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Tapasztalataim a szeszes italokkal, valamint
a dohanynyal valé visszaélésekrol
mint a lattompulat okarol.

HIRSCHLER IGNACZ

1 tagtol.
(Olvastatott mint székfoglalé az 1870. febr. 7-ki Ulésben.

A gydgytannak egyik terén sem kell oly 6vatosaknak
lenniink tévedések kikeriilése czéljabol. mint a kérokok fel-
allitasanal. A gyogytan torténelmének minden lapjan talal-
kozunk példaira annak, mennyit vétettek ez iranyban el6de-
ink ; ez érdemben a sulyos betegségek bosszl sorara utalunk,
melyeket a riih elnyomésdbdl hittek szarmaztathatni még a
mi szazadunk elsd évtizedeiben is; utalunk pedig erre azért,
hogy ramutassunk a képzelet zsarnok és féktelen uralmaéra,
mely a legUjabb idékig a kéroktannak nem valt épen diszére.
El6rehaladd épéleti — valamint kérboncztani ismereteink
nemkiloénben naprél napra javulé és finomuld vizsgalati
modszereink segélye altal a tudomany folyton 0j vildgossa-
got és rendet hoz a régi z(irzavarba, és sikerrel kiizd a még
rovid id6 el6tt a szellemeket lebilincselt elGitéletek ellen.
Amde az elfogulatlan figyelmét ki nem keriili azon sajatsa-
gos koriulmény, mely szerint épen a kérokokra nézve nagy
a torekvés: a régi gaz kikuszobolése altal tamadt hézagokat
mentdi hamarébb (j — mondjuk — anyaggal kitdlteni, mely
elébb-utobb hasonlo tisztitasi processusra sirgetleg fog majd
alkalmat szolgéltatni. A sok példa kozil csak egyet idézve,
kérdjuk: nem kell-e azon, naponkint nagyobb hdditaso-
kat tev6 felfedezésekkel szemben, melyek gombaél6sdieket
szerepeltetnek kérokokként, azon gondolatra jutnunk, hogy
Uj csalédasoknak megyiink eléje, melyek a régiekt6l — az
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igaz — annyiban fognak kedvezéleg kilénb6zni, bogy ez (j
csal6dasok altal ismereteink val6ban szaporodni fognak, és
a szakadatlan fiirkészet Osvényeijoval tagabbulni és egye-
nesebbekké fognak valni.

A vélt kdrokok felkeresésében tapasztalt lazas siirg6s-
kodest valtig megérteti velink a gydgytannak tulajdon-
képi végczélja: a gyogyitds. Ha tehat az emberi bavar-
szellemet altalaban azon torekvés jellegzi, hogy minden Iét-
nek, tehat a kdrosénak is nyomozgatja kdzelebb és tavolabb
okat, ezen torekvés az orvosok kdzott annal természetesebb,
minthogy a beteggé tevl okok eltavolitasa els6 és f6 gyogy-
javallat, mi altal tehat a gyogytan legbiztosabban felel meg
egyedili feladatanak.

A kéroktan terén tulajdonképen csak egy biztos méd
létezik tévedések Kikerlilésére, ugyanis épen az, mely az
épélet tiineményeire vonatkozdlag is egyedil van feljogositva
az ok és okozat kozti viszonyt meghatarozni, és ezen mod a
kisérlet. Amde a kisérletnek csakis az kolcsondz nagy be-
cset, hogy alkalmazasandl minden vagy csaknem minden
véletlen kizaratik, és az élet nyilvanulatai a lehet6 legegy
szertibb alakban Iépnek fel. Magatdl érthet6, hogy a beteggé
tev6 befolydsokrol valoé ismereteink nagyrészt nem' képezik
a kisérleteknek kdzvetlen folyoményait, sét ellenkezbleg
azoknak legtdbbjénél hihetlen sok ellenérizhetlen mellék-
kortlmény mdkodik koézre, melyek merében lehetlenné teszik
bizonyos betegséget bizonyos befolyasoktol akar csak megko-
zelité biztossaggal is leszarmaztatni. A hajlamito és elidézé
okok kozti megkildnbéztetés, melylyel mar a régi kortanok-
ban talalkozunk?, eléggé kifejezi ezen viszonyt, de ezzel egy-
szersmind azon hatart is, mely tudasunknak ez iranyban
vetve van. Es ezen hatar, ezen nehézségek még a mérgezé-
seknél, tehat oly téren is, melyen legkénnyebb a kisérlet altali
utévizsga, élénkbe gordilnek, ha ugyancsak az idilt, azaz a
lassan hatd mérgezések felette bonyolodott és valtozatos tline-
ményei forognak fenn, ha az idegrendszer és az érzékszer-
vek jelenségeirdl van szd, melyeket nem ienet mindannyiszor
targyilag ellendrizni, és melyeket szamos, az egyént6l, a faj-
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tdi, nemkilénben a szokds- &3 éghajlattdl fuggd sajatba-
gossag kell hogy megzavarjon és modositson.

Akoroktanrdl ezen altalanos észrevételeket azert bocsaj-
tam el6re, hogy jelezzem mintegy azon allaspontot, melyet az
ezen értekezés alapjat képez6 kérdések koriili birdlatnal
elfoglalni térekedtem* Mindenekel6tt kijelenten, hogy nem
tulajdonképi szandékom tiizetesen bebizonyitani, miszerint
a szeszes italokkal és a dohanynyal vald visszaélésnek sok
esetben lattompulat a kdvetkezménye, hanem czélom a neve-
zett anyagokkal val6ban visszaél6 lattompulatos egyéneken
észlelt tiinetek mentdl lelkiismeretesh Osszeéallitasa altal mint-
egy hozzajarulni azon munkahoz, melynek egykoron az
amblyopia ex abusu spirituosorum et Nicotianae — kérisme
lehetend eredménye. Mai napsag — szivesen bevallom —
ezen koérisme még sokkal ingadozobb alappal bir, semhogy
épen azon téren, melyen az Ujabb szemészet oly fényes dia-
dalokat arat, szabatosan jelzett kornemmé volna mélté emel-
tetni. Itt valdban el lehetne mondani, hogy ,,noblesse oblige*.
A szemészet terén a szemtiikorreli felfedezések és az épélet-
tani buvérlatok hosszl sora &ltal 0j korszak nyilt meg, mely
ismereteinket a legrovidebb id6 alatt hihetlen mértékben
szaporitd; de épen ez okbdl sehol sincs nagyobb jogunk az
igényeket is magasabbra fesziteni, mint ugyancsak e téren.
A glaucomarol, a Brightkdri receglobrol, az agyndvedékek
altal elGidézett latidegsorvadasrol ma létezd fogalmunk, nem-
kilonben a szemfaradasnak (asthenopia) rovid id6 el6tt még
homalyba burkolt, de most mér felderitett fogalma mellett az
amblyopia alkoholica csakugyan felette hitvany korisme,
mely szemtlkrészileg nincs hatarozottan jellegezve, muko-
désileg pedig egyel6re oly kevéssé kiilonbozik sok maské-
pen létrejott lattompulattél, hogy azon esetekben, hol a sze-
szes italokkal vald visszaélést a betegek tagadjak, vagy ez
az orvos figyelmét valamiképen Kkikerili, a kérdéses koris-
mét el kell ejteniink. Ne tessék félreérteni. Itt mindenekel6tt
nem az a kérdés, vajjon az alkohol altal a test kilonféle
részeire, nevezetesen a kozponti idegrendszerre gyakorolt
mérgezési hatas néha a latidegen is érvényesiil-e ; merte
kérdésre rég meg lett adva az ,igen“-neli felelet és jov6ben
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is ,,igenli-nel fog red mindenki felelni, kinek alkalma leend
a latideg halad6 bantalmat exquisit iszakos egyénen észlelni.
Azonban az alkoholismus még ezen exquisit eseteiben sem
sikerllt eddig a lattompulatnak akar miikddési akar szemtiik-
részeti oly jellegzd tiineményeit megallapitani, melyek csakis
a kérdéses okmozzanatnak és nem masnak lennének tulajdo-
nitandok. Még sokkal nagyobb mértékben &ll ez azon lassan
lefolyd, folyvast névekvé latgyengtlési allapotokrdl, melyekre
iszdkosaknal nem ritkan akadni akkor, mid6n az alkoholis-
mus ismert testi jelenségei még nagyrészt hidnyoznak, és mi-
dén a lattompulat épen kora fellépte altal szolgaltathatna alkal-
mat arra, hogy figyelmeztessik az illetéket azon nagy vesze-
delemre, mely 6ket szerencsétlen hajlamuk folytan fenyegeti.

Még sokkal roszabbul allnak a dolgok a dohéanynyali
visszaélés altal elSidézett latfogyatkozas koérisméje vagy kor-
képe koril. Ezen koroki mozzanat Ujabb id6ben vétetett fel,
és még egyatalaban nincs a bebizonyitott tények rangjara
emelve, Ggy hogy a legjelesebb szemészek kdzott is akadnak
olyanok, kik kétségbe vonjak. A lattompulat ilyetén kelet-
kezése mellett minddssze csak nehany észlelet és egynéme-
lylk szaktarsam hatarozottan kifejezett meggy6éz6dése szol.
Ha a kovetkez6 adatok &sszedllitasdndl a dohéanyzas altal
el6idézett lattompulati eseteket amazokkal egybefoglaltam,
ezt azért tettem, mert magam is észleltem, &mbar csak egyes
idevago esetet, melyben hogy dohanymérgezés okozta a lat-
tompulatot, igen val6szinii volt, noha nem vagyok képes ezt
kétségbevonhatlan bizonyitékokkal tdmogatni 5de masrészt
azért is, mivel a dohanymérgezési lattompulat tlineményei
szerfelett hasonlok azokhoz, melyeket iszakosak lattompula-
tanal talalunk ; végre féleg azért, mert — mint kés6bb a
statistikai adatokbdl ki fog deriilni — a szeszes italokkal és
dohénynyal vald visszaélés egyazon egyénnél igen gyakran
egydtt forog fenn, és ezen koriilmény a mar értekezésem be-
vezetésében tett azon észrevételek értelmében, melyek a
betegségeknek tdbb ok egylttmiikodése altali el6idézésére
vonatkoztak, szilkségessé teszi, hogy e masik tényez6t is
megérintsem.
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Torténelmi adatok.

Mi a szeszes italokkal valo visszaélést illeti, ennek a
testre gyakorolt karos voltarol atalaban mar a legrégibb Gs-
korban meg voltak gy&z&dve.

Val08zinli hogy a gorogok ez iranyban nem voltak
kicsapongok, minthogy Irdik nem szélnak sokat réla; sét
Hippokrates azt mondja ,,si qua intemperantia subest, tutior
est in potione quam in esca.u

Egészen masként all a dolog a romaiakkal a késéhbi
korszakban, kik a fény(izés és erkdlcsromlas hihetlen ndvek-
veésével egyitt az iszadkossagnak is martalékaiva lettek. Hogy
a borivas kévetkezményei kétséget nem szenved6 maédon is-
mertették fel magukat, és az ekként okozott betegségek nagy
szamban fordultak el6 : Senecanak egy helyéb6l (epistola 93.
16. 8.) biztossaggal vilaglik ki, melyben ezen ird igen talalé-
an ecseteli azokat.,,Inde pallor — Gigy mond — et nervorum vino
madentium tremor, et miserabilior ex cruditatibus quam ex fa-
me macies : inde incerti labantium pedes et semper qualis in
ipsa ebrietate iitubaiio ; inde in totam cutem tumor admissus,
distentusque venter, dum male asuescit plus capere, quam po-
terat ; inde suffusio luridae bilis et decolor vultus, tabesque in
se putrescentium, et retorti digiti articulie obrigescentibus,
nervorum sine sensu jacentium torpor, aid palpi‘atio sine inter-
missione vibrantium. Quid capitis vertigines dicam ? quid ocu-
lornm auriumque tormenta et cerebri aestuantis verminationes ?

Bizonyara elbamarkodas lenne az idézett mondatnak
a szemre vonatkozd részéb6l azt kovetkeztetni, hogy Seneca
az alatt a bornak a laterorei veszélyes hatasat értette, vagy
hogy 0 e hatast egyéatalaban ismerte legyen ; a tormenta kife-
jezés ezt legalabb nem igen tamogatja, és Huss-al*) egyetér

*) Chronische Alkoholskrankheit. Ein Beitrag zur Kenntnias der
Vergit'tungskrankheiten, nach eigener und Anderer Erfahrung von Dr.
Magnus Huss. Aus dem Schwedischen Ubersetzt von Gerhard von dem
Busch. Stockholm 1852. — Ezen szerz6nek kdszénhetem a fentebbi idé-
zet ismeretét, valamint tobb més, a palinka torténetére vonatkozé ada-
tot is.
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tek, ha nem donti el, vajjon azon sz6 alatt nem értetnek-e az
érzékszervek ismert csalédésai (hallucinationes). Ez minden-
esetre a legvaldszinlibb, nem pedig az, hogy az idézett sz
fajdalmat jelent, mit ugyanazon szerz6 szintén lehet6nek
tart, minthogy ezen értelmezés épen nem talal tampontra az
idilt alkoholismus ismert tlinetcsoportjaban. Ugyanazon levél
egy masik helyén Seneca gy latszik ép azon allapotot irja le,
mely ma delirium tremens név alatt ismeretes : ,,Innumera-
bilia praeterea fobrium genera, aliarum impetu saevientium,
aliarum tenui peste repentium , aliarum cum horroré et multa
membrorum quassatione venientium.“

Onallo, a szeszes italok artalmassagara vonatkozo érte-
kezésekkel csak a 16-ik szazad elejét6l fogva talalkozunk,
midén az azok altal elidézett betegségek gyakorisaga az or-
vosok figyelmét mindink&dbb magara vonta, mi egybe latszik
fliggni azzal, hogy a szeszes italok élvezete mind nagyobb és
nagyobb hoditasokat tett.

A borszesz torténete az emberiség mivelédési fejlédé-
sének egyik legnevezetesebb részét foglalja magaban. Mar
azon korulmény, hogy az erjedt italokkal val6 mamorositasi
hajlam sotét vonalként hlzodik &t az emberiség torténelmé-
nek évkonyvein, és a legalantabb fokon allé tarsadalmi vi-
szonyok kozott is feltaldlhato, felszélitja a gondolkodd elmét
a buvarlatra, egészen eltekintve attol, hogy a borszesz ezré-
vel nyelte el aldozatait, és tudvalevé dolog, hogy az Uj vilag
bennsziil6tt lakossagat tetemesebben megtizedelte mint a spa-
nyol kormanymesterség, mint tiiz és vas. A chinaiak és indusok
mar joéval elébb készitettek rizspalinkat (arrack) mint az
arabsok borszeszt; ezek pedig Ugy latszik a 11-ik szdzadban
készitettek el6szor bor- és sz6l6b6l borszeszt (spiritus), és ezt
még a mai napig is hasznalatban levd alkohol névvel jel61ték.
Minthogy eleintén gy6gyszerként alkalmaztak és igy éleszté
hatasaival megismerkedtek, életviznek (aqua vitae) nevezték
el ; e nevet azonban rég eljatszotta az utdbb bekovetkez6
visszaélés altal.

Csak a l4.-ik szézadban talalni Irott Gtmutatéasokat a
borszesznek de csakis mint gyégyszernek hasznalati modja-
rél — Eurépaban. Egy olasz Arnold de Vella nevl orvos
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nagyon fel dicsérte mint gydgyszert. Olaszorszaghdl csaknem
atalanosan elterjedt az egész szarazfdldre, ugy, hogy azon
szdzad vége felé mar minden orvos alkalmazta volt. Gyo-
gyaszati hasznavehet6ségérdl és alkalmazhatdsagardl Strick
Mihaly német orvos irt legelészor tulajdonképi értekezést,
mely 1483-ban jelent meg és tobb kiadast ért. A XVI. szazad-
ban a borszeszt atalaban nemcsak minden betegség gyogyi-
taséra, hanem azok megelGzésére is hasznaltdk. Az eredetileg
erdsit6 szerbdl lassankinti szokas altal kabito lett, mely csak.
hamar egyarant megkedveltetett (gy a kunyhéban, mint a
palotaban. Hovahamarabb oly keresett aruczikk 16n, hogy (j
eléallitasi modokrol kellett gondoskodni, ésigy lassan-lassan
mindenféle termény és gylmolcs, végre a burgonya is fel-
hasznéltatott, és igy a tetemesen nagyobbodott gyartas, mint-
hogy a kormanyok bevételi forrasai is szaporodtak egygyel,
napjainkban hihetlen fokot ért.

Nem volt kikeruilhet, hogy a borszesz-élvezet nagy ki-
terjedésével annak karos kdvetkezményei is, még pedig leg-
elébb erkolcsi téren kezdettek mutatkozni, mit az bizonyit
legjobban, hogy hébe-korba szigort tilalom ala lett vetve.
Lassankint a visszaélést kdvetd sok betegség az orvosok figyel-
mét is magéara kezdé vonni, ég igy csaknem minden orszag-
ban csaknem egyidejlleg jelentek meg ezen kérdéssel tiize-
tesen foglalkozo értekezések. I. PVemAPraxeos med. praecepta
mivében (Vol. I. Caput XXIV.) az e targyroli irodalom meg-
lehetés tokéletességben van dsszeallitva. Frank oOta, mint
konnyen képzelhetni, az ide vonatkoz6 irodalom roppantul
szaporodott, a mennyiben e targygyal jéforméan minden orvosi
ir6 foglalkozott, az egyik mint klinikus és koérasz, a masik
az elmekorok, majd a mérgezéstan, az allamorvostan, a kor-
boncztan stb. allaspontjarol. A rezg6rjr6l megjelent elsé
tulajdonképi egyediratot az angol Sutton*) kozié, Pearson
azonban mar elébb érintette e targyat. Suttont Francziaorszag-
ban Rayer 1819.-ben, Némethonban Kopp 1821-ben kovette,
kihez nem sokéra szamos mas szerz6 csatlakozott. Az iratok

h Tracts of Delirium tremens. London 1813.
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nagy szamabdl szabadjon tanitvanyi kegyeletem Kkifejezésell
Lippich hazankfianak 1834-ben Leibachban, kdrhaz-orvosi te-
vékenységének akkori helyén megjelent mivét felemlitenem:
,»Grundziige zur Diopsobiostatik oder (ber den Misbrauch
geistiger Getranke“, a mely munkaban Lippich statistikai
adatokkal bizonyitja be, hogy a borszesz élvezete nemcsak
egyeseket, hauem az egész tarsadalmat romlasra vezeti.

Igen nevezetes kilonben, hogy az alkohol Ujabb id6k-
ben mint hatalmas gyogyszer ismét felkaroltatott ; az angol
orvosok példajat, kik forrolazas betegségek legstlyosabb tline-
teinek enyhitésére attd6lob, heveny izileti, csiz, hagymaz
ellen sikerrel hasznaljak, sokszorosan kodveték a szarazfoldi
orvosok. Legujabban bebizonyittatott, hogy az alkohol forré-
lazas betegségekben a héképz6dést leszallitja. Az is ismert
dolog, hogy az orvosi gyakorlatban sokszor sziikséges bor-
szeszt rendelni, a hol ugyancsak ezen megszokott ingerlé szer
régtoni elvonasa kdnnyen von maga utan veszélyt. igy Gusztav
Braun *) Moskvéban halyogkivételi eseteinek 45%-at latta
szivarvanylob kovetkeztében szerencsétlenil végz6dni, mig
azon dtletre nem jutott, hogy mitdtteinek a m(itét utani elsé
két napon naponkint kétszer adasson egy-egy obony bor-
szeszt. Ezen eljarés altal sikeriilt ugyanazon mitétmdd mel-
lett a teljes veszteségeket 6 %0-ra csokkenteni.

Az ezen targyat fejtegetd konyvek kozil kétségkivil
sokban talalni itt-ott észrevételeket a borszeszszeli vissza-
élés karos hatasarél a latérzékre, és lesz még alkalmam e
konyvek egyikének, ugyanis Buss mar idézett muvének ide-
vonatkozd adataira visszatérnem és korilményesen taglalnom.
De mindenesetre felt(ind, hogy a szemészeti szakkonyvek a
kérdéses targygyal mindeddig kevéssé foglalkozvan, csak
igen keveset lehet bel6liik ez érdemben meriteni. Ha a ren-
delkezésemre all6 régibb irodalmat atvizsgadlom, csak egyes
koreseteket taldlok leirva, melyek korantsem képesek lénye-
gesen hozzajarulni a borszeszi lattompulat korképének alko-

*) Beitrag zur Heilung des grauen Staares. Archiv fir Ophthal-
mologie XI. Band 1. Abtheilung. 1865 p. 200.
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tdsahoz, a mennyiben ugyanis az az idllt borszeszmérgezes
tinetét képezi. Ezek egyes, ritkan el6forduld futdlagos, a le-
részegedés alatt, vagy kozvetlen ezu'dn bedlldé megvakulasi
esetek, miért is helyesebben amaurosis crapulosa-nak nevez-
tettek.

Ismét hazankfia az, Kire els6 sorban hivatkozhatom,
Tmka *), a budai Kiralyi teréz-egyetemi kaortanar a morrol
irt miavében (I. kot. 166 1) a kér-oktanra vonatkozdlag Ingesla
kumores rarefacientia stb. czim alatt kovetkez6ket mond :

,,a) Potus spirituosi, vinum, Spiritus vini etc. Sic Britan-
nus quidam, narrante Il. Boerhavio, simul ac vino inebriatur,
perfecta etiam amaurosi laborat, et quidem ut per gradue
morbus eum invadat, et malum cum copia vini crescat, donee
guoties incipit omnino ebrius fieri, omnino etiam perfecte
coecus fiat. Post ebrietatem finitam redit visus ; cessat enim
tunc ilia pressio ad cerebrum.*

Hasonld eseteket mas régibb szerz6k utdn elmond,
masok kozott Ledelnek egy észleletét is, mely maradando
vaksagrol a betegség haldlos kimenetével szdl. ,,Adolescens
qui spiritu frumenti se immoderate replens in bidui sterto-
rem incidit, sui vix compos ; crapula inde exhalata ingentem
cephalalgiam sensit, superveniente dein coecitate ; qua utra-
gue aegritudine aliquot menses cum debilitate ac mentis tur-
batione detentus, postremo epileptice convulsus interivit.*
E leirds bar sok pontban igen vildgos, mégis kétséget gerjeszt
az irant, vajjon nem volt-e ezen eset agynodvedékkel szbvet-
kezve ?

A tudomanyos szemészet apja Beer**)} ki kiilon czikk-
ben terjedelmesen fejtegeti azon mort, mely allitélag keser(
anyagokat és szénenyt tartalmaz6 tap-vagy gyoégyszerek-
kel val6 visszaélés és dlommérgezés altal tdmad, ki ez alka-
lommal kiiléndsen a katdngkavét vadolja (ez oly ital, mely-
nek hatésat a Napoleon uralma alatti szarazfoldi zar idejében

*) Wenceslai Trnka de Kizovitz etc. Histéria amauroseos omnis
aevi observata medica continens. Vindobonae 1781.

**)Lehre von den Augenkrankheiten von J. Beer. Wien, 1813—1817.
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csakugyan inkébb volt alkalom tanulményozni, mint mai nap),
és ezenkivil a kescrii-mandola, a kcserfa, méakony, beléndek,
nadragulya, birdk, a6 (Cynoglossus) hatasat is, mon-
dom, ugyanezen éles eszii Beer egyetlen széval sem emliti a
borszeszmérgezést, mi legalabb is feltlin6. Ne csodalkozzunk
aztdn, ha Beer kozvetlen utddai és részben mésoldi szinten
nem emlitik meg az amblyopia alkoholikat. Csak Sichell) a
bécsi iskola szellemének francziaterjeszt6je az iszakosok lat-
tompulatanak egész kullon czikket szentel, melyben ezt a kébitd
anyagokkal valo visszaélés &ltal tamadottaktdl tokéletesen
elkilénzi. Koriilményesen el6adja korjeleit a lattompulatnak,
mely — a mint mondja — vagy koéveti, vagy megelézi a rézg-
orjt, de bevallja, mily nehéz felismerni a bajt akkor, mid6n
a borszeszmérgezésre nézve a betegek el6adasa nemleges. O
a betegséget ,,comme une sorte de narcotisme produit par les
liqueurs alcoholique3,” tehat mintegy kdzponti tiineménynek
tekinti. Szerinte f&tinet az, hogy atargyak mintegy rezegni
és ingadozni latszanak. Sichel kilénben emliti, hogy tudta-
val § el6tte egy szemészi ir6 sem szélott a lattompulat ezen
fajarol, és ezen nagy olvasottsagi tudos ily megjegyzésénél
fogva batran kimélhetjiik meg magunkat az el6tte megjelent
munkak netan idevonatkoz6 pontjainak felkeresésétdl.
Azon miivek, melyek a Sichelé utdn nemsokara meg-
jelentek, e targyrél csaknem semmi nevezetest sem tartalmaz-
nak. Mackenzie 2, valamint Desmarres 3 csak megemlékez-
nek Ggyszllvan a borszeszszeli visszaélésr6l ott, hol az izgat6
és kabitd anyagok befolyasarél szélanak.” Walther*) ,,crapu-
I6se Amaurose* czim alatt kérrajzot tett kdzzé, mely nyilvan
a Sichele utan van leirva, a mennyiben 6 is jellegz6 tiinet-
ként hangsilyozza a targyak szinleges reszketését és ingado-

*) Traité de IVphthalmie, la cataracte et I’Amaurose. Paris. 1837.

2 Traité pratique des maladios de I’oeil par W. Mackenzie. 4-ieme
édition traduite par Warlomont et Testelin. 1857. t. Il. p. 829.

3) Traité théorique et pratique des maladies des yeux par L. A.
Deemarres. Paris 1784 p. 716.

4) System der Chirurgie. IV. Baud. Augenheilkunde. Freiburg,
1818. II. p. 774.
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zasat. O kulénben a betegséget az agy izgatottsagabol hiszi
szarmaztathatni, mely a bolyg-ideg vezetési utjan a gyomor
sajatsagos lehangoltsagabol veszi eredetét. Kuetel) az ,,amau-
rosis potatorum seu crapulosa“-rél az amaurosis icterica faja
alatt tesz emlitést, allitvan, hogy vértorlédason alapszik, hol
tulérzékenység, hol érzéketlenség tiineteivel szdvetkezve.
AritBa borszeszt, mint a lattompulat egyik okat nem em-
lité meg, jollehet, mas lattompulatokra nézve nem mulasztja
el Truka idézeset.

Ajelen évtized elejétl fogva a borszeszi lattompulat
ismeretéhez jaruld adatok mindinkédbb szaporodnak és beha-
tébbak, jeletil annak, hogy a magasabban kifejl6dott szemészi
gyakorlat megerdsiti, miszerint a szeszes italokkal val6 vissza-
élésnek tulajdonitott sajatsagos latfogyatkozas jogosan vehetd
fel. igy Nagel\ ) mar ,.A reczeg bajos "elfajuldsarol” szold
czikkében mondja: ,,Ismeretesek az alkoliolismusnal jelenlevé
latzavarok, melyeket t6bbnyire véikeringési rendellenessé-
gek, de néha, ha tart6*abbak, a reczegben és a latszerv koz-
ponti részeiben netan fészkel6 izzadmanyos folyamatok idéz-
hetnek el6.*

Pagenstecherd ,Klinikai észleletek” czimli miivének
els6 fuzetében a gydgykezelt 2129 eset kdzll hat borszeszi lat-
tompulatot emlit. A betegség megjelenési mddjarél is nyilat-
kozik, és ennek okat az érhartya vérb6ségében keresi, mely
altal nagyobb nyomas gyakoroltatnék.a palczarétegre. A ko-
vetkez8 évben ugyanazon észlel6 2415 szembeteg kozott 15-6t
talalt a kérdéses bajjal.

Franczia és angol szemészeknek tobb, részint korjelzési,
részint gyogytani jegyzetei utan, végre 1865-ben GraeJe-nAs.9
targyunkra vonatkoz6 nyilatkozataival talalkozunk, és pedig,

*) Lehrbuch der Ophthalmologie von C. G. Th. Kuete. 2-te Auf-
lage 1854. I1. p. 475.

2 Die Krankheiten des Auges v. Dr. Ford. Arit. Prag, 1859.

3) Archiv fur Ophthalmologie. VI. Ifd. I. Abtlx. p. 231.

4) Klinische Beobachtungen aus der Augenheilaustalt zu Wiesbaden
von Dr. Pagensteclier und Dr. Saemisch. I. 1861. p. 57 u. Il. Heft p. 134.

5 Klinische Mountsblatter fur Augenheilkunde. Vortrage uber
Amblyopie u. Amaurose, mitgetheilt von Dr. Engelhardt. 1865. p. 132
és 193.
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a lattompulat* és mérrél (Amblyopie und Amaurose) tartott
tanulsagos el6adasainak tobb helyén. igy tébbek kozt az isza-
kosak lattompulatadt olyannak mondja lenni, mely a lattér
aranylag rendes voltanak daczara is attérhet a latideg haladd
sorvadasaba, ha ugyancsak az ok el nem tavolittatik. Az ezen
el6adasokban fejtegetett esetek elseje: Amblyopia potato-
rum, melynek leirdsanal hangsulyozva taldljuk, hogy a lat-
térben nincsenek megszakadasok és az idegdombcsan hiéa-
nyoznak a sorvadas tineményei. A betegség el6zményébdl
mérsékelt borszesz-, sok sorivasrél, er6s dohanyozas és
rendetlen alvasrol értestliink, melyek egyuttvéve szerepelnek
mint kor-okok. A betegség lényege az Ugynevezett ,szenve-
déleges agyi vértorlodasokban* kerestetik.

Zehender') az amaurosis potatorum-ot, mely székhelyére
nézve allitasa szerint gyakran rejtélyes marad, az 6 almorai
Pseudoamaurosen) kozott mint kilenczediket emliti fel. Ezen
morok néha idilt érhartyalobokként nyilvanulnak.

Doebbelin Ed. felavatasi iratdban harom kdrilményesen
targyalt eset taldlhato.

-Sic/tcZ-nekd egy Ujabb értekezése, melyben az amblyo-
pia potatorum a dohanyzads altal szarmazd lattompulattal
egy(ttesen targyaltatik, az elobbenire vonatkozélag kevés
Gjat mond, a mennyiben a méar 1837-ben kozzétett adatokra
hivatkozik ; a munkanak azonban mégis azon értéke tagad-
hatlan, hogy a szemészek figyelmét ujélag e targyra for-
ditotta.

GalezoicsH3 a latideg véltozatait targyalé mivében

*) Handbuch der gesaiumten Augenheilkunde von Seitz, fortgesetzt
von Zehender 3-te Lieferung. 1866 p. 696.

2 Sichel Nouvelles recherches pratiques sur I’amblyopie et
1amaurose causées par l'abus du tabac & fumer, avec des remarques sur
I’'amblvopie et I’'amaurose des buveurs. Annales- d'Oculistique t. 53. p.
122—136.

3 Etude ophthalmoscopique sur les alterations du nerf optique

et sur les maladies cérébrales, dont elles dépendent par X. Galezowski.
Paris 1866. p. 114.
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az amblyopia potatorum révid leirdsat adja, melybdl legin-
kdbb azt érdemes megemliteni, hogy e helyt talaljuk legeld-
sz6r megérintve az illet6 betegek napi vaksagéanak jelensé-
geit. Azon éallitdésa azonban, mely szerint az illeté betegeknek
soha nincs terh(ikre a napvildg, csak annyiban all, a mennyi-
ben tulajdonképi fényiszony nincs jelen, de a nap igen is ter-
hiikre .van, mivel befolyasa alatt igen roszul latnak, és azért
lehet6leg kerilik.

Moorenl) Németorszag legtapasztaltabb és legligyesebb
gyakorl6é szemészeinek egyike, ,,Ophthalmiatrisclie Beobach-
tungen* czimi munkdjéban szintén bévebben fejtegeti a kér-
déses lattompulatot, melybdl kiemelendének tartjuk, hogy 6
a legtotemesebb latzavarok jelenlétében sem latta soha a lat-
tompulatot mérba attérni. Csak egyetlen egyszer volt alkal-
ma észlelni, hogy ,,a jelenlevd vérkeringési zavarok val6sa-
gos két oldali reczeglobba fejl6dtek.”

Az Annales d’Oculistique egy legUjabban megjelent fi-
zetében Daguenetd-t6i taldlunk czikket, mely a kérdéses
lattompulattal foglalkozik. Nagyon igaznak tartom azon ész-
revételét , hogy az illet6 egyének latereje rogton elhoma-
lyosodik, valamint hogy nappal roszabbul latnak, mint reggel
vagy este, mindszintén hogy naprol napra valtoznak a tiine-
tek. Még arra is figyelmeztet, hogy gyakran hianyos a szin-
kilonboztetési tehetség. Az bizonyos, hogy a betegek a tar-
gyakat elszinesedve, piszkosaknak lenni latjak, mint szintén,
hogy aszinek utéképei tovabb tartanak, mitszerz6 Galezoivski3
utan kozol. Allitolag a targyak alakja és tavola is a beteg-
nek untalan megvaltozni latszik.

Végre Leber*) egy legujabb kozlésében igen érdekes

Ophthalmiatrisclie Beobachtungen von Mooren, Berlin, 1867.
p. 276.
-) Quelques considérations sur Tamblyopie alcoolique par le Dr.
Daguenet. Annales d’Oculistique t. 62. 1869. p, 136.
3 Galezowski : Du diagnostic des maladies des yeux par la chro-
matoscopie rétinienne. Paris, 1868.
Uber das Vorkommen von Anomalien des Farbensinnes bei
Krankheiten des Auges, nebst Bemerkungen uber einige Formen von Am-
blyopie. Archiv f. Ophth, XV. Abtlieil. Il1l. p. 26.



16 HIRSCHLER IGNACZ

adatokat talalni a szinvaksagra nézve, mely a mint mas lat-
tompulati esetekben, Ggyszintén a borszesziben is el6fordul,
kiiléndsen azon eseteinél, hol kdzponti folt (scotoma centrale)
jelen van.

Erismann-nak tavaly Zirichben megjelent felavatasi ér-
tekezését a mérgezési lattompulatokrél (die Intoxications-Am-
blyopien) nem kaphattam meg.

Bar nem is szemészeti szempontbol tanulmanyozott,
mégis feladatomra nézve emlitésre mélté egy Ujabban észlelt
hevenyborszeszi mérgezés halalos kimenettel, melyet Gaupp)-
nak kdszonhetiink. Ezen esetben lataszikuilet észleltetett ; két
mas hevenymérgezési esetben, melyeket Penfold? kozzétett,
ellenkezéleg, lata-tagulat volt jelen.

Ha nem is akarom allitani, hogy ezen irodalomtorté-
neti vazlatban az amblyopia alcoholica-r6l megjelent munka-
kat mind felsoroltam, mégis hiszem, hogy nem felejtettem ki
bel6le a mai szemészek akér csak félig-meddig nevezetes nyi-
latkozatainak egyét sem, mibdl kivilaglik, mily kevés anyag
all e tekintetben rendelkezéstinkre. Azonban még roszabbul
all a dolog a dohanynyali visszaélés folytan tamadd lattom-
pulatréli munkakra nézve, melyeket kiegészités kedvéért
szintén idézni akarok.

Mackenzied volt az els6, ki a lattompulatra vonat-
kozoélag koroki jelent6séget tulajdonitott a dohanynyali vissza-
élésnek, mert Beer-nek4) azon nézetét, hogy a dohanyzas al-
tal okozott tetemes nyalkaveszteség a szemnek arthat, nem
szabad a mi felfogasunk szerint értelmezni. Mackenzie mar
hatarozottan odautalt, hogy az altala észlelt lattompulatban
szenvedd betegek nagyobb része nagy mennyiségli dohanyt
fogyasztott. Ha nem is képes bebizonyitani, hogy ezen ese-
tekben adohany az agyéletrei befolyéasa altal fontos szerepet
jatszik, mégis hajlandd ezt részint allatoknal tapasztalt mér-

* Eiu Fall acuter Alcoholvergiftung. ,,Wirtomb. Med. Corr. Blatt*
15. Sept. 1866. ,,Alig. Med. Ceutr.-Zeitung* 1866. p. 722.

2 Zwei Félle von Alcoholrergiftung ,,The Lancet 1868. Nr. 19.“
,Allg. Med. Centr.-Zeitung* 1868. p. 476

3 L.c t Il p 830

*) Arit 1 e. p. 174.
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gezd hatésaibdl, részint azon tlinetekb6l kovetkeztetni, me-
lyeket a dohany az ember idegrendszerének mas egyéb ter(-
Iétéin idéz elé. Tobbek kdzt egy Marshall Hall altal észlelt
heveny dohanymérgezés nevezetes esetét idézi. O egyetlen,
mintegy kozvetlen bizonyitékat annak, hogy valamely lat-
tompulatot dohanyzas hoz-e létre, abban keresi, ha azok elta-
volitdsa utan és minden mas szerelés nélkil javulas all be.
O maga észlelt egy ilyen esetet.

Hogy az Ujabb szemészek kozul épon Mackenzie lett
els6 a dologra figyelmeztetve, részint taldn onnan van, mert
Anglidban a dohanyt egyatalaban mar régota nem igen ked-
velik az orvosok, és akkoriban Prout*Jf Anglia els6 orvosa-
inak egyike hiressé valt tilalmait kezdé a dohanyzas ellen
hangoztatni. O sok ember senyves kinézéset ennek tulajdo-
nitotta és allita, hogy a dohany a tapszereknek hasonosita-
sat 4talaban, de kiilondsen a czukorét megakadalyozza.

Sic h e lki eleintén kétked6leg viselte magat, kés6bb
sajat tapasztalasan okult, és j6forman hirdetéjévé lett a do-
hanytol szarmazo lattompulatnak. 1860-t0l kezdve tavaly
bedllt halédléig kilonféle folyGiratban egész sordt kozolte oly
czikkeknek, melyek e targyat fejtegették és a szaktarsakat
ezen korisme jogosultsagarél voltak nieggy6zendék. O oda
nyilatkozott, hogy csak kevés ember bir hosszab id6én at busz
grammes-nal tébb (tehat korilbeltl két latnal tébb) dohanyT
kiszini, a nélkil, hogy latasa, sét gyakran emlékezd tehetsége
is ne szenvedjen. Tobbek kozt egy esetet emlit fel, hol egy
40 éves egyén sok dohanyzas kovetkeztében teljesen megva-
kult, a dohanyzastoli tartézkodas, gyengéd elvond és lobel-
lenes eljaras altal azonban ismét tokéletesen visszanyeré lat-
erejét.

A dohénytdl szarmazo lattompulat Sichel szerint Ié-
nyegére mint tlineményeire nézve csaknem megegyez az isza-
kosok lattompulatdval. Mindkét alak végszakaiban agyi
morra vezet, de a lefolyds kezdetén minden, a szemi vértor-

*) Nature and Treatment of stomach and renal diseases. London,
1840. p. 25. Mackenzie II. p. 831.

") Union medicale 1860. Mai N. 54 és Annales d’Oculisfique. 1865.
t. 53 p. 122. Mackenzie Supplement p. 557.

M. TUD. AKAD. KRT. A TERM. TUD. KOR. 1870. 2
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I6dasra mutatd tiinetnek csaknem &llandd hiénya és az altal
tlinik ki, hogy sajatsagosbizonytalan ingadozas vanjelen,,sthe-
nicus es asthenicus mor* kozott. Aszemtiikrészi lelet nemleges
vagy az idegdombcsa ésa reczeg kénnyed lovelletét, s6t maris
kezd6d6 sorvadasat az idegdombcséanak, adja kezinkre. Mind-
két mor lefolyasa kdzonségesen igen lassi, és a baj minden
gyoégyszerrel konokul daczol. Tébbnyire 3—6, s6t 12 hdénapig
is eltart, a mig a laterd igazan észrevehet6 javulast mutat, hat
hét utan csak nagy ritkan észlelhetni ezt. Sichel arra utal, hogy
abantaloma szegényebb néposztalyban kulondsen fordul el6,
minthogy az altala hasznalt dohédny komiszabb fajtai tobb
dohéanyait (Nicotin) tartalmaznak.

A dohanymdrnak akadtak partoloi és ellenei. Magétdl
érthet6, hogy az els6k kozott szamos az angol. igy Hutchin-
foal), a moros betegségek kit(ing észlelgje, tobbek kdzt azon
korulményre figyelmeztetett, hogy dagyi mor 65 esete kdzott
37 férfit, kik kozil 23 er6s dohanyz6 és 10 iszakos volt, két-
oldali mérban szenvedni latott.

Wordsworth 2 héarom esetet kdzolt, melyek keletke-
zése, kétségkivul dohanynyali visszaélésre vala visszave-
zethetd.

Ez ellen kiilonésen Hart3 kelt ki, ki a dohanymér-
gezés egész elméletét eddigelé nem elég biztos alapunak nyil-
vanitotta.

Hughlings J. Jackson *) szintén tekintély, kivalt az
idegbetegségekre nézve, kinek a mdrra vonatkozdlag igen
becses ujjmutatasokat kdszonhetni, a Hutchinson altal bebi-
zonyitott azon tényt, mely szerint a sajatképi, Ugyszélvan
typicus, nem széveményezett mor (fehér idegdombcsasorva-
dassal) felette tulnyom6 szamban fordul el6 férfiak kozott,
igen fontos tampontként Gjbol felkarolta, a mennyiben azt te-
szi hozza, hogy az elmebetegek atalaoos hilidése és még in-

4 Lancet 1863. nov. 7. és Annales d’ Oculistique 1864 t, 51 p. 268.
Mackenzie Supplement p. 658.

2 Lancet 1863. jul. és Ann. d* Ocul. 1864. t. 51 p. 133.
3 Lancet 1863. aug.

*) Medical Times and Gazette 1866. sept. Klin. Monatsbl. 1867.
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kdbb az Ggynevezett ataxie locomotrice vagyis tabes dorsua-
lis is a nemre nézve hasonld aranyt mutat, mi azon kovet-
keztetésre jogosit, hogy ennél bizonyos, a férfiakra csaknem
kizarolag hato artalmak kér-oki szerepet jatszanak.

Egyébirant allitja, hogy az idegdombcsanak részlegesen
vagy atalanosan szaporodott edényzete képezi rendszerint
a latideg dohanykéranak kezdetét. Richardsont idézi, ki azt
mondja, hogy a dohanyzés eleintén emeli areczeg érzékeny-
ségét és tartdsabbakka teszi az utéképeket, tovabbiHammond-
o, ki dohéanyzoknak vizelletében allitolag tobb vilsét és kén-
sot rendes mennyiségli hugyany mellett talalt, mi szerinte
annyiban lenne fontos, mivel ez idegszovetszétbomlasra mu-
tat, a nélkil, hogy mas szovetek bomlasat is ép oly vildgosan
jelezné egyszersmind.

Erlenmeyer) az idult dohany-idegbantalomrol czikket
irt, melyben a latideg megbetegedése mint egyik kivalo jele
a bajnak, emlittetik.

Graefe 2 ezen targyrdl fent idézett el6adasaiban kovet-
kez6leg nyilatkozik : ,,Szeszes italok tllsdgos élvezete, erés
szivarok gyakori szivasa, alhasi pangasok, hészami rendel-
lenességek, hideg végtagok, szokvanyos vérzések, valamint
ép-és koréleti kivalasztasok elnyomasa, nembeli kicsaponga-
sok, rendetlen alvds és mértéktelen meger6ltetések néha ku-
I6n-kiloén, sokkal tébbszor szOvetkezetien hatnak, ésilyen-
kor aztan igen nehéz a kor-oki szerepeket felosztani. Azon
tagadhatlan tény, hogy a lattompulat sokkal gyakrabban for-
dul el6 férfiaknal, mint néknél (az arany korilbelil ugy all,
mint 4: 1) hozzdjarult annak felvételéhez, hogy a dohany-
zas gyakran okozza a kérdéses bajt; azonban vannak mas
egyéb korilmények is, melyek kozé kivaldlag jutnak a fér-
fiak, és ennélfogva az a véleményem, hogy a mértéktelen do-
hanyzas legtdbbszor csupan kozrem(kod6 tényezét képez.“

Hasonl6, inkébb tartozkodé maédon nyilatkoznak az

* Uber die chronische Tabaksnervose.Cerrespondenzblatt der deut-
schen Gesellschaft fur Bychiatrie. 1865 17, 18.
2) Loco citato p. 151.
2*
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Ujabb német kézi-konyvek szerzéi is, kik kozll Zehendert')
emlitem, de ki mégis arra utal, hogy a Décaissé 3 altal do-
hanyzdkon észlelt valtozott szivm(ikédés taldn visszhatassal
van a reczegre. Décaissé ugyanis 88 erds dohanyzo koziil 21-en
észlelt félbeszakadd szivldkést, a nélkil, hogy maga a sziv
szervi valtozatot mutatott volna. Kilencznek ezenkivil még
emésztési nehélyei is voltak. A dohanyzds abbanhagyasa
utan hétnél tokéletes gydgyulés, kilencznél kisjavulas allott
be, a tobbiek nem észleltettek tovabb.

Namias3 a parisi akadémiaban ismertette meg egy
ritka esetét a dohanymérgezésnek, melyben egy csempész
az altal betegedett meg stlyosan, hogy a csempészett czikket
az 6rok el6tt eltitkolandd, egész meztelen testét dohanyleve-
lekkel burkolta be. Az ezen betegnél észlelt tiinetek merében
hasonlitottak a Décaissé altal ,,szivkabulatnak“leirt allapothoz.

Zehender kilondsen azon korulményt tartja kétséget
gerjesztének, hogy a kdzolt esetek némelyikénél 20, sét tébb
évig tartd visszaélés utan tdmadt csak utolag meglehetds
gyorsasaggal a lattompulat.

Thielesend Christianidbdl, az 1867-ben tartott sze-
mészi gy(lésen egy dohanynyali visszaélés altal keletkezett lat-
tompulatrol értekezett. Miutan egy évig sikertelendl kezelte
erélyesen hato szerekkel, Sichel czikke altal lett a dohanymér-
gezésre figyelmeztetve, mire megtiltvan a betegnek a dohany-
zast £a bels6 szerelés folytatasa mellett) egy honap alatt be-
allott a javulas.

Forster § a sileziai tarsulatban e targyrol értekezvén,
23 altala észlelt esethél von kovetkeztetéseket a dohany-
lattompulatnak kdrképére. Igen fontosnak talalom az Altala
jellegzett scotomat, mivel én is egyik betegemnél ugyanazt

0 Loco citato p. 635.

2 Intermittences du coeur et du pouls par suite de I’abus du ta-
bac a fumer. Comptes rendus 1864 p. 1017. Zehender p. 635.

3) Akademie der Wissenschaften zu Paris. Sitzung vom 11. Juli
1861. (Alig Med. Centr.-Zeitung 1864 p. 537).

4) Congreés périodique international d’ophthalmologie Compte-
Rendu. 3-e session 1868. p. 108.

) Uber den schadlichen Einfluss des Tabakrauchens auf das Seh.
vermadgen, Alig. Med. Central-Zeitung 1808. p. 48(5.
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tapasztaltam. Okiilonben szintén gy tala ta, bogy adohany-
nyali visszaélés a borszeszi visszaéléssel egyiittesen hat a be
tegség elGidézésére.

Viardiu!) két esetét emliti a nevezett lattompulatnak,
a melyek'egyikét Sichel is latta.

Végre Loureiro 3 lissaboni orvost kell megemlitenem,
ki ugyanezen (lésen a kérdéses és az iszakosak lattompula-
tarél egylttesen értekezett, miutdn mar elébb, 1865-ben a
heidelbergi szemészi gyilekezeten kiiléndsen fejtegette volt a
dohényzas altal tdimadd lattompulatot ; ezen értekezés kés6bb
flizetben jelent meg. O sajat gyakorlatabdl harom esetet ko-
rilményesen kozol, ezeken kivil szamos, Desmarres koroda-
jan észlelt esetet. A doh&nynak hatdsat olyannak allitja, mint
az érzéstelenitd és kabitd szerekét, a mennyiben az is lassitja
a vérkeringést és gatolja a taplalasi folyamatot. Innen tamad
az almatlansag. Megjegyzend6 még, hogy két esetében
az atropin igen lassan eszkozlott lata-tagulatot, holott a bor-
szeszi lattompulatnal allitélag ép ellenkez6t tapasztalni. (?)
Azon inditvanynyal fejezi be el6adasat, hogy nemzetkozileg
kellene oda torekedni, miszerint cs6kkentessék a dohany ni-
cotin-tartalma, mi annal kénnyebb, mivel a legtdbb orszagban
a dohanygyartas a kormany kezében van. Ugy hiszi, hogy
ez altal az emberiség nagy csapastol szabadulna .

Koérjelek.

Amint mér a torténelmi részb6l lathatd, az észlelék
legtobbje megegyezik abban, hogy az iszakosak lattompulata
nem mutat sem muakddési, sem szemtiikrészi oly tiineteket,
melyek azt masoktol akként kilénboztetnék meg, hogy e tii-
netekre biztosan lehessen épiteni a kdrismét. Eu is feltétlendil
csatlakozhatom e nézethez. Az ezen betegségnél el6forduld
alanyi tlinemények egyikét-masikét jellegzének mondotték
ugyan, azoban nem helyesen, minthogy masként el8idézett

* Amblyopie durch Missbrauch des Tabaks. Journal de Mediciuo
Bruxelles fev. 1867. Med. Centr.-Zeit. 1867. p 243.

2) Influence du tabac a fumer sur les maladies des yeux. Communi-
cation faite au congrés ophthalmologique d’Heidelberg 1865. par J. C.
Loureiro de Lisbonne. Klin. Mon. 1865. p. 394.
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lattompu'atoknal is el§ szoktak fordulni, a szemtlkorrel pe-
dig vagy semmi rendellenest sem talalni, vagy oly sokjelen-
t6ségii, minden latidegsorvadas korai id6szakaban el6johet6
tlineteket észlelni, hogy igazat mondva, azokat megkiilénboz-
tetd jeleknek a sz6 szigor( értelmében nem ismerhetném el.
Mindazaltal a kérdéses latfogyatkozasnak ép Ugy megvan-
nak jellegz8 ismérvei, mint minden mas betegségnek, csak-
hogy nem az egyes jelekben, hanem ezek Gsszeségében kell azo-
kat keresni.

Es j6l megfontolva a dolgot, Ggy taléljuk, hogy az agyi
lattompulatok valamennyié kdrjelzési tekintetben épen olyan.
A betegség felismerésére mulhatlanul sziikséges valamennyi-
nél a fényérzési készlet mikodési és szemtiikrészeti rendelle-
nességein kivil még egész sorat azon jelenségeknek szem-
ugyre vonni, melyek magaban a szemben és az ennek szom-
szédsagaban fekv6 agyideglerileten, valamint a test egyéb
részeiben netalan észrevehet6k ; és daczara annak, hogy ily
sokféle mozzanatra tdmaszkodik a koérisme, ez mégis csak
agyi mor tagértelmi névvel jeldltetik, a mennyiben legtobb
esetbén le kell mondanunk arrél, hogy a kdzponti bantalom
fészkére és lényegére vonatkozdlag akar csak megkozelité
kovetkeztetéseket is vonjunk. A kdzponti lattompulatok kore
ugyanis csak a legkdzelebb multban lett tokéleteshitet.t vizsga-
lati médok segélyével a flirkészet szamara megnyitva, és még
csak ezentdl fog kiaknaztatni. Alatideg haladé sorvadasanak
tinetei lobos vagy lobtalan kezdeteikkel egyetlen tampontot
képeznek szemtiikrészi tekintetben, de ez is kdzds tampont,
és igy csak az egész csoportra, nem pedig az egyesféleségekre
nézve lehet jellegz6. Az idegdombcsa fehér elszinesedését a
kozponti edények Kkisebbilt térfogataval ép Ugy talaljuk a
szerfelett lassan fejl6d6 és a hiidés kilonféle tuneteivel egy-
bekotott agyndvedékeknél, mint a vérhanyas és méhvérzés
utan hirtelen fellépd moroknal, melyeknél hidba keresnénk
az agymUiikodések korében jellegzd koértiineteket.

A borszeszi lattompulat tlinet-Oszlete altal tlnteti Ki
magat, mely részint magaban a szemben, részint a kdzponti
idegrendszerben, részint a hasonositasi és vérkészitési képle-
tekben fordul elé. A jelenségek legnagyobb része, nevezete-
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sen a szemen észrevehetdk, azokhoz hasonlitanak, melyek
bizonyos més, egyéb &talanos okok altal el6idézett Iattompu-
latoknal talaltatnak, egy résziik azonban abetegségnek kiza-
rolag ezen tdmadasi madjanél fordul el6. Hogy immar a ti-
netek ezen Oszletét tanulmanyozhassuk, okvetlen sziikséges a
szeszes italokkal val6 visszaélés kdvetkeztében tamadt latfo-
gyatkozasi esetek kdzott, magaban a korokban rejlé kilon-
féleségeket megallapitanunk.

A szeszes italokkal vald visszaélés kovetkezményeit
mérgezési betegségnek tekinthetni ép Ugy, mint a mérges fé-
mek, a higany, dlom stb. altal elGidézetteket. A szeszha-
tasra nézve azonban két neme van a mérgezésnek, melyek
egyike hevenyen, masika idilten folyik le. Hogy a részegség
alatt, tehat a heveny-szeszmérgezésnél ambar ritkdbban, de
mégis el6fordul futélagos vagy maradandé vaksag, a fent
vazolt torténeti adatokbdl lathaté. A mennyire én tudom,
azon esetek nem lettek szemészetileg tanulmanyozva, nekem
sem volt még eddig alkalmam ily esetet észlelni. Ennélfogva
ezen, a heveny-szeszmérgezéshez tartozd esetek jeleD érteke-
zésem keretéhdl Ki lesznek rekesztve.

Az idilt szeszmérgezés alatt az 0sszes szervezet azon
koros allapotat értjiik, mely a szeszes italokkal vald hosszas
visszaélés kdvetkezménye, tehat kilénféle fontos szerv valto-
zatai altal tdmad, melyek igen lassan fejl6dnek és ép ily las-
san, de feltartézhatlanul tdmasztjak egész lanczolatat oly je-
lenségeknek, melyek koziil az 6reghedd latfogyatkozas ritkan
latszik hianyozni.

Alabb ki fogom mutatni, hogy véleményem szerint fel
vagyunk jogositva ezen latfogyatkozast az idllt szeszmérge-
z6és legelsd tunetei egyikének tekinteni, és hogy e miatt az a
nevezett mérgezésnek, mint koran fellépd, el6hirnoki jelen-
sége, a legnagyobb fontossaggal bir. A lattompulatnak épen
azon alakja, mely az idllt borszeszmérgeze's el6hirnoki tiine-
tének tekintendd, képezi a jelen kdzlemény iulajdonképi tar-
gyat. Ezenkivil azonban az atalanos betegség nagyobb foka-
inal a szemen is valtozd tiinetek fordulnak el6, melyek nagy-
részt az el6hirnoki lattompulat tovabb-iejlési fokaiként is-
mertetik fel magukat, de egyes esetekben mind szemtikrészi-
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leg, mind miikodésileg az eldhirndki (prodromal) lattompu-
latt6l 1ényegesen kilonbdznek.

Erdekes volt redm nézve megtudni, miként irja le egy
nem szemész, de kinek az idult szeszmérgezésre vonatkozo-
lag dus tapasztalat allott rendelkezésére, és ki maskiilonben
kit(ing észlel6, mondom, miként irja le az ily orvos a kérdé-
ses betegek szemén el6fordulé tiineteket, és nem tartom hely-
telennek az & szavait e helyen felemliteni. Huss') a szemen
ésaléaterén észrevett valtozasokrol kovetkezéleg nyilatkozik :

,Ha az iszakos szemét megvizsgaljuk, még miel6tt meg-
jelentek volna az idilt mérgezés hatarozottabb tiinetei, a felile-
tes vérodények tagulatan kivil, kissé tagult és lomhabban
mozgo vagy a vilagossag irdnt rendesnél kisebb mértékben
érzékeny latat szoktunk talalni. A lata ezen tagulata és cse-
kély mozgékonysaga ndvekszik, Ggy hogy ezt az idilt szesz-
mérgezés fejlédése alatt a legf6bb tlinetek egyikének tekint-
hetni ; de a latak f6leg akkor tagultak és lomhak, mid6én gyen-
geség all be az izomrendszerben, és még inkabb, midén az
érzés kezd hanyatlani. Vannak ugyan oly esetek is, melyek-
nél a 1atdk megtartjdk rendes atmérGiket, de ilyenkor leg-
alabb is kevésbé mozgdk ; én csak egy esetet észleltem, hol
szlikullve voltak. A latak ezen valtozataval 0sszefiiggéleg vagy
ezzel legaldbb egyidejlleg a latasra nézve is kuldnféle val-
tozatok latszanak megjelenni. A beteg szemei k&praznak, mi
Ugy kezdédik, hogy, mint maga mondja, ,,egyes pillanatokban
mintegy fatyolt vél szemei elétt lebegni* ; kés6bb ezen fatyol
mind vastagabba és srlibbé, mig végre fék étévé lesz, és min-
den fekete a beteg szemei elétt. Eleintén a kaprazatnak, az-
tan a feketeségnek ezen érzetei gyorsan maulnak el, és ha a
betegség elsé jeleit képezik, akkor allnak be leginkabb, midén
a beteg laterejénelc meger6ltetését kisérti megy de késébb ilyen
ok nélkdl is.”

»Kezdetben csak ritkan, de csakhamar gyakrabban for-
dulnak el6, a fejnek bizonyos, kiilondsen gyors mozgasai leg-
nagyobb mértékben idézik el6, nemkilénben a test helyzeté-
nek megvaltoztatasa, példaul a fekvd vagy (6 helyzethdl az
egyenes allasba valo attérés stb. A szemek el6tti elfeketi-¥

*) Loco citato p. 326.
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Iés érzetét gyakran kiséri szédiilést érzet, gy hogy, a beteg
dsszerogyni Vél, és ezt megel6zendd, kozel levd targyhoz ka-
paszkodik ; de nem esik el, kivéve ha valodi szédilés van je-
len, mint a nehéznyavalyasoknal.”

,»A kaprazat az idilt mérgezésnek csak néhany eseteiben
hidnyzik a betegség lefolyasanak egyik-masik szakéaban, ha
nem is allna be az elfeketiilési érzet; de ezen kéaprézat a beteg
figyelmét mindaddig Kikerlihette, a mig figyelmeztetett réa
nevezetesen oly esetekben, melyekben csak ritkan all be, mert
nem tartos az, hanem révidebb-hosszabb id&ére elmulhatik, hogy
aztan ismét megjelenjék ; ép igy némelyeknél tébb nap alatt
egyszer, masoknal tobbszdér naponta, s6t minden 6raban beall-
hat néhanyszor. E mellett a laterd is tobbnyire oly nagyon
gyengll, hogy nem tlri a meger6ltetést ; azon pillanatban,
midén a beteg tekintetét valamely targyra szegzi, tobbnyire vila-
gosan latja azt, de mihelyt megerdltetni kezdi szemeit, azon czél-
bdl, hogy tovabb és vilagosabban lassa a targyakat, ezek legott
elhomalyosodnak és ngy 6sszefolynak, hogy nem képes azokat
tobbé megkilonboztetni. Ez kiléndsen az irott vagy nyomtatott
szavak olvasasanal mutatkozik, a mennyiben a betlk hova-
hamarébb hatarozatlanokka valnak és mintegy fatyollal van-
nak elboritva; abeteg maga mondja, hogy ,,6sszefolynak.*

LAmbar a laterének ezen gyengesége elég gyakran for-
dul el6, még sem allithatni, hogy azon tinetekhez tartozik,
melyek az idilt szeszmérgezés sziikségképi tulajdonait képe-
zik, mert az idézettek kdzil tobb eset mutatja, hogy hiany-
zik az; épen igy az is kiderult a korjelentésekb6l, hogy ezen
tlinet a betegség minden alakvaltozatdban eléfordulhat, &m-
bar gyakran csak akkor, midén az el6hirnoki szakasznak mar
vége van. Abbol, hogy az emlitett esetek némelyikében a
latdk tagabbak és a vilagossdg irant érzéketlenebbek valo-
nak, még nem szabad kdvetkeztetni, hogy ez okozta legyen a
latds gyengiilését, minthogy ez oly esetekben is hanyatlott
volt, melyekben a latdk nem csak nem tagabbak, s6t inkdbb
némileg szlikebbek valonak ; Ggyszintén az is eléfordult, hogy
a latak tagabbak voltak, a later6 fogyatkozasa nélkiil.

A latcsalédésokra (hallucinationes) vonatkozélag Huss
a lelki élet tévengéseinek szant czikkre utal.
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Ha meggondoljuk, hogy a nevezett szerz6 sok, és ezek
kozott tobbnyire stlyos esetét jegyezte fel az idllt szeszmér-
gezésnek, akkor a szemre vonatkozé fentebbi adatokt6l nem
vonhatjuk meg azt, hogy bizonyos tekintetben fontosak és
jelent6séggel birdk. Leirdsaban azon helyeket aldvontam,
melyek sajat tapasztaldsommal 0Osszeegyeznek, vagy atala-
ban kilonos tekintetbe vételre méltok.

A Korjeltan targyaldsanél az esetek leirdsat sajat ta-
pasztalatomra fektetem ugyan, tekintettel leszek azonban
némely mas észlelre is, a mennyiben 6k azt részint kiegészi-
tik, részint egymast kdlcsondsen kiigazitjak. Az itt kovetkez6
tablan 151 eset van osszedllitva, melyeket én 20 év] lefo-
lyasa alatt lattam és részben kezeltem, a mennyiben ily bete-
geknél egyatalaban kezelésrdl sz lehet. Legnagyobb résziik
csak egyszer jelenik meg ugyanazon szemorvosnal, mert az
ezen els6 latogatasnal hallott Gszinte nyilatkozat bajuk ter-
mészete feldl visszaijeszti 6ket, vagy mert nincs elég lelki
erejuk az ivasrél lemondani, vagy akar azért is, mivel egya-

0 Az esetek fordultak el6 :
1860
1851 .
1852 . -
1853
1855
1856
1857
1858
1859
1860
1861
1852
1863
1864
1865
1865
18G7
1868
1869
1870
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tdldban nem hiszik, hogy betegségiik ivastdl veszi eredetét,
és ezért mas orvosnal keresnek segedelmet. Szdval: csak rit-
kén van az orvosnak alkalma a borszeszi lattompulatot kivalt
els6 szakaiban huzamosb ideig észlelni, és épen innen lehet,
hogy a szemészek részér6l ezen lattompulat oly kevéssé van
tanulményozva. A lattompulat kés6bbi szakai pedig oly”nagy
fok( testi hanyatlassal esnek egybe, hogy most meg e miatt
alkalmatlanok jarélagos kezelésre, s igy leggyakrabban nem
szemgyogyintézetekben, hanem kodzkoérhazakban, agg-apol-
dakban és tébolydakban fordulnak el6, de a hol aztan kulon
szemészi tanulmanyozasnak nem vettethetnek ala.

A mily hézagos marad tehat az érintett korilmények-
nél fogva eddigelé az el6hirndki szakaszok ismerete, oly
hidnyosak a kovetkezd tablakon levd adatok is, és csak azért
érdemesek némi tekintetre, mert aranylag nagy szamuk altal
hézagossdguk daczara is arra képesitenek, hogy bizonyos
megegyez6 feljegyzésekrdl itéletet hozhassunk. Magatdl ért-
hetd, hogy a feljegyzett esetek egy igen kis része (1—7) a
szemtikrészet el6tti id6be esik, tehat oly id6be, midén még a
mlkddések megvizsgaldsi modja nem volt oly mértékben
kimivelve, mint jelenleg, hogy tehat ezen esetek még keve-
sebb tampontot szolgaltattak a koérjeltan megallapitasara,
mint a késébb elSforduldk.

Itt meg kell jegyeznem, hogy betegeim jegyz&kdnyvé-
nek elsg attekintésénél mind nekem, mind méasoknak ugy latsz-
hatnék, mintha a kérdéses betegség szama atalaban szaporo-
dott volna, mi minden tekintetben téves kovetkeztetés lenne.
Ezen szaporodas két korilménynek tulajdonitand6. El6szor
is tapasztalatom szerint az orvos iranti bizodalom fokoz6da-
saval lépést tartva, szaporodnak a sUlyosabb esetek, a mely
betegek tavolabb esd vidékrdl is felkeresik 6t De ehhez még
azon korulmény is jarul, hogy az orvos nagyobbodd kérjel-
zési igyességével, mas agyi lattompulatok kizarasa biztosab-
ban sikerul, és ez altal az iszdkosok lattompulatanak rovata
nem egy oldalrél nyer anyagot, melyhez kiilénben alig jutott
volna.

Masrészt épen azért hiszem felvehetni, hogy a szemtiik-
részet el6tti id6rél keletkezett esetek — barmily kdénnyen
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fordulhattak is el6 tévedések mas tekintetben—val6ban csakis
iszakosakra vonatkoznak.

Hogy a borszeszi lattompulat gyakorisagat illet§ koroki
kovetkeztetéseim a legszerényebb kdrben mozognak, a kar-
oktan targyaldsanal lesz alkalmam kimutatni.

Ot eset van felvéve a tablazatba, mely nem a borszeszi,
hanem a dohanynyali lattompulatra vonatkozik, és pedig a ko-
vetkez6k : 32, 70, 114, 146 és 149. A bevezetéshen felhozott
érvek értelmében azokat is a tobbiekkel egyittesen targya-
landéknak véltem, és a mint a tablazatban nem talaltatnak
elkilonitve a tobbiektdl, Ugy az egyes kérjelek elemezése al-
kalmaval csak mellesleg fogok réluk mintegy fliggelékként
emlitést tenni.

A tablazat kdvetkezd rovatokra van felosztva: 1 Folyo
szam. 2. Nev, foglalkozés, lakhely. 3. Kor. 4. A latzavar ke-
letkezési ideje. 5. Latak min6sége. 6. Later6 foka. 7. Lattér.
8. Szemtilkrészet. 9. Méas tuinetek. 10. Kérokok. Az utolso ro-
vatban feljegyzetteket tdbbnyire ugyanazon szavakkal iktat-
tam be, melyeket jegyz6konyvemben talaltam.

A tablazatra kdvetkezik feljegyzett oseteim némelyiké-
nek rovid kortorténete, mert leirdsokbol, ha még oly kevés
szoval torténik is ez, legjobban lehet kivenni a kértlinetek
képét, a mint az a gyakorlatban mutatkozik.
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Folyé NéV, fog-
lalkozas, Kor
Szam Jakhely
1 S.F. 37
KOTC3T
1850 ros
Baja
2 _B. 68
[Irnok
1850  Pest
3 P. 45
angol
1851 nyelv-
mester
Pest
N. F. 43
asztalos
1851 Buda
5 T. J. 38
festd
1852 Buda
L M 34
Sz€ép. vm.
1852
7 EA 40
1853  pék
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lomhak
1év ota lomhak
4 hé lomhék
4 év lomhak, kivalt
a jobb
7év —
1lév rendesek

Latero

Amblyopia, kuléno-

sen nagy a bal szem-

ben. Tavol targyakat

kodben lat.

Nagy betliket bal 2"
jobb 10"

Amblyopia o. u.

Az utczan nem ismeri
meg az embereket,
tobb honaptél fogva
nem képes leczkéinél
a koényvben olvasni.
Fényiszonyrél panasz-
kodik.

Nem ismeri meg az
embereket az utczan,
olvasni mar épen
nem tud, 4 hé el6tt
még igen.
Nappal
1at, mint este.

roszabbul

Amblyopia o. u.

Amblyopia gravis
0. u.

Amblyopia o. utr.



Lattér

A SZESZES ITALOS S DOH. STB. 31

Szemtikré-
szet

Mas tlinetek Kérokok

sok bort iszik és sok
szivart fogyaszt.

fejfajdalmak palinkat iszik régéta

To6bbsz6r delirium trem. ismeretes a  varosban
ldalt koéthartya hu- mint iszdkossag altal
rut. Halavany puf- tonkre ment ember.
fadt arcz, reszket6s és
dadogas aruljak el a

baj kutforrésat.

Aranyeres, kdthartya mar tavolrol érezni a pa-
belévéit, vizeny6sen linka-szagot.
duzzadt, arcza igen
piros, kézreszketés, las-

sU beszéd.

Kisebb festenypontok Bevallott visszaélés sze
a mells6 iencsetok szes italokkal ; 32-szer
kornyi részén, mint mar volt Colica satur

iritis utan nina.

Strabismus conv. o. Iszékos
sin.

Kothartya hurut, Iszakos

Acne rosacea
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1
Foly6 Név fog-

lalkozas Kor

szdm lakhely

8 N. I
palinka-

1855  égetd

Arad

9 B. K.
koesigy.

1856  Pest
10 D. V.

vasUti

1857 hivataln.

11 H. B.

1858

12 St M
gor. pap
1858

13 G. J.
foldhirt.
1859 Pest vm.

14 P. M
acs
1859 Buda
15 R. S
foldhirt.

1860 Beregm.

< @
> o
T 3.2 "
& E % Latalc
< £
56
56
31 — —
36 6 hét
57
48 2ho
35 1év —
40 6ho —

IIHSCHLFR IGNACZ

Latero

Amblyopia o. utr.

Amblyopia o. u.

Amblyopia o. u.

Kodrél nem panasz-

kodik, hanem kisebb

targyakat nem ismer
fel.

Kodos latas, Jaeger
16 nehezen olvas.

Kodos latas, Jaeg. 13
nehezen, Uvegek nem
javitanak, reggel job-
ban 1at, mint nappal.

Amblyopia 0. n.
Jaeg. 11 nehezen.

Kéaprazds, Jaeg. 14
nehezen.
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Lattér  SzemtUkré- Maa tiinetek
ezet

Hyperaemia ,
Chorioidene
et Retinae

— Mindkét szem-
ben véromle-
nyes foltok a

reczegen.

— mindkét szem-
ben reczeg i-
gen beldvelt,

vOros

gyermekkora o6ta
mindkét szemben Kki-
sebb szaruhomaly

lattér be- és latideg pisz- vértorlédasok a fej
felfelé  kissé kos szinti, ha- felé
s.Ukebbnek tarai elmoso-
latszik ; dottak , edé-
nyek keske-
nyebbek, re-
czeg igen
vOros
érhartya fel-
hami festenye
hianyos, lat-
ideg szabaly-
talan alakd,

latideg voro- —
sebb

M. TUD. AKAD- ERT. A TERM. TUD. KOR. 1870.

Korokok

Iszakos

Iszakos

Iszadkos

Iszakos

Iszakos

Iszadkos

Iszakos

tulsagosan iszik

33
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Folyd Xév, fog-

lalkozas, Kor

szam lakhely
i6 H. L.
szinész
1859  Pest
17 R J.
kertész
1860 Pest
18 B. A
kémives
1860 Pest
19 W. K
1861  Pest
20 Sz J.
1861 GOm. m.
21 M M
1861 Pest
22 H. J.
,szabd
1861 0 Buda
23 L M
napszru.

1801 Szt.-Pét.

48

48

hirschler ignicz

Latak

6 ho

1 év

6 ho

1 év

9 ho sziikek

tagultak

Latero

Strd kod. Jaeg. 13
egyes szotagoket ; a'
rogzités alatt eltdin-
nek. Uregek nem se- :

gitenek.

Kédos latas.

Este jobban lat mint
nappal. Nem tanult
olvasni. A zsebéra
szamait alig birja fel-

ismerni.

Amblyopia o. u.

Igen nagy lattompu-
lat. Jaeger 20 csak
egynéhany bet(t ;
rogzitésnél szédelgés
és d betlinek elmo-
s6dasa.

Régota er6s dom-
bora Gvegeket hasz-
nal, utoljara -f- 8, de
evvel sem bir bet(iket

felismerni.

A jobb szem 1848

sértés 7 Aaltal vakult

meg. Bal szem nagy
amblyopia.

Amblyopia o. u.



A SZESZES ITALOK S DOH. STB. 30

Lattér  Szemtikre- Mas tlinetek Kérokok
szét

Lattér teljes, Neuro - Retin- Delirium tremens, Rovid id6 alatt iszonyud
atalanos tom-itis mindkét gyomorhurut,hanyas, iszakossag. Delirium tre
pasag. szemben. 1z- dadogés. Fehérnye a mens, melyben meg is
zadmany kez- vizeletben. Puffadt halt.
dete, szamos arcz, reszketés.

véromleny.
teljes; kozpon-  Szemtiikor Iszakos
tilateré'arany- nemleges ered-
talanul leszal- mény(.
litva
teljes latideg hala- egészséges Iszakos
véanyabb, edé-
nyek keske-
nyebbek
Alkoholismus tiinetei Iszakos
lattér teljes Latideg foltli- Tobbszor Delirium lgen keresett orvos
néen hala- tremens ; beteges ki- volt, ki iszakossaga altal
vany. nézés, bizonytalan testestél lelkestdl ténkre
jaras, feledékenység, ment.
reszketés.

Szemtukoér  Bal szémen k6zép- maga okoztatja a szeszes

nemleges ered ponti vastag sargas italokat
ményd. leucoma.
— Jobb szemben Kothartya hurut Iszakos

a latideg vaju-
lata jelen van.

Idegdombcsa Iszdkos
széle elmoso6-
dott, atlatszo-
sdga csokkent
reczeg feltl-
néleg voros.
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- D
Folyé Név, fog- SN o
lalkozas Kor § £ ‘&  Latak Laterd
szam lakhely & @ =
-3
24 L.J. 54 foltin6en szii- Amblyopia, o. u.
kek
1862  Pest
25 Y. T. 57 2 ho Mar elébb volt pres-
byops, minden tar-
1862 Pest gyat kodben lat.
26 G.J. 46 — Kodos latas
1862  Pest
27 C L 60 4 hét Mindent kodon ke-
T resztill lat.
1862  Pest
28 S.N. 46 6 hét L Amblyopia o, u.
foldbirt.
1862 Komé-
romra.
29 F.J o/l 3 pet Jaeger 16— 12 nehe-
e 0 zen; mostani allapota
A 16tt fé i
1862 prepost *alkalmatian volt.
A J. 2 Jaeg. 18 alig, iive
30 41 6 ho ’ nem selzgit.uv ‘
1862 lov. kap.
31 S'S. 489 hé Olvasasnal 8 év ota
szobafestd J dombord liveg ; tavol-

ra5 é? 6ta Jaeg. 18
1862 Arad nehezen -plO-el aiig

Jaeg. 12 Refractio
i hypermetr.
1
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Lattér  Szemtikré- Mas tinetek Korokok
ezet
Hyperaemia  Kothartya izgatott Iszdkos
Chorioideae
_ _ Iszdkos
latideg Kissé — Iszakos
kékes

Latideg kissé tej fajdalinak; arczszi- az utols6 idobennagyobb
vorosebb , a ne sotét piros mértékben ivott.
reczeg szintén Jézan életmdd és levo-
n6 szerek hasznélasa
folytdn nem sokéara ja-
vult

— Latirleg ke- egészséges, 18 év Ota naponta iszik palinkai
vésbé atlatszo hageérv és sok bort.
az edények és
a belhartyak

épek
— latideg kLsé egészséges szeszes italokkal valé
fehéres , ke- visszaélés

vésbé atlatszé

— latideg atlat- egészséges, jol taplalt tllsdgosan iszik

szatlan, edé- egyén
nyek Kissé
keskenyek
reczeg, a latideg gyakran melegség ér- Iszakos

kordl  tejfehér zete futja at a testet
félig atlatszo
részben fedvén
az edényeket
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1
Folyé Név, fog-

lalkozas, Kor

szém lakhely
1

32 T.
kat.-tiszt
1863 Arad
33 K. S
1863
34 M. J.
kocsm.
1863 R.-Csab.
35 V.J
jegyz6
1863 Nog.-m.
36 F K
lelkesz
1863 Eszt. m.
37 W. A

1863 Raczk.

R. K.
felligy. a
1863 vas. epit.

38

39 F.J
vendégi.

1863 Kom. m.

46

37

42

37

34

49

55

HIRSCHLER 1GNACZ

53
> N o ,
s T Latak
- =T
N 2 " —
42
2 hé
3 hét ¢
sen a jobb
2 hé lomhak
5 hét lomhéak kilone-
sen a bal
2 hét —
1év
3 hd  szikek lomhak

Latero

stini kdéd, mely rogtén
tamadt, Jaeg. 17.
-)-16-al Jaeg. 14

Hemiopiara panasz-
kodik, mindkét szem-
ben alattér kulsé felét
tompabbnak mondja.

lomhéak, kulénd- Mindent sargasan lat

Jaeg. 14.

Bal szem Jaeg 15alig

Jobb ,, jobban
Olvasasnal mind-
jart elfarad
Jobb szemr

Jaeg. 5)7 egyes
Bal szeinG

Jaeg. 9)™  szét

Mar néhany lépésre
roszul lat.
Jaeg. 4 10¢

tavolrél és kozelrdl
roszul lat

Jaeg. 18 nehezen
Este jobban lat mint
nappal



A SZESZES ITALOK S DOH. STB. 39

Latter ~ Szemtlikre  Mas tunetek Karokok
; 4
szet
teljes Erhéartyanak csak két orat alszik sziinteleniil dohanyzik

vérbdsége, lat- igen  keveset eszik
ideg szennyes, mirév pillantas. Sar-
hélyagszert. ga bérszin, allitélag
10 év el6tti hagy-
maz utan.
Szemeit munkéaval
igen megero6ltette

Reezeg mind- rész emésztés, csekély iszdkossag kovetkez-

két szemben reszketés, reggeli un- tében
hyperaemious dor és kohogés ; erés
testalkat.
- szennyes kék - Alkoholismus valdszin(
latideg
Abal szemben  pa| latideg  reggel hanyas, Iszakos
ki- &s lefelé soppal vors- jobb szemben régi hat heti kdra utén javu-
kis szlikiilés seph, kiils§ fe- hatso odandvések las
le piszkos

szirke szinl

teljes Alkoholismus  e'6ti- Iszakos
netei Jozan élet és levond
eljaras altal két ho alatt
nagyon javult.

\ Reezeg voro- —_ Iszakos
sebb
latideg sziir- Iszakos
kés-kékesen allitja, hogy a sok rogji
elszinesedett tés (fixiren) neki artotl
volna
A test elgyengulé- Iszakos

sével egyltt jott a
latzavar. Azel6tt sok
fejfajas. Etvagy-hi-
any, szorulas. Reggel
végtagjai  hidegek,
azutan lép fel égési
érzés bennok.
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Folyo Név, fog-

lalkozas Kor

szdm  lakhely

40  fct. J.

1863 Hevesm.

4 B V.
1863 Czipész
Pest
42 Sz. J.
szolgab.

1863 Arad vm.

43 K. J.
tgyvéd
1863 Fegex vm.
44 B. V.
1863 kocsm.
Pestvm.
45 Z. .
keresk.

1863 Belgrad

46 H.J.
1863 D.-Fold.

47 D. F.
hiv. szol.
1863 Békés m.

42

36

48

40

43

56

38
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1 hét

6 ho

8ho

5ho

6 ho

9 hé

6 év

Latak Later6
— Kodos Jatas
igen tdgak  nem bir dolgozni

Kod minden tavol-
igen lomhak sagban S Vio-nél
Jaeg. 16 nehezen
iveg nem spgit; koz-
ponti laterd igen
csokkent.

rendesek Ja*g. 16

igen lomhéak nem birja tavolrol fel-
ismerni a targyakat.

Jaeg. 19 nehezen.

Nagy kod
Bal szem ) Jaeg. 20
Jobb ,, ) , 16
csak egyes szotago-

kat

Jaeg. 19

-J-16-al Jaeg. 16
egyes szavakat

majdnem moz-
gas nélkal

lomhak, Kkiilo-
nésen a jobb

nem mozognak Négy ho 6ta bal sze-
mével alig szamithat-

ja meg az ujjakat, a
jobbal valamivel
tébbet lat



Lattér

teljes

teljee

kissé szlkult

lattér kilsé
fele tompéabb

A SZESZES ITALOK S DOH- STB.

Szemtikré- Mas tlinetek

szet

latidegek igen
veroéfénycsek ,
viszerek igen
nagyfokban tel-
nék (enorm ge-
fullt) ; jobb
szemben befelé
majd nem oly
viszérkoszoru
mint kutyak-
nal. A latideg
kuls6 hatara-
nal nagy fes-
tenyrakod-
vany

Tremor incipiens
Reggel nyalkako-
hogés

a reczeg edé- szédelgeés
nyei telvék
viszerek tel- piszkos sargas arcz-

tebbek, lat-gzjy ;  gyomorhurut,
ideg rendes

41

Korokok

Iszakos

Iszakos

Iszadkos

Jézan élet és hidegviz-
hanyinger. Tremor in- gyégymaéd utadn a kod

cipiens; zavartéji dlom megsz(int, Jaeg. 9 birt

testelgyengulés.
Bujasenyvben
vedett.

szen-

Bal
bels6 fele vo- lansdg. Nyelve tiszta-
rosebb; visze- talan. Etvagyhiany.
rek kigyésak

latidegek ké-
kesek,edények
kissé keske-
nyebbek, kivalt
a bal szemben
latideg mint- Bujasenyvben
egy fustés fa- vedett
tyol mogott
latideg kékes Tiz évig szédilésben
szinU szenvedett, egy év Ota
az eltlnt.

szen-

fehér elszine- Delirium trem.
sedés Atrophia szor volt.
n. opt.

tobb-

olvasni,.

latideg Szédiilés és nyugta- Allitélag harom itcze bort
de palinkat is.

Iszakos

Iszakos

Iszakos

Iszakos
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Foly6 Név, fog-

lalkozas Kor

szam lakhely

48 »x G
mérnd K
1863 Heves m.

49 P. A
kertasz
1863 Ksztg.m.

5 M. K.
1863 Pest vm.

51 K. J.
szatocs
1864 pest
52 M. J.
prot.-pap

1864 pest vm.

53 szl
1000 O
54 M.

kavés

1864 Pest vm.
1 i

50

40

48

HIKSCHLER IGNACZ

>s ®
& * -

Latak

egy év Kkissé sziikek,

lomhék

4 ho
mozognak
3 hét meglehetbsen

tagultak; igen

lomhak

6 hét Kissé tagultak

lomhak
5 hét —
6 hd lomhak
2 ho lomhak

Laterd

Jaeg. 5 13"
-j-18-al 12"
Refr. emmetropica

meg|ehet65en Olvasasnal 10 év ota

ombord uvegek; 4
hétél fogva nagyobb
targyak is kodben.
Jaeg. 20 egyes betd-
ket sem. Hypermetr.
Jobb szem roszabb.

Evek o¢ta dombom
Uvegek  Presbyopia
miatt. Ha&rom hét dta
a targyakat koddsen
latja, mit eleinte ko-

dos id6nek tulajdo-
nitott. Jobb szem ro-
szabb.

Olvasni nem bir, ko-
dos latas

Kodos latas mind ko-
zeire mind tavolra,
tivegek nem javita-
nak. Egy év el6tt
mar nem latott jol
tavolra, de 6t hét el6tt
még szemiveg nélkul
olvasott.

Tavolrél és kozelrél
roszul lat
Bal szem Jaeg. 20
Jobb ,,
tvegek alig javi-
tanak

Koédrél nem panasz-
kodik

8 nehezen
-f- 8-al

Jaeg.



Lattér

teljes

teljes

teljes

teljes

teljes

A SZESZES ITALOK S DOK. STB. 43

Szemtikré-  Mas tlinetek Kérokok
szét
rendes  Alkoholismus ki- Iszakos

valé jelei mind az
emésztési  szer-
vekben, mind az
idegrendszerben.

latidegek fel- OsZSzel szédulésben'mindig sok bort ivott
tu“’en piro~szokott szenvednimost allitélag iégy

elmosédott. Itczet’ eros doh&nyzo.

Utérliiktetés
kis nyomaésra

jlatideg zoldes Szemecsarnok  szlik Iszakos;
sziirke, reczeg Pterygium Q d. négy hét el6tt meg
azott.

latidegek fel étvagyhiariy, kéz Maga tulajdonitja a

tﬁ”""éfs‘ek"""‘j reszketés bajt a palinka ha-
tasanak
latidegek fel- Iszakos

tinéen  voro-
sek, kevésbé
atlatszok

latidegek ko- nyolcz ¢év  el6tt sok palinkat és bort

ril  fostenyes hagymaéaz i At 4
felhold.  visz- gy ivott, hat hét ota a
erek telteb- palinkat abban
bek hagyta.
Latidegek € Gyomorhurut Iszakos

erek Vasta- _ ’harom hételolt
gok ; érhartya Delirium lremens
sorvadas a lat-j
ideg koral. 1



44

Foly6 Név, fog-

Szam

55
1861

56
1864

57
1864

58
1864

59
1864

60
1864

61
1864

T
« O
h > N .o Yz S
lalkozas Kor § x 3 Latak Laterd
lakhely ! 2=
-1 |
G. F. 153 4het szikek és lom-Jaeg. 17 ctak egyes
kocsmar hak szavakat. Embereket
RSN kis tavolsagban nehe-
€S acs zen ismer meg. A vi-
Pest vm. lagossag zavarja még
inkdbb a latast.
K.A. 48 9h0 meglehetGsen Jaeg. 16 egyes szét;
birtokos mozognak ~ Uvegek nem Seg'telnek
Scotoma centrale
Ungv m.
A 4 4 iccp Két év Ota papaszem
T. D. 60 tébb hé prb lata kissé S = 25Hypermetr sen.
birtokos tagabb, lom- Jaeg. 15
Heves m. hak -f40-el 13
-f15el 7
roglén elfarad
G. M 45 8év jobb igen ro- Jobb szem 19
f6hadn. szul mozog, B 15
bal meglehe-
tésen
H. K. 39 tdbbhne lomhak Jaeg. 16 I
-f 16-al Jaeg. 13
J.E. 40 tobb ho  lomhak Amblyopia O u.
festd
Osongr. m.
K. A 53 14 hét lomhak Kod _m(ijn?, 1?2?:“5'
, min avolro
kocsmar. Jaeg. 20 3—a"
Pest -fi6 el Jaeg. 14

HTRSCHLER IGNACZ



A SZESZES ITALOK S DOH. STB, 40

Lattér  Szemtlkré- Mas tunetek Kérokok
szét
rendes [Alkoholismu3 félreis- Iszakos
merhetien.

Ot hoé el6tt vesze-
kedésben contusio.

teljes  kozegek tisz- A beteg Allitdsa
tak, latidegek szerint borivas és
beldveltebbek N , , .
visszerek Kii- virrasztas Altal ta
16nésen a bal madt.
szemben ta
gultak

kozegek tisz Szédelgés, émelyges, Maga a beteg figyel
tdk, latideg hanyas! inger - reg meztet & g()k szesZ08

szlirkés kék, gelenkmt. .
reczeg feltling- italra
en voros
jobb szemben Nyolcz év el6tt Arit Szeszes italok jo
sz(ikiilt, balban jobb szemben extral mértékben. Se-
nem vasatumot talalt. bgyi

év el6tt a balban Ré- gédorvosom észlelte
tinitis. Kenési karat
hasznalt. Bujasenyv

el6re ment.

teljes Iszakos

rendes, koze-jAranyeres  csomok, Iszako:
gek tisztak Huasz év el6tt Luja-
senyves betegség u-
jtan  Graefenbergben
volt, szorulés.

teljes latideg  Alkoholismus ismert Iszakos
fehér jelei
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46
53
Foly6 Név, fog- S ﬁ ® o o
lalkozas Kor N £ @ Latak Later6
A G D —
Szam 9
X
A 0 i m Myopia
62 @J 50 év tobbmint 3 Myopia
0Oréas jobb alig- mo- 106l 4
1864 Szepes m. 209, bal 19eN Jaeg. 9 toredezve ol-
roszul vas, kisebbet nem.
63 A H 5 —  meglehetsen  Roszlatas tavolrdl
valamin* kozeildl is,

mozognak lvegek nem segite-

1864 sebész. nek. Refr. emmetr.
Jaeg. 4—4" bajosan

64 M. M 49 2év roszul mozog-Jaed. 15 néhany be-
t(it, de par perez mal-

nak va ezt sem

1865 banyam

Nagyfoka amblyopia

65 A . 34 masf. év - Az ujjakat nem birja
minden irdnyban
1865 kocsm. megszamlalni.  Ko-
zépponti rogzités to-

kéletlen.

Koddben 14t mindent
Jaeg. 11 bajosan
-j- 14-el Jaeg. 7

66 K.L 45 3 hét lomhak

1865 O Buda
& Kodos latas Hyp- m.
o hlg.za?c.') “ Lo rendesek i/30 Jaeg. 14 -f-20-al
Jaeg. 3 de csak egy

1865 Abadjm. par szot.



Lattér

teljes

teljes

teljes

teljes

teljes

teljes

A SZESZES ITALOK S DOE. STB. 47

Szemtikré- Mas tinetek Korokok
szet

kozegek mint- Evek 6ta gyomorhu- Szeszes italok nagy mér-
egy fatyoloz- rut, két hét ota ro- tékben évek o6ta.

vak. Jobb szabbult latassal ér-
szemben a zési hiany (anaesthe-
visszerek ta- sia) labain.
gultak
rendes Kulonféle hypochon- Alkoholica nagy mérték-
dricus allitasok min- ben évek ota.

dennem(  éizésrél

latideg elezi- — Szeszes italok jo nsgy
nesedett mértékben. Két hdnapi
jozan életméd és hideg
mosasok utan nagy ja-

vulés

latideg sorva- 16 év 6ta hanyas ebéd EIGbb sok palinkat ivott ;
dasa utan, végtagjai resz- Mmost csak bort iszik.
ketése, Agrypnia. Alli-
tésa szerint végt <gjai
csak akkor reszket-
nek, ha bort nem
iszik.

kozegek tisz- Szeszes ital nagy men-
tak, latideg nyiségben.
rendes

latideg fehér emésztési zavarok, me- szeszes italok nagy mér-
elszinesedést lyek szlintek, midta tékben, 3 hét 6ta nem
mutat, a bal nem is>ik iezik.
rendellenes

alaku
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Foly6 Név, fog-

lalkozas Kor

szam lakhely

H. L.
hivataln.
1865 Szathm.

68

69 E. J.
fuszerk.
4865 Kowl. m
70 H. S.
érd. hiv.

1865 Peatvm.

71 N. G
jegyz6

1866 Zala vm.

72 S. J.
KOC3LLI.

1866 Pestvm.

73
1866

44

38

51

36

45

52

TPm o

EHKSCHLER IGNICZ

£g £ Latak
n ~
C
1év €
hak
6 hét 2 V2™
lomhak
2 Bal lata 1™
3h6  iopp 11/
lomhék. Atropin
tévését hat, és
fatdsa  gyor an
mulik
7 b 4
3 hé 11 lomhak
bal lomhabb
3 bd

Later6

iz6g’etesek, lom- Amblyopia o0.u. Jaeg.

16, jobb  szemmel

roszabbul.

Hullamzé fatyol, az
utczan nem ismeri
meg az embereket
Este jobban 14tS = 20

200
Jaeg. 10 4" igen hi-

anyosan.
Scotoma centrale 1rr
atméretd 10"-re.

Jaeg. 17 10 bajosan,
iv gek nem javita-
nak, Scotoma centrale
A scotoma helyén
csak felét latja a tar-
gyaknak. A vilagos-
sagban fehér csillag
alakt pontokat lat.

Kodos latas, mely al-
konyaikor sz(inik

4 ah‘g =

Jaeg 18. 8"-re
livegek nem javita-
nak

Jobb szem ujjakat 8'
Bal . " 2'
-(-I0Jaeg. 14. Sco-
toma centrale kifejlett
t balban, kezd6dé a
jobban.

Bal szeme soha sem
atott tisztan ; egy év
O0ta papaszem. Ba!
izem Strab. conver-
gens (kisfoku) Aml ly-
op. o. u. Bal szemben
a lattor jobb fele hi-
anyos, mely hiany &
koézépponton joval
talhalad
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Lattér  Szemtikré- Mas tiinetek Kérokok
szet
mindkét lati- A baj szélelgéssel Nagy borivé volt, ma
deg kékesen Kkezdddott; konok kérok nem talalhaté.
elszinesedett, szorulas
a jobbik na-

gyobb fokban

telj s visszsrek ta& Két év 6ta reggelen- Bor, sor és palinka. Neje
gultak, lati- kint hanyas, kézreszke- siidsra fakad, mikor a
deg p'szkos tés. EiGs téttalkat szeszes italokrdl tudako-

szinu zédom.

teljes mindkét ati- Gyakran szédelgés a Evtk o6ta 30 szivar na-
ideg pirosabb, szivarozisatan,nehany ponta. Mesterségesen
Vsszerek tel nap o6ta fiilzngas. szokta megszantam a
«ék, kigyo6sak. fejfajas ka yhan, mert kulénben
roszul hatnak.
Kis javulas nadalyok és
hashajtok utan.

teljes — Reggel nyalkfianyas, Silrorium négy meszely ?
gyomorégés dohéanyzik egész nap.
teljes Bal szemben a — Iszakos
lencse korze-
tén szirke
pontok

Bal szemben hi- Jobb szem Gyomorhurut,szorulas. Legkevésbé négy itczét.

anyos kissé el zine- 15 szivar
sedett latideg.
Bal szem Rup-
tura  Chorioi-
deae kétnyujt-
vanynyal a lat
ideg kils6
rszéls mell tt.
Reczeg valto-
zott, kisuvsg-
testh jmaly.

M TUD. AKAD ERT. A TERM TUD. KOR. 1870. 4
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Folyo Név, fog-
lalkozds Kor
szam

74 F.J. B
keresk.
1866 Csongrm.

7% 0.J 54
1866 Nogrm.

76 F. K 49
napsz.

1866  Pest

77 IN6. 50
Cczipész
1866 Jaszker.

78 D.P. 46
1866 birtokos

79 H.V. 56
Zsandar
1866 kap. Buda

HIRSCHLER IGNACZ

Latak

Latzavar
keletkezesi
ideje

w
=
[}

rendes

8 ho rendes

3 ho gor. sz6kék, lom- VW'pi_ Vio,S= 20,
hak T0

J<g 8 18

-f- 20-al 14

3 ho bal lata sziik bb g = | » Emmetrop
SqG” egy ezét, Uveg

uem segit.

6 hét  jobb lata lomhabb Kodos 1ata’, nem tud
czé'ozni a jobb s em-
mel, S= 1Jmindket-
t6ben Sn 212a.\ig egy
sz6°‘, Uiveg nem segit

9 hé  sz6kék,jobb lata Tiz év éta d mboru

alig m)uog

Latero

Bal szem gyei gébb

Hyp. S = f(lo
12-el

Jaeg. 15 9 -f-
Jaeg. 6zava'os«n. A
et"nopaeicus készl-
let toohet segit az
Uvegnél.

Jagil 8
20

100

liveg, este jobban lat,
felvaltva jobban ¢éi
mszabbul 1at. Né a
“Ogton el/atyolozas, Hm
Vso s = T+ 12
Jaeg. 14.



Lattér

teljes

teljes

tiljes

teljes

teljes

A SZESZES ITALOK S DOH. STB. 5i

Szemlikré-
szot

Kozegek opa-
lizalok, latideg
rendes.

Kozegek opéa-
lizalok.
Léatideg szur-
kés

A latideg
tulkhartyai
hatar« széles-
bedett, kisebb
edények gyé-
rek ; nagyob-
bak a szélen
kissé eltoltak

kozpgek tisz-
tak, Jatideg
rendes

Kozegek tisz-
tdk. L&t deg
piszkos sziir-
k». Kisebb e
dények hia-
nyoznak, na
gyok keske-
nyebbek.

Mas tlinetek Korokok

Chalazion Reggel 3 kis pohar péa
linka.
Hossz idd ota nyal- Reggel palinkat,  sok

ka-kohogés reggel ; Port; legalabb két?itczét.
csekély étvagy, kezei Erds dohanybdl legalabb
gyakran reszketnek. 20 pipat. Allitja, hogy
tlizvé<znél segédkezvén,
ez alkalom ntan el6szor

vette észre a kodot.

palinka szagot araszt.

nincs Utérliktetés. Iszakos

Kotbartya belévelt,
emésztési zavar, kézresz-

Két itcze bort, ezel6tt pa-
linkat.

kete's. Nagy inger A E 6s dohéanyzé.
vizeletre, lassan e
resztetik. Egy év

elétt anthrax, kilencz
év el6tt bujasenyv.

Gyomorhurut.  Agryp- Sok bor és palinka, azé

nia. Néha Kkereszt- [6tt erds dohanyzé. Kilencz
csontlajdalom. i6 elétt meghdlés, mir?

Szemcsarnok I>.po?, e'tebal szemben fajda-
0sszeallas rendes lom és kodos latas.

4*
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Foly6é Név,fog-

szam

80
1866

81
1866

82
1866

83
1866

1867

85
1867

lalkozas,

Kor
lakhely

T. J.
birtokos
Pest vm.

49

S.N. 37
g6zhajo -

kapitany

G.F. 46
meész-
égetd
Tolna

vm.

L.A 46
pek

banya

T.F. 49

Iakatés

B.F. 46
korma-
nyos

Latzavar
keletkezési

fimSCIILER IGNACZ

ideje

w
=
o

2 ho

1év

10 hét

Latak

rendesek

bal lomhabb

igen szikek
~ lomhék

2|||

igen lomhak

27"

igen lomhék

Later6

Kodos latas minden
tavolsagban. S=
Ret'r. emmetr.
f-15 el Jaeg.6, egyes
hetiiket. Allitélag
mindig csak igen ko-
zelrél birt olvasni.
Este jobban lat.

Kodos latas S = yi5
Refr. emmetr.
Jaeg. 18 nehezen.
Estojobban lat.

Ha egy perczig rog-
zitett, a kozponti la-
tas roszabba lesz, kii-
16ndsen a jobb szem-
ben, (mulékony
scotoma centrale)

Jaeg. 16 egyes sz6-
tagokat, Uvegek nem
javitanak

Mindent kédben lat
Jaeg. 16 nehezen
-f- 20 Jaeg. 12, bal

szemmel annyit sem.

Négy év 6ta dom-
bora Ulveg
Hm. VO
4- 12-el Sn= 3y2
kisebbet >erami Giveg-
gel nem bir olvasni.

Kodos latds , nem is-

meri meg az embere
két S = y® Emme-

tropia

Jobb szem Snellen 12
B » » 8
csak egyes betlket

illetéleg

5y2re emelkedik.
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Latter  SZeMUKret  npas tiinetek Kérokok
szet
teljes, kiills6  latideg kifelé Reggel nyalkahanyas, Egész nap iszik.
rész tompabb kissé sziirkés keveset eszik. Nyolcz lat dohany.
a belsénél, ko- Két hét ota hasme- Iszadkos exquisit
zéppont szin- nés, allitélag vizivas fokban.
tén folytan
teljes latideg kissé Felt(ind kézreszketés, Erds ivo és dohanyz6.
sziirkésen el- nyéalkakdhogés, viszke-
szinesedett tés (formicatio ?)
teljes latideg (kivalt Hemicrania majdnem Naponta tobbszor pa-
balj voéroés, ha- minden héten, fiatal linkat és két ? itcze bort,
tara nem éles, kora édta erds dohanyzo.
v sszerek
kissé vasta-
gabbak
teljes latideg kissé Tiz hét ota reggel Iszakos

elszinesedett, epe f-hany is és kézresz-
edények kes- ketés, melyet a sok
kenyebbek  boszankv-dasnak tu-
lajdonit.

Nyalkakohogés, dél- Abusus Alkoholis et
el6tt reszket6s. Herbae Nicotianae.
Négy év el6tt szem- Nitras arg. és makony
lob bele pattant szik- két hétig folytatott hasz-
ra kovetkeztében. ndalasa utan mind a lat-
erd javult, mind a testi
tinetek aldbb szalltak.
kozegek tisz

teljes tak, latideg Reggel nyalkakohogés, Allitasa szerint soha nem
voros. Abal  kilonben egészséges ivott tulsagosan ?
szemben Kis
livegtest-ho-
maly ; pedig

ez jobban lat-
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NN
Foly6 Név, fog- S § o o o
lalkozés, Kor S x ko) Latak Later6
szam lakhely T 2=
-1
v
86 B.A 39 3ho _iy2"  Kodos latas. Atar-
hazi igen Tomhak  gyakat kékes és sar-
gas szinben latja.
1867 SZOIga Alig képes Jaeg.
Pest 18-at olvasni.

87 G. P. 49 4 ho kissé lomhdk Az utczan nem ismeri
meg az embereket
+ 10 Snell 6Y2

1867 Pest 6" csak toredezve
Emmetrop.
88 B. J. 35 6 ho rendesek Gyenge kod
Korcs- S = $j Emmetr.
2 Jaeg. 9
1867 raaros -(-20 par szot, Jaeg.
Fehér .
vm.
89 W.J. 45 6 hét sziikek, R— .20

lomhak Sn. 6y°2 egyes bet(k,
livegek nem javita-

1867 Arad nak. Emmetropia.
0 sziikek, Két évtdl fogva las-
N HK 5 0
birtokos igen lomhak san noveked6 Pres-
byopia

1867 Pest Bal szem Sn. 12 6"
jobb ,, ,, 15 ne-

hezen, lvegek nem

javitanak

Este jobban 14t

91 S. K 41 1hé kissé lomhak Kod az utczan.
3 Kern tanult olvasni.
napsza- Uj vizsgalat alatt

1867 mos scotoma centrale.
Pest
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Lattér
szet

fele nagyon
vOros.
Bal szemben
eczeg térém
enu a latideg
folott

rendes

teljes visszerek igen

vastagok

teljes kozegek tisz-

tak, latideg
rendes

teljes kdzegek nem
tokéletesen
tisztak, latideg
voros, utérlik-
tetés csekély
nyomasra

Scotoma latideg Kissé

szUrkés

k>zethkré-

-jatideg bels6

Mas tiinetek

Reggel reszelés és

kohoges

Acne rosacea
majbeteg

szédlés, gyomorhurut
és reszkelés, mely az-
6ta megsziint, hogy
~ort nem iszik (2 hd?).
Husz év elétt nagy
bujasenyves banta-
[om, melynek nyoma
a homlokon lathat6

Egészséges

Reggel reszketés és
héanyas

55

Kérokok

Nagy ivé.

Sok bor,
erds dohanyzé.

Erds ivo.

Iszakos.

Elébb Kecskeméten la-,
kott, hol kartyazas mel
lett sokat ivott ; folyto
nosan dohanyzik. Ot h’
el6tt vasuti baleset al-
kalmaval Kis contusio -
jobb szemoldok tajan,
azéta gyors hanyatlas

Két honapig tartott di-
aeta utan lényegesen
javult.

Iszakos.



56

Foly6 Név, fog-

lalkozas, Kor

szdm lakhely
92 R. M.
istallo
1867 mester
93 J. G.
Gyon-
1867  gyos
94 M. J.
K&ba-
1867 nya-lz-
let birto
kosa
Pest vm.
95 K. L.
GOmMor
1867 vm.
96 Z .
zongora-
1869 mester
Bihar
vm.
97 M. J.

1869 Kalucs

N
(o]

HIISCIILEK IGItfACZ

- »
s ¢
@ Loz
s $Co Latak
ST
-2
1ho lomhak
6 ho
1 hd sziikek,
igen lomhéak
1eév igen szikek,
lomhak
6todfél sziikek
év
masfél lomhak
év

Laterd
Kodos latas.
S = Eminetrop.
-j-15-el Jaeg. 7 egyes
szot.

Mintha szitan nézne
keresztul
S = 1g Emmetrop.
Jobb szem Jaeg.5 ne-
hezen, bal szem Jaeg.
3 nehezen.
Este sokkal jobban lat.
Hyperaesthesia Reti-
nae.

Kodos latas
s{ 3%
-}- 15-el Jaeg 8 egyes
betlket.

Jobb szem

»
Puszta ,,jobb Sn. 8*/a
- ,bal ,, 6ila
-f- 10 jobb Sn. 472,
+ » bal , 2U*
toredezve
Kefr. emmetr.
Az utczan kodben lat.

S _— 2
Jaeg. 15 egy bet(t
sem, Uvegek nem ja-
vitanak. A kdzéppont
befatyolozva.

Kodos latas.
Kdézponti 1atas csok-
kent Jaog. 18



Lattér

teljes

teljes

Scotoma
centrale

teljes

teljes
Scot, centr.

A SZESZES ITALOK S DOH. STB.

Szemtikré-
ezet

rendes

Barne iris
mellett feltd-
né érhartyai
festenyhiany

Kézegek tisz-
tadk. Latideg
igen vords, ha-
tara elmoso-
dott, kulono-
sen le- és
befelé

Kozegek tisz-
tak, latideg
rendes, sajat-
sagos verofé-
nyes folt akét
edényag ko-
z0Ott, Idvalt a
bal szemben

Latideg fehér
elszinesedés-
sel

rendes

57

Mas tlinetek Korokok

Reggel szédelgés és  Allitolag két ? itczét

reszketés. és palinkat.
Arczkifejezése az Folytonosan do-
:szakos embertarulja hanyzik.

el

Hovilagban mindig Bevallja a szeszes italok-
roszul latott. kali visszaélést.
Acne rosacea. E mellett erésen do-

Reggeli hanyas és hanyzik.

reszketés

Koéthartya izgatott.
A szembajjal egyutt
Iépett fel hasmenés és

étvagyhiany*

Egész délutan iszik,
er6s dohanyzé.

Két ? itczo er6s bort.
Folytonosan dohanyzik.

J6 étvagy.
Reggel reszketés.
Arczszin sotétpiros,
gyakran hasmenés.
Mar el6bb majbajban
szenvedett

Sokat iszik, erds
dohényz6.

Erételjes, egész-
séges

Iszakos.
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Folyd Név, fog-

lalkozas,
szam lakhely
98 P.M
jegyz6

1869 Pest vm

9 P.N.
keres-
1869 kedd
Fels6
Ausztria

ico L.J.
hivatal-
nok
Szath-

mar vm.

H. A
nyugal-
1869 mazott
hivatal-

nok
Pest vm

1869

101

102 B. L.

Vesz-
1869 prémvm

103
1869

R. V.

Pécs

47

43

29

52

60

47

£
£
Kor ﬁ&j‘
9
N

HIRSCHLKR IGn I cZ

H& Latak
3
2 év
1hd Atropin altal
tagult
lataval jott.
masfél sziikek
év
2 ho
7he IV
igen lomLak

Latero

Kodos latéas.
Alkalmazkodas igen
csokkent.

O #n

€

Sn. 6i/2 8"
-f- 15-el Sn. 2 6"
egyes betlket

Myop V-o
Sn. 6°/r nehezen.
Jobb szemben mou-
ches volantes

-f 10el Sn. 6\A
nehezen.
Nagy kod

Diplopidrél panasz-
kodik, de ki nem
mutathaté, igen val-
tozé tlinet. Szemte-
kék rendesen allnak
és kielégitéen mo-
zognak. Szokott pa-
paszemmel jél olvas.

Emmetrop. -f- 9-el
Sn. 12 egyes szava-
kat. Este jobban lat



A SZESZES ITALOK S DOH. STB. 59

Latter  SZeMUIKIé- \jeo tinetek Korokok
szet
Maga okolja a szeszes
italokkali visszaélést.
Erés dohanyzé.
— rendes Chalazion Iszakos.
mindkét szem- szorulas. Sok bor és dohany, 16
— ben Staphylo- Evenként nyaron életmod mellett.
ma post.Chori- par napig vérkdpés. Szemeit munkéaval erdl-
oideae. Jobb tette meg.
szemben hosz-
szukas Uveg-
test-czafat
teljes latideg szur- Masfél év el6tt Iszakos.
késen elszine-  Delirium tremens.
sedett Négy év ota
Reszketés és gyomor-
hurut
; _ Reszketés. Egész- Sok bort iszik, a baj
séges. keletkezésétél fogva ke-
vesebbet,
mérsékelt dohanyz6.
Latideg fehér Gyomorhurut, Sok bor és sor, erés
edények kes- reszketés. dohanyz6.
kenyebbek.Jobb
szemben Kkis

— véromleny a fel-
s6 visszér mel-
lett. Erhartya
sorvadas a lat

idegdombcsa
kéral
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Foly6 Név, fog-
lalkozas, Kor

szam

104
1869

105
1869

106
18C9

107
1869

108
1869

109
1869

lakhely

S. L.
Kores-
Maros
Fehér

vm.

M. J.
leDgyel
zsido
Mun-
kécs
E. G

Pest vm.

G. F.
Baja

B. F.
Eszék

H. F.

Bogdan

w
(op]

33

HIRSCNLKR IGNACZ

Lalzavar
= keletkezési
ideje

N
o

10 hét

1év

hat hét

Latak

lomhak

o

jol mozognak

rendesek

Myosis

Laterd

Kodos latas.
Este jobban lat.
Bal szem S = | j
Jobb ,, S = i,g%b
Jaeg. 11 igen nehe-
zen, kivalt a jobb
szemmel.

Csak Jaeg. 15 (héber)
. kisebbet nem
-J- 12-el Jaeg. 13, de
igen kozel
Refr. ominetr.

Kodos latas rogton
tamadt.
Sn.61" nehezen,
Uvegek nem javi-
tanak.

Sn. 3y2egyes sza-
vakat 3. Uvegek
nem javit. S =
Este jobban lat.
Az egész lattérbon
egyforma tompasag.

Egy év 6ta f- 10-et
hasznal. Hm. =20
Sn. 2 7.
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Latter  *SZEMIUKIE-  \ra tiinetek Korokok
szet
Jobb szemben Migraino-féle fajda- Nagy ivé.
fehér elszine- lom a fej hats6 Csak ot szivar.
sedés részéber.

Heggel hanyinger.

teljes R Etvagyhiany. Jaromszor naponta iszik
Az alsé végtagokban palinkat,
szakgatas. dohanyzik
teljes visszerek Féfajdalom. Visszaélés szeszes
tagultak Etvagyhiany. italokkal.
Ruotas frequentes. Sokat dolgozik.
teljes rendes Egészséges. Sok bor és dohéany,

palinkat nem iszik.

- sz(ik lata miat Kotliartyahurut.  Er6s borivo és dohanyzé.
nem kutathat/  Sotét piros arcz. Allitasa szerint a nap-

a hattér fény és a hévilagossag
artott neki.
— — Gyakran majdnem Erés ivé.
ontudat nélkil volt. Nagy dohanyzé.

Delirium elétiineh-i.
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Folyé Név, fog-

lalkozas. Kor

szam lakhely

110 M Zs.
birtokos
1863 Pest vm.

111 R J
hazald

1867 Buda
112 H. P.
borutazé
1868 Oroszor-
szaghdl

113 F.J.
hivatal-
1868  nok
Aradvm.

114 G. T.
g6zhajo-
1868 tarsul.
igazgato
Dalma-

tia

50

51

55

39

49

hiRSCHLER IGNACZ

Latzavar

keletkezési
ideje

N
=
o

1év

1év

14 ho

Latak Laterd

S = , g Hypermetr.
+ 45-el f°.

Su. 3>/2csak egy
szOt. -(- 15-el Jaeg 5.
Jaeg 4 semmi (veg-

gel sem.
Este sokkal jobban Iat.

sziikek, Nagy kod
nem mozognak. Jaeg. 18 betiket.
Atropin igen ke- Jobb szemben a lat-

veset hat tér fels6 része tompa.
Két év mulva jobb
szem 2' bal szem 4
latja az ujjakat.
Myosis Hm. yI0S= |Ig

Atropin 212""-ra -}- 6-al Su. 21/2 egyes
szavakat. Igen nagy

kod az utczan.

Este jobban lat.

rendesek Sn. 3i/2 egyes betd-
ket ti"* -f- 14-el
Sn. 2°/25" Refr. em-
metr.
rendesek, Nyctalopia spuria.
de igen megszii- Kodos latas. S= Xg®
kiilnek a szem- -f- 14 el Jaeg. 8.

Emmetr.

Jobb szem gyermek-
kora é6ta nem birt
olvasni Hin. Vis

-|- 10 Jaeg. 9.

tukor alatt
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Lattdr ~ SZeMUUKIe-  psaq tiinetek Korokok
szet
teljes Hat hét el6tt meg-  Gyakran excessus in
sz(int az évek 6ia vino ; rendesen csak két?
fennallé aranyeres itczét, sok dohany.
vérzés. Arit : Retinitis nyctalopica.

Marienbad és jozan élet
altal nagy javulas :
+ 458= [jj+ 11Sn.2
és Jaeg. 2. kdnnyen.

Neje allitasa, szerint na-

fels6 hiany Uvegtest-ho-  Szemcsarnok lapos ponta 16 itcze bor
kés6bb sz(i- maly mindkét kis leucoma bal (8 Maas). Pénzét mind
kilés szemben. Jobb szemben. Lencsében ivasra kolti. Sokat do-
szem érhartya- korzeti pontok,kdsz- hanyzik.

lobgdczolt. A vényes fajdalmak. Késébben felhagyott az
latideg mellett Nagy elsovanyodas. ivassal. Azota teste 0Osz-

fris véromleny., szezsugorodott, koszvé-
késdbb sird nyes fajdalom. Reczeg=
hartyak ; bal levalds. — A dohéany-

“Zreczeglevalas zassal fel nem hagyott.

teljes Edények kes- Szemcsarnok igen Kétszer napjaban pa-

kenyebbek. lapos. linka, bor és sér. Egész

Latidegek ké- Lencsében apré kor- nap tordk dohany és erés
kes zoldek zeti pontok. szivarok.

Hosszabb ideig folytatott
gyogykezelés, alkalma-
sint rendellenes életméd
miatt, csekély eredmény

— kozegek tiszt,

latideg kiils6 Tulsagos ivas és
fele kékes. dohéanyzas.
Kis félhold

jobb szemben

teljes Latideg kékes  Sok malariaban Naponta tobb mint
szenvedett,) miért 20 pipa torok dohéany
tobb mint 1000 sze- 4—6 Virginia szivar.
mei- Chinint vett. Bor nem tdlsagosan.
Most egészséges. Arit : Retinitis nycta-
lopica.
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Foly6 Név, fog-
lalkozés,
szdm lakhely

115 B.J
mérnok
1868 Szabolcs
vm.
116 K M.
hivatal-
1868  nok
117 A J.

1868 Pest vm.

118 D. V.

1868 Béacs vm.

119 P. M
kormé-
1868 nyos
120 M F.
puszta-
1868 iskola-
tanito

Pest vm

Kor

52

41

51

57

49

48

Latzavar
keletkezési

HIiRSCIILER IGNAC-2

Latak Later6

ideje

Ot év 6ta dombord
liveg-. Rofr. Hyperm

bal szemén szii-
kebb, jol
hazdédnak dssze s = IS
Jobb szem -j- 31-el
Jaeg. 7, bal szem
+ 13-el Jaeg. 16.

rendesek Kéaprazas (Flimmern]
s = ?8Sn.3Vv*
kodos latas.
Este jobban lat.

harmad-
fél hé

Kodos latas.
Az embereket nem
ismeri meg.
Kézéppont aranyta-
lanul roszabb.

Atropinizalt
szemekkel jott

2 év

lomhak -f- 12-el Jaeg. 18
igen toredezve.
Jobb szem kozéppont
és kulsé fele

tompabb.

6 hd bal lomhabb

Az utczan kaprazas.
Sziirke kod.
S == Emmetr.
Sn. 6°/r egyes be-
tlket.

jobb lomhéabb a
balnal



Lattér

teljes

teljes

Scotoma
centi’.

killsd fele
tompabb

teljes
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Szemtikré-
szet

Kozegek tisz- Reggel

tak. Utérlik-
tetés kis
nyomasra

Latideg kuls6
fele sziirkés
kék

Kozegek oj a-
lizalok

Visszerek fel-
tlinden telvok,
ibolyaszinuek
(a reczeg kis
homalya
miatt)

Erhartya fol-
hami festenye
hianyos, lat-
ideg hatara
csipkés, edé-
nyek talan
keskenyebbek

Latideg kezdd-
d6 sorvadasa,
Uterek keske-
nyebbek,
visszerek ta-
gultak.

Meés tiinetek

és reszketds

Fiatal korban
Hemeralopia

Reggel nyalkakdhoges

Kéthartya-hurut

M. TUD. AKAD- ERT. A TERM TUD. KOR. 1870.

Kérokok

n/alkakéhdge's Erés borivo és dohanyzé

Maga 3 itczét mint leg-
kisebb portiét allit.

Jézan életmdd és Koryty
nicza fiurdé altal javu-
1&s, uj kihagéas folytan

visszaesés.

Szeszes italokkal vissza
éIni latszik.
Maga a beteg az éji
munkat okolja.

Palinka, sok bor és sok
dohany.

Iszakos.
Palinka.

Iszakos,
sok dohanyoza

Maga okolja a szeszes
italokkali visszaélést.
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Foly6 Név, fog-
lalkozés, Kor
szam lakhely

Latzavar
keletkezési
ideje

121 A P. 42 par hét
1S68 Buda

122 s.s. 36 1ho
jegyz6
1868 Tolna

Y.

123 St.J. 36 leév
Cczipész
1868 Pest

124 K K 4 4h6
plébanos
1868 Tolna

yin.

125 P.L. 42 4ho
gazda

1868 Somogy
vm.

126 H. M 48 3ho
Somogy
1868  vm.

Latak

lomhak

bal szem
lomhéabb

iy/"

lomhak

lomhéak

Atropinizalt
szemmel jott

rendes

Laterd

Még rovid id6 el6tt
jol birt olvasni, most
kodos latas.

Sn. 6i/2nehezen,
tvegek nem ja-
vitanak.

Kodos latas
jobb szem
bal rl %8

Embereket csak igen
kdzelrdl ismer meg.
Jaeg. 20 alig egyes
betliket. Refr. em-
metr. Jobb szem : k6-
zéppont és kilsé fél
tompabb a belsénél,
de ez igen valtozé-
kony tinet..

S = » Emmetr.
Sn. 6y2 4"
tveg nem javB.
Este jobban lat.

Kodos latas, mely este
felé enyhdl.

Jobb szem Jaeg. 16,
Bal szem Jaeg. 14
nehezen.
kék Ureggel jobbun I4t,
mint sargaval vagy
vorossel

Kodos latas
Jaeg. 16 csak egyes
szot-f- 12-el Jaeg.12-

bdl csak betiket.



Lattér

teljes

teljes

teljes

teljes

teljes
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Szemtukre- s tiinetek Korokok
szet
Feltinéen fe- Maga vallja be, hogy
hér-kékes lat- mértéken tal iszik.
idég. Korulotte
némi érbar-

tya-sorvadas

Bal szemben Tudélégdag. A beteg nem vallja be
festenyfolt a Reggelenkint reszke-  a borrali visszaélést.
reczegben, a  tés éa roszulérzés. Erés dohanyzé.
latideg mel- Masfél év 6ta nagy

lett, az alsé elsovanyodas.

visszér Kigyos.
Latidegek vo-
rosek

Latideg vo-  Légrekedés, szédelgés, Mint éji 6r sok palinkat
résebb végtagjai reszketnek, ivott.
étvagyhiany.

Latideg kiilsé Reggelenkint hany Igen sok bort iszik,
fele sziirkés inger, sok nyalkakoho- igen erés dohanyzo.
ge's. Hustol undo-  Allitdsa szerint izzadas

rodik. alatti megh(lés utan
Szem tekék kiemel- tdmadt.
ked6k.
Individuum pastosum
fejfajas.

Bal szem Egészséges. Allitasa szerint ritkan
macula lutea ivott tal a mértéken.
kis festenyes Hat év el6tt hagy- Erés dohanyz6.
folt Reczeg maz és bnjasenyv. Mezei foglalkozas alatt
edényei vas- tamadt.

tagok
Latideg be- Sok bort iszik,
felé halavany erés dohanyzo.

A mint értestltem, szi-

goru életmdd és elvon6

gyogyszerelés utan toké
letesen meggyogyult,

5*
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Foly6 Név, fog-
lalkozés, Kor
szam lakhely
127 H. G 56
gazda-
1869  tiszt
Pest vm.
128 AL 43
1869 DOmsdd.
129 Z.S 39
Eszter-
1869 gom vm.
130 Sz. A 49
1869 Vacz.
131 G. S 40
korcs-
1869 raaros
Szabolcs
vm.
132 S. G 36
1869 KisAka-
rad.
133 HJ 35
bérko-
1869 csis

Pest.

Latzavar
keletkezési

HIRSCHLLR IGNACZ

ideje

2ho

3 ho

5 év

Latak Laterd
lomhéak + 10-el Jaeg. 13.

kéd, este enyhébb.
8. jobb szem = r
bal  , = \g
Jobb szem +15
Jaeg 11,
bal szem +15
Jaeg- 7.

bal lata lomhabb,
a jobbnal

sziilkebb S jobb szem
lomhak S -jg bal szem.
+ 36 kissé tisztab-
ban, Hyp. Sn. 3 par
szot.
F.ste jobban 14t.

Az embereket csak
egy lépésnyire is-
meri meg.

Sn. 12 csak bet(iket,
Uvegek nem javi-
tanak.

Kodos latés.
Este jobban lat.

*0

sziikek,
jol mozognak

Uvegek nem segi-
tenek.
A lattér kulonféle
részeire nézve alli-
tasa ingadozik.

Myop. 7*5 S = 19
Jaeg. 2 bajosan.

kozépszer(

Az ujjakat I'-nyira.



A SZESZES ITALOK S DOIT STB-

Latter  Szemtukré-
szet
rendes
teljes —
teljes _
teljes rendes
teljes rendes
— edények tel-
tebbek

69

Mas tiinetek Koérokok

Arcz sotétpiros,
visszeres. Idilt kot-
hartyalob, szemhéj-
szél voros, duzzadt.

Gyomorhurut.
Reszketés.

Gyandus sirds, midén a
szeszes italok mérges
hatasarél szoélok.

Iszakos.

Erés dohanyzé.
Allitja, hogy a baj egy
a kényok tdjan létezett
talyog folytan kezdd6dott

legyen,

Reggel reszketés.

— Visszaélés szeszes ita-
lokkal és dohanynyal.

Végtagi reszketés, Iszakos.
reggel hanyas.
Resrketés, étvagy- Pélinka,

hiény.. erés dohanyzé.

— Bor és dohany mérték
nélkul.

Gyomorhnrut, szé- Iszékos.
delgés.
Segédorvosom latta a

beteget.
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Foly6 Név, fog-
lalkozas, Kor
szam lakhely

134 K. L 40
vinczel-

1869 lér
Tétény ¢

135 G. S 52
lengyel

1869  zsid6
Gécs-
0rszég

136 B F. —
plébanos
1869 Nograd
vm.

137 B F. 57
irgalmas
1869 Dbarét

138 B.J 43
Bereg
1860 vm.

139 KA 37

birtokos
1869 Kikinda
vidéke

HIRSCHLER IGNACZ

Latzavar
keletkezési
ideje

»
=
@
—

tobb év

Latak

rendkivil sziikek

lomhéak

kissé 6zlkek,
lomhak

lomhak

Later6

Az ujjakat 4'-nyira

Jaeg. 13 nehezen,

Gvegek nem javi-
tanak.

Jaeg. 13 4" igen
_ nehezen.
Uveg nem segit.

Hm. 120 S

-pR Jaeg. 12 bajosan.

Kodos latas.
Este jobban lat.
-p 10 Uveggel Jaeg.
12 nehezen.

Par lépésnyire sem
arczokat, sem szine-'
két nem Ilat.

Este jobban lat.



Lattér

teljes

teljes

teljes

teljes
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Szemtikré-

szet

latideg hala-
vanyabb

Mas tlinetek

Naponta reggel
héanyas.

Idilt kéthartyahurut,

néha fejfajas.

Latideg hala- Etvagy hiany. Reggel

vany

Latideg
fehérkeés

Léatideg fel-
tin6en beld-
velt

hanyinger.

Egészséges.

Bzemhéjszél piros,
arcza igen piros.
Nyaron szakgatasok
a végtagokban.

Rei?zketéB.

Koérokok

Visszaélés szeszes ita-
lokkal és dohanynyal.

Tagadja a visszaélést,
bar szagolhatni a pa-
linkat.

Szeszes ital és dohany
tulsdgos mértékben.

Maga ismeri el a sze-
szes italoknak ra nézve
valé rész hatésat.

Betegsége keletkézé- j
se D szeszes italok nagy
mennyiségét fogyasz-
totta el. gy még most
is sok dohanyt.

Sokat iszik és sokat
dohanyzik.
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Foly6 Név, fog-

lalko zds Kor J 11_ Latak Laterd
szam lakhely’ e

140 o. K 63 6 hd rendesek Atalanosaii leszalli-
Nai: v- tott laterd mind ta-
J’y volra, mind kozeire.
1869 Varad Jobb szem Jaeg. 18.
Bal . semmi be-

tat, tvegek nem

javitanak.
141 G. G 50 6 ho kissé lomhak o0 iopban 14t Ugy
timar latszik neki az ut-
1869 Tolna czan, mintha a levegé
vm rezegne. Jaeg. 16,
’ _+ 15-el J. 13
Atalanos tompasag a
lattér egész terjedel-
mében.
142 K. P. 46 5ho igtn lomhak K'gdds Ié;tés
szolga- =
ré Jaeg. 15 nehezen.
1869 bqu Uvegek nemjavi-
Feheér tanak.
vm.
43 B.L 54 4h6 Iz [Kodos litss,
i 4 igen lomha Jjakat 2—
rj(egyz,o Jaeger 20 egy 3z6t
1869 Kunsag sem.
Kozéppont sokkal
roszabb.
Sz. G 59 1ho A EKtbc'w;blétéf'}
H 4 mozgés nélkil ste jobban lat.
144 €gyzo S = fija Emmetr.
- est vm. Jaeg. 19.
1869 +£- 10-el Jaeg. 15
egyes szotagokat.
Kdézéppont tompébb.
145 M. J. 55 1év Nagy fokd ambly-
asztalos

opia.
1858 Pest



Lattér

teljes

teljes

teljes

Scotoma
centr.

Scotoma
centr.
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Szemtikre-  pss tinetek Korokok
szét
Halavany Csak jobb keze Két ? itcze érmelléki
lafideg reszket ; kilénben bor.
egészséges. Dohauyzik egész nap.
rendes Gyomorhurut. Délutan 4 itcze bor.
Csak minap mondott le
a palinkaral,
Hasz pipa.

Latldeg kissé Reggelenkint nyalka- 6—7 icze bort igen

sziirkés a fcdhoges. gyakran.
jobb szemben. Dohényzik egész nap.
Folbami fes- Szédilés, Palinka,
teny hiaenos erds testalkat. két ? itcz6 bor.

Sajat bevallasa, hogy
hébe-korba excessus.
Sziintelenul dohanyzik.

Latidegek Arcz sotétpiroe. Palinka,
igen szlirké- Jobb szemben apré  két ? itcze bor, igen sok
sek. Bal szem- korzeti lencsepontok. dohany.
ben rajta kis A papiron levé ve 6-
festenyKIt fényt okolja.
Bal szemben Reezketés. Iszakos.
kezd6d6 izzad-
many ? az
idegdombcsan

és mellette
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F oly6 Név, fog-

lalkozés, Kor

szam lakhely

146 M. L.
szolga-
1861)  bir6
Arad
vm.
147 A N
haz-
1869 mester
Pest
148 E.J.
korcs-
1869 maros
Pest
149 F.J
gazda
1865 Ve
prém

vm.

HIRSCHLEK 1GNACZ

-
S¥.o
T ¢ O
Ng3T
T —
- g
57 1év
45 3 ho
34 2 hét
56  masfél
év

Latak

igen lomhak

o
lomhak

igen lomhak

kissé szukek,
kissé lomhak

Laterd

Refr. emmetr.
Jobb szem Jaeg. 20
egyes szotagokat, nj-
jakat 3'. Bal szem be-
tliket épen nem, ujja-

kat 1"

Este jobban I4t.

Refr. emmetr. S =
Ugi, Jaeg. 16 egyes
szavakat 10*,de csak-
hamar homalyba borul-
nak a bet(ik. Uveg alig
segit. Kék tveggel job-
ban lat. Szineket jol
ismer fel. Reggel leg-
roszabban lat, este leg-
jobban. A baj régton
tdmadt.

Kodos latas. S = Ujj
Jaeg. 10igen bajosan
és csak két szemmel
egyutt. Kaprazas
(Schimmern) még zart
szemei el6tt is. Este
sokkal jobban lat,a, mig
reggel az agyban fek-
szik jol lat.

Kod a tavolban.
Este jobban Iat.
Jaeg. 18 nehezen
4-12-el Jaeg. 13, job-
ban, ha az tveg kék
ezind.
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Latter Szemtukré-
szet

teljes. Kozegek tiszt.

Jobb szem Tulkhartya-

belsé fele jobb kor glaucoma-
a kozéppont- ra emlékeztet.
nal, bal szem Utérliktetés kis
kilsé jobb, nyomasra. Bal
mint centrum sz. macula lu-
tea s szomszéd

részen Kkis sar-

ga foltok

teljes Latideg Kissé
halavany
teljes
1
t-ljes Kozegek opa

lizalok.
Rendes.

Maés tlinetek

Nagy testelgyenguilés
Szemteke nem kemény.

75

Koérokok

Szlintelenll dohanyzik.
Bor mérsékelten.

Glaucoma més el6je- Két év el6tt hosszu gyo-

lei hidnyoznak. J6
étvagy, Agrypnia.

Reggel legroszabban

morbetegség.

Allitélag csak nyolcz

lat, mig egy meszely- félmeszelyt. E mellett sok

lyel fel nem frisiti
magat. Csuzban szen-

vizet iszik.
Hat szivar.

ved. Bal flle roszab- Egy év el6tt els6 emeleti

bul hall ; dobhér-
tya ép.

Szédelgés, ha lehajlik.
Reggelenkint kapra-
zas}reszketés, hanyas és
gyengeség, mely tiine-
tek palinkara aldbb-
hagynak. Keveset
eszik. Igen indulatos.
Agrypnia. Jellemz6
almak.Erés nagy em-
ber ; arcz Kipiroso-
dott. Viszketés éjjel.

Erés testalkat. Fiatal

allvanyrol leesett, egyné-

hany perczig eszmélet-
len ; fél évig szédulés.

Palinka.

Egész nap iszik,
szlintelentl dohanyzik.
Két heti kara és i6zan
élet utan nagy javulas.

Legaladbb 15 Virginiat.

‘koratdlfogva nyctalo- Arit : Rét. nyctalopica.

pia tunetei.

Kenési kira és dohany-

t6l vald tartézkodas
folytan felting javulas.
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Foly6 Név, fog-
lalkozas, Kor
szdm lakhely

150 St. A, 42
Irnok
1870 Pest

151 W.J. 32
pinczér

1870 Cseh-
orszag

Latzavar
= keletkézéi |

N
-
—

HIRSCHLER IGNACZ

ideje

Latak

szukek,
alig mozog Dak

kissé szikek,
jol mozognak

Latero

Kodos latas, kulono-

sen délel6tt, este felé

jobban fat; S= /s

Jaeg. 16 egyes széta-

gokat. Csekély My

opia. Aranyt krajczar-
nak tart.

Kodlatas, szabadban
roszabb, mint szoba-
ban, S= ,J Jaeg. 14
6"re, de csak par
perczig olvassa.
Refr. emmetr.
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Lattér  Szemtukré- Mas tiinetek Kérokok
szet

Bal latideg Betvegyes arczszin, Maga okolja a szeszes

teljes
sokkal voro- kézreszketés, roszul- italokkali visszaélést,
sebb, mindkét érzés reggel. Feledé- ,mivel édes anyja ugy
reczeg piro- kenység, szoérakozott- allitja“, reggel mindig
sabb sdg. Kothartya sar- rumot ivott, most allité
gas. Etvagy csekély. lag csak bort.
Ro6sz almék, zavart Egész nap dohanyzik.
alvés.
teljes Latideg kékes, Ejjeleukint az alsza- Pélinka,
kisebb edé- rak boé'rében han- bor,

nyek gyérek. gyamaszéasszeru zsi- szuntelenil dohanyzik.
bongas, reggel ba-
gyadtsag, bo nyalka-
kopés, végtagok resz-
ketésével.
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Kdresetek.

1 Sz. J. 36 éves, szolgabiré Arad varmegyébdl 1863
jalius héban jelent meg ndlam, (42 sz.) hat hénap 6ta folyvast
hany atl6latereje végett tanacsomat kikérendd.Allitasa szerint
mindig joél latott mind tavolra, mind munkéanal, mig egy
nap ismert ok rélkil tapasztalta, hogy a targyak mint-
egy befatyolozva tiinnek fel el6tte. Kezdetben mindamellett
még birt dolgozni, bar minden munka nagy eréltetéssel jart,
de tdbb hdénap 6ta olvasni t6bbe nem képes, mivel ha két
harom sort nagy nehezen végig olvasott, még a nagy bet(ik
is elmosddnak el6tte. Szemiivegeket haszon nélkil kisé-
relt meg.

A szemek Kkuls6 részei rendesek : a latak korulbelil
2°/r™, igen lomhan hazédnak @ssze a fény behatasara.
A fénytorés rendes; a kozegek atlatszok. Szemtikorrel a
belhartyak épségben taladltatnak, a latideg rendes kiillem,
de a reczeg visszerei kétségkivil teltebbek, tagultak.

liusz labnyira a Snellenféle tablakrol még az A-t sem
képes felismerni. S. kisebb Vio-nél, livegek nem javita-
nak. Jaeger 16-bdl csak nehany bet(it ismer fel nagy-nehe
zen, -p 10-el a betlik nagyobbak, de nem tisztdbbak. A lat-
tér hianyt nem mutat.

A betegnek arczszine igen rdsz, piszkos sargas, étva-
gya csekély, alma félbeszakitott és rovid. Mar egy év o6ta
reggelenkint hanyingere van, néha hanyas, rendesen nagy
nyalka kohogés is all be, melyet legbiztosabban silvoriummal
bir csilapitani ; maga mondja, hogy reggel kezei reszketni
szoktak s hogy teste nagyon elgyengult. Csak komoly fel-
szélitasomra vallja be, hogy két év 6ta tobb bort ivott,
gyakran a részegségig, és sokat korhelykedett ; bar nem e
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visszaélésnek, hanem a 8 év el6tt volt bujasenyves allapo-
tanak hajlandé tulajdonitani a laterd hanyatlasat.

Gyogyeljarasom a hideg viz-kurabdl allott, melyet a
beteg dr. Fischhof intézetében nagy kitartassal kovetett
harom hdnapig. Midén november elején hazamenni készlilt,
igen nagy valtozast lehetett rajta tapasztalni. Testereje
most Kielégit6 volt, étvagyajo, alvasa rendes, arczszine élénk ;
20'-nyira Sn. 70 tisztan latott, tehat S=z27. Jaeger 13-at
meglehetbsen jol olvasta, de még 9-bdl is egyes szokat. Dom-
bom livegek még most sem javitanak. A beteg allitja, hogy
a félelmes kod tokeletesen eltlint, s hogy a targyakat tisztan
latja. A latdk elég élénken huzédnak Ossze. A visszerek
még mindig teltebbeknek mutatkoznak. A beteget azéta
nem lattam ugyan, de t6bbszor értestltem, hogy jé latas-
nak orvend.

2.T. D. 60 éves, birtokos Heves megyéb6l. 18G4. juliua-
ban jelent meg nalam (57 sz.). Két év 6ta hasznal szemiveget
olvasasra. Tobb ho 6ta roszul 1at minden targyat. Ajobblaia
kissé tdgasabb a balnal, mindkettd elég élénken hizodik
ugyan &ssze a vilagossag befolyasa alatt, de nem elegen-
dbéen az 6sszehlzddas terjedelmére nézve. Megjegyzendd,
hogy az 0Osszeh(zddas, ha masik szemével egyuttérzésileg
torténik, sokkal lomh&bb mintha a vilagossdg kodzvetlenil
hat az illetd szemre. S =250, gyenge domborld Uvegek
(70 és 60) Iényegesen tisztdbban mutatjak a betlket. Jaeger
16-ot puszta Bzemmel 15"-nyire, -f- 40-el 13-at, jobb szem-
mel csak 14-et, 15 Jaeger 7-et is bir olvasni, két sor olva-
s&sa utdn azonnal roszabbul 14t és elfarad. — Hypermetropia
senilis.

A lencsék tisztak. Az Uvegtest némileg flstos ; az ideg-
dombcsék szirkés-kékek ; a reczeg mindkét szemben felt(-
néen voros.

Gyakran szenved szédulésben, reggelenként pedig
émelygés és hanyinger van jelen. A beteg maga sejti, hogy a
szeszes italokkali visszaéléshdl szarmaznak emlitett, bajai.

3. G. 1.50 éves, 6ras Szepes megyébdl. 1864. oct. (62 sz.).
Gyermekségétdl fogvardvidlatd, 94év ota lattehetségének csok-
kenését tapasztalja; két hét 6ta pedig igen feltlinéen roszab
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bodik, és egyszersmind észrevette, hogy labainak érzése a
test tdbbi részeinek érzéséhez hasonlitva igen eltompult,
mely az igen intelligens beteg Aaltal jellemzett kortiinet vald-
nak bizonyul be a bérérzés megvizsgalasa alatt. Mindkét lata
tagabb 3"'-nal, a jobbik alig mozog, a bal igen roszul.

Jaeger 20-at 20", — 10-el 4'-nyira. Jaeg. 9 toredezve
olvasta mindkét szemmel egyarant; kisebbet nem. A lattér
mindkét szemben ép. Szemtikorrel a kdzegek nem oly tisz-
tak, mint egészséges szemben, de kivalo homaly nem talal-
hat6 fel. Jobb oldalon a visszerek igen telvék.

A beteg évek 6ta gyomorhurutban szenved, mit maga
tulajdonit a szeszes italoknak.

4. E. . 38 éves fiiszerkereskedii Komarom varmegyébdl.
1865 oct. (69 sz.). A later6 csokkenése 6 hét elétt mutatkozott
el6szor ismert ok nélkil, azdta naponta névekszik. Eleintéu
azon vette észre, hogy az utczan meg nem ismeré az embe-
reket, késébben minden targy mintegy vékony és hullamzo
fatyollal volt fedve, mely érzés még most is megvan. Kilo-
nosen roszul 1at fényes vilagitasnal és atalaban nappal, sok-
kal jobban alkonyaikor.

A latak 212", lomhak. Szemtikorrel érhartya és reczeg
rendesek, idegdombocsa szlirkés, a visszerek igen telvék,
tagultak.

5. kisebb Yio-nél. Jaeger 20-b6l 3'-nyira egyes bet-
ket, Uvegekkel roszabbul. Jaeg. 10-et 4" nehezen, (vegek
nem javitanak. A lattér hianyt nem mutat, de a kdzépponti
later6 a Kkorzetihez képest igen le van szallitva. Ugyne-
vezett scotoma centrale, melynek atmérete | 1*'-nyira mérve
10" nyi.

Az igen erfs testalkatl beteg, ki a 3 év elétt volt
mellliartyalobot kivéve, mindig egészséges ‘vala, két év dta
reggelenként igen nagy reszketésben és hanyasban szenved.
Middn a szeszes italok korul tudakozodva az illet6 kérdése-
kettettem a betegnek, jelenlevé neje zokogasra fakadt s kide-
riilt, hogy naponta bor, s6r és palinkanak nagy mennyiségét
szokta elfogyasztani.

5. H. V. 56 éves, zsandarkapitany 1866.judus. (79 sz.).
Latasa mindig jé volt egész mult novemberig, midén meghilés
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utan este a balszem tajan fajdalmat érzett, mire kodos latas allott
be mindkettén. Azéta felvaltva majd jobban majd roszabbul
lat, de altaldaban este felé tisztabban hnint nappal. Gyakran
Ugy latszik neki, mintha fatyol hizédnék el a targyak el6tt,
de nemsokara megint tisztabban lat.

Refractio hypermetropica. Hulsz év 6ta dombord Uveg-
gel él. -f- 30-al S= 27 tavolra, -j- 12 Jaeg. 14 lassan olvassa,
de a betiik igen hamar elmosédnak.

A latdk sziikek, igen keveset mozognak, ajobbik alig.
A mells6 csarnokok laposak, a hypermetropicus szemalkat-
hoz mértek. A teke 0©sszeallasa nem nagyobb rendesnél
(Tn.) A kozegek tisztak. Az idegdombcsék piszkos szlirkék ;
kisebb edények hiadnyoznak, a nagyok kissé keskenyebbek-
nek latszanak.

Az izmos beteg visszeresen piros arczszint mutat ; pa-
naszkodik keresztcsont fajdalmakrdl, valamint rész éji nyu-
galomrdl, alig alszik el rész dlmai zavarjak fel. A gyomor-
hurut ismeretes tlinetei jelen vannak, igen keveset eszik, de
annal tdbbet iszik, mind bort, mind mindenféle palinkas italt,
rumot, silvoriumot, stb. Azel6tt sok Virginiat szivott, de sze-
meinek hanyatldsa miatt mar tébb id6 Ota kevesebbet szo-
kott dohanyozni. Székurulése régota hidnyos. Arra figyel-
meztet, hogy két izben festette hajat, valjon nem attol szar-
mazik-e szembaja.

Egy hdnappal kés6bben kopdlyoztetés, olvasztd pilulak
szedése ésjozan életmod folytdn jobban érezte magat, de a
gyomorhurut nem engedett, csakhogy keresztcsont fajdalmai
csokkentek. Pokolkd oldatot rendeltem belsé hasznéalatra,
de abetegr6l az6ta nem értesiiltem.

6. T. J. 49 éve3 foldbirtokos Pest varmegyébdl 1866.
julius(80 sz.); akdnyvet egész életében kozel tartotta; tavasztol
fogva mindent kodben lat, mi 6t igen aggasztja. Nappal
sokkal homalyosabban lat, mint este felé, de reggel is mikor
folkel, kodot tapasztal szeme el6tt. Reggel egyatalaban ro-
szul érzi magat, igen sokat kopkdd, mignem silvoriummal
segit a bajon. Mar hosszabb id6 6ta majd semmit sem eszik,

hisételt6l szintén undorodik. Gyakran szenved hasme-
M. TUD. AKAD. ERT. A TERM. TUD. KOR. 1870. fi
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néaben, a mint megjelenésekor 14 nap Ota, allitélag, mert
vizet ivott.

A latdk kozép mekkorasaguak, meglehetésen reagal-
nak. Erhartya és reczeg rendesek ; az idegdombcsa kiils6
felében sziirkés. Tavolrél S=Yi0, kozelrél Jaeger 6-bol egyes
betliket, Gvegek nem javitanak. A lattér rendes terjedelm,
kiils6 fele mindkét szemben tompabb a bels6nél. Refractio
emmetropica.

A beteg maga olymddon adja el6 életmodjat, mely sze-
rint vilagos, hogy egész nap nem tesz egyebet, mint iszik és
dohényozik. Dohanyt legkevesebbet 6—8 latot fogyaszt
naponta.

7.S.N.37 éves, g6zos kapitany. (81 sz.) 1866. augusztusban
mutattatott be héaziorvosa dr. Gluck Aaltal. Két hénap el6tt
elészor vette észre, hogy a targyak néha elmosédnak s szo-
méi, ha valamire néz, igen hamar elfaradnak. A fatyol na-
ponta novekedni latszik. Tavolrél S=Vi5 Jaeger 18-bdl
egyes betlket; Uvegek nem javitanak. A lattér tokéletes.
Bizonytalan adatok ajobb szem kozponti laterejét illetdleg,
mivel ez azonnal roszabbul lesz, mihelyt egy percznél vala-
mivel tovabb rogziti a targyat.

A 1atdk kozép mekkorasaguak, a bal lomhabban mo-
zog. Refr. emmetr. A latidegek kiils6 fele szirkeés.

Miutan kiderilt, hogy tllsdgosan iszik, figyelmeztettem
ezen visszaélés szomoru kovetkezményeire, valamint a dohany
artalmassagara is, melybdl szintén nagy mennyiséget szokott
elfogyasztani. A reggeli reszketés nagy fokban van jelen.

Miutdn 8 napig jozanul élt, a kozponti latas emelke-
dettnek bizonyult, Jaeger 18-bdl bar nehézkesen de olvasott,
s tovabb birt targyakat rogziteni, mint el6bb. Az elsg lato-
gatasnél rendelt pokolkd labdacsot (*[O3 szem.) makonynyal
(8—15 szem) tovabb vett, mire mind a reszketés, mind a
nyalkassag joval aldbbhagytak, két hét utan &llitotta, hogy
tisztabban l1at, kuléndsen este felé s hogy tobbet eszik, de
alig bir elaludni a nagy viszketés miatt, mely f6kép az alsd
végtagokon szokott fellépni s ugy tlinik fel, mintha bére
alatt ezer kis bogar futna fel s ald. Hideg viz-gy6gymadot
ajanlottam ; eredményét nem tudtam meg.
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8.1 G. 31 éves, gazda Heves varmegyébdl. (93 sz.) 1867.
nov. tavaszatél kezdve mindinkabb homalyosan lat ; tavolrdl
Ugy latszik neki, mintha szitdn keresztil latnd a targyakat
mit mar azért igen zokon vett, mivel szenvedélyes vadasz.
Szobamban a targyak mintegy elmosodva tlinnek fel el6tte,
de S = 2%0, tehat még meglehetbsen kielégit6. igy a préba-
betlik olvasasanal is még igen j6 eredményt mutat, amennyi-
ben a balszemmel Jaeg. 3. a jobb szemmel Jaeg. 5-t bar
nehezen, de el bir olvasni. Refraetio emmetropica. Nappa,
a fény igen alkalmatlan, mit mar malt években kil6ndsen
hévildgossagnél tapasztalt; este felé jobban Iat.

A l4ttér rendes terjedelm.

A szivarvany barna szinéhez képest felt{ing, hogy az
érhartya folhama festenynyel gyéren van ellatva. Arczszine
sOtét-voros, kitagult véredényekkel, Kivalt az orr hatan (acre
rosacea).

Reggelenkint hanyas, kézreszketés, még nappal is
gyakran van jelen, amint latogatdsa alkalmaval is észreve-
het6 volt. Az illet6 kérdésre maga vallja be, hogy szeszes italok-
kal visszaél, amint azt is, hogy a pipat perczig sem
teszi félre.

9.H.P.55éves, boriizleti utaz6(112sz.),ki az esztendének
nagyobb részét Oroszorszagban szokta tolteni, és az ott
uralkodd szokés szerint igen sokat iszik, nevezetesen : leg-
alabb kétszer naponta palinkat, 6—8 findzsa theat rummal,
sok bort és sort, 1868. februar 19-én el6szor jelent meg nalam,
allitasa szerint azel6tt jol latott tavolrol, ,,enorm weitsichtig” ;
de egy év d6ta mind tavolra, mind kozeire latereje naponta
csokkent. Az utczan a tdrgyak mintegy beféatyolozva latsza-
nak, mely fatyol igen alkalmatlan ; szobaban jobban lat. OI-
vasasndl mar fiatal koratdl dombord Uvegeket hasznalt,
melyeknek torési erejét az utolsdé évben gyorsan vala
kénytelen fokozni ; most  8-al szokott olvasni.

20'-nyira 10-el Sn. 70-et bir felismerni, 6-al Sn
2*2-b6i csak egyes szokat. (Hm. Vio). A lattér rendes. Sco-
toma nincs jelen.

A latak feltlin6en sziikek (myosis), fényre 6sszehlzo-
dast mar ezért sem mutatnak ; atropin becseppentetése utan

6
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csak 2¥2"-nyira tdgulnak (45 perez alatt); a szemcsarnok
sz(k és maskép is a hyperrnetropicus alkat félreismerhetlen.
A lencse kdrnyi részén egyes homalyos pontok és csikocskak
vannak, de kozép része tiszta. A latideg mindkét szemben
kékes-zold szini, edényei keskenyebbek, a mi kivalt a bal
szemben feltdind.

Egészségesnek tartja magat, csupan csak gyomorégés-
rél (pyrosis) panaszkodvan. Szamtalan tdérokpipat szi fel-
valtva er6s szivarokkal, melyekkel megkinal, mintha jol
esnék neki szivartarczajat akar csak kinyitni is, vagy talan
azon reményben, hogy fel fogom sz6litani, miszerint maga is
gyujtson réa. Figyelmeztettem kétszeres visszaélésének komoly
kovetkezményeire, egyel6re bilini vizet rendelvén, részint a
gyomorégés ellen, részint mivel tapasztaltam, hogy az ivas-
hoz szokott emberek konnyebben tudnak nélkildzni szeszes
italokat, ha pezsgd italok allnak rendelkezésiikre kozdnseges
viz helyett.

A beteg april kozepéig Pesten mulatvan, tobbszor I4to-
gatott meg. Az atropin csekély hatdsa feltnGen hamar tlint
el, agyhogy par nap mulva megint a régi myosis jelen volt.
El6bb horganyt (valerianas Zinci), késébb pokolkd labda-
csokat szedvén, bar jelentéktelen, mégis félreismerhetlen ja-
vulas mutatkozott, mit inkdbb eszes magaviseletének, mint
a gyogyszerek hatdsdnak voltam hajland6 tulajdonitani.
Marczius 13. mar } 12-vel S=2%o0. april 8 S = 2%o.
Sn2V2most  7jobban birt olvasni, mint az elsé latogataskor
-j- 6-al. Utols6 alkalommal még a myosis is engedni latszott.

10. B. 1.52 éves, mérndk Szabolcs varmegyéh6l. 1868 april
(115 sz.) Ot év ota él papaszemmel, azel6tt igenjo later6nek
orvendett. Hosszabb id6 6ta reggelenkint hanyas és kézresz-
ketés, mi a test elgyengllésével és sovanyodassal egyitt
lépett fel. Rovid id6tél fogva roszul 1at. Hm. Y*o, S = 2%0.
Jobb oldalt puszta szemmel Jaeg. 16, -f- 13-al Jaeg. 7.
baloldalt ugyanezen (iveggel csak 16-ot. A latak sziikek,
kilbndsen a bal, de fénybehatasra meglehetésen hizédnak
Ossze. A kozegek tisztak. Legkisebb ujjnyomasra Utérliikte-
tés mindkét szemben, mi daczara a teke rendes dsszeallasa-
nak glaocoma jelenlétét sejteti. A lattér tokéletesen rendes.
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Mind szeszes itallal, mind dohanynyal visszaél, bar az eléb-
bit bevallani vonakodik, csak napontai 3 itczérdl szélvan.

A beteg Korytnicza firdében volt hol 6 hétig tartott
rendezett élet utan, igen nagy javulast vett észre, de késéb-
ben Ujra borhoz szokvéan, octoberben roszabbult allapotban
ismét nadlam volt. Ekkor a kozépponti later§ sokkal kisebb-
nek bizonyult, mint tavaszai volt, -} 15-el Jaeg. 16-bdl
csak két szot birt olvasni. A lata még mindig kielégitéen
hGzodott ossze.

11. St. J. 36 éves, czipész Pestrél. 1868. oct. (123 sz.) Mar
egy év Ota gyengébb latereje, de kivalt tavasztdl fogva. Az
embereket csak akkor ismeri meg, ha igen kdzel vannak. Jaeger
20*bdl nagy nehezen olvas egyes betliket. A lattér rendes
terjedelmd, de egyes részeire nézve ingadozik allitasaiban,
mi attdl van, hogy a kdzponti later§ azonnal eltompul, mi-
helyt er6sen néz egy targyra. Nevezetesen a jobb szemben
allitja a kozéppontot, valamint a kilsd felet a belsé félhez
hasonlitva tompéabbnak. Refr. emmetropica. A latideg bels6
fele pirosabb rendesnél, ezenkivil szemtikorrel rendelle-
nesség nem talalhaté fel.

Egészségét illetleg a végtagok reszketésérdl, nove-
ked6 gyengeségrél, gyakori szédulésr6l, mely miatt fél az
utczara menni, végre légrekedési rohamokrdl is panaszko-
dik. Etvagya csokkent. Hogy kelletinél tébb pélinkat ivott
maga megengedi, de avval mentegeti magat, hogy €jori
szolgalatot tevén, kénytelen volt hozzaszokni.

12. H. M. 48 éves, gazda Somogy varmegyeb6l. (126 sz.)
1868decz.Dr.Sikl6si tanacskozasi czélbdl mutatja be a beteget,
ki laterejének hanyatldsat ok nélkil veszi észre harom ho
6ta. Hol sriibb, hol vékonyabb koéd van szeme el6tt, mely
leginkabb a szabadban alkalmatlan. Refr. emmetr. Puszta
szemmel Jaeg. 16-b6l egyes szokat, -j- 12-el Jaeg. 12-t igen
tokéletlendl, alatdk valamint a lattér rendesek. A latideg kissé
halavanyabbnak mutatkozik.

A nevezett t. (gytars helyesen emliti, hogy a beteg-
nek korképe tokéletesen hasonlit ahhoz, melyet Arit reti-
nitis nyitalopicanak nevez; de eltekintve a szemtiikorreli
vizsgalat majdnem nemleges eredményétdl, 6 is inkdbb ke-
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resné a kor-okot az elfogyasztott bor nagy mennyiségében,
mintsem a napfény artalmas befolyasaban. A beteg egyszer-
smind nagy dohanyz6. Rendeltiink neki kdzépsokat, holyag-
tapaszt, de f6kép j6zan életmddot. Minap értesiiltem, hogy a
beteg latereje tokéletesen helyre van éallitva.

13. S. L. 36 éves, korcsmaros Fehérvarmegyéh6l. 1869
april. (104 sz.) Két ho étaroszul lat. Kivalt nappal fatyol lebeg
szeme el6tt ; alkonyaikor semmi rendellenest nem vesz észre.
Kérdésemre, véljon a napfény vakitd befolydsanak kitette-e
magéat? ,nema-mel felel. S==2ico, jobb szemben ennél
roszabb. Jaeg. 11 nehezen, livegek nem javitanak. Refr. em-
metr. Latdk lomhak, f6képen a jobbik. A lattér rendesnél
halavanyabb, a jobb szemben nagyobb fokban mint a
balban.

Gyermekkora 6ta fejzsababan szenved, mely minden 5
6 hétben visszatér. Hosszabb id6t6l fogva reggelenként a
gyomorhurut ismeretes tiinetei jelennek meg. Iszakos.

14. K. P. 46 éves, szolgabir6 Fehérmegyébdl. 1869 oct.
(142 sz.) Ez év julius o6ta tompult, kddos latasrél panaszkodik.
S= 2%awmivegek nem javitanak. Jaeg. 15-tigen nehezen olvassa,
Refr.emmetr. Lattér mindkét szemben teljes, a latak kozép ta-
gassaguak, alig mozognak. Szeszes italokkal gyakran visszaélt
az utdbbi id6ben is; vallomésa szerint ilyenkor 6—7 itczét
megiszik, anélkll, hogy feltliné artalmat tapasztalna. Do-
hanyt is nagyobb mértékben fogyaszt. Reggelenkint bd
nyalfolyas, hanyas eddigelé nem béantotta,

A szemtlikdr csupdn ajobb szemben mutatja az ideg-
dombceénak kissé szurkésebb szinét, killonben mi rendellenest
sem. A fénytoro kozegek tisztak.

Szigora életrend, nadalyozas, olvasztd labdacsok hatasa
altal szép javulasnak orvendett a beteg mar nehany hét foly-
taban. A kod sokkal ritkabb, kdprazas csupan a napfényben,
olvasas még nehéz.

15. E. 1.34 éves, korcsmaros Pestr6l, 1869. oct. (148 sz.)
Lattompulat 14 nap 6ta; allitdsa szerint némi fajdalmakkal a
bal arcz és fiil tAjan kezd6dott, és még most is szurasrol panasz-
kodik szemeiben. Mindent kddben lat, este felé és nappal is,
szobdban jobban I&t mint az utczan, folytonos kap-
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razds van szeme el6tt, mintha fényes fatyol hullamzanék a
leveg6ben; ha pedig szemét zéarva tartja, kilonosen éjjel,
Ugy latszik, mintha felh6k lebegnének fel s ala. Este, mikor
gyertyak égnek, nem érez semmi kellemetlent.

S = 2°%e0, Jaeg. 10-et nehézkesen olvassa (Refr. emmetr.)
Ha egy szemmel kisérlette meg az olvasast, csak 15—16-ot
birt latni. A latdk alig 2"' igen lomhan mozognak.

Az igen magas izmos beteg sOtétpiros arczszini, augusz-
tus ho 6ta gyakori szédelgésben szenved, kiilondsen ha le-
hajlik vagy er6sen mozog. Mikor felkel azt mondja, még jol
érzi magat, de mindjart a mosasnal szemei kapraznak, teste
reszket s egyszersmind hanyni szokott, a mely bajok csak
az els6 pohar ,Trebern“ utan kezdenek kissé szinni. Ugy
latszik, hogy egész nap iszik és dohanyzik, e mellett a leg-
kisebb ok miatt igen indulatos. Lefekvéskor alvégtagjai
igen nagy fokban viszketnek, miért kés6én bir elaludni ; az-
tan folytonos &lmai vannak, melyekben mindég vendégeivel
és napi teend@ivel foglalkozik ; rovid id6 mualva megint
ébren van. Székszoruldsa van mindig.

Ezen betegnél 14 napig tartd kezelés utan jelentékeny
javuldst észleltem. S= 2060 Jaeg. 5-t folyékonyan, Jaeg.
3-at lassan olvassa, sokkal nyugodtabban alszik ; neki legin-
kabb az tlinik fel, hogy étvagyat visszanyerte, mit érémsu-
garz6 szemmel Ggy adott el6, ,,hogy most még a kenyeret is
jobban szereti, mint azel6tt a hust. A kaprazas még mindig tart?
pokolkd labdacsokat vett be, italként Selter-vizet hasznalt ;
a kuradban f6szerepet a betegnek j6 magaviseleté vitt; egész
két héten &t sem nem ivott, sem nem dohanyzott. Igen kérdéses
még, valjon birand-e elég lelki er6vel ezen red nézve oly
artalmas czikkekrol végképen lemondani. Legnevezetesebb e
betegnél a valtozds, mely a latdk mekkorasagaban tortént.
1I\Vz™"-nyitéi 2\2"'-nyira tagultak, mozgasuk még mindig
némi restséget mutat.

16. Sz.1.48 éves, orvos GOmor varmegyébdl. 1861
(20 sz.) Egy év Ota ndvekedd lattompulatban szenved, melynek
kutforrasaf6lott a beteg maga sincs kétséghen. M artobbszor
volt jelen delirium tremens, de ezenkivll is a
szeszekkel vald visszaélés az ezel6tt er6s, életrevald férfid

majus.
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mind testi mind lelki allapotat oly nagy fokban siilyeszté ala,
hogy tobbé nem képes hivatasanak élni. Rosz arczszine
elarulja betvegyes véralkatat, a mint feledékenysége, lassu
beszéde bizonytalan jardsa mind agy® mind szembeli bantal-
méara mutatnak.

Minden targy srd kodon keresztll tlnik fel neki, s
egyszersmind arrdl panaszkodik, hogy anndl roszabbul latja
azokat, minél erdsebben igyekszik nézni. Ugyanis Jaeg. 20
egyes betdit felismerni képes, de csak egy perczig, mivel
nemsokéra fatyol huzddik el a bet( el6tt. A lattér teljes. Az
idegdombcsa mar nagy fokban szintelen, Ugy hogy haladd
sorvadas folott kétség nem lehet.

17. D. F. 38 éves, hivatalszolga Békés varmegyéh6l.
1863 oct. (47 sz.) Mar hat éve, hogy latereje ndévekedd fokban
kezdett csokkenni; most még vezetd nélkiljarhat ugyan, de
nem ismeri fel az embereket, és csupan jobb szemével birja
az ujjakat igen kozelr6l megszamlalni, bal szemével épen
nem. A latdk mozgas nélkiliek (mekkorasagukrél nincs
jegyzet). A lattompulat ezen nagyobb foka négy hé el6tt
vette kezdetét. Az idegdombcsa fehér. Delirium tremens t6bb
rohamai voltak.

18. M.J.49 éves, kavés Budardl. 1864 majus.(54 sz.)Ezen
eset kivalt azért érdemel emlitést, mivel mutatja, hogy maga a
delirium tremens rohama nem tételezi fel a laterd hanyat-
lasanak nagyobb fokat, ez inkabb az artalmas hatanyok hu-
zamosb befolyasaval fliggvén ossze. E betegnek erés rohama
volt harom héttel el6bb, minek daczara még legaldbb ahhoz
képest meglehet6s laterének orvendett. Kodrél altalaban nem
panaszkodott, de igenis arr6l, hogy kisebb targyakat két ho
Ota roszabbul lat, mint azel6tt. A vizsgalatbél ugyan kiderdlt,
hogy tavolrél sem lat eleget, kiuléndsen lankadt pedig az
olvasashan, melyre csak talsagosan erés szemiiveggel képes,
de -} 8-al még Jaeg. 8-bdl egyes szavakat felismer. A lattér
teljes. A l4tak nem tagultak, de lomhék.

A jobb szemben az ismert érhartyasorvadas a lat-
ideg alsé széle mellett, a latideg maga igen beldvelt, vissze-
rei igen vastagok ; a reczeg igen vords, az érhartya félhami
feetenye szabalytalan. Bal szemében az el6sorolt tlinetek mind
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szintén megvannak; de kisebb fokban, nevezetesen a latideg
korali érhartyasorvadas csekély és a fels6 szél mellett (.
Szemhéjszélein a Meybom-féle mirigyeknek megbetegedése
ismerhet6 fel. Gyomor és hérghurutban valamint gyakori
szédiléshen szenved.

19. H. A 52 éves, nyugalmazott hivatalnok, Pest var-
megyébdl. 1869.marcz. (101 sz.) Mar négy évtél fogva az alko-
holismus minden tiinetei megvannak rajta, nevezetesen masfél év
elétt er6s delirium-roham volt jelen, felt(ing amellett, hogy még
mindig -f- O-el Sn 6\2 betdiit olvasni birja; kilénben min-
dent kodbe boritva lat. Felemlitendé, hogy a latak
szlikek. A lattér teljes, a latideg sziirkésen elszinesedett.

20. H. L. 42 éves, szinész. 1860 febr. (16 sz.) Sok tekin-
tetben nevezetes eset, mely szemtikrészetileg az eddig felhozott
esetek sodrabol kitér, amennyiben Kkifejlett reczeglob volt
jelen.

Mid6én a beteg legel6szér meglatogatott, arrél panasz-
kodott, hogy két ho 6ta jo laterejét naponta inkdbb veszen-
d6be menni tapasztalja, mit attél gondol szdrmaztathatni, hogy
az el6bb gyakran mutatkoz6 aranyeres vérzés hosszabb id6
Ota megszlnt. A latak meglehet6sen tagultak, roszul hazod-
nak Ossze fénybehatasra. Kodos latas. Jaeg. 13-bdl nehezen
ismer fel egyes szdtagokat, Uvegek nem javitjdk a laterét. —
A lattér sem sz(ikilést, sem félbeszakitdst nem mutat, de
egész terjedelmében egyaranti tompultsagot. Szemtiikorrel
azonnal feltinik az idegdombcsa bel6veltsége és pirossaga ;
bels6 fele oly képet nyujt, mintha ,,miniat(ir-ecsettel vorosre
lenne festve“, kiils6 fele inkabb piszkos-sziirke szinti, a ko-
rongnak hatara pedig mindenttt kissé elmosddott. A szom-
széd reczegrész nem tokéletesen atlatszd, mintegy tejszinii
és felhGs, a homaly itt-ott elfedvén az edények egyes részeit ;
kisebb véromlények taldltatnak az edények lefolyasaban. E
reczegvaltozas mindkét szemben egyarant jelen van. Fajdal-
makrél nem panaszkodik, de viszketésrél a szemek kdrnyé-
kén. Fényiszony hianyzik. A kothartya lazult és beldvelt.

Heveny reczeglob jelen Iévén, a vizeletet vizsgaltam,
melyben fehérnyét, bar csekély mennyiségben, de talaltam —
uledék nem mutatkozott.
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A nyilvan betvegye3kiillem(i beteg testi allapota koriil
tudakozddvan, perczig sem maradhattam kétségben a felett,
hogy consummalt iszakos emberrel van dolgom. Nem hiany-
zott Ggyszélvan egy tiinet sem azok kozil, “melyeket idilt
alkoholismusnal észlelni szoktunk ;jelen voltak nevezetesen
nagyfok( gyomorhurut, reszketés, almatlansag, elgyenglés,
és az oly jellemz6 lassu beszéd, mely részint dadogas alak-
jaban, részint mintegy szérakozas kifolyasa gyanant mutatko-
zik ; kedélyallapotat leginkabb azon kérilmény jellemzi,
hogy éaltalam a sok ivas és rendetlen életméd miatt inter-
pellalva rogton sirasra fakadt, bevallvan ebbeli nagy hibajat
de avval mentegetvén, hogy nejének (az egykor igen ked-
velt és siratott H-né) haladla okozta bubanatat vig tarsasag-
ban és borral enyhiteni kénytelen. Megigérte kilénben, hogy
ezentul egy csepp bort sem fog tébbé inni.

Nyolcz napig szigorGian meg is tartotta ez igéretet, mely
id6 alatt naponta lakasaba jartam, nadélyokat, holyaghuzdt,
bels6leg pedig savakat alkalmazvan. Mar is kis javulast
vettem észre, mind a latdsra nézve, mind a szemtikorrel,
midén egy nap nem talaltam honn. Az 6reg asszony, ki mint
apoloné volt néla, és mindc ddig magaviseletét nagyon dicsérte,
azt mondta, hogy mar az el6bb vald délutan rogton feldltoz-
kodott és elment, anélkill hogy megmondotta volna hova.
Sejtelmem, miszerint Gjra lerészegedett, csakugyan bebizo-
nyult; harmadnap rettenetes allapotban hoztadk haza. Deli-
rium tremens tort ki nala, de alkalmasint ez nem volt els6
rohama. A roham megszlinte utan szemei sokkal roszabbak
voltak, mint annakelétte. Ujra megkezdette a jozan életet
és a gyogykezelést, de alig mult el egy hét, hogy azon Urligy
alatt, miszerint fia utan kell néznie, (kirél egy nagylelkdi
Ugytarsam hazaban legjobban gondoskodtak), Ujra megszo-
kott. A rezg6rji roham ez alkalommal oly rendkivil erés vala>
hogy a kbézhorhazba kellett vinni, hol nemsokara meg is halt.

21.R.J.51 éves, hazal6 Budéarol, 1867. deczember. (111 sz.)
Bal szemével mar gyermekkora 6ta kisebb szaruhomaly miatt
roszul latott, de 6—8 honaptol kezdve még jobb szeme is
naponta inkabb elgyengilt, oly annyira, hogy mar most a
bal szemmel egy fokon all ; kéd van szeme el6tt. Husz lab-



A SZESZES ITALOK S DOH STB. 91

nyira alig veszi észre a fehér tablat, melyen a betiik vannak,
tivegek nem javitanak. Jaeg. 18-at (héber bet(k) igen bajosan
olvassa, -j- 20-al valamint kis (kon keresztiil még Jaeg.
12-b8l egyes betliket. Mindkét lata igen szlik és mozgas nél-
kili, atropin altal oly keveset tdgulnak, hogy a szemtiikor
alkalmazasa némi nehézséggel jar. A csarnok lapos. A lat-
tért illet6leg, felsé felében nagyobb tompasag talaltatik ; a
betegnek ugylatszik, mintha a rogzitett targy felett fatyol
volna, mely maganak a targynak egy részét fedné.

Szemtiikdrrel mindkét szemben mozgé czafatokat talal-
tam az Uvegtestben, ezenkivil ajobb szemben tébb kisebb
lobg6czot az érhértyaban, valamint uj kis véromlenyt a
reczegen az idegdombcsa belsd széle mellett. Alencse korze-
tén mindkét szemben régibb homalyos pontok vannak.

A beteg f6képen koszvényes fajdalmakrol panaszkodik,
melyek kilondsen alméat héboritjak. 1dénként emésztési
zavarok allnak be, melyeknek jelent6ségét csak késébben
ismertem fel, mikor neje velem kdzoblte, hogy a beteg naponta
rendesen tizenhat itcze bort iszik, mely roész szokas altal
nemcsak szép Uzletét, hanem testét is tonkre tette. Mid6n
aztan a beteggel tudattam, hogy szemeinek helyreallitasa
foképen rosz szokasainak (er6sen dohanyzott is) abbanhagya-
satél van feltételezve, az volt az eredmény, hogy aztan két
évig nem lattam ot.

Az utolsé id6ben ismét megjelent, és most mar ponto-
san teljesiti a rendeléseket. De meg van torve az egész ember.
A borrdl tobb id6t6l fogva mar végképen lemondott, alkal-
masint mind szemeinek szomor( helyzete, mind tokéletes
elszegényedése kovetkeztében. Sokaig feklidt Bécshben a koz-
korhazban, de javulast nem nyert ott sem; feltind a nagy
elsovanyodas, mely miatt alig ismerhetni az elébb oly izmos
magas termet(i emberre.

Jobb szemmel az ujjakat megszamlalja 2', bal szemmel
4'-nyira, de mindkét szemben a lattérnek nagy sz(kilése
van jelen, gy hogy a korzeten fekvd targyrészeket nem
latja. Jaréasa igen bizonytalan, alig talalja’utjat'vezetd nélkil.
A jobb szemben vastag hartya hizédik el az (livegtestben,
melyen keresztil a szemtukor csak kevés vilagossagot araszt ;
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az atropin &ltal 2"'-nyira tagult lata épen csak alsd negyed-
részében tiinik fel piros szinben, a tobbi sotétsziirke. A bal
szemben szintén suri Uvegtesthartyak vannak, de nincse-
nek fliggdny gyanant kifeszitve, mint a jobbikban, inkabb
mindenféle iranyban huzédnak el. Ezen homalyosit6 hartyak
most mar nem valtoztatjak meg helyliket a szemteke moz-
gasainal, hanem vesztegraaradnak. A balszemben utéljara
még reczeg-levalas it jott létre ahattér alsé-kilsé negyedé-
ben, A kdszvényes fajdalmak még mindig megvannak az
alsé végtagokban, kiiléndsen a labiziletekben.

Ezen eset tulajdonképen nem tartozik a tiszta amblyo-
pia keretébe, miutan a bels6 hartyak roppant valtozasai
elegenddk'a later6 hanyatldsdnak megmagyarazasara; de
miutan részemr6l nem kételkedhetem, hogy az egész baj a
nevezett visszaéléshdl vette keletkezését, mar azért is felveen-
dének véltem az esetet e kimutatasba, hogy épen a kdzdnsé-
ges borszesz-lattompulati ellentét altal ezen ut6bbinak sajat-
sagos voltat méginkabb tlintesse fel.

Miutan majd kés6bben azon tlnetekrdl sz6 leend, me-
lyeket a dohanynyali visszaélésh6l ered6 lattompulatnal
észlelhetni, czélszerii lesz azon kevés eset kozul egyet mast
itt k6z6lném, melyekben én a lattompulat forrdsat az érintett
visszaélésben lelhetni véltem, bar egyikikben sem lennék
képes, ebbeli feltevésemet mintegy ad oculos bebizonyitani.

22. H. S. 61 éves, erdészigazgatd Pest megyébdl. 1865 oct.
(TOsz.)Harom hdotaroszul lat,kiléndsen a vilagossagban fehér
csillagalaku pontok lebegnek szemei el6tt, mely neme a kép-
razasnak nappal igen alkalmatlan. A baj rogton tamadt.
Hulsz labnyira még az A-t sem latja. S tehat Vi,-nél kisebb
tvegekkel nem lesz nagyobb. Mindkét szemmel Jaeg. 17-et
bajosan ; stenopaeicus készlettel allitélag kissé jobban Iat,
mi a sz(ik latdk mellett nem igen érthetd ; annyi bizonyos,
hogy a Ukdn keresztiil sem lat 17-nél Kisebb bet(it, -j- 8-l
15-t. A bal lata I'", ajobbik | Zz""'mindkett6 lomha, foképen
az utobbi. A lattér terjedelme teljes, kornyi része aranylag
tompa, de a kozéppontok aradnytalanul roszabbak. Scotoma
centrale mindkét szemben, melyek terjedelme I'-nyira nézve
a jobb szemben fuiggélyes iranyban 4 12/") vizszintes iranyban
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3Y2", a balszemben fliggélyes irdnyban 5¥2", vizszintesben
3". A rogzitett targyat csak akkor kezdi meglehetésen latni,
midén az a scotoma hatarain kivil fekszik ; a scotoma hata-
rain innen a targyat csak félig latja. A macula lutea tajan
semmi rendellenes nem talalhaté. A latideg vords, a vissze-
rek telvék, tekervényesek. A bal latideg kiils6 szélén vastag
festenykarika.

Nehany nap ota f6fajdalmakban szenved. Székszorulas
rendesen jelen van. A koérokokat nyomozva, ez eset kivalo
visszaélést mutat a dohanynyal. A beteg évek 4ta naponta
harmincz szivart fogyaszt, (legnagyobb szdm, melylyel eddig
gyakorlatomban talalkoztam). A szivarozés alatt gyakran
allott be szédelgés, melynek kikeriilése végett a beteg utdk
jara szivarait mesterséges modon szokta megszaritani, mivel
Ugy tapasztalta, hogy igen szaraz szivar altal szédilés nem
j6 létre oly kénnyen, mintha frisebbek.

A beteget e roppant visszaélés artalmas voltara figyel-
meztettem, kilonben is rendes életmodot ajanlvan hashajtot,
nadéalyokats kék Uveget rendeltem. Négy hét alatt némijavu-
las allott be, amennyiben a beteg kisebb k6dot tapasztalt
de az olvasashan javulast nem talaltam , kés6bb még nagy
almatlansdg is csatlakozott az emlitett tinetekhez, vala-
mint fiilzugas és fajdalom a homlok tajan. A betlJg, kit most
komolyan szélitottam fel a szivarozasrol lemondani, talan ez
okbdl sziintette meg latogatésait.

23. Q. T. 49 éves, hivatalfénok Dalmacziabdl. 1808. mar-
czius. (114 sz.) Tizennégy ho 6ta all fenna latzavar, melynek
els§ tlineteit tengeri utazas alkalmaval vette észi*e. Kod van
szemei el6tt, mely felvaltva majd nagyobb, majd kisebb lesz
Bizonyos, hogy este felé jobban lat, mint fényes nappal.
Jobb szemében, mely allitélag gyermekkora 6ta rdsz és vele
olvasni sohasem bir, er6s hypermetropiat taldltam Hm Vi2,
a bal szemben emmetropidt S = Xico. Jaeg. -j- 14 el bajosan
olvassa, kisebb nyomtatast tveggel sem. A latdk kozonséges
viladgossagban rendesek, de a szemtikdrreli vizsgalat alatt
igen megszikilnek. A l4ttér teljes, scotoma nincs jelen.
Szemtukorrel a reczeget tokéletesen épnek taldltam, de az
idegdombcsat némileg kékesnek.
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Korel6zménye annyiban érdekes, hogy éveken at Ma-
laridban szenvedett volt, miért is tobb mint ezer szemer
kinait vett ; de most mar tdbb év oOta szabad maradt. Arit
retinitis nyitalopicat jelzett nala, de a rendelt gydgyszerek
hatast nem gyakoroltak a szembajra.

A beteg sziintelenil dohanyzik, és pedig sajat el6adasa
szerint naponta legalabb husz pipa térok dohanyt, meg 5—6
Virginia szivart. Nicotinismus tiinetei heveny és mulékony
maédon gyakran voltak jelen, de én voltam az els6 orvos, ki a
dohényzasrdl egyaltaldban tudakozddtam.

A tablakon feljegyzett és az el6adott rovid kortorténe-
tekben tartalmazott koérjelek attekintése elég arra, hogy
az iszakosoknal el6fordulod latzavar kétféle megjelenési mod-
jat allapithassuk meg. Az esetek legtdbbje olyan, melynél
sem a fénytor6 kdzegekben, sem a bels§ hartydkban nem
talalni a latfogyatkozast kielégitdleg megmagyarazo valtoza-
tot; az esetek kisebb szamanal azonban mégis akadni ily
valtozatokra. Az els6k, melyek egyediil szamithatdok voltaké-
pen a lattompulatok osztalyaba, képezik ugyancsak ezen
értekezlet targyat, az utdbbiak pedig annak min tégy kiegé-
szitéseként szerepelnek.

Mindenekel6tt a latzavar neme vonja figyelmiinket ma-
gara, melynek leirasdhoz a fellépésre, fokra és lefolyasra
vonatkozd tapasztalatok természetszer(ien csatlakoznak. A
betegek kodrél panaszkodnak, mely a targya kat elfatyolozva
vagy legalabb is elmosddva tiinteti fel. A legtdbb beteg azon-
ban nem képes megmondani, mily sajatsdgai vannak ezen
kodnek vagy fatyolnak, de némelyek sziirke szintinek mond-
jak azt. Egyesek szemeik el6tti k&prazatrdl szolanak, mit
a rosz latas egyes-egyedili okanak tartanak. Masok a kérdé-
ses érzetet ragyogasnak (“Schimmern) allitjdk és bizonyos
hullamzas — valamint lebegésrél is szdlanak, melyet még
akkor is latnak mozg6 felhék alak jaban, midén szemeik
lezarvak. Egyik beteg szemei el6tt lebegd fehér csillagszeri
pontok nagy szamar6l panaszkodott. Az emlitett ragyogas
mindenesetre jellegz6 tiinete a kezd6d6 lattompulatnak alta
laban, az iszakosokndl valészindleg kiléndsen fontos szerepre
jut a korjeltanban. Huss oly tiinteként emliti, mely sohasem
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hidnyzik. Sichel éllitja, hogy a targyak uUszni vagy rezegni
latszanak. A kodos latas ily nemére nézve kiilondsen jellegz6
azon korilmény, hogy igen fényes vilagitas fokozza, félho-
maly pedig csokkenti azt. Ennek az a természetes kdvetkez-
ménye, hogy az ily betegek kezd6d6 alkonyaikor sokkal jobban
lat tak, mint nappal, és hogy épen e miatt keriilni szoktak az
igen vilagos helyiségeket anélkiil hogy fényiszonyosak len-
nének e sz6 szorosabb értelmében. Az én betegeim kodzott
34-szer talalom a dolog ilyetén allasat ; ez azonban oly szam,
mely korantsem fejezi ki kell6leg ezen tiinet el6fordulasi
szamaranyat, minthogy el6bb elmulasztottam azt tiizetesen
puhatolni, a betegek pedig ily adatokkal ©nként nem szol-
galnak mindig. Meg vagyok réla gy6z6dve, hogy valamennyi
eset legaldbb 60—70 szdzalékéanal fordul el6.

Ha azt kérdezzik a betegekt6l, valjon mikor latnak
jobban, nappal-e vagy este? tobbnyire azt felelik, hogy este
akar egészségeseknek érzik szemeiket. Azonban helytelen
volna, amint megtortént itt-ott, a bantalmat nappali vaksagnak
(Nyctalopia) tartani vagy nevezni azt, mert legyen csak sza-
batosabb a vizsgélat, és bizonyara ki fog derilni, hogy a
latélesség 0Osszlete, mérsékelt vilagossagnal is joval Kisebb,
mit valodi nappali vaksagnal mint tudjuk, nem észlelni.
Ezenkiviil pedig a betegek azon éllitdasa, hogy este jobban
latnak, tobbnyire nagy targyakra, személyekre stb., nem
pedig olvasasra vonatkozik ; amde a nagyobb targyakat épen
azért 1atjak jobban, mivel a ragyogd kod, a targyak ingésa
és rezgése a fényes vilagitas sziintével lassankint elmdlik,
minek folytan a targyak korvonalai vildgosabban veheték
észre. De ha olvasasra jut a dolog, sok beteg, ki azt allitja,
hogy este gyertydnal tokéletesen jol lat, épen gyertyanal
vizsgélva egyetlen egy foknyival kisebb nyomtatasi mintat
sem képes olvasni.

Daczara ennek, a nappali vaksag kifejezést ez értekez-
letem folyamadban megtartom, a jelzésnek vele egybekotott
kénnylisége végett. A tlnet féleg azért érdemel méltanylast,
mert mint kifejezése a fényérz6 készlet tilérzékenységének,
kétségkiviul nemcsak az iszakosok lattompulatat, hanem azon
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iattompulatok egész sorat jellegzi, melyek szintén ezen szerv-
részek izgatottsadgaval folynak le.

Ark™) retinitis nyctalopica név alatt a lattompulat oly
alakjat irta le, mely f6leg azéltal tiinteti ki magat, hogy a
benne szenveddk este sokkal jobban latnak, mint nappal, és
bords napokon jobban mint derillteken. Az emlitett név alatt
Arit altal leirt esetekben sincs arrol szo, hogy alkonyaikor
a betegek kisebb targyakat latnanak tetemesen jobban, ha-
nem csak arrél, hogy a nagyobb targyak latasa konnyitte-
tik az ezen betegeknél is el6forduld rezgé kdéd megsziinése
altal. A rezgd kod gy iratik le : ,,mintha valamely nagyon
izz6 kémeny felett vagy forré nap kozben valamely vetofold
folott a levegd gyors mozgasai tdmadnanak”. Egyaltalaban
a retinitis nyctalopica“ tlinet Oszlete az én iszakosaimon
tapasztalt minden jelenséggel oly 6sszhangzésban all, hogy
ezen hasonlatossag rendkivil feltlint el6ttem mar Arit érte-
kezletének olvasasakor. Valjon ezen koérismének karoki
tekintetben, mely szerint a lattompulatot fényes napvilagitas
altali valutas idézi el6, van-e teljes jogosultsaga, azt csak
tovabbi tapaztalat fogja kideriteni. Az Arit altal k6zolt kor-
torténetek kétségkivul oly benyomast tesznek, mintha a lat-
tompulat csakugyan napvakitas folytdn keletkezett volna;
csak azt kell, hogy megjegyezzem, miszerint tabldimon 3
eset van, melyeket Arit is latott, és hol & retinitis nyctalopi-
cat-t jelzett és melyeknél én tapasztalataim nyoman indulva
részint szeszes italokkal (110.) részint dohanynyal (114,149)
vald visszaélést Allapitottam meg nem ok nélkil. A koér-
oktan fejtegetésénél még visszatérek e targyra, melyet mar itt
taglalni azért tarték okvetlen sziikségesnek, mert alig csalat-
kozom, ha Ugy vagyok meggy6zddve, hogy az iszakosok
lattompulata nyctalopicus jelleggel bir, ezt pedig egyszersmind
a reczeg tulérzékenységének altalanos jeleként fogom fel,
ellentétben az alkonykddhoéz (Hemeralopia) vagyis a reczeg
érzéketlenségéhez; a mely Aaltalanos jelre azonban kell,
hogy nemcsak az alcoholismus folytan létrejott lattompula-

*) Bericht Uber die Augenklinik der wiener Universitat
1863—1835 Wien bei Braumiller 1867. p 123.
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toknal is akadjunk, a mint ezt Arit esetei szintén bizonyitjak.

E hdytt meg kell emlitenem, bogy némely beteg e te-
Kintetben még kiilonféle mas maédon is nyilatkozik. Gyakran
hallom t6lik, hogy mind reggel mind este jobban latnak,
mint napkdzben. Ezen allitast, az igaz, még mindig teljesen
megmagyarazza a nagy fény behatésa a tulizgatott fényérzd
készletre és ennélfogva még mindig beillik a nyctalopicus tiine-
mények keretébe. De masként all a dolog azon kisebb szamu
esetekben, hol a betegek hatarozottan allitjdk, miszerint
mindjart reggel roszul latnak és hogy laterejik ezutén las-
sankint javul, a mig napkdzben ismét hanyatlik, hogy alko-
nyaikor megint javuljon. Itt a tlinemény széveményezett. A
mig a latzavar délben a tdlizgatott reczeg vakitasan alapszik,
reggel az iszdkosak valamennyi idegtiineteinek ez idében
szokvanyos sulyoshodasa altal okoztatik és az izomreszketés-
sel, meg a test nagy bagyadtsagaval esik egybe, a mely je-
lenségek csak egy korty palinkara szoktak alabbhagyni. Csak
a minap beszélé egyik betegem (148), hogy agyaban megle-
het6sen 1at, de mihelyt mosdik, azonnal kod boritja el sze-
meit, mely csak palinka kortyantasra mulik el. A koddel és
ragyogassal egyetemben egész teste reszket és alig bir ba-
gyadtsaga miatt egyenesen allani ; igy hiszem, ez kézzelfog-
hat6 bizonysaga azon bens6 osszefliggésnek, mely ajszembe-
tegség és az alkohol altal megmérgezett egész szervezet
kozott létezik.

A 14tér6 hanyatlasa legtdbbnyire egyenletes, az egész
lattérre Kiterjedd ; maga a lattér rendszerint nem mutat sem
megszakadasokat, sem megsz(ikiilést. E szabalynak ritkan van-
nak kivételei és ha vannak, ezeket a reczegen észrevehetd
anyagi valtozatok okozzak, és ez altal ugyszolvan tallépnek a
lattompulat fogalmanak hatarain, vagy a két szem egyiké-
ben jelenlevé széveményre, mint p. o. avult érhartyarepe-
désre (73) vonatkoznak. Egyébirant csakis 6 esetben lett
egyataldban a lattér terjedelmére nézve rendellenesség felje-
gyezve, holott 72 esetben hatarozottan ki van mondva, hogy
a lattér tokéletes ; ezek kozll van 7 eset, melyben a lattér
terjedelmére nézve tokéletes ugyan, de hol annak egyik

vagy masik része tompultabbnak talaltatott ; marad még
M. TUD. AKAD. ERT. A TERM. TUD. KOR 1870. 7
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73 eset, hol erre nézve semmi sincs mondva, de melyekr6l
legalabbb az esetek talnyomd szamanal joggal tehetni fel,
hogy a betegek lattéri hidnyokrdl szoltak volna, ha ugyan
e hianyok jelen lettek volna. Ezek utdn a mondottakbol
kideril, hogy az iszkosak lattompulatét a lattér teriletének
csorbitlansaga jellegzi.

A kozponti latélesség csokkenése természetesen Kilon-
féle, a betegség szaka, tehat tartama szerint. E hanyatlas
foka tébbnyire olyan, hogy a betegek nagyobb'nyomtatvanyt
(Jaeger 14—20) tobbé kevésbé nehezen birnak olvasni}
ritkabban akadni olyanokra, kik aprdébb betliket még latnak ,
ép oly ritkdn olyanokra, kik egyataldban nem veszik mar
észre a nagy betliket sem, és kiknél a latélességet eléjok
tartott ujjak szamlaltatdsaval kell megvizsgalni. Magatdl
érthetd, hogy szemivegek csak annyiban vannak hatéssal,
amennyiben netan jelenlevé fénytorési és alkalmazkodési
hibak is szamba veend6k ; er6sebb (ivegek azonban, mint
milyenek a lattani rendellenesség kiegyenlitésére sziikségesek,
csak a reczegképek nagyitdsa daltal hatnak, de melyek ez
altal azért mégsem valnak élesebbekké.

Tizenkét esetben kozpontifolt (Scotoma centrale) lett
feljegyezve, tehat oly koriilmény, melynél a lattér kornyi
részeiben a targyak vildgosabban vétettek észre, mint a
kdzponton levék, tehat a hol a kdzponti avagy a kozvetlen
l4t4s gyengébb volt a kérnyinél. En ezen eseteket kilonds
figyelemre méltattam, mert Ugy véltem, hogy az ily kivéte-
les magatartas kivalolag képes a kérdéses esetek korle'ny-
valamint kdroktanara is ujjmutatassal szolgalni. Ezen pontra
vonatkozélag fontos, hogy tobb esetben sikeriilt meggy6-
z6dndm arrél, hogy itt nem annyira tkdzponti folttal, miut
inkabb a latas kozponti helyének futdlagos elfatyolozasaval
volt dolgom, mely a rdgzités altali megeréltetés folytan idéz-
tetett el6. A betegek val6ban gyakran panaszkodnak arrol,
hogy miutan els6 pillanatban vildgosan lattdk a targyakat
ezek, mihelyt a rogzités altal meger6ltették laterejuket, csak-
hamar elmosddnak. Ha nagyobb vizsgalasi targyakat tartunk
eléjok, pl. ujjainkat, megeshetik, hogy a lattér oldalti részei-
ben jobban Ilatjak azokat, mint a kdzponton, mi eszlinkbe
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juttatja azon ismert épéleti tiineményt, mely szerint valamely
ép szem kozvetlen rogzitéssel nem latja a kisebb all6 csilla-
gokat, holott legott észreveszi azokat, mihelyt kdzellikben
levd pontra szegzi tekintetét. Ha az ily beteget szemének
pillanatnyi behunyasara sz6litjuk, megint vildgosan latja
a rogzitett targyat, igaz ugyan, hogy csak futélag. Megjegy-
zem, hogy Huss fentidézett leirasaban hasonld észlelet
taldlhatd. Egyébirant meg kell emlitenem, hogy a dolgok
ilyetén allasat csak nehany (16,20,81) betegemnél tapasztal-
tam, a mig a tobbieknél a kozponti folt allandé vala, mi any-
nyiban fontos, hogy a szeszes italokkal vald visszaélés kovet-
keztében jelen volt lattompulatrai hajlamon Kkivil még egy
masik ok is kdzrem(koddott, ugyanis fényes vilagossag beha-
thsa. Végre megemlitem, hogy egy exquisit dohany-lattom-
pulati esetben (70) mindkét szemben talaltam ily allandd
kdzponti foltot.*)

Egy masik jelenség, mely a kodoslatassal némileg
Osszefligg, abbdl all, hogy a betegek nem latjdk a targyakat
természetes hanem mas szinben. Igen gyakran hallani télik,
hogy az emberek arczat betegeseknek, mintegy kékeseknek,
némelykor (34,86) sargasaknak lenni latjdk. En nem tapasz-
taltam, hogy a szinek észrevevése felt(in6en szenvedett volna,
amint ezt Daguenet kiemeli, minél Galezowski tapasztalataira
hivatkozik ; kivéve nagyon el6rehaladott esetekben, hol kivalo
latidegsorvadas van mar jelen és a hol aztadn részleges vagy
teljes szinvaksag mutatkozik, mi az én tapasztalatom szerint
minden l4tidegsorvadast jellegez. De még ezen esetekben is
mindig ugy taldltam, hogy nem a sarga szin, mint az emlitett
szerz§ allitja, hanem a kék az, melyet legtovabb képesek a
betegek megkiilonboztetni. De abban tokéletesen megegye-
zem a nevezett szerz6vel, hogy mar koran valnak a betegek
képtelenekké afényld fémszineket felismerni, mit azonban inkabb
okoz a fény, mint a szinvaksag. Ezen tiinetre a rendelésemnél

*) Megjegyzend6, hogy Ujabb idében Leber arra figye’mezte-
tett, miszerint a kozponti foltok, ha Kkisebb foknak, csak udagy talal-
haték fel, hogyha apré szines papirokkal tesziink vizsgalatot (Farben
Scotom). Valészin(, hogy ily vizsgalati moéd mellett a kozponti foltok
szama nagyobbnak mutatkozott volna.

7*



100 HIRSCHLER IGNACZ

jelen lenni szokott szaktarsakat igen gyakran figyelmeztet-
tem. Az ily betegek Uj veretli aranyat koénnyen tévesztenek
Ossze rézkrajczérral (150) és szivesen hiszem el, hogy Péria-
ban, hol arany pénz van forgalomban, nem egy beteg keres
orvosi tanacsot épen azért, mert ilyetén kellemetlen tévedés
készteti red, amint ezt Daguenet meg is emliti.

Galezowski mondja, hogy a dischromatopsia nak (szin-
tévesztés) azon alakjat is észlelte, mely az utoképek hosszabb
tartama &ltal hozatik létre. Ha ugyanis az ily beteg pl. zdld
targyat rogzitett és legott veres targyra tekint, eleintén még
mindig a zoldet véli latni, de ezen zdld szin sokkal sotétebb
ett, és a szemek nehany pillanatnyi lehunyasa elég arra,
hogy tévedését be — és a vords szint felismerje. Nekem
eddigelé még nem volt akalmam ezen, a reczeg talérzékeny -
ségi allapotaval igen 6sszhangzé jelenséget betegeken ész-
lelni. Ugyanazt kell ‘mondanom, a metamorphopsianak (gor-
bénlatas) Daguenet altal felemlitett egy bizonyos nemére
vonatkozélag is, mely abbol all, hogy a beteg a rdgzitett
targyat hol kisebbnek, hol nagyobbnak, majd kdzelebb majd
tavolabb lenni véli, mit Daguenet jogosan ré az alkalmazko-
dési izom ingadoz6 éallapotara. Ily latcsalédasnak egy
eclatans példajat, melyet & maga észlelt, el is beszéli. Ambar
én nem észleltem magam ezen tlineményt, mégis valészind-
kétszemi oly kettOslatdsdnak el6forduldsa képezi, melynek
értelmezésére az izomm(kddés legszabatosabb vizsgalata
sem szolgaltatott elegendd okot, miért az egyenes izmok inga-
dozo allapotaval 6sszefliggésben lenni véltem.

A borszeszi lattompulat mindig kétoldali. Rendszerint
mindkét szemben egyenld fokd, vagy ha nem, mindig cse-
kély a kiilonbség. Epen igy talaljuk a lattompulatnak egyes
résztlineteit, mint pl. a lattér mivoltat, kdzponti foltot, szinté'
vesztést mind a két szemben egyarant és egyenld mértékben’
vagy e tekintetben csak kis kiilénbségekre akadunk.

A tulajdonkeépi latzavar, a kodlatas, rendszerint hiiielen
all be, és tdbbnyire kozonséges targyak szemlélésénél, nem
pedig az olvasasnal. Ezen rogtoni tdmadast én korjelzési
tekintetben igen fontosnak tartom, amennyiben az iszakosok

MBAKC
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lattompulatat megkilénbozteti, ha nem is korlényileg rokon,
de legaldbb azon lattompulatoktol, melyek tulajdonképi agy-
folyamatokat, agynovedékeket stb. kisérnek. Az is megemli-
tésre méltd, hogy a betegség lefolyasaban bizonyos hullamzas
mutatkozik, amennyiben a betegek gyakran napokig latnak
hatarozottan jobban, mire ismét roszabbulas all be, mit termé-
szetesen leginkabb az életmddbani valtozatok idézhetnek el6.

A térgyilagos vizsganal legtdbbszor mindenekel6tt a
kothartyaedényeknek, ha nem is .mindig kival6o visszeres
I6velletére, néha ezenkivil idilt kdthartyahurutra is akadunk.
A tulkhartya igen gyakran sargés volt, mi aztan az arcz fako-
sarga szinével egybehangzott. A szemek kifejezése, elnézve
azoknak a betegség nagyobb fokaindal észlelhetd tétova vagy
merev tekintetétdl, nem feltin6; mindenkor hidnyzik a fény-
iszonyi jelleg ; ezen szemek a vildgossagot kiils6leg jol latsza-
nak tlirni, noha, mint fentebb emlitettik, nagyobb vilagos-
sagban roszabbul latnak, mint félhomalyban.

A [lata mivolta fontos. Magatol érthetd, hogy a lata
mozgasa a betegség foka szerint tobbé-kevésbé lomhava lett,
de ez nem kivétel nélkili; 16 eset van feljegyezve, melyek-
nél a lattompulat még nem volt ugyan nagyon kifejl6dve,
de azért tokéletesen meg volt allapithatd, és a hol a latak
fénybehatasrai mozgasa mégis tdkéletesnek mutatkozott,
73 esetben latalomhasagot vagy mer6 mozdulatlansagot
taldlok feljegyezve, a tobbi esetben e pontra vonatkozdlag
semmi sincs megemlitve.

Mar egy id6 ota feltlint el6ttem ezen betegségnél, hogy
a latdk nemcsak hogy tetemesen nincsenek kitagulva, s6t a
tdgulat igen jelentéktelen ; Ggy hiszem, e pontban senki sem
fog ellenkezni velem. Minddssze csak 10 esetet taldlok, ahol
latatagulat van feljegyezve, még ezek kozil is van 4, hol a
latatagulat jelentéktelen ; ez oly tény, mely annal nagyobb
figyelemre mélt6, minthogy 36 oly eset fordult eld, melyek-
nél alatdk plane sziikebbek voltak. Ezen tiinetet sehol sem
taldlom megérintve, de eléggé fontosnak tartom, hogy
késbhbi észlel6ket figyelmeztessek rea. Latasziikilet lattom-
pulati esetekben a fényérzé szervnek tulérzékenységével
szokott parhuzamosan jarni, és ezért mint ez utébbinak kife-
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jezését tekintem, akar borszesz- dohanysenyvb6l, akar mas
atalanos betegségh6l vegye eredetét. Barmilyen legyen a
tlinetre nézve a szorosabb értelmezés, akar a szemmozgatd
ideg latadgainak izgatottsagaként, mi igen valGszindi, akar
az egyittérzideg latamozgaté againak félhiudéseként fogjak
is fel ezen szlkiiletet, annak kipubatoldsa mindenesetre
kdzvetlen fog hozzajarulhatni a kérdéses lattompulat kor-
szarmaztatasanak alaposabb ismeretéhez. A lataszikilet
még heveny borszeszmérgezésekbeii haladlos Kkimenettel is
észleltetett, éspedig oly altalanos tiinetek kiséretében, melyek
nem engedik, hogy a lataszlikiletet mint az agyizgatottsag-
nak kovetkezményét tekintsiik. Gaupp*) betege tokéletes
ontudat mellett igen nagy er6tlenséget és valamennyi izmok-
nak az idegrendszertdl feltételezett miikddés hianyat mutatta j
a mint mondja, a heveny alcoholismus intestinalis mintakép o
volt. Csak futélag akarom itt megemliteni, hogy az egyutt-
érzideg gyengllésének feltevése, az épéleti szeszkisérletek
eredményei kozoétt is timpontra talal. Ezen tiinet kiilonben
a dohany-lattompulatnal, melynél szintén észleltem, ép oly
vagy akar még nagyobb mértékben fontos, mivel ennél
azonkiviil még azt tapasztaltam, hogy az atropin igen csekély
hatassal van, jés az &ltala eredményezett latatagulat folotte
rovid id6 malva megint elt(inik. (70.112.)

A szem belsejének vizsgalata rendszerint nem szolgal-
tat jelentékeny leletet. Tobbnyire nemleges, amennyiben nem
akadni oly valtozatokra, melyeknek jelenléte miatt a lattom-
pulat szikségképen kovetkeznék be. Mindenekel6tt az a
kérdés, milyen az idegdombcsa, és hogy korén lehet-e ezen,
a betegségnek késébb a sorvadasig fokozddasara mutatkozo
jeleit észrevenni. Hogy mérsékelt vérbGségnek tiinetei az
els6 id6ben néha nem hianyoznak, sajat tapasztalatombdl
bizonyithatom, minthogy 16 esetben az idegdombcsa kisebb
nagyobb vorosségét jegyzém fel, ez pedig oly szamarany,
mely, ha tekintetbe vesszik a régibb észleleteim jegyzeteir6l
lentebb bevallott hidnyossagot, bizonyara nem oly jelenték-
telen, mint elsé pillanatra hinnék. Ha ehhez hozzaszamit-
juk, hogy 13 esetben a kdzponti edényeket duzzadva, 7 eset*

*) loco citato.
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ben a reczeget megvordsodve lenni lattam, 4-szer a reczegen
véromlenyeket (10,86,103,111), 2-szer kezd6d6 reczeglobot
(31,118) végre egyszer (16) latidegreczeglobot talaltam, akkor
ezekben elég tAmpontra akad azon feltevés, mely szerint az
eseteknek legalabb némelyikére nézve a betegség vérboségi
szakaszszal veszi kezdetét, a mely szakasz az igaz szemtik-
részileg tébbnyire nem valik ki igen élesen. A 70. szam alatt
taldlhatd dohanylattompulati esetben a kdzponti edények
szintén tagulatot mutattak.

Az idegdombcsa kezd6dd elszinesedését részint kékes
vagy piszkos szlrke arnyalattal, részint felliletének ismert
elhalvanyulasaval 26 esetben észleltem; azonban az idevagé
leletek tobbnyire nem voltak olyanok, hogy elsé tekintetre
lehetett volna az idegdombcsa (latideg) sorvadasat felismerni,
a tlnet legtobbszor olyan volt, hogy csakis a sorvadasrai
hajlamot volt joggal szabad feltételezni. Csak egyes esetek-
ben haladott volt mar a szdvetvaltozés annyira, hogy nem
vala tobbé kétség benne, és ezen valtozatoknak tobbszor
meg is felelt az edények félreismerhetlen belliri sz(ikilete.
Mindossze csak 8 eset fordult el6 a hol edényszikiilet jegyez-
tetett fel, és ezeknek is csak nehanyanal volt a dolog kétsé-
gen kivili. A mondottakbdl kivilaglik, hogy a latideg vér-
béségének kisfoku tiineteit az elsé szakaszok alatt, valamint
a latideg sorvadasrai hajlandésagat vagy a mar kifejl6dott
fatidegsorvadast (20,47) magam is bizonyithatom, jollehet
a mar félreismerhetlen esetek j6 nagy részénél sem az egyik?
sem a masik tlinemény nincs jelen.

A tobbi szemtiikrészeti jelek, noha a laterére gyakor-
lott hatasuk miatt nagyon is figyelemre méltok, mégsem
allnak a lattompulattal mint ilyennel kozvetlen viszonyban,
hanem ennek csupan fontos szoveményeiként szerepelnek.
Ide mindenekel6tt az (vegtestnek részint korlatolt, részint
kiterjedt homalyai tartoznak, melyek 3 esetben (85, 100, 111)
vannak feljegyezve. Ha az Uvegtesti homalyok el6jovetele
mar a priori engedi kovetkeztetni, hogy az érhartya be van
vonva a folyamatba, Ugy e kovetkeztetés helyességét tobb-
nyire az is meger6sité, hogy az illet6 hartydban véltozatokra
lehet akadni, ambér ezek, egy esetet kivéve, alarendelt ter-
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mészetliek valanak és csaknem kizarélag a festenyfelhamreé-
tegre vonatkoztak. Csupan egy esetben, hol a folyamat a
szervezetben kivaléan kdszvényes jelleget mutatott, lépett
fel a szembetegség kezdett§l fogva mint reczeg- érhartya-
lob szétterjedt izzadmanygoczokkal és friss véromlényekkel,
és ép ez azon eset (111), hol az Uvegtesti kérgek oly nagyon
szétterjedtek mint 4taldban csak ritkan tapasztalni, és a hol
végre részleges reczeglevalas is hozzajarult, valészinileg az
lvegtesti kérgek 0Osszetoporodésenek kdvetkezményi jeleként,

Azonban fontos, hogy a jelentéktelen eltéréseket is
beleszamitva, minddssze csak 7-szer voltak valtozatok az
érhartyan, mib6l hatarozottan kivilaglik, hogy az iszakosak
lattompulatat érhartyai vérb6séghdl, mely a palczarétegre
gyakorolt nyomaés altal idézné elé a latzavart, szarmaztatni
akarni, amint ezt Pagenstecher és masok teszik, helytelen.

Természetesen azon 7 esetnél a véletlendl jelen volt
régi érbartyarepedés (73) nem lett hozzaszdmitva. Kulono-
sen megjegyzendd, hogy nehany esetben (49, 77,90, 115, 146)
azon jelenségek némelyikét észleltem, melyek a glaucoma
hovaelébbi kitorésére mutatnak, de csakis egynémelyikét,
ligy hogy e kérdés fligg6ben maradt. Sajnos, ezen esetek
tovabbi lefolyasardl nem értesliltem. Kozulok a 146. szdm
alatti dohanylattompulatu volt.

Ha a targyilagos valamint a m(kddési tiineteket
korkeppé foglalom egybe, akkor meglehetdsen bé tapasztala-
tom a kovetkez6t szolgéltatja :

A beteg gyakran valtoz6 kodrél panaszkodik, mely a
targyakat tobbé-kevésbé elfatyolozza, és melyet tobbnyire,
middén a szabadba lépett ki, rogton vett észre. A targyak el
vannak mosddva, gyakran rezegni és ingadozni latszanak ;
a mellette elmendk arcza kékes vagy sargas; kiléndsen a
fémekfényl6 szinét tokéletlenil kiildnbozteti meg és csak igen nagy
nyomtatvanyt (Jaeg. 14—20) és ezt is csak nagynehezen
birja elolvasni. Els6 pillanatban még meglehetésen lat, de
folytatott rogzitésn 4 latdsa bekdddsodik és a targyak elmosod-
nak, ezzel egyutt pedig mintegy Iatési szédulés all be. Csak-
nem kivétel nélkil sokkal jobban érzi magét alkonyaikor és
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még mesterséges vilagitasnal is, néha még a reggeli 6rakban
is, délben mindig legroszabbid.

Kils6leg a kothartya mérsékelt visszeres lovelletén és
csekély hurutjan kival mit sem venni észre. A lata nagy
lomhasaga, s6t az 0sszehlzddasnak gyakran mer§ hianya a lat-
erd fogyatkozdsanak fokadhoz tbbbnyire viszonylanak, de
felting, hogy a lata nincs tagulva, sét gyakran inkabb sz(ikilt-
nek tlnik fel. A lattér tokéletesnek bizonyul, soha sincs sz(kilve
vagy megszakadva, kivéve bizonyos szévemények jelenlété-
ben. A laterd hanyatlasa az egész lattérre egyarant van fel-
osztva, kozpontifolt csak ritkan fordul elé, mert az mit futola-
gos vizsganal némely esetekben annak véliink tarthatni, tlizetes
puhatolasnal a kézvetlen latas helyének koronkintielsotétilése.

» A szemtlkdrrel val6 vizsganal az idegdombcsat vagy
tokéletesen rendes allapotban, vagy kissé vorosnek, talan
piszkos-sziirke szinbe vegyll6nek talalni, de a betegség
kés6bbi szakaiban mérsékelten fehér az, mi kezd6dd sorva-
dasi folyamatra enged kovetkeztetni.

Ha még hozza teszem, hogy az alanyi tlinetek nagyon
valtozékonyak, sokszor napokra nydld alabbhagyéasokkal, hogy
a later6 eleintén rohamonkint hanyatlik bizonyos fokig,
amelyen azonban sokaig megallapodik — akkor ezzel a ta-
pasztalatbol meritett kdérkép le van irva, amint ez, eltekintve
a ritkabb szdéveményektbl, magan a szemen mutatkozni szokott.

Ezen korképet kevés valtozattal azoknal is talaltam,
kiknél nem volt okom borszeszszeli visszaélést6l szarmaztatni
a bajt, de igenis volt okom a dohanymérgezést gyanitani.
Ezen esetek egyike, mely kilondsen szik lata altal tdnt ki,
nevezetes magatartast kiilolt az atropin iranyaban. Még er6-
sebb oldatnak ismételt becseppentésére is csak némileg tagult ki,
és ezen tagulat néhany nap malva nyom nélkal eltlint. Az. atro-
pin irdnti ezen magatartast masok is felemlitik, mintadohany-
lattompulat sajatsagat; én csak sejtelmet nyilvanitok, ha azt
allitom, hogy ezen tunet idével a dohany-lattompulat korjelei
kdzt kivald szerepre jutand, de az észleleti hliség érdeké-
ben ez id§ szerint még tartozkodnom kell attol, hogy az alta-
lam megfigyelt eseteket a dohanymérgezés megallapitott kdvet-
kezményeiként tekintsem vagy masok altal tekintetni akarjam.
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A fentebbi kérképet — amennyiben ez a kdrszarma-
zatra és koroktanra vonatkozédlag a megkilonboztetési kor-
jelzést illeti — mitsem mondoénak, kevés tampontot nyujto-
nak lenni allitjak, mit én bizonyos értelemben korantsem
tagadok. De masrészt azt se feledjik, hogy a lattompulat
csak kevés alakja létezik, melylyel el lehetne azt téveszteni-
A szilkebb értelemben vett koponyabeli folyamatok, ugymint
agynovedékek, idllt agykérlob goczbeli megbetegedésekjelen -
kezésiik egész mindsége, a lattér-vizsganak eredménye, fel-
lépésiik és lefolyasuk modja, nemkilénben az ezen bantalma-
kat tlizetesen jellegzd ismert testi tiinetek hidnya &ltal mer
ben kirekesztvék. Ep igy kilonbozik a leirt lattompulat a
megvakulas azon, még nem eléggé felderitett eseteitdl,
melyek vérhanyas és tapasztalatom szerint még méhvérzé-
sek utan is allnak be. Nem kevéshé azoktdl, melyek szintén
rejtélyesek és egészen masként mint péld. fogfajdalom, gilisz-
tak altal idéztetnek el6. Igaz, hogy a gerinczagy sorvadasa-
val (tabes dorsualis) jaré lattompulat elsé id6szakaban némi-
leg hasonlit az itt targyalthoz, de kisér§ testi tlineteinek
tekintetbevétele altal bizonyosan kiilonbdztethetd meg.

Tehét csak azon bizonytalan Idttompulatok maradnak
még hatra, melyek az idegrendszer kdzponti szervének vér-
torlédési allapotaitol erednek, néha er6s meghilés, csuzos
folyamat, 0l6 életmdd, meger6ltetd munka, szokvanyos Kiva-
lasztasok elmaradésa és talan erés fény Aaltali vakitas (retini-
tis nyctalopica Arit) kdvetkeztében lépnek fel. lgaz ugyan,
hogy az ily lattompulatok tobbé-kevésbé hasonlitanak az
imént leirthoz, abban sem kételkedem, hogy a nappali vak-
sag, a kodlatas mindsége, s6t a latdnak magatartasa a lat-
tompulat ezen alakjainal is fel lesznek itt-ott talalhatok, de
semmi esetre sem lesz ezen tiinetek jelenléte, mint az iszako-
sak lattompulatanal, a szabaly. Mi a havi tisztulds megsz(-
nése altal létrejové mort illeti, mondhatom, hogy ennél az
emlitett jeleket soha sem taldltam, sét ellenkez6leg Ugy ta-
pasztaltam, hogy alata tagulatdval a lattompulat igen gyor-
san fokozddott minden alabbhagyés nélkil mérra.

A gyakorlat szilikséglete egyébirant tokéletesen kielé-
githet§ a test azon tlineteinek tekintetbevétele altal, mely e-
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a ezeszmérgezést olyannyira jellegzik, hogy az alapokot
félreismerni Ggyszolvan lehetetlen. En csak a legkivalobb
jeleket akarom altalanossagukban réviden felsorolni, ameny-
nyiben a szemész korisméi itéletére donté befolyassal lenni
szoktak.

A Kkoértinetek, melyek iszdkosaknal szoktak el6for-
dulni, igen kulonfélék és valtozatosak, kiinduldsi pontjuk
féleg az idegrendszerben, még pedig annak ép ugy lelki, mint
érzeteg és mozgatag tertletén, de ezenkivil az emésztd és
hasonitasi szervekben is, a majban, b&érben és tébb méas kép-
letben van. Ezen tinemények koérlénytani, kérboncztani és
kérodai értelmezése sokszorosan tortént, és e tekintetben
igen dis az irodalom, melyre annalinkabb utalhatok, mint-
hogy ezen értekezlet targyat nem az idilt szeszmérgezés
altalaban, hanem csakis az ezen betegeknél el6forduld lat-
tompulat képezi. Czélunk elérésére nézve tehat tokéletesen
elegendd, ha a test azon jeleit sorolom fel, melyek felisme-
rése lényegesen hozzajarulhat a jelenlevd lattompulat kor-
okiam viszonyanak megallapitasahoz.

Mi mindenekel6tt a beteg killemét illeti, legtdbbszor
sapadt, kissé puffadt arczot, petyhiidt gyakran izzadd bért, lassu
késedez'é beszédet és igen sokszor hatérozottan zilalt arczkifeje-
zést taldltam. Csak a betegség elsé id6szakaban akadtam jo
szinti, illetéleg nagyon is piros pozsgas arczu egyénekre,
mint milyeneket plethoricusoknak szoktunk nevezni. Ha a
betegség mar el6rehaladott, a betegektél gyakran hallani,
hogy elébb nem voltak ily sovanyak, hanem hogy egy idé 6ta fel-
tlin6en megfogytak. Ezen tobbé-kevésbé szembeszokd tiineteken
kivil csaknem kizarolag olyanokrél lehet sz6, melyekr6l
helyes kérdések folytan a betegek altal értesuliink.

Mindenekelétt a joforman sohasem hianyz6 gyomorhurut,
mely azonban a legkilonfélébb fokon szokott el6fordulni.
Tobbnyire étvagyhiany van jelen, a betegek kivaléan gyen-
geevok, 24 ora alatt csak egyszer sekkor is csupan nehany
falatot esznek. Sokan panaszkodtak az ételek, kilondsen a
his iranti ellenszenvrél. Ezen bajt rendesen bdfogés, gyo-
morégés, gyomor- és bélszelek, hascsikaras, székrekedés,
hasmenéssel valtakozva kisérik, Jellegz0, hogy reggel éhgyo-
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modrra émelygés all be tobbnyire erés nyalkakohdgéssel, mi nem
ritkan nyalkahanyasig fokozodik. Az émelygés valamint a k6ho-
gés és hanyas legott enyhiil, mihelyt a szokott palinkakor-
tyot magahoz veszi a beteg, és mindezen tiinetek aztan csak
masnap reggel allnak be ismét. Ezen tiinetcsoport 51 esetben
jegyeztetett fel. Megemlitendd, hogy egy esetben, mely nincs
ez dsszeghe felvéve, mar fiatal kortol fogva volt a gyomorhu-
rut 6nélldlag jelen, ésigy talan kéroki mozzanatként kozre-
mikodott a betegség létrehozasanal.

Egyatalaban a reggeli érakban szenvednek a betegek leg-
tobbet. lgen bagyadtan kelnek fel, egész testiik vagy ha
valamit meg akarnak fogni, legalabb kezik reszket , Iépten
nyomon szédilnek és laterejok annyira meg van tamadva,
hogy oly munkara, mely csak némi rogzitéssel jar is, mer6-
ben képtelenek. A reszketés a tablakon 37-szer van beje-
gyezve, szédilés 12-szer, minél kiemelendd, hogy itt azon
esetek, hol tulajdonképi latszedilés (Gesichtsschwindel) azaz
oly szédilés volt jelen, melyet aprd targyak rogzitése idéz
el6, nem szémittattak, minthogy ez nem ered kozvetlenil a
kdzponti szervek bantdlmabol és igy nem is tekinthetd az
idult szeszmérgezés kozvetlen jelének.

Alomhiany csak 6 esetben van feljegyezve; mégis
ugyhiszem, hogy ez a szeszmérgezésnek fontos tlinete. A hol
jelen volt, a betegek egyik fépanaszat képezte, és igen alkal-
mas vala a testi er6 hanyatlasanak, mintszintén a megsova-
nyodasnak értelmezésére. Ezen tiinet a betegségnek tobb-
nyire csak nagyobb fokanal |ép el6térbe, masrészt pedig
félbehagyasokat mutat, melyek valamint a tobbi tuneteké is,
a kihagasoktol ment hosszabb id6kozben észlelteinek. Ha az
alomhidny legkozelebbi okait nyomozgatjuk, igen kilon-
boz6k a betegek véalaszai. Majd élénk utoképek azok, melyek
a hiaba lehunyt szemnek nem engednek nyugodalmat,
majd mindenféle apr6 allatok és idegen emberalakok foglal-
kodtatjdk sziintelenil a beteg képzeletét, hol bizonytalan
nyugtalansdga a testnek, de igen gyakran sajatsdgos viszke-
tési és nylizsgést érzet van nevezetesen az als6 végtagokban
jelen, mintha hangydk vagy nagyobb bogarak méaszkalna-
nak a bér alatt (formicatio). Ha ezen tiinetenagyon ki van
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fejlédve, a hogyan nagyobb fokra hagott eseteknél szokott
is lenni, a legtirhetlenebb, kétségbeesésre vezethet6 kinok
egyikét képezi. De kisebb mértékben a betegségnek még
els6 szakai alatt is észleltem (harom esetben). Egy betegem
(151), kinél az idegrendszer mas részeiben a tiinetek mérsé-
keltek valanak, ezen érzetét viszketésnek mondotta, mely
éjjel orakig kényszeriti &t, labaival ide oda hanykolédni anél-
kiil, hogy vakarassal torekednék azt enyhiteni. E betegnél a
térdig terjedt ezen rendellenes érzet, a betegség nagyobb
fokainal a torzsig s6t ezen tul is szokott hatolni. Meg kell
itt emlitenem, hogy némely betegnél az ellenkezd tiinet t. i.
erzéktelenség (anaesthesia cutanea) észleltetik ; Ugy volt ez a
62. sz. alatt feljegyzett esetben a labakon észrevehetd.

Maga az alvas az iszdkosaknal a hevenymérgezést6l
szabad id6kozben nagyon rosz, félbeszakitott és mindenféle
almoktol kisért. Allitolag azon almok jellegz6k, melyekben a
betegek napi foglalkozasuk untalan ismétlésével zsaroljak magu-
kat* de elég gyakran beszélnek iszonyl alakokrol is, és egy-
atalaban sok ember és allat megjelenése jellegzi almaikat.

Ismeretesek kiilondsen a latasi tévedések (Gresichtshallu-
cinationen),melyek méararezgdrj eléhirndki tlineteinek tekin-
tenddk, ezek mint ilyenek nem is a lattompulat, hanem az elme-
korok tiinettandba tartoznak ; amabba nehany franczia sze-
mész sorozta azokat. A rezgérjt, a szeszmérgezés legjelleg-
z6bb tineteinek egyikét, Huss nem tartja az idilt alkoholis-
mus tulajdonképeni kiegészitd jelének, minthogy ezen beteg-
ségnek minden tlineménye jelen lehet, anélkil hogy akarcsak
egyetlen egy rezg6rji roham is ment volna elére. A rezgdrj
ép G4gy mint maga a részegseg, heveny szeszmérgezésnek
teszi kifejezését, azon kilonbséggel, hogy a rezgérj csak
oly egyéneknél allhat be nagy kihagas kovetkeztében, kik-
nek teste mar is sokat szenvedett az idult szeszmérgezés
hatasa altal. Kulénben ismert dolog, hogy a rezg6rj az ily
egyéneknél mas okok folytan is el6idéztethetik, nevezetesen
lazas betegségek, Ugymint tud6lob, sértések, miitétek és
tobbek kdzt még azéltal is felléphet, ha hirtelen megvona-
tik t6luk a szeszélvezet. Ismerek egy esetet, hol kdzvetlenil
a halyogkivétel utdn rezg6rj tort ki a betegen és kényszer-
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kontost kellett rea alkalmazni. A lattompulat keletkezésére
a rezg6rj nem latszik kozvetleniil befolyni. A tablakon
rezgdrjnek csak 7 esete van feljegyezve (3, 16, 20, 47, 54,
101, 109), és ezek kozil egynél (54) a lattompulatnak nincs
is valami jelentékeny foka; igaz, hogy a tdbbiek mind nagy-
foknak voltak. Mas kérdés az, vajjon a lattompulat mint
exquisit agytiinet, nem képezi-e némely esetben a rezgérj
nek el6hirndk jelét ; oly kérdés, melyre minthogy a legtobb
beteg észlelet aldl kivonja magét, nem vagyok képes felelni.

A lélektani tlinemények kozil e helyt csak azt akarom
megemliteni, hogy a betegek rendszerint lassan gondol-
koznak és beszélnek, nagyon feledékenyek és szorakozottak,
kiilénosen pedig, hogy hangulatuk szerfelett valtozatos, minél-
fogva atalaban nem viselik magukat férfiasan és igen kony-
nyen fakadnak sirasra ; nagyon indulatosak, sét volt betegem,
ki csakis a sok mérgelodéstdl akarta bajat szarmaztatni. Ha
az ivas karos voltarol beszél nekik az orvos, rogton készek
abbahagyni azt, elcsliggednek szemiik allapota felett, és az
ivas abbanhagyéaeéra vonatkozd Igéretik utan kozvetlenil a
korcsmaba mennek, hol lelkiismeretiiket azon szandékkal
szoktdk megnyugtatni, hogy csakis a gyogyszert vagy a leg.
kozelebbi reggelt varjak be 0 életmodjuk megkezdésére.
Kilonben ismert dolog, l.ogy a szeszes italok iranti vagy
némely betegnél oly ellendllhatlan, hogy magat e vagyat
elmekéros tlinetnek vették fel az orvosok, Hufeland utan
dipsomania névvel jelezvén azt.

Az iszakosak kozotti elmebetegek gyakorisaga és gyo-
gyithatlansaga minden tébolyda altal bebizonyitott tény,
mit csak futdlag akarok itt megemliteni, minthogy nem esik
azon tinetcsoportba, mely a szemészt kozvetlenil érdekli.

Gyakorlati szempontbol fontosnak latszik el6ttem arra
utalni, hogy az imént felsorolt tiinete kipuhatolasara mul-
hatlanul sziikséges a beteget sajatsagos modon “kikérdezni.
Ugyanis sok beteg j6 a szemorvoshoz teljes tudataval vagy
legalabb is sejtelmével annak, hogy latfogyatkozasukat a
szeszes italokkal vald visszaélés okozta, de ezen szenve-
délyiiket az orvos el6tt el akarjak rejteni. Es még azok is,
kik el6tt ismeretlen a I4tdsi gyengeség és a szeszes italokkali
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visszaélés kozott fennalld viszony, legaldbb félnek attdl,
hogy az orvos el fogja tiltani a borivast, a mint ez szemlo-
boknal szokésos ; sét elég gyakran halogatjdk hénapokig els6
latogatasukat az orvosnal csakis ez okbol. Magatdl érthet6,
hogy a val6t csak csurés-csavaras, s6t gyakran vizsgalobirdi
tapintat altal lehet kideriteni. Egyeébirdnt a féligmeddig
tapasztalt orvos latszolag artatlan kérdéseket intéz a beteg-
hez, és a feleletek nyoman legott megtudja vajjon helyes
volt-e sejtelme. Egyébként nem egyszer volt oly beteggel
dolgom, ki minden teket6ria nélkil maga vallotta be ren-
detlen életét, holott volt elég oly betegem is, kik mihelyt
egyetlen széval érintém az italt, azonnal megigérték bizo-
nyos hévvel, hogyha artana nekik, toébbé egy cseppet sem
fognak inni. Ez utdbbiak, tapasztalatom szerint, a legkevéshé
megbizhaték. Igen messzire vinne, ha mindazon kil6ndssé-
geket fel akarndm hozni, melyek a lélektani jelenségek ezen
terén a kor, rang, nemzetiség, miveltségi fok stb. szerint a
vizsga folyamata alatt nyilvanulnak.

Ennyit a borszeszmérgezésnek testi vagyis inkabb
szemenkiviili tineteir6l. Onkényt érthetd, hogy a dohanymér-
gezésnek altalanos korképe legtdbb pontjaira nézve kilon-
bozik amattél, de az eddigi tapasztalatok nem oly szdmosak,
hogy maér megéllapitott korképrdl csakugyan sz6 lehetne.
Erre nézve kilonben sokkal kevéshé alaposak sajat észlele-
teim, semhogy akarcsak ItéIni tudnék a fentidézett irok leg-
tobb adatai fol6tt. Ennélfogva az emlékez6 tehetség gyengu-
Iésének, a herevisszérdagnak (Varicocele), a tehetetlenségnek
gyakorisagat, melyrél szolnak, sem meg nem erdsithetem,
sem kétségbe nem vonhatom. Tehat itt csak az legyen meg-
emlitve, hogy az én betegeimnél az étvagy és alvas hataro-
zottan roszabb volt és az egyik (70) exquisit szédulésrél
panaszkodott.

Visszatérve a borszeszi lattompulathoz, lefolyasi méd-
jara vonatkoz6 kevés szoval kell még a vazolt korképet
kiegészitenem. Nem mondhatni, hogy ezen lattompulat lefo-
lydsa gyors, s6t ellenkezbleg a later6 hanyatldsa szerfelett
lassu. Csak az els6 roham ejt tetemes csorbat rajta, ezutan
honapokig s6t évekig vesztegel, kivéve, ha netan belszemi
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folyamatok, reczeglob vagy uUvegtesthomalyok csatlakozna-
nak hozza. Mooren*), ki igen sok beteget észlel, aztjegyzi meg,
hogy az iszdkosak lattompulata ritkan vezet teljes vaksagra;
0 legaldbb ezt egyetlen egy esetben sem tapasztalta. Mar ezt
én csak korlatok kozott engedném meg; ha az ily betegek-
nél afejlédd latidegsorvadas nem ritka eseteit a haladas minden
jelével egyutt tekintetbe veszszik, mar a priori valésziniinek
fogjuk tartani a later6 végpusztuldsat, egészen eltekintve
attél, hogy Hutchinson**) csakugyan [constatalta, miszerint
a latidegsorvadas altal tokéletesen megvakultak kozott az
iszékosak kivalé helyet foglalnak el. Graefe***) is mondja,
hogy* iszakosaknal, kiknek lattompulata viszonylag i‘endes
lattérrel folyik le, ha a kérok nem sz(inik meg hatni, késébb
haladé sorvadasba val6 atmenet all be. Csakhogy a szem-
orvosnak tobbnyire nincs alkalma a betegeket ily kés6
szakaszban szemlélhetni.

A lefolyas természetesen egészen masként alakul, mid6n
reczeglobbal van dolgunk, mint a 20. szamU kort6rténetben
(Tébla 16) a folyamat szerfelett viharosan folyt le, és a
reczegelemek elpusztitdsa Aaltal legrovidebb id§ alatt teljes
vaksagra vezetett volna, ha a haldl elébb nem vet vala
véget a szerencsétlen bajanak. Mar fent emlitettem, hogy
a borszeszi lattompulat sziinetet s6t alabbhagyasokat mutat ;
admde ezen esetben sem lehetett a hatarozott aldbbhagyasokat
félreismernem, melyek egyikében a beteg még szomoru jaték-
ban is fellépett és jelentékeny szerepét végig jatszotta, anél-
kil, hogy a kdzonség csak legkevéshé észrevette volna maga-
nak a szinésznek sajat szomor( Aallapotat. Mooren is észlelt
egyszer szeszes ifalokkali visszaélés altal tdmadt kétoldali
reczeglobot.

*) loco citato.
**) loco citato.
***) loco citato.



Korlénytan.

Mi a borszeszi lattompulat Iényege ? Az ezen kérdésre
valé valasznal természetesen egy masik kérdés j6 tekintetbe,
ugyanis, hogy mi a szeszmérgezés lényege ? Es ezen mésodik
kérdés a borszesznek az ép életre gyakorolt hatasa pontos
ismeretét tételezi fel. Amennyiben ezen szigorGan szaktudo-
manyi értekezet hatarai megengedik, az idevonatkoz6 isme-
retek jelen allasarél a legfontosabbat aldbb rdviden el6
fogom adni ; de mar a szemen és a later6n észre-
vehet6 tineményekbdl is lehet bizonyos kovetkeztetéseket
vonni, ambar csak kizaras utjan, melyeknek a lattompulat
felfogasara vonatkozd jelent6ségével van e helyt mindenek
el6tt dolgunk.

A szemészre nézve valdban az az els§ kérdés, vajjon a
betegség tudomanyilag megérdemli-e az amblyopia nevét.
Az Ujabb szemészet, mint tudva van, abban allapodott meg,
hogy ezen névvel a latgyengeségnek csak azon Aallapotai
jeloltessenek, melyeknek korlénytani felfogasara sem a fény-
toré kdzegekben, sem a bels§ hartydkban nem talélni ele-
gend6 korvéltozatokat : mihez képest nagy azon lattompula-
tok szdma, melyek még csak kevés év el6tt is mint ilyenek
szerepeltek, holott kés6bb, miutdn ugyanis vizsgalé eszko-
zeink javittattak, nevezetesen pedig, miutan a szemtikor
segélyével a szemhattér hozzaférhetévé tétetett, azok kildn-
féle belszemi betegségek keretébe, mint (vegtesthomaly-
érhartya- vagy reczeglob, a reczeg kozponti edényeinek betd-
milése, glaucoma sth. foglaltattak. De a lattompulatok hosszu
sora maradt hatra, hol a nevezett hartyak bantatlanok, azon
kdzos sajatsaggal azonban, hogy a betegség haladé kifejlé-
désénél elébb utdbb az idegdombcsan a szemtiikorrel észre-

M. TUD. AKAD. ERT. A TERM. TUD. KOR. 1870. 8
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vehetd valtozatok mutatkoznak, melyek lassankint ndveked-
vén, vegre az idegdombcsa fehér sorvadasanak korképéig
fokozddnak. Ezen lattompulatok egy része szintén nyert las-
sankint tudomanyos magyarazatot utélagos bonczolatok altal,
ahol is az agynak hizonyos részei kéros valtozatot mutattak;
és az illet6 eseteknek a miikddési vizsga segélye altali szorgo-
sabb tanulmanyozdsdban oly mddszerre jutottak, mely
képessé tehet a szemészi korjelzé3 nyoman az idegrendszer
kdzponti szerve megbetegedésének gyakran fészkét, s6t
némely esetben mindségét is meghatarozni. Végre a lattom-
pulatok bizonyos része marad még hatra, melyek bar fellép-
tiknél mindkét szemben egyitt jelenvén meg, és résztiine-
teiknél fogva is félreismerhetlentl kdzponti eredetiieknek
mutatkoznak, mégis korlényegiikre nézve még mindig homa-
lyosak silyenek lesznek talan még sokaig. Ezen lattompulatok
az altal tintetik ki magukat, hogy a lattér ndluk nem mutat
semmi megszakadast vagy sz(ikiilést — és ezen sziikebb érte-
lemben vett lattompulatok kozé latszik minden sajatsaganal
fogva a kérdéses is tartozni.

Hogy ennél nem az érhartyabeli vérkeringés valtoza-
tai képezik az alap-okot, amint ezt Pagenttecher és egyesek
allitjak, abbdl vilaglik ki leginkabb, hogy igen kevés oly eset
fordult el6, melyben érhartya-valtozatok egyaltalaban jelen
voltak. Minddssze csak 7 idevagd esetet jegyeztem fel, és
ezek is egyetlen egy kivételével, csupan csak a fostény fel-
hadm-réteg oly gyakoid rendellenességeit mutattdk, melyek-
bél nem lehetett a nagyfokl latasi gyengeséget kimagya-
razni. Ha tehat kétségtelen is, hogy az iszakosak lattompula-
tanak bizonyos aranyszamanal vérkeringési eltérések, az
Ugynevezett szenved6leges vértorlédasok kdvetkeztében, az
érhartyanak és némelykor az (vegtestnek rendellenességei
is allhatnak be, ezek c3ak szdéveményeknek tekinthetdk,
melyek forrasa kdzds lehet ugyan, de nem tartathatnak alta-
lanosan a lattompulat okanak. Ugyanez all meggy6zddésem
szerint a reczegvaltozatokrol is, melyekre betegeimnél akad-
tam. Nagyrészt a reczeg élénkebb pirjabol allottak, mely a
legvékonyabb edények beldvelése folytan hozatott Iétre, ez oly
lelet, mely tapasztalat szerint nem foghat6 fel a kisér6 miiko-
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dési zavar jellegzd Kkifejezéseként mindaddig, mig nincs
dolgunk maris jelenlevé vagy kezd6dd szdvetvaltozatokkal ;
ezeket pedig csak harom esetben észleltem, és kivételes el6jo-
veteliiknél fogva épen Ggy, mint az érhartyavaltozatokat,
helyi sz6veményeknek véltem tekintend6knek.

A 4 esetben feljegyzett véromlenyek bizonyara vér-
béségnek kovetkezményei, minél meglehet, hogy az utérfa-
lakban a szeszmérgezés éaltal létrehozott korhajlam sincs
kizérva. Valamint Mooren, Ugy én is észleltem egy iszakos
mindkét szemében exquisit reczeglobot, de itt mar csak azért
sem allithatom, hogy ,,a lattompulat reczeglobig fokozddott*
mert okom van gyanitani, hogy ezen, a vizellet fehérnye
tartalmaval lefolyd reczeglob talan Bright-féle vesekorbol
vette eredetét.

Ha mindezek utan kétségtelen el6ttem, hogy az iszdko-
sak lattompulatdnak avult eseteinél a szem belhartyainak
ama vérkeringési zavarai, melyek az idult szeszkér kovet-
kezményeiként Kisérik is a lattompulatot, ambér nem szerfe-
lett gyakran, de mégis elég sokszor fokozodnak, akkor, ha
nem akarok szemet hunyni azon tény el6tt, hogy a legtobb
lattompulati eset ilyetén vérkeringési eltérések legkisebb
nyoma nélkil akéar hosszabb ideig is folyik le a szemben,
nem tekinthetem az emlitett valtozatokat a lattompulat
okéanak.

Eszerint kell, hogy a latfogyatkozas legkdzelebbi okat
az idegrendszer kozponti szervének valtozataiban keressem,
akar Ggynevezett szenveddleges vértorlddasokként, akar az
agy izgatottsaganak bizonytalan egy nemeként nyilvanulja-
nak is ezek. Hogy a borszesz az agy izgatottsagat elGidézi,
nem kell bizonyitgatnom ; és az ,,izgatottsag” sz6 épen a lat-
idegre és reczegre, az agy ezen kinyul6 részeire vonatkozolag
kilénodsen jol latszik illeni, amennyiben a szemen nyilvanuld
jellegzetes tlinemények 6sszeségét alig foglalhatnam jobban
egybe, mintha ,,t0lérzékenység” széval nevezem el. Es valdban
az altalam tobb izben hangsulyozott alnapvaksag (Pseudonyc-
talopia), melyre Galezowsky is nagy nyomatékot latszik fek-
tetni, nem egyéb, mint a fényérzd készlet tulizgatottsaga-
nak praegnans kifejezése. Ha mai napsag senkinek sem fog

g *
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is tobbé eszébe jutni, a moérokat izgékonyakra és renyhékre
(erethische und torpide Amaurosen) felosztani, az izgékony-
sag emlitett kifejezése mégis sokkal nyomosabb mozzanat,
semhogy a korszarmazat fejtegetésénél ki szabadna feledni. A
lattompulatban szenved6k allapotanak valtozasa, a latasnak
hol javulasa, hol roszabulasa sokszorosan emeltetik ki mint
valami jellegzetes ; ezen tulajdonsagot is legtermészetesebben
lehetne az agyizgatottsag fogalmaval 6sszhangzéasba hozni,
minthogy az izgatottsagot, mint tudjuk, az izgatott képlet
kimeriiltsége koveti, melyhez az Ujra bekdvetkez6 izgatott-
sagig szabad id6koz csatlakozik. A fényérzo készlet talérzé-
kenysége agyizgatottsag kovetkeztében: ezen fogalomba latom én
a kérdéses lattompulatnak Iényegét legtermészetesebben
Osszefoglalva. E mellett kétséget nem szenved, hogy az agy-
kér vagy az agy lefinomabb edényeinek tagulata, melyet idilt
borszeszmérgezésben meghalt egyéneken talalni, maga részé-
rél szintén hozzajarul a fent rajzolt tlinetcsoport létreho-
zésahoz.

Hogy masféle mérgek is az agyizgatdas folytan a
lattompulat heves rohamait képesek elGidézni, eléggé ismert
dolog. Higany és 6lom altal létrehozott egy-egy ily esetet
volt alkalmam megfigyelni. De ha meggondoljuk, hogy az
iszakosak koponyéajanak megnyitasanal borszeszszag terjed
szét, hogy az agyi pokhalokér és az agygyomrocsok savés
folyadéka mintegy telitve van borszeszszel, ugy a dolog
ilyetén kdrszarmazati értelmezésének valdszindsége ellen mi
kifogast sem lehet tenni. Hogy az agy takar6in a legfino-
mabb edényeknek tagulata a lattompulati jelek el8idézése-
hez mivel jarul, hogy tehat mennyiben van dolgunk az agy
Ggynevezett szenveddleges vértorlédasainak kdvetkezmé-
nyeivel, ez csak a tovabbi firkészetbdl fog kivilaglani ; mar
az is nagyon valdszin(ivé teszi a dolgot, hogy a mi lattompu-
latunknak nagy a hasonlatossaga azon lattompulatokkal,
melyek sem kozvetlen agyizgatottsagbol, sem mérgezéshdl,
hanem kizarélag oly szenveddleges vértorlodasokbol veszik
eredetiiket, melyek amint mondva volt, a legkilonfélébb kdros
befolyasokban nyerik tovabbi magyardzatukat.

Es ez azon masodik kérdésre vezet bennlnket, vajjon
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az idllt szeszsenyv (alkoholismus) meérgezési betegségnek
tekintend6-e, mint amilyennek altalaban tartatik. Egészen
eltekintve a kilénféle szervekbeni masodlagos tlinetektél,
kieérletileg is sokszorosan megallapitott tény, hogy a szesz
felvétetik a vérbe és épen ugy mint mas mérgek, melyek
az edényrendszerbe hatoltak, ez utdn eszkézol kilonféle
szervre, itt kiillondsen az agyra, rendellenes izgatast. Ezen
viszony heveny médon a részegségben nyilvanul (talaléan
nevezi azt az angol nyelv ,,intoxication“); az idilt mérgezés
létrejovetelére azonban, minthogy ezen méreg illékony és a
szovetekkeli érintkezésben is sokszorosan szétbomlik, annak
szakadatlan hozzajarulasa szikséges. De a szesz ezen koz-
vetlen hatédsan kiviill nem kevésbé fontos kozvetett hatéast
gyakorol az az altal hogy befolydsa alatt a vér alkatrészei-
nek egymashozi viszonya megvaltoztatik. Bomhardat és Sand-
ros*) szamos kisérlete és vegyelemezése kétségtelenné tévé
hogy az Uteres vér szeszmérgezés altal sotétté, mintegy vissz-
eresse Vvalik és szeszszagot vesz fel ; ezenkivul Scharlau**")
az iszékos vérének szénsavtartalradt 30 szazalékkal maga-
sabbra becsié, mint rendesen €l6 egészséges embernél. A vér
egyszersmind oly sok zsirt tartalmaz, hogy a szivben és na-
gyobb edényekben gyakran akar puszta szemmel is lathatni
kisebb nagyobb zsircsoppeket a vér fellletén. Backer***) az
iszdkosaknal a vértekecsek sz&mat és a rostonyat fogyni
latd. A vér ezen valtozatainak legkozelebbi kdvetkezménye
mindenekel6tt az, hogy zsir rakddik le kulonféle helyeken,
jelesen a majban, és hogy az ujjatermddés egyatalaban hia-
nyosséd lesz, minek kdvetkezményei az idegrendszerre nem
maradhatnak el.

A mig tehat a hevenymérgezésben (a részegségnél)
csupan a Vér szesztartalma hat az agyra, még pedig elébb
izgatélag aztdn lankasztdlag az idilt mérgezésnél a kdzvet-

*) Annales de Chemie et de Physiologie oct. 1847. (Huss p. 588).

**) Schmidts Jahrbiicher der Medizin 1844. H. 3 p. 276 (Huss p. 29).

***) Bocker F. W. Beitrdge zur Heilkunde, insbesondere zur
Krankheits Genussmittel und Arzneiwirkungslehre B. I. Crefeld 1849 p.
275. (Huss p. 559).
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lenlil hatd mérgen kivil, még magéanak a vérnek rendelle*
nes (visszeres és zsirt tartalmazd) mindsége is szamba veend6.
Ehhez tovabbi fontos mozzanatként azon kériilmény is csat-
lakozik, hogy a megcstkonydsodott ivok felette kevés tap-
szerrel élnek, tehat az ujjatermoddésnek nagy mértékben
kell szenvednie, ezenkivil pedig mar csak épen e miatt jut
annal tdbb szesz a vérbe, minthogy nagyobb részének a tap-
szerek altali szétbontdsa nem torténik. Innen van, hogy a
szeszmérgezés veszélyes hatasai csak akkor szoktak bekovet-
kezni, mid6én a tapszerek fogyasztasa igen csokkent, mi a
maga részérdl ismét oregbedd gyomorhuruttal, tehat a bor-
szeszszel valo visszaélés ezen kilon kovetkezményével fiigg
Ossze, Ugy hogy itt az okozat okka valik megint és a karos
befolyasok egész lanczolataval van dolgunk, mely a test
tonkrejutasat elharithatlanna teszi.

Mi kilonosen az agytiineteket illeti, az izomrendszer
gyengeségének jelei, az érzés tompasaga, a szellem mikodé-
sének lankadtsaga mind oda mutatnak, hogy az idegrendszer
kozponti részeiben csokkent a hatasi képesség, és hogy a
tulérzékenységnek ehhez csatlakozod nyilvanulatai, a lattom-
pulat, a rangatddzasok, a ranggorcsi és nehézkdri (epileptisch)
rohamok, az érzéki csalddasok leginkébb tekintethetnek az
agy- és gerinczagyra hat6 folytonos izgatas jeleinek, melyek
koronkint vagy huzamosan vannak jelen.

gy hiszem, hogy a Huss*) altal ezen betegségrél adott
magyarazatot természethiinek lehet tartani, azért szorol széra
ide iktatom : ,,az idilt szeszsenyv lényege idiilt mérgezési folya-
»Mmat ; ezt a borszesz részint kdzvetlen felvétele altal a vér,
orészint az ennek dsszetételében végbemend valtozatok
,0kozzak; az e mddon részint idegen anyag jelenléte, részint
»az altal megvaltoztatott vér, hogy a rendes alkatrészek kol-
csdnds viszonya mennyiségileg meg van zavarva, az ideg-
rendszerre kezdetben izgatdlag, aztan lankasztolag és hiidi-
»6leg, vagy valtakozva hol izgatolag, hol lankasztolag hat,
»mi altal a tiinetek majd az egyik, majd a masik mddon tar-
sulnak, keletkeznek, 6regbednek és kiegészitik egymast.”

0 1c.p.663.
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Helyén lesz itt a sokféle élettani kisérleteket felemliteni,
melyek ujabb id6ben a szeszhatasra vonatkozolag hajtattak
végre. E kisérletekre talan legink&bb az inditott, hogy, mint
mar fentebb emliték, az angol orvosok*) annyira dicsérték
gyogyeredmeényét annak, ha forrolazas betegségekben bor-
szeszt adtak betegeiknek ; ezen eredmények az altalan érve-
nyes, UgyszOlvan népszer(i felfogassal ellentétben hihet6vé
tették, miszerint a borszesz bizonyos mennyisége legalabb a
testbeni h6képzést inkabb aldszallitja, semmint emeli. Az
életblvarok, nevezetesen a koérodaszok kozott eddig azon
nézet uralkodott, hogy aborszesz kis és nagyobb mennyiségei
a vér héfokat emelik, csak nagyobb és mérgez6 mennyiségei
szallitjak azt ala, és hogy hatasa a lazas dsszeesési allapotok-
ban (eollapsus) egyediil az idegrendszer izgatasanak tulaj-
donitand6. Tschetschichin ez érdembeni kisérletei uj vilagot
vetettek e targyra ; miért rdviden érinteni akarom.

Ha egy curaraval hiiditett hazi nytlnak szesz adatik
be, és egy hévmérd a b6r valamely részén, egy masik pedig
a végbélben alkalmaztatik, akkor egy ideig a két hévméro
egyenl6en emelkedik a rendes hémérséken tal is (*/2—1 fok-
kal); azon tul a kilb6r hémérséke kezd csokkenni, mig a
végbélben levé még az el6bbi magassagon marad ; csak mikor
a bér h6mérséke mar tetemesen csokkent, akkor csokken a
takhartyaé is, és utoljdra mindkett6 a vérh6foknak tetemes
csokkenését mutatja egyenl@en. Tschetsehichin ebbél kdvetkez-
teti, hogy a szesz az edénymozgald idegekre hiiditoleg hat, mi
altal az edényvégek és hajszaledények kitdgulnak, a vérke-
ringés gyorsul és a melegad6 feliilet ndvekszik, minek foly-
tdn kezdetben latszélag hoemelkedés all el6, miutéan azonban
a héelvezetés tetemesebb semmint a h6termelés, a vér hifoka
fokonkint csokken, és pedig el6bb a kilb&ron, hol a hovesz-
tési esélyek jobbak, és késébb a takhartyakon.

Ezen feltevés ismeretébdl indulva a szemész arra érzi
magat felhiva, hogy a szemtikor segélyével ezen elméletben

. téim \' e »aA A mrooioe) ot s ¥

*) Tobb erre vonatkoz6 értekezés kozil utalok a kovetkezei
czikkre : Uber die Wirkung des Alkohols v. E.Schmidt Lancet 6, u. 9.
1861, Alig. med. Centr. Zeitung 1861. p. 444,
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szerepl6 edénytagulatrél gyézédjek meg. Magam is kezdet-
tem a szemtukorrel Kisérletileg nyomozgatni a szesz hatasat,
minél épen azt akartam Kkitudni, vajjon a heveny szeszmér-
gezés lefolyasa alatt a reczegedények ki vannak-e tagulva,
mi Tschetschichin eredményei utan itélve nem volt lehetetlen.
Eddig csak egyetlen egy kisérletet vittem végbe fehér ten-
geri nyulon Koranyi tanar segitségével, azonban ez a reczeg-
edényekre nézve merdben nemleges vala, de a hémérésre
nézve Tschetschichin tapasztalasat megerosiie.

Binz*) Bonnban a kisérletek egész sorat tette Ujabb
id6ben kozzé, melyekbdl kiderll, hogy kilonféle allatoknal
a szesz kis adagainak alkalmazasakor, a h6mérsék allandéan
stilyed 0,5—1,0 fokkal. Az embernél régi j6 Cognac 20. com.
vételére 10 perez alatt a hémérsék 37,0-rd1 36,7-ra és 45
perez alatt 36,6 fokra szallt ala. Er6sebb adagokra ezen hisité
befolyds sokkal nagyobb mértékben nyilvanalt. Egy- er6s
uszkarnal nagy adagra a hémérsék 5 ora alatt 2,8 fokkal
stlyedt, ezutan lassanként ismét emelkedett 4 6ra alatt csak
0,5 fokkal. Ugyanily eredmény mutatkozott azon allatok-
nal is, kiknél rohadé anyagok befecskendezése altal elébb
poslaz idéztetett el6. Ezen kisérletekb6l szabad kdvetkeztetni
hogy a szesznek nemcsak nagy mérgez8, hanem igen kis
adagai is ajaslilyesztik az egészséges allatok testi melegét, és
hogy ezen melegcsokkenés a poslaznal is fellép. Ellenben az
érlokés mindig szaporodik. Azonban Binz is lehetségesnek
tartja, hogy az edények részben kitagulnak, mi Ugy az ideg-
rendszer, mint a szem tiineteir6l, kés6bb talan Uj felfogasra
fog vezethetni.

Némi kiegészités érdekében szabad legyen a nicotin-
mérgezésre vonatkozolag azon kisérleteket rovid kivonatban
ide csatolnom, melyeket Koranyi tanar 1868 ban Berlinben
végbe vitt és szives volt velem kozolni.

Ha egy hézi nyudlnak szajaba kis mennyiség, korilbe-
161 ‘Op» szemer dohanyai (nicotin) Ontetik, akkor mintegy

*) Ueber den Einfluss des Weingeistes auf die Kdrpertemperatur
bei gesunden und fiebernden Thieren. Allgem. med. Central-Zeitung,
Aug. 1867?.
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30 w. perez mulva a fulek megsépadnak es az egész testen
gorcsds rangasok allanak be. Ot perez mulva a lat ik meg-
sziiktilnek, a szivarvanyhartya beldvelddik, a flilek edényei
kitagulnak és fokonként egészen beldvelédnek, a légzés
gyorsul és a tagok egészen hidottekké lesznek, fél ora-
mulva a hiidés enyészni kezd, s masfél 6ra mulva a lata ismét
kitagul s az allat j6forman magahoz jo.

Nagyobb adagnal mar 4—5 mésod perez mulva az allat
reszketni kezd, egy perez mulva gorcsok, opisthotonus; az
allat oldalara fekszik és harant tengelye koéril néhanyszor
megfordul ; a lata igen sz(ik, nagy dispnoe, nehany gyengébb
rangas utan haldl. Ha a nydl nicotinnal kezeltetik, az emlitett
tineményeken kivil még nyalfolyas is all be néha : ha pedig
a mcotinismusbdl feludilt nydl révid id6 mualva (24—48 6ra
alatt) masodszor nicotinisaltatik, akkor a litidési tinemények
beallanak anélkil, hogy gorcsék mennének elére.

Ha az igy nicotinisalt nyulnak bolygidege atmetszetik,
és az idegnek kornyi vége villammal izgattatik, ez a szivre
semmi hatassal sincs; ha ellenben kdzponti vége izgattatik.
1égzési szilinet all be belégzési rekeszallassal.

Ha egy békanak egyik czombiitere lekottetik és azutan
mindkét oldali Ulidege kikészittetvén, a béka kis adag nico-
tinnal megmeérgeztetik, ekkor csekély rangasok utan, mintegy
30 perez mulva hiidés all be minden tagban, kivévén azt,
melynek Utere lekottetett. Az Utérlekotés altal mentesitett
tagot mozgatja a béka mindannyiszor, valahanyszor vala-
mely borrészlete csipetik, vagy mas modon izgattatik. Ha
azutan mindkét Glideg atmetszetik cs kornyi végeik villam-
arammal izgattatnak, villamos eredmény csak ott all be,
ahol az iitér lekdtve volt. Egy kutyanal, melynek ezombiitere
a Ludvig-féle kymographyonnal hozatott dsszekottetésbe,
nicotinbetecskendezés utan a vérnyomas egy perezre nagy-
fokulag emelkedett, utdna tetemesen sllyedt, raignem az
egyensuly ismét helyreallott.

Ezen kisérleti tlineményekb6l azt lehet kdvetkeztetni,
hogy 1-szor a nicotin az idegmozgaté idegekre révid és nem
allandd izgatés utan allandéan hoditd hatéast gyakorol.
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2- szor, hogy ugyanigy hat a latatgitd egyuttérzide
agakra is.
3- szor, a szivmozgast szabalyozd bolygidegvégek

nicotin kis adagai utdn hidittetnek, mig a kozponti vegek,
melyek a légzési kdzponttal interferdlnak, kis adagok altal
nem érintetnek.

4- szer, a mozgatag idegek kornyi terliletei a nicoti
altal hidittetnek.

5- szor, a kdzponti szervek nem érintetnek.

6- szor, a nicotin hatédsa az idegekre nem kozvetler
hanem a véraram utjan eszkdzoltetik.

Ezen tlinemények egészen megegyeznek Rosenthal
idevagd kisérleteivel, kinek dolgozdajaban Koranyi tanar a
fentebbi észleleteket tette.



Koroktan.

Az ezen értekezetben el6rebocsatott bevezetd észrevéte-
lek féloslegessé teszik arra figyelmeztetnem, hogy a tablakon
feljegyzett 151 eset statistikai adataira vonatkozd kovetkez-
tetések csak annyiban méltok figyelemre, amennyiben hozza-
jarulnak némikép azon viszonyok ismeretéhez, melyek kdzott
az iszdkosak és dohanyzok lattompulata a gyakorlatban
nyilvanul. A f6szdmokra fogok egyébirant szoritkozni és
masoknak engedem 4t, hogy a nyert adatokbol tovabbi
kovetkeztetéseket vonjanak.

Mindenekel6tt kiemelendd, hogy az én betegeim kozott
egyetlen nd sincs, mi a dohanyra nézve ugyancsak magatol
érthetd, kevésbbé azonban a szeszes italokkal valo visszaélést
illet6leg; Huss*¥ pl. 139 idilt szeszmérgezési eset kdzott 16
nészemélyt emlit fel. Valamint Svédhonban, Ggy Anglidban
sem valoszin(tlen, hogy a nénem barha kis aranyszammal is,
képviselve van az illet6 betegek lajstromaban. A nemet ille-
téleg azonban még egy megjegyzést kell tennem.

Az imént leirt lattompulat egész tiinetdsszlete — elte-
Kintve az oki mozzanatoktol — oly ritkan fordul el6 a n6nem-
nél, hogy a jegyzdkonyveimbe felvett tobb mint 20,000 eset
attekintésénél fél tuczat hasonlé korképet mutatd lattompu-
latban szenvedd nét sem volnék képes 6sszeallitani. Es abban
valamennyi észlel6 megegyez, hogy ezen némelyek altal typi*
kus amblyopia névvel jellt tiinemények csaknem kizarélag
férfiaknal jének elé, amely kortilménynek ‘talan leginkabb
kell tulajdonitani azt, hogy a dohanynak a laterére gyako-
rolt kdros hatasara az orvosok figyelmeztettek. Arit*) 3L
Hretinitis  nyetalopicd“-ban szenvedd kozott egyetlen nét
sem taldlt. O ezt nem tartja véletlennek, hanem igenis a
férfiak életmddjaval és foglalkozasaval egybefiiggének. Hogy

*) 1c. p. 512
**) 1c. p. 126.
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az idegdombcsanak még kifejlédétt fehér sorvadasa fis sok-
kal gyakrabban fordul el6 férfiaknal, ez Hutchinson fent
idézett kdzleményébdl vehet6 ki, hol még az agynovedékek
sth. kovetkeztében megvakult egyének is hozzaszamittatnak,
ezekhez pedig természetesen a ndék is jarulnak. Azon tényt,
hogy az ily lattompulatok legalabb is tdlnyom6 szamban fér-
fiaknal fordulnak el6, nem lehet kétségbe vonni, a gyakor-
lati iurkészet feladata lesz a bizonyara sokféle okokat kipuha-
tolni és azt is kimutatni, hogy az egyes bebizonyitott okok
mily mértékben jarulnak ahhoz, hogy a férfiak oly annyira
hajlamitvdk ezen lattompulatra. Hogy a dohanynyal és bor-
szeszszei visszaélés alig teszi a kizarélagos befolyast, mar
mondva volt, de ép oly bizonyos, legaldbb redm nézve, hogy
ezek a féokok. (Mellékesen megjegyzem, hogy jegyzeteim-
bél kiindulva hajlandé vagyok feltenni, hogy ellentétben a
fennebbivel a glaucoma, valamint a reczeglevigés a néknél
fordul el6 gyakrabban mint férfiaknal ; az els6 betegségre
nézve mas gyakorld orvosok hasonld nézetben vannak.)
A kort illet6leg eseteim kovetkezéleg allanak:
20 és 30 év kozott 2

30, 40, 40
°©., 50, ., 67
50, 60, . 38
60, 70, 3
kor nincs feljegyezve 1
151

Ey.ek szerint a 40 és 50 ik évkor kozottiek leghajlandobbak
a kérdéses lattompulatra; ez azonban oly kovetkeztetés,
melyet természetesen nagy Ovatossaggal szabad elfogadnunk.
Mindenekel6tt ugyanis fontos volna tudnunk a latgyengeség,
valamint a kulonféle életk~rbani belbetegségek el6forduldsa-
nak atalanos szamat is, hogy aztan kiszamithassuk, az egyazon
életkorbeliek kozil hanyadik szembeteg szenved ezen lat-
tompulatban, és hanyadik belbetegségben szenved6 van a
kilonfele életkorban idult szeszsenyvnek alévetve. Ily
szamitasokat nagy nyilvanos intézeteknek kell atengedni,
melyeknek statistikajabél sokkal biztosabban lehet atalén; s
kovetkeztetéseket vonni, mint az egyes maganorvos sokféle
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esetlegekt6l figgd tapasztalatabdl. Ream nézve a fentebbi
szdmok csak azért érdekesek, mert Huss*) Svédhonban szin-
tén a 40 és 50-ik életév kozott talalta a kérdéses betegséget
leggyakrabban. Ment6i 6regebb az iszakos, tehat minél tovabb
engedte a4t magat a visszaélésnek, annal kdnnyebben Iépnek
fel az idult mérgezés jelenségei, ezért fordulnak el6 azok
oly ritkdan a 30 évek el6tt, az 50-es évek utan pedig azert
fogy a kérdéses szamarany, mert az iszakosak élete egyata-
ldban révidebb, minélfogva a 60-as évek utdn az esetek
maris csak kivételesek.

Mi a testalkatot illeti, csak ataldbau mondhatom, hogy

o

a szeszes italokkal visszaél6k edzett, s6t felt(inGen er6s szer-
vezetl egyének. Ha kozulok sokan roszul néztek is Ki és
gyengék, ezeknél a betegség csaknem mindig mar nagyon
ki van fejlédve, és a mérgezés a testi jolétet mar nagyon is
megrongélta. Az eldhirnoki lattompulatot csaknem mindig
nagy, szinik, és testalkatuk altal egészségeseknek latszo
embereknél taldlom.

A betegek foglalkozasara nézve a kodvetkez6 szamokat
talaltam.

mesterember . . . . . 16
korcsmaros S * 1 1n
foldbirtokos . . . . . 10

PaP
Jjegyzl (falusi) .
hivatalnok

katonatiszt

keresked6

gazda
szolgabiré

irnok

napszamos

orvos

mérnok

kertész

héazal6

kormanyos .
vandor lengyel zsidé
UGYVED e
boruzleti utazé
g6zhajo kapitany

E e RPN OROMNRORNN ®WWWWwSDOo N

*) 1L c. p. 509
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gbzhajoéhivatal-igazgato

erdészeti hivatalnok (dohany)

zongoramester

angol nyelvmester

istallémester

nyugalmazott hivatalnok

kocsigyarté , . . 5
szatdcs \

puszta iskolatanité

szinész S 4
koébéanyaizlet birtokosa

kavés

pinczér

vinczellér . . , . 1 « >
haziszolga

bérkocsis

mészégetd

kocsis .

hivatal szolga

feligyel6 vasuti épitésnél . * T S
palinkaégetd

e R e e T T R S T e e

[ SN

banyamunkas
CH -

foglalkozés fel nem jegyzett 38

151

Ezen 0Osszeéllitdsndl, de egyataldban mar eunekel6tte
is feltlné volt el6ttem, hogy févérosi lakossagunk egyik
exquisit palinkafogyaszto része, az épitkezéseknél foglalkozo
napszdmos totok nincsenek e betegek kdzott képviselve, mit
mésként nem magyarazhatni mint Ggy, hogy ezen néposztaly
egyatalaban ritkdn szokott maganorvos rendelési draiban
megjelenni.

A betegség kozelebbi okat, ugyanis a szeszes italokkal
és dohanynyal vald visszaélést illet6leg, mindenekel6tt még
egyszer kell hogy arra figyelmeztessek, miszerint tobbnyire
mind a két ok egyditt talalhatd és gyakran felette nehéz a baj’t
kizarélag az egyikt6l szarmaztatni. lgaz ugyan, hogy csak
53 betegnél taldlom a dohanynyali visszaélést a masikkal
egyutt feljegyezve, de ezen szdm korantsem fejezi ki az el6-
fordulési aranyt, minthogy nehany év el6tt a betegeknél
nem tudakozdédtam a dohanyfogyasztasrol, az utdbbi években



A SZESZES ITALOK S DOH. STB. 127

gy(jtott tapasztalatom nyoman pedig jogosan kdvetkeztethe-
tek arra, hogy a két ok szerfelett gyakran forddl egyutt eld.
Az imént felhozott szamra nézve pedig meg kell emlitenem,
hogy csak oly dohanyzokat vettem fel, kik joval tulhagtak a
Sichel allal felallitott hatéart, hogy tehat oly egyének, kik pl.
5—6 szivart vagy a megfelel6 dohanymennyiséget fogyasztot-
tak, nem vétettek fol a lajstromba.

89 betegnél csupan szeszes ital, 5-nél csupdn dohéany
van feljegyezve, 4 beteg tagadta a visszaélést, ugy hogy a sze-
szes italok mennyiségér6l — bar azokkal tortént visszaélés-
r6l subjective meg voltam gy6z6dve, nincs tudomasom. 29
betegrdl vilagosan ki van mondva, hogy palinkat iszik. Ezen
utobbi szamot megkdzelitbleg pontosnak tekinthetni, mivel az
elébbi években is ritkdn mulasztottam el erre vonatkozo
kérdéseket intézni a beteghez, a melyekre kiilénben persze
nem volt mindig 6szinte a felelet. Hogy az illet§6 nyomozga-
tdsoknal ment6i Gvatosabban kell eljarnunk, mar mondam ;
ha még oly ligyesen torténik is a betegek kikérdezése, mindig
akadni egyénekre, kik nem akarjadk a visszaélés*-, legalabb
egész terjedelmében bevallani, ahol tehat az orvos csakis
tapasztalata altal gyakorolt szemében bizhatik.

Nehéz lévén a betegektdl az élvezett ital valodi
mennyiségét megtudni, nem is lehet szabalyt felallitanom
arra nézve, mily fokra kell hogy hagott legyen a visszaélés
lattompulat el6idézésére. Egyébirant kétségtelen, hogy ezen
viszonyt illet6leg nem létezik egyseges mérték, mely min-
denkire illenék, hanem, hogy a visszaélés kovetkezményei-
nek keletkezése szamos mellékkdrilménytél és egyéni haj-
lamtél fugg. Azt minden észleld constatalta, hogy az idilt
szeszmérgezés csak akkor tor ki, midén a tapszerek felvé-
tele mar nagyon kevesbedett vagy a legkisebb mértékre
széllott ald. Magéatol érthet6, hogy ezt a gyomorhurut tete.
mes Oregbedéss leginkdbb mozditja el6, s6t Ggyszdlvan ez
hozza azt létre, miért Wahher*) a lattompulatot is kozvetle-
nil ettdl szarmaztatja ; a hol a gyomorhurut hidnyzik, ott a
legnagyobb foku visszaélésnél sem fog az altalanos betegség
fellépni.

*)1lc
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Mar ezen okndl fogva, de maskiildben is igen valdszinii,
hogy az ital mennyiségén Kivil annak mindsége is befolyassal
van mind a gyomor takhartyajara, mind kdzvetve az idilt mér-
gezés létrehozasara, miért is, az ezentll térténd koroki tanul-
manyozasok ez iranyban nagyon stkeresek lehetendenek.
Egy ideig gyanitottdk, hogy talan nem a szesz, hanem a
palinkanak mas alkatrészei, nevezetesen a langolaj (Fuseloel)
okozza az idegtiineteket. Ez utébbit féleg azért okoztak,
mert némely orszagban azt tapasztaltak, hogy az idilt szesz-
senyv azon id6tél fogva kezdett nagyobb mértékben terjedni,
a mely id6ben a burgonya - pélinka, azaz a nevezett alkat-
részt b6ven tartalmaz6 szesz készitését nagyon felkarolték,
de ennél elfelejtették, hogy a visszaélésnek ezen palinka-nem
olcsésdga miatt épen a szegényebb néposztalyban gyakrabban
kellene fellépnie. Egyébirant a langolajjal tértént kisérletek
ezen feltevést valtig megczafoltdk, minthogy hatasa egészen
mas, mint a borszeszé, sét bizonyos értelemben merében ellen-
kez8, a mennyiben ezen olaj a borszesznek bizonyos tlinetekre
nézve Ugyszoélvan ellenszere.

Anglidban és ennek gyarmataiban sok rumot és cogna-
cot fogyasztanak, ezenkiviil a nehéz spanyol borokat, melyek
tokéletesen mentek langolajtol. Nalunk a palinkaivas, leg-
aldbb a jobbmodu néposztalyokndl még nagyon hattérbe
szorul és azon betegeimnél is, kik bevallottdk a palinkaivést,
csaknem mindig bizonyos mennyiség(, hol silvorium, hol tor-
kolpalinka poharacskair6l volt sz6. Az én gyakorlatomban
tehat leginkabb a bor szerepel mint kdr-ok, mely természe-
tesen a betegek vagyoni alldsa valamint lakhelye szerint
kilonféle minGségui.

Mar a priori érthet6, hogy a bor nagyobb mennyisége
ép oly biztosan hozhatja létre az idult szeszmérgezést, mint a
palinka maga, mivel csakis mennyiségi kilénbség van a kett6
kozt a szeszre nézve, mit kilénben a részegség, mely a mér-
gezésnek heveny alakja, naponta bizonyit. A mit Seneca a
csaszarid6beli romaiaknal tapasztalt, kik szintén csak borral,
nem pedig palinkaval idézhették eld a szeszseny vet, azt hazank-
ban is elég alkalmunk van észlelni. A délolasz borok az
igaz igen er8sek, de nagyobb szesztartalmuk alig magyarazna
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meg a betegség akkori feltind gyakorisagat, ha tekintetbe
nem venndk, hogy az akkor él6 nemzedék a legromlottabbak
egyike volt, melynek hires diaeteticns kih&gasai egyszer-
smind nagyon is hajlandéva tették az idiilt szeszmérgezés kelet-
kezésére. Igen valdszind, hogy a kés6bb betdrt géthok és mas
nem civilisalt népek ugyanazokatazolasz borokatmégnagyobb
mértékben élvezték anélkil, hogy ép oly kovetkezmények-
nek lettek volna kitéve. Kiilénben tudva van, hogy a rémaiak-
nal mar szokasos volt a mustnak f6zése, mi altal a bor mind
czukorra, mind szeszre nézve mennyiségileg nyer. Az ily
maodon készitett bort lapenum vagy defrutum névvel nevez-
ték, most pedig f6zott bor, vagy sekt neve alatt ismeretes.

Attekintés végett ide iktatok egynémely ismeretesebb
borok szesztartalmara vonatkozo6 lajstromot:

szeszrész kozeépszama 1900 térrészben (volum.)

wurtembergi . . . . . . . . 99,3
fehér burgundi . . . . . . .101,6
champagni . . . . . . . . 105,6
vOoros Bordeaux . . . . . . . 106,1
M 0 S € |ttt 110,3
FRENUSTii e 113,7
M AGY AT i 118,1
fehér Bordeaux . . . . . . . 141,7
Malaga s PSSP SRUPPROSRRY 150,4

olasz sekt . . . . . . . . 173,6
Xeres . . . . . . . . . 176,7
Cap . . . . . . . . . 186,5
Madeira . . . . . . . . . 192,3
P 0 T b e 195,5

A pélinka szesztartalma 504.-t6l 770 ig ingadoz a kiilonféle
gyartmanyok szerint. Rum a leger6sebb. Moleschott*) kinek a
tapszerekrél szold hires konyvében ezen szamokat talalni,
még a magyar borokrél is hoz kilén tablazatot, de mely igen to-
kéletlen és mar azért is mell6zhetd, mert amint tudom,Preisz**)

*) Physiologie der Nahrungsmittel. Zweite Auflage 1859. Zahlen-
belege p. 246.

**) Boréaszati lapok 1860. 7. 42. 43. 44. E lapok nem lévén jelen,
leg rendelkezésemre, e szamokat Than tanar szives kozlésének koszén,
hetem.

M, TUD. AKAD. ERT. A TERM. TUD. KOR. 1870. 9
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tanartél e targyra vonatkozd igen kimerit6 vegyelerazési
adatok léteznek, melyekre utalom az olvasét. A szesztartal-
mon kivil, mely még a magyar borokban is nagyon kuldn-
féle fokd, koroktanilag mindenesetre még a bor mas alkat-
részei veenddk tekintetbe, kilénésen pedig a szabad sav,
minthogy ennek a gyomorhurut el6idézésére gyakorolt befo-
lyasat sem az orvos, sem az ivo kdzénség nem vonja kétségbe ;
s6t az ivoknak az a szokéasuk, hogy a csorva ellen kétszer
szénsavas sodat, vagy Golis ismert étekporat hasznaljak
héritd szerként.

Mint tdbbszor ismételtem, az iszakosak lattompulata kdroki
viszonyanak megitélésénél szamos mellékkdrilmeény jo tekin-
tetbe, melyek a betegségnek a latidegben valo kitorését eld-
mozditjak. Ezen kozremiikodé okok még sokkal kevéshé
vannak kifiirkészve, semhogy helyes itélet képzGdhetett volna
roluk. Csak atalaban sejthet§, hogy mindazon befolyasok
melyek vagy kozvetlenil hoznak létre vértorlédasokat az
agy felé, vagy a fényérz6 készlet meger6ltetése folytan ennek
izgatottsagat és ezzel egyszersmind kozvetve vérkeringési
zavart létesitenek e téren, az idilt szeszsenyv tlineteinek
létrejovetelét fa szemben nagyon el6segitik. Itt egyrészt az
6 életmod és a szemek finom munkakkal, rajzolassal stb.
valé meger6ltetése, virasztas és korhelykedé3, mésrészt pedig
a szabadban siité napfény kétségkivil oly artalmaknak bizo-
nyulnak, melyeket tobb izben kellett koroki mellékkdrilmé-
nyeknek tekintenem. Es ebben gondolom azon ellenmondas
magyardzatat megtalalhatni, a mely Arit ,retinitis nyctalo-
picd“-ja koroki felfogasaban ream nézve lenni latszik. Mert
az, hogy fényes vilagitds egyedul legyen képes oly konok
napvaksagi jelleggel bir6 és pedig a reczeg alig észrevehetd
tapzavaraival lefolyd lattompulatot el&idézni, feltétlendil csak-
ugyan nem foghaté fel. Két hatarozottan kifejezett lattompu-
lati alakot ismerlink, melyek fényes vilagitas kovetkeztében
jének létre ; az egyik az alkonykdd (hemeralopia), tehat a
reczegnek kétséghevonhatlan atalanos érzéketlensége, a masik
éles hatard kozponti foltként (scotoma centrale) jelenik meg,
amint ezt oly egyéneknél, kik a napfogyatkozast puszta szem-
mel észlelték, tobbszor, egyszer pedig exquisit modon figyel-
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tem meg egy terménykereskeddnél, ki terményének hajoba
rakdsanal naphosszat nézte a Dunanal a nap ver6fényét
Ezen kodzponti folt is helybeli reczegérzéketlenségnek tekin-
tendd. Mindkét alak hovahamarébb elmulik, ha sotétben tart-
juk a betegeket, azaz ha id6t engediink a reczegnek, hogy
fogékonysaga ismét helyrealljon.

Ezen tapasztalattal szemkdzt igen nehéz tulérzékeny-
séget, mely allitdlag egyazon artalom &ltal, mégpedig oly
exquisit médon j6 létre, és oly makacs lefolyasu, értelmezni®
de a mely nehézség nagyrészt megsz(inik, mihelyt szabad
feltenni, hogy az illetd egyéneknél egészen mas eredetii tul-
érzékenység méar akkor voltjelen a latidegben, midén a szét-
aramlé napfénynek nagyon is kitették ma ,ukat. Ezen gyanu
fokoztatik az altal, hogy Arit. 33 beteg kdzott szintén egy nét
sem talalt, pedig ezeknél is csakugyan akad elég alkalom
ugyanazon vagy legaldbb abhoz hasonld fényartalmaknak
kitenni magukat, melyekr6l Arit egyik betegénél szol, Ki
szintén az altal hiszi betegségét eldidézettnek, hogy napokig
foglalkozott mousselin-fliggdnyok kiszabasaval!

A hajlamitd mellékkoriilményekre vonatkozélag kiilo-
nosen figyelemre mélté egyik betegem (5), kinél mar a szesz_
senyv elétt 6lommeérgezés volt jelen, mely szamos élomzsaba.
roham altal nyilvanult.

Helyén lesz még itt a doh&nyban lev6 méregrél i«
nehany észrevételt tenni.

A dohényfogyasztas valamennyi mddja kozil a burnét-
szippantas van legkevésbé artalmasnak elismerve, és épen ez
jott ki Gjabb id6ben mindinkabb divatbél, amint szintén az
osztrdk egyedarusag kezelésének statistikai adataibol kivilag-
lik. Ennekeldtte a burnétszippantds mérgez6 hatasai tobbszor
észleltettek, de ezek tudtommal, 6lommérgezésnek tulajdonit-
tattak, mi a burnétot beburkol6é élomlemez altal lett allitélag
el6idézve. A bagdt ragdk idevago viszonyairdl sem magamnak
nincs tapasztalatom,sem masoknak erre vonatkozé észleleteir6l
nincs tudomasom. A dohanyzasnal — ugyhiszem — a szivarok
foglaljak el az elsé helyet az artalmassagra nézve, minthogy,
ha végkép eltekintiink is azon kozvetlen érintkezéstél, mely
a szivar nicotinnal telitett végrésze és a nyakhartyahuzam

g*
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kdzott létezik, tovabba a fiist nagyobb melegségétél, valamint
a szemet kozvetlenil izgatd hatasatol stb ; fontos azon koril-
mény, hogy a szivarok csaknem 3-szor annyi nicotint tartal-
maznak, mint az ugyanazon levelekb6l készitett dohany,
minthogy a levelek dohanynyéa alakitasa altal az erjedés és a
nicotinnak ammaéniakka valasa kdvetkeztében a mérges alca-
loid két harmadrésze elvész. Siebert az alhasi betegségek
korjelzésérél szol6 munkajaban azt mondja, hogy midta a
szivarzas felulkerekedett a dohanyzason, férfiak kozott az
idegbantalmak szaporodtak.

Egyébirant ismert dolog, hogy a nicotintartalom a
dohany kulonféle fajtaindl igen valtozik, mint ez a kdvet-
kez§ tablan*) lathato :

Département Lot . . . 7,96 %
” Lot et Garonne 7,34 ,,
» Nord . . . 658,

" Ile-et Villaine 6,29 ,,
" Pas-de Calais 4,94 ,,

” Elsass . . . 321,
Virginien......een, 6,87
Kentucky .ooooeevvernenen, 6,09
Maryland.......cccocoevvenne 229
Havannah kevesebb 2 — Q«-nél.

Kar, hogy a magyar dohanyfajtak nicotin tartalmardl
nincsenek adataink. Amagyar természettudomanyi tarsulat két
izben hirdetett palyazatot a magyar dohanyfajtak ez érdem-
beni kifiirkészése czéljabol, de eredmény nélkil, minthogy a
palyazni akarok nem kaptak az aerariumtol anyagot. Tudtunk-
kal boldogult Wertheim tanar a hamburgi gyarban, mint e
gyarnak vegyésze elemezte a dohanyfajtakat de e munka
eredménye nem tétetett kozzé. Minttudtomra esett, Than tanar
dolgozdajaban nemsokara eszkdzoltetni fognak ilyetén ele-
mezések az aruba bocsatott gyartmanyokkal, mi még inkabb
kielégitené az orvos igényeit, mint a nyers termény vegyelo-

H Mackenzie p. 559.
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mezése, a mennyiben a kdrokra nézve, csakis ezen gyartma-
nyok johetnek tekintetbe.

Végre meg kell még emlitenem, hogy a dohanymérge-
zés a gyarakban hosszabb ideig dolgoz6 munkasoknal is el'
fordul Erlenmeyer tébolydai gyakorlataban 3 nébeteget ész-
lelt, kik dohanylzletben voltak elfoglalva, és kiknél az
elmezavart idllt dohanymérgezéssel kellett 6sszefliggésbe
hozni, amennyiben a kilénféle idegtiinetek azon idétél fogva
léptek fel, amelytél kezdve az illet6k a dohanyillattal telt
helyiségekben tartozkodtak. Mind a harom esetben tllérzé-
kenység, szédiilés, hanyinger, szivdobogas, buskomor hangu-
lat, szivszorulas, latcsalodasok valanak a legfébb jelenségek™
Sajat gyakorlatombol ismerek egy esetet, melyben a szivar-
gyartassal, valamint eladassal foglalkoz6 nébeteg az ideg-
rendszer legszoveményesebb bantalmaban mindaddig szenve-
dett, mig az illetd helyiségeket el nem hagyta, s a betegség
mindannyiszor ismétl6dott, valahdnyszor foglalkozasahoz
visszatért.



Joslat és gyogykezelés.

Ajoslat ataldn véve kedvez6nek mondhatd, ha ugyan-
csak a szeszmérgezés (csakis err6l szolok) nem fejlédott
nagy fokra és a beteg elég lelki er6vel bir szenvedélyér6l
végképen lemondani ; még pedig kedvezd azért, mert ezen
lattompulati faj hatarozottan jéindulatl, azaz nem olyan, mely
szlikségképen és mintegy feltartoztathatlandl vezet a latideg
sorvadasara. Itt ajoslat mer8ben attél fiigg, eltavolithato-e
az ok vagy sem. Masod sorban pedig attél, mikor, azaz a ban-
talom melyik szak&ban szlint meg az ok hatni. Ha az els§
szakaszok alatt, akkor tokéletes lehet a gyogyulds. Masként
all a dolog, midén a kérok csak akkor szlnik meg hatni,
mid6n a latideg valtozatai félreismerhetlendl nyilvanulnak.
Ezen esetekben ugyanis teljes gydgyulas (restitutio inintegrum)
alig all be tobbé, hanem igenis a folyamat biztos megallapo-
dasa folytdn a még fennalld later6 megtartathaték, mi annal-
inkdbb elérhet, minthogy a kérdéses folyamat rendki-
vl lassu.

A gyo6gykezelésnél els§ és féfeladat, az okot eltavo-
litani, mely javalatnak azonban sajnos csak ritka esetben
lehet, mint mar tébbszor emliték, eleget tenni. Meg kell itt
jegyeznem, hogy még azon eseteknél is, a hol van erre remé-
nylnk, sem szabad a borszesz-élvezetet rogton és végképen
megszlntetni, nemcsak azért nem, mert ezaltal a beteget
visszariaszthatjuk a gyogymadtél, hanem és f6leg azért nem,
mert ennek az egész szervezetre karos kdvetkezményei lehet-
nek. Eltekintve attol, hogy sulyosabb eseteknél a borszesz-
élvezet rogtoni megsziintetése még rezgdrji rohamot is idézhet
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el6, sajat tapasztalasombol tudom, hogy a szokatlan vizivas
egyebek kozt a gyogyulast késleltetd hosszadalmas hasme-
nést tamaszt.

Ez pedig annél kellemetlenebb, minthogy a f6ok elta-
volitasan kivil a magam gyakorlatab6l mondhatom, mi sem
mozditja inkabb el6 a gyogyulast, mint az emésztési szer-
vek, illetleg a régoéta veszend6be ment étvagy helyre-
allitasa.

Ezen okbdl oly szereket szoktam a betegnek rendelni,
melyek a gyomor nyakhartyajat zsongitjak, kiléndsen pokol-
kéoldatot, masod sorban horganykészitményeket, nevezetesen
a valerianas zinci-t, mely a gyomor takhartydjan kivil még
az idegrendszerre is jO hatasu.

A sokak altal dicsért lobellenes szerelést futolagos
hatdsa miatt kétségesnek tartom. Javalva csak ott volna, a
hol a belhartydkban vérb&ség és talan kezd6dd szdvetvalto-
zasok vannak jelen. De itt sem tanacslom a lobellenes szere-
Iést nagyon erélyesen foganatositani.

Csak egy behat6 gyoégymodot ismerek sajat gyakorla-
tombol, mely (gy az idegrendszert, mint az emésztési szer-
vet nagy mértékben edzi, és ez a hidegvizgyogymad észszerdi
alkalmazasa. Ezen gydgymodnal szamos mozzanat miikédik
oda, hogy a szervezetben a megzavart mikodések ismét
0sszhangzasba hozassanak. A szigor( étrend, a szabalyo-
zott életmdd, a szabad (ide leveg6, ajo alvas, a derilt han-
gulat, a visszanyert életremény megannyi oly mozzanatok;
melyek leginkabb képesek a megrongalt egészséget helyre-
allitani.

Mas eseteknél j6 hatasat lattam a sziksonak, méginkabb
pedig az ezt és a szénsavat bdven tartalmazé asvanyvizek-
nek. A betegek ezen vizeket j6forméan szenvedélylyel iszszak,
minthogy szokott italukat mintegy poétoljak: tébb betegnél
tapasztaltam, ha egyszer hozzaszoktak a szolyvai vizhez"
szinte megkedvelik és nem igen akarnak rola lemondani.
Ezért szivesen kiildém 6ket Marienbadba, Firedre, Koritnyi-
czéra; sajnos azonban, hogy az utdbbi fird6helyen tobb az
alkalom, mely Oket kirantja rendezett életmodjukbol, mint
pl. a cseh flirdékben.
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Elhallgatom egész sorat azon szereknek, melyek kilén
javallatoknak felelnek meg, csak mellékesen emlitem még,
hogy a szem koril, nemkilonben a fal mégott és a nyakszirt
tajan alkalmazott borizgatod szereket, ezek kozll a Gondret-
féle ammoniak-kenécsot gyakran vettem igénybe.
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