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Fel nem ismert hasonszenvi gyogyitisok,
Hausmann Ferenc:z tudortdl Pesten.

Musset Albert, 29 éves, nyomdasz, el6karjinak elg-
részéni sebzés kivetkeztében jobb kezének haszndlatit
veszté. Egy gépnek kereke, melynek fogai egy centi-
meternyi szélesek valinak, az eldkar mellss részén akéz-
kozép felett felfodé a singesont elSlapjdt, azutin befelé a
hosszu tenyérizom ina felé nyomult és az elstte fekvd
részeket mind Gssze tépte. A singi kézts-hajlité izom-
nak, a foliiletes és mély ujjhajlité izom belss nyaldbai-
nak, a rovid tenyérizqmnak, a sing-idegnek és litérnek
és talin a kizepetti ideg végének is el kellett vigva len-
nie. Csak hérom havi gyégykezelés ntdin gyogyfttatha-
tott meg escn sebzés a otel Dieu-ben. A kéz el volt
‘sovinyodva és az njjak két utélsé ize folyton meg volt
hajlitva, és gnkényt ki nem nyujthaté, e kéz negyedik
és stodik ujja még mesterségesen sem vala kinyujthaté
¢és a forradds 4ltal, melyhez a hajlitéinak hozzdnéttek,
latszdinak visszatartatni. Mindink4dbbi hizds dltal ez aka-
ddlyok el validnak hdirithaték és ép ugy lehete ket ki-
nyujtani mint a tébbi ujjakat. De az 6nkénytes kinyuj-
tds veseve liszott orikre.

A Hotel Dieu-béli kilépte utdn Musset minden ki-

gondolhaté gybégykezelési médot megkisérlett keze 4l--

lapoténak javitdsira. 1850. oktober haviban négy évre
a szerencsétlenség utin a Charitébe 1épett, hol Duchenne
elgszor 1dtd. A jobbkéznek cstilok alakja volt s esaknem

el volt szdradva; a kozesontiirek mélyen kivijtak vald-

nak, a kis ujj és hiivelyk pdrndjinak izmai csaknem ele-
nyésstek. A kéz belfelilletén erdsen elGtérbe léptek a
bajlité izmok inai és a kozépkézesontok fejei.

Az ujjak két utols6 ize dllandén meg volt hajtva,

de mestersigesen az clsi izzel egyenld irinyba hozat-
hattak, melyek tokéletleniil a kiozépkézcsontok felé csa-
vartak valinak. Az elsd izek mesterséges meghajlitdsa
nak kisérleténdl ellendllist lehete érezni, mely a kozép-
kézesontok fejeinek wdltdpliltsdgitol Litszott szdrmazni,
Ha a beteg az elsé izeket még jobban akard hajlftani,
azok tokéletesen a kozépkézesontok felé csavarodtak, az
utolsé izck azonban még jobban meghajlénak. Az ujjak
kifeszitése, valamint a kiozelité mozgatds és a hiivelyk-
nek ellentevése lehcetetlen volt. Az elGkar kissé meg volt
sovinyodva és egy feliilrisl lefelé és beliilr§l kifelé me-
ng forraddst mutatott, mely a hajlitok inaival 6ssze volt
néve. A kézesukldt hajlitani, kinyujtani, borintani és ha-
nyintani lehetett. A kéz alsé felének, a negyedik és 6to-
dik ujjnak érzékenysége jelentékenyen csokkent. A kéz
hideg volt és hideg ellen igen érzékeny.

Az elGbbi felvételek szerént, hogy csak a hajlitd és
nyujté izmoknak kell az ujjakat hajlitani és nyujtani,
ezen betegség tirténet jelenségei magyardzhatlanok ma-
radandottak. A csontkszi izmok elsatnyuldsa, melynek
hatdsit most ismerjik, ezen jelenséget tikéletesen
megfejti.

Tiobb orvos azt hitte, hogy a forradds, melylyel a

» hajlité izmok 8ssze valinak néve, egyetlen oka mindkét

utolsd és dllandé hajlottsdgdnak, mert ha az ujjak mes-
ségesen kinyujtattak, a forradds az inak mozgésa miatt
hely¢bsl kimozdittatott, és nagyon eltérbe lépett. E
miatt inmetszést (tenotomia) tandcesoltak. Ezen miitétnek
azouban szomoru kovetkezményei leendettek, mert az-
fltal az egyetlen még egészséges izmok hatdsa tonkre
tétetett volna. ‘

Gydgykezelés kezdve decz. 22-én 1850. Az elsS hat
iilésben csak az elgkar izmai villanyostattak weg a uél-




kiil, hogy e mellett a legkisebb javulds mutatkozott vol-
pa. Azutdn a leger8sebb dramok a kozcsontlirek és gu-
mdtdjakra irdnyoztattak. A tizedik tlés utdn Musset for-
résdgot érzett, mely az eldbbi fijdalmak helyébe 1épett,
de ujjai még mindig fagyosaknak, zsibbadtaknak és t4j-
dalmasaknak l4tszdnak neki. A kéz kevésbbé szdradt-
nak mutatkozott, a kozcsontiirek kissé kitoltddtek. Az
els8 izek kevésbé valdnak hétrahajoltak ¢sa mdsodikak
kinyujthat6kk4 kezdének lenni. A betegnek l4zas illa-
pota miatt a villanyozdsnak 3 hétig el kelle maradnia.

A kézunek eddig nyert javuldsa e félbeszakitds 4l-
tal mit sem vesztett. Ellenkezgleg kiilonosen a két utol-
86 ujj melegsége gyarapodott. A fijdalmak és a zsib-
badssg csaknem tokéletesen elenyésatek. Most az izom-
villanyozdssal a sodronykefe 4ltali villanyb@ringerlés
kapcsoltatott 6ssze. Ezaltal a bor érzékenysége nem so-
kdra jelentékenyen novekedett, a visszerek a hétrészen
elgléptek, és a rendes szinezet visszatért. A kis kéziz-
mok, melyek csaknem elenyésztek volt, meglehetds
gyorsan fejlédtek és az ujjak mindinkédbb rendes 4ll4-
sukat nyerék el. A kéztéfejek kevésbbé kidllék valdnak
¢és az elsd izeket hajlftani engedék. A csontkézi izmok-
nak az izekrei hatdsa sokkal az “nkénytes moz-
gdsok megjelenése elstt mutatkozott, melyek mércz. 15,
1851. midén Musset a Charitét elhagys, még alig vald-
nak észrevehetsk. Meghajlitd a két utolsé izt, de nem
bird azokat kinyujtani. De ha, miutdn a kéz bezdratott,
hajlité izmainak osszehuzédisa engedett, akkor az utol-
86 izek lassan magukt6l nytjtéztak ki, azaz a osontkozi
zmok ruganyos (tonicus) 8sszehiizhatésiga dltal. Ez volt
a beteg dllapota, midén a Charitét elhagy4, mely azon-
ban még nem képesité keze hsszndlatara. Mindink4bbi
onmagat6l haladé gyégyuldsra szdmitott és a gydgyke-
zeléssel 21/, hénapig felhagyott, de csalatkozott véira-
kozdsaiban, mert midén ismét Duchennehez jstt, kezé-
nek 8nkénytes mozgathatdsa tekintetében mitsem nyert
¢és keze egészen ugyanazon 4llapotban volt, mint kilép-
tekor a kérod4bél. A villanyozds ismét és pedig heten-
ként 2- vagy 3-szor alkalmaztatott. Most az els§ izek
még jobban kinyultak és az atolsék még jobban meg-
hajlénak, egyszersmind mutatkozott snkénytes tdvozta-
ths, vagy az ujjak kozelitése, ktlonssen a mutats és
kozépujjé. A javalds most oly gyorsan haladt, hogy
Musset Angustusban rajzolni és irui kezdett és noha
gyoégykezelését tobb héig félbenszakitd, most a mutatd
és kdzépujj elsd izei derékszogben a kozépkézesont feld
hajldnak, a két utolsé tokéletesen kinyult. A két utolsé
ujj 4llasa és 6nkénytes mozgatdsaik folytatott gybgyke-
zelés mellett tokéletesen helyredllittattak. Musset most
irnokoskodik Duchenne-nél, ¢s maga midsold azon érte-

kezést, melyben sajdt betegségtorténete elészir nyilvi-
nossd tétetett.

Az izomruganyossdg visszatérte, mely az ujjaknak
természetes 4lldsdt visszaadd, keves idGvel az onkénytes
mozgatdsok visszatérte eltt mutatkozott.

A villanyozés gyégyhatdsit ez esetben senki sem
fogja tagadni, bizonyéra lett volna ideje a természetnck
a gy6gyuldst sSnmagdtél eszkozolni, ha ez a villanyozds
nélkul lehetséges lett volna. (Erdmann, Anwend. d.
Elektr. II. kiadds. 184. lapon.

Minek magyardzzuk ezen valéban kitiing gyégyi-
tdst? Feleletiink re4 ez: fém 4ltali gyégyitdsnak, és pe-
dig a leghasonszenvibb adagban. Wiedemann ,die
Lehre vom Cralvanismus“ czimii jeles munkdjdban ezt
mondja:

De la Rive szerént (Compt. rend. T. IV. p. 835.
Pogg. Anm. L.41.8.157 u. B. 45. 8. 421.) ,hatirdnyu-
kat gyorsan véltoztaté folyamok, platinlemezes vilany-
utakkal elldtott voltaféle vilany mérén 4t vezettetnek,
akkor a vilanyutak lassanként por alaku platinnal hii-
z6dnak be.“ De la Rive a fémek ezen szétvdldsit, azok-
nak a kozvetlenill egym4s utin kovetkezd, rajtok meg-
jelend éleny és kineny géz lltali véltoz6 €lenyiilésének
és szinitésének tulajdonitja. Minthogy azonban egyird-
nyt folyamoknil és pedig névszerint a tagadé villany-
uton ugyanazon tlinemény észleltetik, azért a villany-
utak ezen eloszldsit a folyamok sajétlagos er8mfivi ha-
tdsdnak kell’tulajdonitanunk, mint azt a platincsiesok-
bél kilépd villany dtmeneténél is a Geislerféle csovek-
nek majdnem légiires terébe szemlélhetjiik.

A fémek tehdt villanyfolyamban parinyokba, me-
lyekbdl alkotvdk, valasatatnak szét, és igy széthontva
paranyonként, tehdt épen a leghatdsosabb, az ugyneve-‘
zett tevékeny dllapotban, statu nascente, vezettetnek be
a testbe.

De nem bizonyultak-e be sok és igen fontos észleletek
éltal, épen a fémek mint az izomszévedék megbetegedé-
sének okai? Ugy van val6ban: A legtobb idiilt fém mér-
gezéseknél izombénulisok fordulnak el3. Ezen ‘mondat
olvasésdndl mindenki emlékezetében azonnal higany-bé-
nuldsok Slom bénuldsok, réz bénuldsok meriilnek fol. A
legélesebben és a részletekig észleltetett az 6lom-bénulés.
Friedberg Armin (Path. n. Ther. der Muskellihmung 277
1) mondja, hogy a mozg ideges 6lomszélhtidésnél, 1ényey-
telen viltozatokkal, minden tiineményt megtalélunk, me-
lyekkelaz izomdllomdny hosszas folyamilobja bir.Mint az
srostok széthilldsdinak jelétaz 8ket alkotd szovedékekbe,
az Gsizomrostok csiraféle fejlsdésébsl ismert hosszukds
magvakat taldljuk, melyck egyszerli vagy méh magzati
(proiifer) magtesteket tartalmaznak, az izom burkolat bel-
lapjian csoportonként vagy soronként fektisznek és né-
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ha a festanyag hozzijarulisa dltal sirgds szinben jelen-
keznek.« (S. 142. 1. ¢)

Azt nem litom at, mért magyardztassanak a mozg-
ideges 6lomszélhiidésekbeni jelenetek masképen, mint
az izoméllomény hosszas lobjiban elisforddlok ?

Es Tanquerel de Planches kiovetkezéleg itél :

Minthogy az 6lomszélhiidésben szenvedett beteg
egyén bonczoldsdndl nem taldlunk anyagi idegek vélto-
zdsokat, azért a betegségnek tulajdonkdpi székhelyét
sem kell az idegekben vagy az idegszdlakban keresni,
melyek a bénitott részck felé fgaznak. Ha tovdbbd meg-
gondoljuk, hogy kiilonb6z8 torzsbdl ereds ideg szélak
mennek a bénitott részek felé, mig egy és ugyanazon ideg-
pek dgai részént hiidott részént egészséges izmok felé vo-
nulnak, tgy belatjuk annak lehetetlenségét, hogy az
dlomszélhiidésnél ezen vagy azon viltozatnak székhe-
lyét eme vagy ama idegnek bintalmiban keressiik.

Fulk végre (die klinisch wichtigen Intoxikationen,
Sp. Path. u. Ther redig. v. Virckov B. 2)) irja: A kér-
boncztan még eddig sem az agy- sem a gerinczvelSben
nem fedezett fel oly szovedékvéltozdist, mely az 6lom-
rezgés legkozelebbi okdnak tekinthetd volna, ellenben
a bintalmazott izmok kiilonbozgleg eltajulva taldltattak.

Duchenne hii elbeszélésébdl tehat litjuk: ,hogy
minden szer; mely a bevezetésben folsorolt izomszove-
dék gydgyitdsa czéljdbél foganatba véttetet hidba al-
kalmaztatott ; s csak akkor, mind&n fém, tehédt egy szer
azon anyagok sordbdl melyeknél imént sorban littuk.
hogy azok minden izom szdvedékbetegséget, és pedig
nemcsak, élettani, hanem szovettani tinemény tekinte-
tében is létrehoznak lett alkalmazva csak akkor gygyult
meg a beteg.“ Ezdltal jogositva vagyunk azon 4llitdsra:
hogy az izomszivedCk betegek csak fémek dltal gySgyit-
tathatnak. Hogyan is Ichetne az mdsképen, middn min-
den mds anyag, a sék ugy, mint a savak, az aljak, mint
a fé mdékek az izomszdvedékre semmi hatassal sincse-
nek. Minden eset, melyet mis anyagok, mint a fémek
dltali izomgydgyitds gyandnt felemlitenck az izmok
boncztani fogalmdnak folcserélésén a szbvet tanival,—
alapul. Azok vagy kotszovedékek vagy ruganyos szo-
vedékek vagy idegszovedék bdntamaiban szenveddk
gyogyitdsai voltak ; mert mindezen sztvedékek alkatré-
szei azon tomegnek. melyet a bonczolé izomnak nevez.

Szemikre lobbantottik a hasonszenvi orvosoknak
azt, hogy a megbetegedésnek kizarilag csak élettani tii-
neményeit vizsgilgattik, és boncztanit nagyon elhanya-
goltdk. Ez csak addig volt, mig a boncztani tudomdny fej-
18désében Killiker, Briicke és Virchov nem 1épett fol, kik a
szervek ¢és szovedék rendszerek elsbbi boncztana mellett,
még egy magasabb, a géresovi boncatant, a szovedék ele-
sek boncztandt megdllapittottik és azt egyes szerveken és
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szovedékeken ezerféle \ij megfejtésekkel gyakoroltdk.
Azéta birnak a hasonszenvi orvosok is, kiknek az elob-
bi még miveletlen és fejletlen boncztan vildgitdsa mel-
lett az abban feljegyzett egyes szervek és szovedékrend-
szerek soha sem tiinhettek fel egészben megbetegedet-
teknek, hanem mindig csak korldtolt helyeken, gyakran
csak pontokban megtimadottaknak mutatkoztak, egy
4ltalok is elismert kérboneztannal s ez a sz5vedék-ele-
mek, a sejtek boncztana. Ezek kozll az egyesek, ha
megbetegednek, — egészben is betegednek meg — ki-
indul6pontjai lesznek, vagy magjokbél vagy a magbur-
kolatbél ereds, 1épésrsl — lépésre kovethet$ képz8dmé-
nyeknek; ngy hogy folytonosan szemmel tartva Sket
az ember elmondhatja: litom a betegséget.

Kozlemények a gyongyosi korhdzbil,
{Folytatds.)
Sipolyos fekélyek holyagos orbdncz utdn.

Gabona Jozsef, 64 éves, gyingyosi sziil. napszi-
mos, t6bb év dta erds kohogésben szenved igen b8 ko-
pésekkel, maly szenvedés a szeszes italoknak tilmérté-
kii haszndlata mellett erejét annyira megfogyaszti, hogy
régiditsl fogva egyediil apré munka 4ltal keresheté
mindennapi kenyerét. Nyolez nap eltt a jobb karja a
kezujakt6l egész a felkar kozéptdjdig erdsen megda-
gadt, a kiilbdr megvorgsodott, s minden mozdulat e
tagban fijdalmassd vilt. Ezekkel egyutt erds 14z dllott
be feje clszédiilt, nyelve megszdradt, étvigya elveszctt
szomja nevekedett, s egyszerre oly gyengeség vette eld,
hogy dgyit tobbé elnem hagyhatta. A kisvetkezs napon
a nevezett karjin nagy hélyagok tdmadtak, melyek meg-
fakadvdn, helyeiken rit bortekélyek szdrmaztak. s mi-
ddn tobbféle hdzi szerek sikerteleniil kisértettek mey,
fijdalmait nem tirhetvén 1864 oct. 1-én a koroddba
kivinkozott felvétetni.

Jelen d@llapot. Az egész test az elemedett kor és a
betegség dltal kiaszott,és oly erdtlen hogy dgyéban feliilni
segitség nélkil nem képes. A jobb-kézfG ligy dagana-
tot képez. a kiilbSr rajta hasonlitaz égett bdrhoz, kony-
nyen lefoszlik, s alatta mindeniitt vizes nedv szivirog.
Az alkar kozéptdjin még tobb apré hélyag vétetik ésa-
re, melyek azonuban mdr nagyrészt megfakadtak, a hét-
ramaradt sebekbil vizenyds nedv vilasztatik el; egyik
sebhely a mdsikkal osszekottetésben lenni lditszik, s6t
mint a feliiletes vizsgilat tanusiti(mivel a gyuladds végett
biztos vizsgdlatot tenni nem lehetett) a mélységben
terjednek el. A konyok t4jdn a bdr lehorzsolt, és foly-
tonosan levedzik. A felkar kozéptjdn egyedila holya-
gok helyei ldtszanak, hol szintén az tires fekélyek egész
a konyokig. sdt cgyrészt a folkar izestlése felé terjed-
nek. - Az egész karnak daganatja tetemes, a fijdal-



mak nagyok, szarok s tgetik, az érverds sebes, szomj
folytonos, a nyclv sziraz, a gyomor és hastdj ¢éracke-
nyek, a vizellet vorss, téglaszinil iilepacttel. A folyto-
nos &lmatlansdy és etvigytalansig erejét méginkibb
felemésztik.

Orvoslis. Az els$ szer melyet ¢ betegnek a kortii-
netek osszesége folytin adunk rhus volt. IEnnek elsé
¢és féircismeretlen hatisa a kézfé daganat szembetiing
megapadasdn vétetett észre. De az dltalinos dllapotra
is jéttkonyan miikidstt, miutin a liz naponként eny-
hiilt, az étvagy lassan visszatért, s igy az er§ fogyatko-
zds sem nevckedhetett. E gydayszerelést folytattuk
9-kig azalatt vatdval borittatvin be kiilséleg a szenve-
d& részeket, mit napoukint kétszer megujitottunk. Az
dltatdnos szenvedés megszlictével, most mar a helybeli
kértiinetekre forditottuk figyelmiinket. Az egész kar,
az ujukat és kéafét kivéve, még mindig tetemesen da-
dagva maradtak)} a konyok tdjin, nemkillonben az al-
kar kiils§ reszén egy  exiit-tallérnyi nagysigu fekély
vala észrevehiets, mddynek terjedése a vizsgdl6 tiivel
hutattatvdn, az alkar kizlptdjdigy nyult. A felkar ko-
zéptdjdn szintén oly Kkiterjedésti fekély volt Idtszaté,
melynek tiregei egész o kisnyokig terjedtck. A kiilbor
az eglsz karon oly gyenge volt. hogy a legesekélyebb
(rintésre lefoszlott, ¢és alatta véres nedvet vilasztott el
A beteg ezen karjiban nagy fijdalmakat panaszolt,
ncha borzongatdstél lcpetett meg, kiilonben a testnek
cgycb métételei rendescknek tapasztaltattak.

Mindenekel6tt igyekeztiink azon temérdek apré
borfckélycket hegedésre juttatni, melyek akaddlyul
szolgaltak a karnak czllszerii bepolydzi«dra, ¢és egy el-
keriithetetleniil sziikséges kiilnyomds alkalmazéséra, e
végbél a fekélyek tisztin tartdsdn kival belsleg sulfurt
adagoltunk. Oct. 26-kig a kiilb8r megtisztult, az apré
fek¢élyek behegedtek, és most mdr béitran alkalmazhat-
tuk a kiilnyomdst a geny lerakodds, és a sipolyok ter-
jedésének megakadilyozdsdra. Az egész kar eszerint be-
pélydztatott, a sipolyok koz¢ alkalmas nyomfoltokat
helyezvén. — A geny azoutcliil igen b8 és roszbiizt
levén, belsileg siliceat rendeltem. Elcinte a szoros pé-
lydzds a betegnek alkalmatlan volt, késébb azt meg-
szokvdn nyugodtan cltiirte. Egyéb gydgyszerclés e fon-
tos. az egésa karnak, sGt az életnek vesztesCgét okoz-
haté kérban sziikségesnek nem mutatkozott, a kar te-
riilete mindinkdbb kisebbedett, a geny-elvalasitds na-
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ponkint fogyott, és a taplal6 életmdd mellett ezen breg,

¢és milr végkép kiaszott beteg dec. 26-kdn nem csak
meger$sodott, hanem karjdnak tokélctes haszndlatst is
vissza nyervén, a kérhdzbél elboessttathatott,

Lapszemle.
Allg. hom. Zeitung 70-dik kotet, 15-dik szdm.

D-r Kick bécsi orvos a fogak gybégytandrél érte-
kezik. A fogak betegségei oly gyakoriak, és annyira
sulyosak, hogy ezekbdl nem tartjuk feleslegesnek, ha
a nevezett tudor eldad4sdt olvasdinkkal bvebben meg-
ismertetjiik. Az dltala adott fogak definitioja azt ldtszik
tanusitni, hogy értekez8 ezen egész munkdlatdban az
élettan alapelveibél fog kiindulni, s ko vetkezetesen ezek-
re is akarja épiteni a kéros fogak gydgyszerelését. A
definitio ekként hangzik: , A fogak ép ugy mint egyéb
szervek vegyész életi jegeczedések (chemisch vitale
krystallisationen,) melyek az idegek befolydsa 4ltal a
vérbdl elvdlasztatnak és fentartatnak. — Rendellenes
véralkat, és idegtevékenység tehdt annak oka, hogy a
fogak vagy eredetileg mér hidnyosan képeztetnek, vagy
id8 eldtt elhaszndltatnak, és tobbé kevésbbé elpusatul-
nak. Minden egyéb kiildrtalmak nem birnak oly mély,
afogakat annyira veszélyestetd hatdssal, hanem azok
legfeljebb a szunyadé koéranyagot élesztik. Innét meg-
magyarizhat6, miért lehetséges a fogkérok ellen a bel-
szereléssel hatdilyosabbat eszkozolni, mint azt sokan
a mai napig hiszik.“ (folytatik.)

D-r Buchmann a chelid. majus élettani kisérleteit
folytatblag terjeszti eld.

16-dik szdm.

D-r Kick a fogak gvégytand=6l. — Midén az eléz-
ményekbdl azt hittiik, hogy szerz8 a fogkérok élettani
gydgytandval fog benniinket megismertetni, értekezésé-
nek folytatdsdban a nyers empyriindl egyebet tel nem
taldlunk. Maga bevalja, hogy az § eljdrisa afogak gyé6-
gyitdsa koriil stereotyp, mivel azonban mindemellett
azt oly biztosnak és csalbatatlannak lenni allitja, mélts.
hogy adand$ alkalommal azt meg kisérjitk. Tekintet
nélkiil a mellék és a fogfijdst kisér8 jelenségekre, ezen
szerek alkalmazédsdt ajénlja: Sulfur, calcarb. phosphor,
kali carb. Lycopod. Arsen. Jod. Natr. mur. Hepar. Ar-
gentum nitr. Silicea. A hochpotenzeknek mindenekfelett
els6bbséget ad. Azon id§ alatt mig a fogfijds tart, s a
beteg gydgyszereltetik, bort, kdvét, hisétkeket tilalmaz.
Ezen dltalénos elSterjesztés utdn 4ttér czikkir6 az 4lta-
la ko vetett specialis gy 6gyszerelése. Az orvosldst minden-
kor és minden esetben sulfur-ral kezdi meg (200, vagy

| még magasabb higitisban) melybdl egy golécskat egy-

szerre ad, és azt tobbé nem is ismétli. 14 nap alatt 100
beteg koz8l e gydgyszerelés 4ltal legalibb 90-et toké-
letesen meggydgyitott. — Egysueri orvoslds, csak a

i siker mindenkor oly biztos legyen, mint aszt szerzs

hiszi!

Hasonszenri orvosldsok it. de.Guillon 6], Vérhas pul-



satilla-val meggyogyitva. —— Az egész korrajz oly ho-
médlyos, oly tokéletlen, a gydgyszerelés annyira zavart,
hogy czélszeriibb lett volna az egészet a nyilvdnossdg
eleibe nem bocsdtani.

17-dik szdm.

Dr. Buchmann a villam dtterjedési és a villamde-
lejes forgatd késziilék czélszerii alkalmazdsdrol terjesati
el§ tapasztalatait.

Dr Hirsch Pragibdl a vakbél (intest coecum) és a
hurkabél (colon) nagyrészének nevezetes és érdekes
bettirodésérsl (invaginatio) terjesat els, egy kéresetet
liol & veratrum késébb a colocynthis, végre a plumbum
tokéletes gydgyu ldst eszkivzoltek.

18-ik szdm.

Részint oly tdrgyakat toglal magdban, melyeket
midr eddig megismertettiink, részint olyanokat, melyek
nem birnak gyakorlati érdekkel.

19-dik szdm.

Ifj. dr. Goullon Remdabél, egy czikksorozatot kezd
meg a kisdedek rdng-gircsérol, melyet tobb szdmban
folytat. Esz]e]eteit, ¢és az ezekbil szdrmaztatott kivet-
keztetéseit e helyen egyszcrre rovid kivonatban adjuk.
Gyakorlatibdl 18 koresetet kozol, melyek nagyobb
része haldllal végzgdott. A czikkiré nyilt homlokkal
bevallja, hogy azon esetekben hol a haszonszenvi sze-
rektdl javuldst nem tapasztalt, allopathikus szerekhez
nyult, piéczik, calomel, mustdr stb. ; s§t azt sem tagad-
ja el, hogy egyes sulyos esetckben allopathikus orvo-
sokkal consultilt, de sem az egyik, sem a misik gydgy-
rendszernek tdvis hatdsét nem litta. A kéralakra nézve
szerinte legveszedelmesebbek az 4llgoresok (trismus)
tovdbbd a skédrlitot megelozd rdnggoresdk, végre a sai-
18kts1 oroklottek, killoussen ha a csaldd tagjai kozol
egyik vagy mdsik mar e kérban elhaldlozott. A kérti-
neteket tekintve, kedvezitlen kimeneteltinek tartja azon
ranggiresoket, midén a kisded napokig Almatlanul, fé-
nyes szemekkel, rovid 1égzéssel, felijedezéssel fekszik;
— a fogak csikorgatidsit szintén veszélyes jelnek lenni
véli; végre azon kisdedeknél is haldlos kimenetelii szo-
kott lenni, kik a kért megeldzéleg, nagykiterjedést,
6tvarban, genytliszos kiitegben, izzagban, filltakdrban
szenvedtek. A korra nézve, mennél kisebb a gyermck,
anndl veszélyesebb.

Minthogy ezekszerint a gydgyszeléstdl kevés ered-
ményt vér, eléaddsa egyediil a prophylactikus gyégy-
médra széritkozik. Tapasztalata szerint oly gyermekek-
nek, kik bélféregben szenvednek, és gorcsvkre hajlan-
dék, czukrot, gylimdlesot, barnakenyeret nem kell adni.
Midén valamely anydnak egy gyermeke mdr dllgoreshe
meghalt, a mdsodik gyermeke sziilésénél a kildok zsi-
uort a szokottndl hosszabbra kell hagyni, és inkdbb
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fokonként a kotést a koldokhez kozelebb folytatni; ez
dltal az elmetszett koldokzsinér hegedési folyamata
véltozdst szenvedvén, el fog keriiltetni azon ok, mely
sokaktél az 4llgores szdrmazésanak tekintetik. — Ha
a goresokre hajlammal bir6, vagy ép fogzdsban levd
kisdedek hokhurut dltal lepetnek meg, midén a veszély
természetesen fokozddik, tandesos ily esetekhen a lak-
helyct megvéltoztatni. Midén a kisded a goressk 4ltal
hirtelen megtdmadtatik s orvosi segitség rogton nem
létezik, addig is, mig az megérkezik 6t mindenekel8tt
ruhditél kell megszabaditani, hogy a test minden nyo-
mds és szoritdstél ment legyen. Ha a gyermek feje forrs
hideg vizbe mértott ruhdkkal kell borongatni, s azokat
valahdnyszor dtmelegszenek, megujitani. Ajanlja czikk-
ir6 még ezenfeliil eczet vagy hideg vizbsl késaiilt alls-
vetcket, azon indokbdl indulva ki, hogy a goressk
gyakran a végbélben szdzanként tészkels bélférgektsl
eredvén, ezck ily kezelés dltal legbiztosabban iirittet-
nek ki a testbil.

A czikkiré prophylactikus gydgyszcrelése ellen
nines kifogdsuunk, azok a tapasztaldsbol vannak meritve,
s kovetésre méltok ; ami a szoros értclembe vett gyégy-
szerelést illeti, cbben a czikkiréval egyet nem értiink,
miutdn a kisdedek gorceseit a j6l vdlasztott hasonszenvi
szer ép ugy gydgyitja meg, mint egyéb kérokat. Mivel
azonban lapunkban az idegkérokrdl legkozeiebb béveb-
ben akarunk értekezni, feltartjuk magunknak e tirgyat
is akkor kimeritSleg el8terjeszteni.

20-dik szdm.

Azon czikkeken kiviil, melyeket mdr az elobbi szd-
mok alatt koszoltiink, e szdmbdl csak egyet emelbetiink
ki. mely ismertetésre mélté, t. i.:

Dr Gallavardin klinikai tarsalgds czime alatt : a kan-
csalsdg hasonszenvi orvosldsardl. E czikkben a nevezett
kér ellen 11 szernek differentialis gydégyjelentését ter-
jeszti el6, és pedig:

Alumina, oly egyéneknél, kik gérvélykdrban, arany-
érben, cstizban, magtolydsban, goresss bantalmakban
szenveduek, nevezetesen ezen kéresoportozat jelenlété-
ben: kancsaleség mindkét szemen. Ringgoresok a szem-
héjakban. Hiidés a felsé szemhéjban. Szemlob. A pilla-
sz0rok kihullisa. Csipassig. Gyakori drpa. Fényiszony
Lattompulds. Sdrga latds.

Cina, Spigelia, Cyclamen azon esetben, midén a
kancsalesdg a bélférgek kértiinete. Kiilonosen a Cina
goresos jeleneteknél u. m. nehézkér, rdnggodresok, hok-
hurat, fulladdsndl. Spigelia zsfbdkuil.

Kali hydriodicum, Aurum, bujakéros béntalmakbél
eredetteknél.

Phosphor, midén a kancsalsdg magfolydsbél, némi
tiszton tulhaszndlatitél szirmazik.

Hyosciamus, Belladonne., Stramonium, Tabacum
agyizgatottsdggal osszekotott vagy ettél szdrmazott
kancsalsignal. (Folyt. kivetk.)
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Az njszilonek korili elsé gondokrol,
(Folytatds)

Ha a sziilés hosszan tartott. vagy nehezen tortént;

vagy ha a koldok zsindér a kisded nyakdra tckeredett,
vagy oly helyzetbe jott hogy tobb ideig 8sszenyomds-
nak volt kitéve, teszem a fej és medencze csontok kozé
szorulva, olykor a vérkeringés megakasztatik, és a kisded
megk¢kiilve tetszhaldlos leend. Akkor se nem kidlt se
nem lélekszik, se semmiféle mozgést nem tesz, de sziv-
dobogisdt sem érezziik. Ily esetben, mielstt a ksldok-
zsinor lekottetnék, nehdny cseppvért kell beléle kibo-
cshtani, hogy ekkint a vérkeringés eldsegitessck. An-
nakutdinna a kisdedet a térdek kozé véve a mutaté uj-
jal a szdja felnyittatik, a bennlevd ny4lkdtél mely a 1é-
legzést akaddlyozza megssabadittatik, igy levegd sza-
badon 4tjdrhat a szdjon, légesdkbe, és igy a tiidSkbe is.
Hogy er8sebb visszbatds bekovetkezzék, kevés hideg
vizzel kell a kisdedet locsolni, red fecskendezni, ¢s tes-
tét mellét gyorsan szapordn dorzsslni, vagy puszta kéz-
zel, vagy pedig egy dtmelegitett ruhdval szérazon. —
Végre ha még ekkor sem kovetkeznének az ¢élet-jelek,
a szabad leveg@re kell kivinni, s ha ott sem jonne élet-
re, még szijdba erdsen be kell fujni, utdnna a mellét
nyomogatni, a levegét kiszivni, oly modorban mint a
1élegzésnél torténni szokott, mindaddig mig vagy a 1¢-
legzés bedll, vagy a kétségtelen haldlnak jelei a test hi-
degsége dltal bekivetkeznek.

Oly eset is fordulhat eld, hogy a kisdedek az ily
sulyos saiilés utin tobb perczig minden életjeladds nél-
kiil fektisznek, azutdn lassanként és fokonként maguk-
hoz jonnek, és pdr 6ra mulva mir j6l érzik magukat.
Haldlozés ily esetek utdn kiilénben ritkdn szokott be-
kovetkezni, csak hogy ily dllapot kellemetlen, és az
anydra aggaszté.

Nem kevésbbé kellemetlen azon helyzet, midon a
kisded homlok idege a fogé valamelyik lapjéval erdsen
osszenyomatik, mire egyoldoldalu szélhiidés kiovetkez-
het be; dmbdir a kisded ilyenkor kidlt, és megkezdi,
prébélgatja a szopdst, arcza félre vagyon huzva, mi vé-
gett az anya ¢z biba igen nagy zavarba jének. Legjobb
a mit ilyenkor tehetiink abban 4ll: a kisdednek egy
pohir vizben néhdny golyé arnica-t felolvasatani, te-
szem a 12 higitisbol, és abb6l 8—4 6rdnként 1. kis
kivés kandllal beadui.

Néwmely kisdedek szalonnds fejbérrel jonnek a vi-
l4gra, azaz: az egész bdrok zsiros, szalonnds, enyves,
4 mit vizzel a testrgl lenem moshatunk. se el nem moz. |
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ditbatunk. Ily gyermekeket fris felolvasztott vajjal kell
bekenni, és azutén langyos vizzel lemosni. Ezen bdnas
vagy eljiras méd elsSbbséggel bir a szappan mosés-
ndl, mert a szappannali mosdssal gyakran bdr izgutis
okoztatik, kivdlt ha a kiilbr ingerlékeny és érzékeny
konnyen tapasztalhatjuk a szappannak gyb6gyszeres
miikodését, mit tagadni nem lehet.

A fiirds. melyct a kisdedeknél hasznilunk mindig
kellemes meleg legyen, hogy a gyenge magzat magit
meg ne hfitse.

Héromujjnyi-széles pélya sziikséges a hasra, kii-
Tonssen a koldok lekotésére, hogy meg ne sériiljon
elegengé melegségben legyen, és miclsbb meggybgyul-
jon, hogy ide oda ne cstiszon, vagy le ne essék, a po-
lya, kissé meg kell szoritani, de tulsdgos szorosan még
sem kell alkalmazni, mert akkor a kisdednek szabad
légzése akaddlyoztatik, s8t ha nagyon szoros, még sérii-
lést is okozhat. A pélydt négy 6t napnil tovibb nem
kell alkalmazni a kisded sziiletése utdn a koldok leks-
tése végett, mert ha tovdbbb pdlydatatik az nem esak
felesleges, hanem egyéb kellemetlenséget is okoz6 bi-
nésmaéd.

Négy-ot nap mulva a kisded bérének szinét meg-
véltoztatjn. A vorsshél, violaszinbdl milyen eddig volt
tviltozik sdrgdva, ugyan azon idSben a killbdr repe-
dezni kezd és apré pikkelyekben lehdmlik. Ez egészen
természetes tiinemény, a mire némelykor megijednek
az anydk vagy tapasztalatlan sziilésznik s betegségneck
tartjdk, mi végett semmit sem kell alkalmazni, mert ez
a természet ko vetkezménye.

Az ujsziilottnek érzékei természetesen igen kénye-
sek, mig hozzd nem szoknak az nj korhez melybe nem
rég jutottak; ennek kvetkeztében minden erdsebb be-
hatést el kell t8le tivolitani és Svni, nem szabad 6t a
viligossdgnak kitenni, mert szemlobot kaphatna az ele-
ven viligossigtdl; Orizni kell az erds lirmatdl, mert
dobhdrtydja igen gydnge és finom lévén az erds zyj
konnyen neh¢z halldst idézhetne cl§. Ily ovatossig mel-
lett sok betegségnek eleje vétetik, vagy elmell§ztetik.

Sok helyen, kiilonssen a sz8116 munkds asszonyok-
ndl szokdsban van a kisdedeknek lefekvés elitt egy-
kis darabka megczukrozott pecsenyét adni, sdt elkeriil-
hetler sziikségesnek tdrtjik, hogy belile nyeljen is;
mésutt pedig a kisdednek szliletésekor egy kis bort *)
adnak szdjiba. Ezen eljdrds gyakorta igen veszedel-

i k’“) St a gyermekagyas asszonynak erisités veégett bor
adatik,
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mes Ichet, vagy gyomorrontdst, vagy a bor dltal feliz- !

gatott agyvelSlobot idézhet els mely gyakran goressk-
ben, vizkérban dtmenve a kisdednek haldldt okozhatja ;
ugyanez 8ll a boros f6rd8krdl is, abban is elk4bulhat
a gyonge idegzetli kis ember; 4mbdr fordulhat el8 oly
eset, ahol alkalmazhaté, de ezt mindig egyediil orvos-
nak kell és lehet meghatdrozni.

Ellene vagyuuk és kell lenniink minden szorpsk
alkalmaztatinak, melyek kozonségésen mindenek eldtt
kisdedeknek azért adatnak be, hogy a magzat szurok
(meconium) elmenjen, vagy pedig a siirgé forgé bdba
azonnal allovetet 4d; mindezeket tenni nem csak nem
szabad, de drtalmas is miutdn a természet gondosko-
dott e miitételrsl, az anyit oly hig tejjel ellitvdn, hogy
csak ritkdn volt azon eset, hogy a gyermekeket meg ne
hajtotta volna; miutdn tehat ez természetes uton torté-
nik meg, ne kivdnjon a biba okosabb lenni, s ne ko-
vessen mindjirt a sziilésnél erdszakos gydgyszerelést,
mely okvetlen a kisdedeknek betegséget okozand, mit
tobbnyire sirdssal bizonyit be. S igy a kisembernek egész-
sége sok esetben mdr a sziiletés perczétsl a tudatlansig
dldozata.

Eeztikbe sem jut szokszor a b4bdk vagy anydk-
nak mily szomord kovetkezéseknek teszik ki ily eljd-
rds dltal a kisdedeket. A gyenge miiszervekbe melyek
eddig semmi er8szakoskodéshoz szokva nem voltak egy
jovenddben kifejlendd betegségnek megva tétetik le.

A tej 6ly anydtdl ki most sziilt, igen kiilonbozik
azon tejt§l mely mér tobb hénapos. A gycrmekdgyas
asszony teje olyan mint a savé, melynek egyszersmint
hashajt6 tulajdonséga vagyon. Minekutduna ekként a
véghetetlen boles és bdmulando elglitdssal bird termé-
szet ily tulajdonokkal litta el a gyermek tdpldlisit,
konnyen beldthaté, mennyire hibdznak azok, kik a ter-
mészet ezen irdrya ellenére, a kisdedekhez oly dajkdkat
ajénlanak, kiknek tejok a magzat kordval meg nem

egyez.
(Folyt. kovetk.)

Vegyesek.

A , Gydgyészat f. évi 33-dik szamdban a k-
lonféle' rovat alatt ezeket olvassuk: A berni kanton f.
¢é. mérczius elején gydgyszeraddsi szubodsdgot (Dispensi-
erfreiheit) engedélyezett, vagyis a gyogyszerek ebbeli
(talén eddigi ? sz.) jogdval az orvosokat s.a.t. is felruhdz-
ta. — Ezen engedélyt a honioeopathdk magukra nézve
nagy vivminynak és liberalismusnak hirdetik, 4llitvdn,
hogy a berui hatésdg ezen engedélyezése 4ltal Schwe-
icz szabadelvi torvényeinek lelkét felfogta. Mi ezen en-
gedélyben (mely a gydgyszerészck kiviltsdgos jogat
az orvosck ¢és kuruzslok kezébe adji) nem szabad elvii-

séget, hanem orvosldsi és kuruzsldsi monopoliumot s a
gydgyitds titkositdsat ldtjuk, mely tdg kaputnyitagys-
gyitdssal val6 visazaélésekre. Az egyenes titén jiré orvos
soha sem fog magdra nézve ily privilegiumot az 4llam-
t6l kérni ; mi annyit tenne, mint akarni felmentetni ma-
git a torvény és feleldsség alol; — éskérdjiik, mi hasz-
ndt venné a tudomdny az ekkép behozott titkos gyo-
gyitdsnak ?¢

Ezen egész okoskoddsbol egyéb tanuségot nem
vagyunk képesek kimagyardzni, mintsem azt, hogy a
berni kanton fentebbi hatirozata a Gydgydszat t. szer-
keszt8jének nincsen inyére, mert hogy ellenvetései lel-
kiismeretes meggy6z8désbsl erednének nem hissziik.
nem hisszlik pedig azért, mivel lehetetlennek tartjuk.
hogy azon végzés ellen felhozott érveit 8 maga alapo-
soknak és elismérésre méltoknak tartsa. Szerinte a
gyégyszeradisi szabadsdigbél orvoslisi, kuruzsoldsi mo-
nopolium; —— a gydgyitds titkositdsa kovetkezik. Meg-
vallom mi nem értjiik, miként lehet azon engedélynek
hasonlé visszaéléseket tulajdonitani. Az orvosok ép ugy
fogjik gyogyitani betegeiket mint azel8tt; st valdszi-
niileg észszeriibben, mivel az 4ltal, hogy maguk adjdk
a gy6gyszereket kényszerillve lesznek a keverékeket ke-
riilni, és rendelvényeikben az egyszeriiséget gyakorol-
ni, és ez mind a betegségre, mind a bheteg zsebére id-
vissebb leend ; — a kuruzsolds pedig hitiink szerint in-
kdbb lesz korlitozva mint eddig, most hisz ép a gyogy-
szertdrak nyujtanak legtobb alkalmat a kuruzsoléknak
titkos| szereik vdsdrldsdra, mirdl nem kételkedek, hogy
a Gydgyészat t. szerkesztdjének volt mdr alkalma meg-
gyoz8dést szerezni; végre mit értsiink a gydgyitds tit
kositdsa alatt ? bimuljuk at. szerkesztd ur j6 hitét, ha a
recipékben az ellen biztositdst taldl. A beteg a biztos:-
tdst mindenkor egyediil az orvosban, és sem a gyégy-
szertirban, sem a recipékben nem keresi. A roszlelku
vagy elkovetett hibdjdt titkolni akaré orvost pedig el
lendrizni nehez feladat, mit ha szikséges példdikkal is
tudndnk felvildgositani. Hogy tovibbi a gyégyszeradis:
szabadsdg egy természetii legyen, a torvéuy és felels-
ség aldli felmentés vigydval, ezt ismét tagadjuk, merta
torvény az ész haladdsdval viltozhat, a feleldsség pedig
mindenkor egyediil az orvost terheli. — Mindezek utan
viligos hogy a Gydégydszat t. szerkesztdje ismét csupin
az eldtte gyliloletes homoeopathia, nem pedig az tigy
cllen ragadott fegyvert. Am mulassamagdt — ha ugy
tettszik .. !.

Dr. Berklegl. ki ép most tért vissza Oroszorszdgbdl,
a béesi cs. k. orvosi-egylet junius 9-kén tartott tlésében
a stbériai pestis, &s u visszatérs lizol (febris recurrens)
tartott értekezletet, melybil a Iényegeacket ezenncel

" kozaljiik :



Ezen jelués ,siberial pestus® szerinte koholmdny,
mivel egész Sibéridban el nem fordul. Nowgorod, I’¢-
tervdr, Twer tartomdnyokban, hol a csatornéik készi-
tésénél tobb 100.000 16 és szarvasmarba alkalmaztatik
melyek rosz tiplilds és 18 Srdig tarté naponkinti mun-
ka 4ltal kimeriilvén, eldoglenek, hol azonfeliil az em-
berek az elbullott marhdk husdvalis éInek, Iépfenés-ke-
lések (milzbrandkarbunkel) tdimadnak ; ily betegség, ha
rogtoni orvosi segély hozzd mem jirul, hagymizba
megy 4&ltal haldlos kimenetellel. Az elmult évben 300
ezer szarvasmarha hullott el a fentebbi okbdl, ezek ko-
z8l csak 10,000 dsatott el. Az elbullott dllatok nagy
része a Newa folyéba vettetik, mely eszerint a ragilyt
magdban felveszi melynek vize 15 mértfoldnyi tdvol-
sdgra az emberek italdul szolgdl, innét magyardzhaté
azon koriilmény, hogy Pétervdron a hagymdz soha sem
fogy ki. Ezekhez jérult a mult 8szi rosz tiplilék, és a
szdmtalan iiszok a buzdban, melyekbdl a visszatérs 14z
vette eredetét.

A visszatérs ldzrdl dr. B. ezcket jelenli: 1—2
nagymértékit borzongéssal kezdédik, mely 12—24 — 48
ériig eltart, a 1ép azounal megdagad. Midén a borzon-
gés utdn sdrgasdg nem kovetkezik, a kér kimenetele
kedvezd. A borzongds utdn bedll tobb érdig, s6t napo-
kig tarto nagy forrésig, mely alatt a homérték a hé-
nalyban 42¢ az érliiktetés 100 sét tobb. Erre a beteg
roppant izzaddsba meriil, mely szintén tobb drdig, vagy
napokig eltart. Nevezetes, hogy az izzadds megsziinté-
vel a hémérséklet azonnal 36¢ az érliiktetés GO—50-re
szdll le.

A betegek az izzadas utdn, kivéve az eritlenséget,
JOl érzik magukat; azonban 6 -8 nap mulva hasonlé
roham 4ll be, néha harmadszor is

A haldl az els§ rohamnél szokott kivetkezni, és
pedig tiidovizeinyd (lungencedem) folytin. Az els ro-
ham utdni szabad id§ alatt a 1ép lelohad.

A bonczolati eredményt dr. B. ekként irja le.
Midén & halil az els§ roham alatt kévetkezik be a 1ép
3—4-szerte nagyobb a rendesnél, szétdorzsolékeny sit
folyékony. A mé4j szintén nagyobb, bal lebenykéje
egész a bal részttdjban terjed. Az epehdlyag megtelve,
az epe siirli, de azért az epevezetdk nincsenek bedugul-
va, egyediil nehezen dtjardk, miért ha a sirgasdg jelen
vanis, a bélsirsirga szinii; a bélfodormirigyek a jar-
viiny keletkestek or vdltozds nélkiiliek valdnak, amint
azonban hagymdzzal csatlakozott, dinagysdgnyira da-
gadtaknak észleltettek. A legnevezetesebb tiineményt
mindaziltal képezi a sziv, mely ¢lsd pillanatra a vissza-
téré liz jelenléttét tanusitja: fekszik szélességében
Gsszenyomddva vérliresen, semn a szivben sem egyebiitt
véralvadék (coagulum) nem taldltatik, dlloméinya kony-
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nyen széttéphetd izmai a nagyité iveg alatt mintegy
szétmetszetve lenni észleltetnek. — A bonczolati leletek
nagy hasonlatosdguak a lépfenésedésben elholtakéhoz.

A gydgyszerelésre nézve eldadé megjegyzi: hogy
chinin semmmit sem haszndlt, egyediil a savanyaknak
14tszott lenni sikere *)

A visszatérd ldz mellett hagymdz is észleltetett
azon kiilonséggel, hogy az Oszén a visszatérd 14z, je-
lenleg pedig a hagymdz a tuluralkodd. (W. M. Woch)

Julius havi kimutatis
a gybngydsi kdzkérhazban orvosolt betegekril.

A beteg-mozgalom csekély, gyomor és bélhurut
uralkodék, hdnyszékelés két esetben fordult el v4lts-
ldzak szdmosabbak mint az eddigi 6sszes nydri héna-
pokban tapasztaltattak.

Szdmra nézve: felmaradt a mult hérél beteg 29,
szaporodott ¢ héban 31, — &sszesen 60. Ezek kszt volt
férfi 35, né 25, — ingyenes 47, onkénytesen fizetd 8,
alapitvdnyi 2, cz¢hbeli 3. — Meggydgynlt 32, meghalt
4, felmarad 24.

A megholtak koz8l visszér-lobban 1, tiidévészben
1, sorvadésban 1, aggkérban 1 sinylédtek.

Az dpoldsi napok osszes sz4dma tészen 835, melybdl
esik egy betegre 14 nap.

A vdrosban a halilozas e h6ban sokkal stiriibb volt.
A megholtak dsszes szdma tészen 66-ot (28-al tobb a
mult havindl). Ezek kot férfi 33, n§ 33. Legsliritbb ha-
lilozds volt a kisdedek kozt, és pedig sziiletéstsl 7 évig
elhalt 52. — A hal4l nemre nézve legtsbben haltak el
a gyermckek koz8l jérvinyos hasmenésben, 7 pedig
hényszékelésben.

Figyelemre mélto jelentés,

Két jcles iigyfelunk, mindketts orvostudor, a ha-
sonszenvi gydgymodban tsbh év 6ta avatottak, maguk-
nak élland6 dllom4st szerezni ohajtanak, de egyszers-
mind oly vérosban letelepedni, hol e gyégymdédnak
szdmos pdrtoldi vannak. Mivel hazank tsbb vidékéril
gyakran érkeanck hozzdnk oly panaszok, hogy hason-
szenvi orvosuk nincsen, most e panasz orvosolhaté, és
pedig a ,Hasonszenvi Koalony« szerkeszt§ségéhez in-
tézett egy par sor irds 4ltal.

*) Ismét egy szegénységi bizonyitvanynyal szaporittatik
eszerint az allopathikus eljards. — Ha ezen tapasztalatokkal
Usszehasonlitjuk dr. Grauvogel elsadasat (elsd folyam 24-dik
sz. hasonsz. kozltiny) elsé pillanatra ki fog tettszeni, menyivel
biztosabb alapot képes nyujtani a hasonszenvi gyégyszertan
még oly kérokban is, melyek természete elittink még isme-
retlen. Szerk.

“Egerben. 1865, Nyomatott az érscki |)‘0f'llnrkfil|3'\'- es

E'n'jnyom-(‘.la‘j'«'lbh;. )
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