovébbd , hogy a filpadlison kiilon elzdrhaté
helyiség legyen, vagy legaldbb clzdrhaté szekrénnyel birjon, mely-
ben a mérges, és erds hatdsi novényreészek tartandok.

Nagyobb gyégyszertdrakban a fiipadlds egy nagyobb meér-
leggel legyen elldttva.

A pinczében (aquarium.)

Ataldban azon gydgyszerek tartanddk, melyek a kozonséges
hémérséknél konnyen elpirolognak, vagy elromlanak, mint lepd-
rolt vizek, égénynemek, borlang, savak, szorpik, kendcsok és zsf-
ros olajok, azért sziikséges, hogy ki legyen kovezve ; hiivds, szdraz
és szellds legyen ; a falak mellett dllvinyok legyenek, melyekre
az iiveg cserépedények helyezenddk.

A mérges-és 4taldban az erbsebb hatdsi gydgyszerek itt is
kiilon, még pedig elzdrt helyen tartandék

Magyarorsziag kozegészségiigyi személyzete,

Kizigazgatdsi orvosi személyzet. Van féorvos a megyékben
65, sz. kir. vdrosokban 51 = 116; jérdsorvos a m. 117, sz. k. v.
16 = 133 ; jérdssebész a m. 168, «z. k. v. b4 = 222 4llatorvos
a m. 36, sz. k. v. 19 = 55; sziilészné a m. 208, a sz k. v.
82 = 290; Gsszesen a m. 594 ; a sz. k. v. 222 = 816.

Torvényszéki orvosi személyzet. Van a megyékben 3 orvos ;
ezenkiviil pedig bortdnorvos a megyékben 4 és a szab, kir. véro-
sokban 1 s.

Korhdzi orvosi személyzet. Van fGorvos a megyékben 8, a
vérosokban 13 = 21; alorvos a m. 1, sz. k. v. 9 = 10 sebész a
m. 3, a sz. k. v.8 = 11; Osszesen a m, 12, a sz. kir. virosok-
ban 30 = 42.

Kinestdari orvosi személyzet. Van orvos a megyékben 6, sz.
k. vhrosokban 5 = 11; alorvos a m. 1, sz. k. v, 1 = 2; sebész a
m. 12, a sz. kir. v. 4 = 16; Osszesen a m. 19, a sz. kir. vérosok-
ban 10 == 29.

Uradalmi orvosi személyzet. Van orvos 40, sebész 49 = 89

Vasiiti orvosi személyzet. Van orvos a megyékben 15, a sz.
k. vérosokban 7 = 22; sehész a m. 5, asz. k. v. 1 = 6, Ossze-
gen a m. 20, a sz. k. v. 8§ = 28.

Gydri orvosi személyzet. Van a megyékben 10 orvos és 10
sehész = 20.

Kizségi orvosi személyzet. Van a megyékhen 106 orvos és
133 sebész, s a virosokban 1 orvos = 240.

Magdngyakorlati orvosi személysef, Van orvos a megyék-
ben 359, a szabad kir. vérosokban 389 = 748 ; sebész a m. 553,
a sz. k. v. 176 = 729 ; 4llatorvos a m. 202, a sz. k. v. 70 =277 ;
gztilészné a m. 1438, a sz. k. v. 521 = 1959.

(Jsszesen van, orvos a megyékben 735, a szabad kirdlyi vd-
rosokban 492 = 1227; sebész a m. 933, a sz. k. v. 244 = 1177;
4llatorvos a m. 238, a sz. k. v. 94 = 332 sziilésznd a m. 1646
a sz k. v. 603 = 2249.

Gydgyszertar van valédi jogd a megyékben 203, a sz. k. v.
113 = 316; személyesjogd a m. 167, a sz. k. v. 16 — 183; ké-
tesjogti a megyékben 61, a sz. k. v. 9 = TO; Osszesen a m. 431.
a sz. k. v. 138 = 569.

9% —

Kivomnat

Pestvdros tiszti florvosdnak 1869-diki augustus havi kizegéssségi
hivatalos jelentésébdl.

E h6 idéjarati viszonyai juliushoz képest valamivel éleseb-
glen folytak le, minden a mellett kedvezGen hatottak az fllat
etre.

A légnyomat kdzép sulya 332.75 pér. von. mutatott. —
A h6méro kozépfoka R. szerint = - 16.74. A péranyo-
mat kozépmértéke — 4.82 pir. von. — Kozép nedvesség
=61.21°, — Ozontartalom kdzép szémitds szerint nappal
= 19, fok; éjjel = 3 fok. — Az északkeleti és északuyugoti
SZalek voltak uralkodék. Esett 17 napon == 15.15 pér. von.
— Viharészivatar 12 napon tapasztaltatott. Villdml4s 3
napon fordult eld.

A kozegészségi dllapotot illetbleg — az egyetemi kéroddkon
6s a magén gyakorlé orvosok dltal kezelt betegek kivételével — g
tobbi gybgyintézetekben és a kozkoltségen 4dpolt szegények kozt
Osszesen 550D koéreset fordult eld, mely szém a mult julius havi
létszdmndl 316 esettel kevesebbet tiintet fel, tehdt javuldst mu-
tat. Ezek kozal kialénféle gybgyintézetekben 2499 fekvd és 300
Jard beteg dpoltatott.

A gydgyintézetekben dpolt 2499 fekvo beteg kozil meggyd-
gyult 1300 = 52. 02, — meghalt 134 = 5.36, — 4polds alatt
maradt 1043 = 41.76%/,.

A vérosi polgdri kiérhdz 1-s6 sebészi osztdlydn (Kovécs)
6, — 2-ik sebészi osztilydn (Lumniczer) 11, — szemészi 0sz-
tdlydn (Siklésy) 7, — gégebajok osztdlydn (Navratil) 2, —
fiilbetegek osztdlyin (Boke) 4, — oOsszesen 30 sebészi, szemé-
szi, gége~ és fiillmidtétel hajtatott végre.

Haldlozds. — Az egész vdroshan (a katonai kérhdzak
kivételével) valamennyi gydgyintézetben meghalt dsszesen 650,
tehdt 52 vel kevesebb, mint mult juliushan. Meghalt finemii 369,
nénemid 281. Legtobb halt meg 1 éves korig — 264, — tovdbbé
1—5 kozott = 92, — 31 - 40 kdzott = 62, — 51—60 kdzdtt
= 48, — 21—30 kozott = 47, — 41—50 kozdtt = 45, — stb.
— A 90 évet 2 holadta meg. — Meghalt a tanmiiveldk, mtivészek,
hivatalosak és birtokosak osztdly6b6l 33, — kereskedd és iparos
259, — munkds és szolga 378.

Leggyakoribb haldlokok voltak: tid6giimdsodés 87, — rdn-
gésok és mds goresik 83, — bélhurut 64, — hagyméz 42, —
szilletett gyengeség 42, — tiidélob 22, — stb.

Népesedés. — Sziletett Osszesen 692; fid 346, lefny
346 ; torvényes 506, — torvénytelen 186. E szerint e héban a sza-
porodds 42-vel haladta meg a haldlozést. :

Hiézassdgra lépett 291 pér.

Torvényszéki orvosvizsgdlat 14, — orvosrenddéri 37 esetben
eszkozoltetett. Bonezolat 52 esetben hajtatott végre. Ezen esete-
ken kiviil volt 4 ongyilkos.

E héban a hasznos hézi dllatok egészségi dllapota kielégi-
tonak mutatkozott.

A pesti piaczra Osszesen 40546 darab szarvasmarbaféle, juh
és bardny hajtatott.

Vaspélydn érkezett Pestre 2017 db. szarvasmarha, 3529 db.
juh, 24287 db. sertés.

Vaspélydn elszdllittatott Pestrél 2484 darab szsrvasmarha,
2148 db. juh, és 23287 db. sertés.

Minddssze 280 hivatalos orvosi és kizegészségi tdrgy fordult
eld s intéztetett el. Flor tr.

PEST, 1869. KHOR és WEIN KONYV NYOMDAJA. (Dorottya-utcza 14.szdm).
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