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ELOSZO.

Dk. Manninger Vilmos e munkaja palyamd, melyet
0 a Magyar Tudomanyos Akadémia kezelése alatt allé
»Vigyazowalapbdl az Akadémia I11. osztalydnak javaslatara
az orvostorténelembdl a kovetkez6 czim alatt Kit(izott palya-
kérdésre: ,Kivantatik az antisepticus és asepticus orvoslas-
maddok torténeiének megirdsa Semmetweis tanar, hazankfia
idevagd munkalatainak méltatasaval® benyuljtotta. A szabaly-
szeri szakbizottsagi biradlat 6t palyamunka kozott ezt
talalta leggondosabban kidolgozottnak és legérdekesebbnek,
minélfogva annak a palyadij az 1903-dik évi akadémiai
nagygydlésen kiadatott.

A Magyar Orvosi Konyvkiado-Tarsulat a hozza be-
nyljtott munkéat elfogadta kiadvanyai koézé és a tarsulat
t. tagjai ezennel megkapjdk ezt az 1903-dik évi konyv-
illetmény egy részlete gyanant.

Budapest, 1903. deczember hoban.

A Magyar Orvosi Konyvkiado-Tarsulat
Elndksége.
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. FEJEZET.

Bevezetés.

Az antisepsis és asepsis fogalma. Beosztas. Forrasok.

,On ne fait rien sans idées préconcues, il
faut avoir seulement la sagesse de ne erdire &
leurs deductions qu’autant que I’expérience les
confirme.“ (Pasteur.)

Evszézadok lass, ontudatlan munkaja késziti eld a talajt,
melyen a felfedez6 langesze épiti fel az Uj igazsagok templomat.
Az okok fiirkészése és az egyes tiinemények okozati 8sszefliggésé-
nek kideritése: ez a czélja minden kutatasnak. Csak ezutadn gondol-
hatunk arra, hogy tudatosan hasznaljuk fel ismereteinket a kéros,
most mar ismeretes tényez6k elharitasara.

Ha egy eszme torténetét kutatjuk, igaztalanok és egyoldaltak
volnank, ha e kett6s munkat, az anyag gy(jtését és az anyag
elrendezését egyltt nem targyalnék. A nagy altalanositas, a rend-
szerbe foglalas egyes ember munkaja. A szellem e héroszai teszik
hozzéaférhetévé a tudas kincsét az emberiség szdmara. De nem
szabad megfeledkezniink ama névtelen hésokrél sem, kik — a
tudomany napszdmosaiként — gydjtotték az észlelés anyagét s a
kiknek gondolatvilagadban bar még csak sejtelmesen, felcsillannak az
igazsdg csiréi.

A minket erdekl§ kérdés torténetén végignézve, fbéleg két
név otlik szeminkbe: Semmelweis és Lister. Az § nevikhoz
fliz6dik a generalizalas, tudatos rendszerbe foglalasa amaz igaz-
sagoknak, melyeken a mai sziilészet és sebészet nyugszik, amaz
igazsdgoknak, melyek az orvoslas terén aldasossa tették e tudoma-
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nyok munkajat. Az 6 munkassaguk torténete koré kell csoporto-
sitanunk az egész anyagot, mintegy jegeczedési kozéppont koré. De
lehetetlen megérteniink a jegeczedés e folyamatdt a nélkil, hogy a
kdzeg alkotd részeit figyelembe nem veszszik, melyb6l nagy fel-
fedezésuk kiindult.

Munkdm felosztadsaban ezek szerint harom nagyobb szakaszt
kell szem el6tt tartanom. Az els6 az észlelési anyag gydjtését tar-
gyalja, a masodik az eszme kialakulasat, Semmelweis és Lister
munkajat ismerteti, a harmadik részben megkisértem el6adni az
eszme alakulasat napjainkig.

Azon kolcsonhatds folytan, mely a természettudomany egyes
agai kozott fennall, ki kell térnem az els6 részben amaz elméle-
tekre, melyek a sebek gyogyulasarél és a sebfert6zési betegsegekrol
keletkeztek. Ide tartoznak a sebkezelési eljarasok is; ezek kozul
féleg azokat vélasztottam ki, melyeknél — bar ontudatlanul — az
antisepticus elv felcsillanasat latjuk.

A bakteriolégia fejl6dése nagy hatassal wvolt az antisep-
ticus sebkezelés kifejlédésére. Torténetének minket érdekld sza-
kaszaira ki kell tehat térnem. A chronologicus sorrend ked-
véért méar az els6 részben kell foglalkoznom a baktériumok
felfedezésének és a vitalisticus elmélet megalakulasanak torténe-
tével, bar e tanok Semmelweis felfedezésére kozvetlen befolyast
nem gyakoroltak és csak Lister nézeteire voltak alapvet6 jelent6-
séglek.

Miel6tt azonban attérnék e részletek targyaldsara, egy sarka-
latos kérdésre kell megfelelniink. Mit értiink antisepticus és asep-
ticus orvoslasi eljaras alatt? E fogalmak meghatarozasa lényeges
fontossagu, mert ettl fligg az egyes sebkezelési eljardsok kritikaja.
Mésrészt azonban nem szabad elfelejteniink, hogy ez elnevezésekkel
az utolso évtizedekben nagyon kildnboz6 dolgokat jeldltek meg.
igy a bakteriologia elsé virdgzasanak idejében eltértek ez elnevezé-
sek historicus és szoszerinti jelentését6l, a mely eltérés nyomai
végigvonulnak a 80-as és 90-es évek irodalmén, nem csekély kovet-
kezetlenségre vezetve. Barmennyire ellenkezik a természettudomanyok
szellemével a rendszerek Prokrustes agya, a nomenclatura szérszal-
hasogatd finomsaga, bele kell mennink e kérdés targyaldsaba, mert
ennek eldontése nélkil lehetetlen egységes szemponthol targyalni
ez eljardsok torténetét.



Vissza kell menniink Lister nomenclalurajahoz, a ki els6nek
hasznalta e neveket a kérdéses fogalmakra.l

Lister, sepsis alatt minden a sebekhez tarsuld, helybeli és
altalanos fert6z6 szévédményt értve, mindamaz eljarast, mely e coru-
plicatiét megakadalyozni tdrekszik, antisepticusnak hivja. Ez eljarasok
czélja az asepsis. Lister meg volt gy6z6dve, hogy az Altala
hasznalt desinficialo szerekkel (f6leg a carbolsavval) képes meg-
semmisiteni a sebfert6zési betegségek csirait. igy tavol tartvan a
sebtdél a sepsist el6idéz6 csirokat, asepticusnak nevezhet§ az 6
eljardsa is, a mint azt a tanitvdnya és tarsa, W. Watson Cheyne
igy is nevezi.2

Idével a chemiai szerek helyt adtak a physicalisan hato
szereknek: a sebekkel érintkezésbe 1ép& holt anyagot (kotészer,
eszkdzok) magas hdéfokra melegitve, vizg6zzel, szaraz meleggel
tettik csirmentessé. Megismertik ama tényez6ket, melyek Kirekesz-
tésével sikeriil a sebet antisepticus szerek hasznalata nélkil tébbé-

1 Az antisepsis sz6 torténelmére vonatkozélag megjegyzendd, liogy a
XVIII. szdzadban kilondsen Anglidban, széliében hasznaltdk. Murray I A. H.
A new english dictionary on historical principles. Oxford 1888 szerint el6szor
taladlkozunk e széval 1751-ben (Gentl. Mag. 557. ,,Myrrh in a watery menstruum
was 12 times more antiseptic than sea salt®).

1774. Priestley Observ. Air. 228 (This remarcable antiseptic powers of
nitrous air).

Hogy azonban a sz6 mar a fent idézett helyeken kivil, a XVIII-ik
szdzad kozepén altalanosan ismeretes volt, erre mutat egy 1750-ben megjelent
munka: Pringle ,Philos. Transact.“ valamint William Alexander konyve
»Experimental Essays |. On the external application of antiseptics in putrid
diseases.” London 1768. Mindkét szerz§ kisérletezett az antisepticus szerekkel.
Bacon (Works of Francis Bacon. London. 1778 Vol. 1. Natural History), ki
els6nek végzett ily irdanyl Kisérleteket, az antisepticus szerekre nem hasznalja
e sz6t, hanem korilirja (,,the means of preventing or staying putrefaction*
Cent. I1V. p. 207). Egész LIiSTER-ig csakis, rothadasgatlé szereket értettek anti-
septicus szerek alatt. Lister terjesztette ki e sz6 értelmét oly irdnyban, a mint
azt manapsag hasznaljuk.

Az asepsis (illetve helyesebben fiorj/tTog széval mar Hippokrates mivei-
ben talalkozunk. (L. Passow Handwdrterbuch der griechischen Sprache. Leipzig,
1847.) A gorogdk azonban rendesen, ugyanoly értelemben, mint mi, aseptos
helyett az &aanrfi szot hasznaltdk. Murray (L c.) szerint az aseptic sz6
1859-ben (Worcester) Asepticism 1880-ban (Mac Cormac. Antiseptic Surgery)
talalhaté.

2 Watson Cheyne Antiseptic surgery. London 1882.
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kevéshbeé csirmentessé tenni. Antisepticus szerekkel nem irrigalunk,
lehet6leg keriilink minden vegyi desinficienst, hogy a sebet, a szdvete-
ket ne izgassuk. Ez eljarasok dsszességét, melyek a physicalisan hatd
szerek segitségével, az antisepticumok elérhet6 kizarasaval igyekeznek
a sebet csirmentessé tenni, nevezzilk asepticus eljarasnak. RoOvidség
kedvéért az asepticus eljardsokat a németek Aseptik, az angolok asepti-
cisrn széval jelodlték ; id6vel az asepsis szé Iényeges fogalma a haszna-
latban Kitagult és ez elnevezéssel jeldlték a fentebbi fogalmakat is,
melyek pedig az eljarasra, nem pedig az eredményre vonatkoznak,
holott az asepsis sz6 kétségbevonhatatlanul az eredményt jelenti.
Elmosddott kiillénben e szonak eredeti jelent6sége annyiban is, hogy
a bakteriologia elsé virdgzasanak tet6pontjan a csirmentesség meg-
hatarozasara is hasznaltak.

Nem lehet czélja egy torténeti értekezésnek, hogy Uj elneve-
zéseket vagy a régiek moddositasat hozza javaslatba azok helyett,
melyeket a torténeti fejl6dés szentesitett. De sziikségesnek latom
azon alapfogalmak kifejtését, melyek e kérdések targyaldsanal
vezettek s a melyek ma mindazok kozds kincsét képezik, a kik e
kérdéssel elfogulatlanul foglalkoznak.

Az ember, mint makrokosmos, kérll van véve az apré mikro-
skopicus lények egész vilagaval, melyek szervezetébe jutva és abban
fejl6désiikre alkalmas korilményeket taladlva, a betegségek egész
sorat képesek el6idézni, melylyel szemben az egészséges szervezet
viszont a véd6 eszkdzok egész soraval rendelkezik.

E védelmi eszk6zok egy része képes megakadalyozni a
csirok bejutasat. lde tartozik a testlink Kkils§ és belsd felUletét
borit6 hamréteg. A mint a kiltakar6 megséril, kapu nyilik a
mikroorganismusok bevandorlasa el6tt. Ekkor 1ép mikddésbe a
védelmi eszk6zok masodik csoportja, mely a bejutott csirok ki-
kiszObolését, vagy azok artalmatlanna tételét czélozza. El6bbit
el6segiti a szOvetnedvek, vér, nyirok kifelé valo elvélasztésa, a
mikroorganismusoknak a vérbe és nyirokedényekbe vald felvétele.
Megindul a kuzdelem a test bels6 védelmi eszkdzei és a mikro-
organismusok koz6tt. A vér alkotd elemeinek, a fehér veérsejteknek,
a vérsavonak vannak baktériumolé tulajdonsagai (Fodor3 Buchner) ;

3 Fodor: A vérnek baktériumoslé képességérél. M. T. A. Ertekezések
1890. Neuere Untersuchungen Uber die bakterientdtende Wirkung des Blutes.
Chl. f. Bakt. 1890. és 1891.
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a nyirokedények és mirigyek mindmegannyi sanczok, melyek a
baktériumok bevandorlasat akadalyozzak és baktériumold képessé-
gikkel a bejutott csirokat elpusztitjadk. A vesék, izzadasmirigyek
kivalasztjadk a vérbe jutott csirokat. A csirok mérgez6 termékeit
artalmatlanna teszik az antitoxicus hatasu sejtermékek stb. A szer-
vezet azonban csak bizonyos mennyiségli és bizonyos életképességl
fert6z6 anyaggal képes megkiizdeni. A védelmi eszkdzok, thlsdgosan
igénybe véve, felmondjak a szolgalatot és ellenkez6jét érik el annak,
a mi mikodesiket, sz(lk hatarok kozott, aldasossa teszi.

E megszoritas daczara, az antisepsis és asepsis kérdéseinek
targyalasanal a kdzéppontba nem a baktériumok, hanem a beteg egyén
helyezendd s igy itélend6k meg az dsszes eljardsok. Az asepsis
létrejottének feltételeit hasonlithatjuk egy torthoz, melynek szém-
lal6ja a szervezet természetes védelmi eszkdzei, nevezdje a fertézést
okozé tényez6k. A tort értéke anndl nagyobb lesz, az asepsis
létesiilése anndl valdszinlbb, mennél nagyobb a szamlalo, mennél
kisebb a nevezd, a fert6z6 anyag mennyisége. A szdmlal6 nagyob-
bitdsat, a szervezet ellentallasat csak kisebb mértékben tudjuk
befolyasolni, de ezért azt elhanyagolnunk vagy semmibe venniink
nem szabad. A fert6z§ anyag mennyiségét azonban igen hathat6san
tudjuk kisebbiteni, ha nem is sikerll annak értékét teljesen le-
széllitanunk.

A sepsis” jelenti azt, hogy az egyén természetes védelmi
eszkdzei gyengék voltak a fert6z8 csirok lekiizdésére. E szerint
antiseptikus eljarasnak, vagy rovidebben antisepsisnek kell nevez-
niink mindazon sebkezelési modszert, mely a szervezetet fenyegetd
csiroknak kartékony hatasat megakadalyozni igyekszik.

Asepsis a czél: a sebnek, illetve a szervezetnek oly allapota,
mely mellett a reparativ folyamat, a seb gyogyulasa zavartalanul
mehet végbe. Ideélis asepsis egyértelm{ a csirmentességgel. A
targyalds folyaman latni fogjuk, hogy ez idedlt, az absolut csir-
mentességet a legritkdbb esetben sikertl elérniink s hogy ennek
daczara a gydgyulas teljesen asepticus lehet.

Asepticus orvosi eljaras alatt értjuk végiul ama modszereket,
melyek csiroknak a sebbe jutasadt megakadalyozni igyekeznek.4

Az aseptikus eljardsok az antisepsisnek tehat csak egy al-
csoportjat  képezik; leghelyesebben nevezhetnék prophylacticus

Helyesebb volna ez esetben amykoticus eljarasrol beszélink (Pasteur).



antisepsisnek. Ezzel szemben mindamaz eljarasokat, melyek a sebbe
jutott csirokat artalmatlanna teszik, akar kozvetlendl, akar a szer-
vezet természetes védelmi eszkdzeinek tudatos felhasznalasaval,
therapeuticus antisepsisnek nevezhetjik.

Osszedllitva csoportokba amaz eszkozoket, melyekkel a czélt,
a sebek asepticus gyogyulasat elérhetjik, nagyjaban a kdvetkez6
tdblazathoz jutunk:

I. Prophylactic us antisepsis:

Asepticus maddszerek.
Eszkozei:

a) chemiai desinfectio (beteg bdre, a kéz desinficidlasa stb.);
b) physicélis desinfectio (mechanicus tisztitas, hé);
c) fert6z0 csirokat tartalmazd anyagok tavoltartdsa a sebtdl;
(@ sebek izolalasa steril anyagokkal, athatlan keztyik, szaj-
maszkok haszndlasa, tartdzkodas septicus anyagok érintésétél, koté-
sek stb.)
Il. Therapeutikus antisepsis.

Eszkozei:

1. A szervezetbe jutott csirok artalmatlannd tétele.

a) Mechanikus Kikiliszobolés altal (sebek kimosasa);
b) chemiai vagy physikalis Gton valé megsemmisitéssel (sebek
desinficidlasa, kiégetése).

2. A talaj alkalmatlanna tétele.

a) Kiszaradas, chemismus megvaltozésa altal (pork alatt vald
gyogyulas);

bj a szervezet helybeli ellenallasanak novelésével (ckemotac-
ticus szerek, nyugalom);

¢) kedvez§ taptalaj megvonasa altal (sebvéladék elvezetése?
elhalt és igy konnyen bomld szdvetek eltavolitasa).

3. A sebvaladék felszivodasanak meggétlasa.
(Nyilt sebkezelés, allandé flrddk.)

4. A baktériumok mérges termékeinek megsemmisitése.

Jodoform (Behking), antitoxicus therapia.
Ez eljarasok egyenként elégtelenek a Kitlizott czél elérésére;
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egylttvéve azonban oly biztonsagot nyudjtanak sebkezelési eljarasunk-
nak, hogy megérthetjik azon férfiak lelkesedését, kik végig kisér-
hették amaz 4atalakulasokat, melyeken Semmelweis és Lister fel-
fedezéseivel a szilészet, illetve sebészet keresztiilment.

,»Ha dsszehasonlitjuk régebbi és mostani eredményeinket, olyan
a kulénbség, mint az é és nappal, nagy gy6zelem érzése hosszl
stlyos veszteségek utdn és nem érzek soha komolyabb és mélyebb
halat a gondviselés irant, mely meg engedte érnem ez aldasos &t-
alakulasokat, mint mikor ez &sszehasonlitast végzem.“5

Az észlelés, a komoly Kitartdé munka, egyes langelméjii férfiak
Otlete kiflirkészte a lathatatlan ellenséget, mely annyi évezreden
at tizedelte a szenved6 emberiséget, megadta az eszkdzoket, melyek-
kel ez ellenséget artalmatlanna tehetjik. Halankat réjjuk le irdnyuk-
ban, mid6n munkaikban felkeresve tudasuk és tapasztaldsuk
gyumolcsét, végignézink ez eszme fejlédésének torténetén.

Néhany sz6t még a formarél, melyben ez eszme torténetet
megirni szandékozom és a forrasokrél, melyekb6l meritettem. Nem
egyes emberek, egyes munkak torténetét, hanem az eszme fejlédé-
sének menetét igyekszem véazolni. Mell6ztem ezért minden életrajzi
adatot, anekdotikus részletet. Tudom, hogy munkam szaraz lesz e
megszoritassal, de meggy6z6désem, hogy ezaltal az eszme fejl6dés-
menete csak nyer vildgossagaban. Es ezt keressilk, midén a torté-
nelembdl le akarjuk vonni a tanulsagot a jov8 szamara. Végre is
ez adja meg a torténeti Kkutatds jogosultsagat, ez teszi igazan az
élet mesterévé.

A forrasokra vonatkozdélag megjegyzem, hogy oly munkat,
mely az antisepticus és asepticus orvoslasi eljarasok torténetét egész
terjedelmében feldlelné, nem talaltam.

Egyes fejezetek torténete meg van Irva. Ezeket ssszedllitot:
tani &ltaldnos forrdsok czimén a munka végén. Ezekre kildén
nem hivatkozom. Az eredeti forrasokat a széveg alatt jegyzetek
alakjaban kozlém, hogy a folytonos idézetekkel minduntalan meg
ne szakadjon az el6adas folyama. A hol vitds kérdésekrél van szo,
az eredeti széveg mellé annak forditasat irtam a szovegben. Az
Ujabb munkék kozil csak azokat vélasztottam ki, melyek lényeges
Ujitast tartalmaznak. Még igy is oriasi e kérdés irodalma.

A lényeges pontok nem véltoznak és nem véltozhatnak. ,,Az

5 Volkmann: Die moderne Chirurgie. Sammlung klin. Vortrage. 1882.
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antisepticus sebkkezelés alapelveit el nem fogjuk hagyni, a mig
csak egész kultirank el nem vész, ha technikdja, formai meg is
valtoznak."“6

Ez utdbbiak tekintetében folytonos atalakuldson megyiink még
keresztil. Aprd részletekrdl van sz6, melyek azonban az igazsageért
kiizd6 feleknél annyira el6térbe jutnak, hogy figyelmiinket a dolog
Iényegétdl gyakran elvonjak.

Bar el6nydsebb volna, ha egy t6link tavolabb es6 pontnal
allndnk meg, mellézve a legljabb kérdések targyalasat, a kinal-
koz6 torténeti nyugvo pont kedvéért az 1900-ik évet, mint a 19-ik
szazad befejez6 évét valasztottam, azon szdzadét, melynek gyimélcse
az antisepticus és asepticus orvoslasi maodszer.

II. FEJEZET.
Okor.

Az okori népek sebkezelése, Hippokrates és kovetfinek tanai.

Az antisepticus sebkezelés nyomaira akadunk mar oly korban,
melyben a sebek gyogyulasanak és a sebfertéz6 betegségeknek
elmélete igen alacsony fokon allott. A mindennapos tapasztalas
tanitotta meg az O6kor orvosait arra, hogyan kell a sebeket ugy
kezelni, hogy azok siman, a fert6zés veszélye nélkil gyogyuljanak.
Az empiria adta kezilikbe azon eszkdzoket, eljarasokat, melyeken
sejtelmesen vonul végig az antisepsis Osztonszer(i elve.

Azon nép, mely magas kultarajaval, mivészetével és tudoma-
nyaval az emberiség fejlédésére a legmélyrehatobb befolyast
gyakorolta, az orvoslas terén is oly kivalé helyet foglal el, hogy
targyalasunk kiindulé pontjat azon nézetekkel és felfogasokkal
kell kezdeniink, melyek orvosi miveikben rednk maradtak. A
gorogoket értem.

A régebbi kulturnépekrdl részben hianyosak a forrasok, rész-
ben oly alacsony fokon &llott az orvoslas tudoménya, hogy még a
sepsis ellen irdnyuld ontudatlan sebkezelésr6l sem igen szélhatunk.

Nagy technikai tokélyre emelkedett a sebészet Indidban. 7
Sebkezelésiikrél azonban kevés maradt reank. Kisebb sebeket butyrum

6 Volkmann: 1 c.
TTrendelenburg: De Indorum veterum chirurgia. Diss.-inaug.Berlin, 1866.
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oleosum és clarificatummal kotoztek, nagyobbaknal alkalmazték a
varratot. A rothadas létrejottéhez a nedvességet, meleget és levegét
tartottak sziikségesnek. Megakadalyozasara — ép ugy, mint Egyp-
tomban — ismerték a gyantads anyagok, széritd sdkeverékek hatésat.
Hogy ez anyagokat a sebek kezelésére is alkalmaztak volna, erre
vonatkozolag feljegyzéseink hianyosak. A gyermekagyi lazat ismerték,
koroktanat diaetikus okokra és a vér pangasara vezetik vissza.8

A zsidokrol valamivel tobb forrasunk maradt.9 10 A hires
gileadi balzsam mellett az olaj volt f6 sebkotoz6 szerik. A seb
kimosasara kedvelik az eczetet és a bort. Nagyon észszer(i tanacsra
akadunk a Talmudban, mely megtiltja, hogy a sebhez kézzel
nyudljunk, ,mert a kéz gyuladast okoz“.

A kotéshez csakis (j vaszondarabokat hasznaljunk, foléje
tegylink ragasztd tapaszt, melyet azonban el kell tavolitanunk, a
mint a seb fajni kezd.

Ennyi mindaz, a mit e népek sebkezelésérél tudunk. Sokkal
b6vebbek forrasaink a gorogok orvosi mlveir6l. A boncztani és
élettani tudas igen alacsony fokon allott naluk. A positiv tudas
anyaganak e szlk volta mellett viragoztak az elméletek, keverve
az Oskorbol fennmaradt babonékkal. E tudomanynyal, mint a
philosophia egy agaval, kevéssé foglalkoztak az Okor gyakorld
sebészei. Tisztan a gyakorlati kérdésekre iranyuld figyelmik meg-
Ovta 6ket az elmélet kapraztatd, konnyen tévitra vezet§ hatasatol.
Nagy megfigyel6 tehetségiik viszont kiemelte Oket a nyers empiria
tapogatédzd homalyabdl.

Hippokrates miveib6l reconstrualhatjuk a sebek kezelésének
és gyodgyuldsanak elméletét. A mi feladatunkra kdzombdsek a
hippokratesi iratok valddisagara vonatkozo forrastanulmanyok. Ha
nem egy id6bdl val6 és nem egy ember munkaja is azon m(, mely

8 Susrutas Ayurvedas : Uebersetzt und herausgegeben von Hessler
1850. ,,Durch gesundheitsschadliche Nahrungsmittel.. . entsteht bei Wochnerinen
eine blutige Phlegmone, die Hitze und Fieber verursacht. Besonders aber
moge der Arzt wissen, dass bei Wochnerinen durch Anhdufung des nicht
ausgetretenen Blutes im Unterleibe eine Entziindung hervorgerufen wird, die
man Makkala nennt.*

9 Preuss : Chirurgisches in Bibel und Talmud. D. Zeitschrift fir
Chirurgie. Band 49. p. 507.

]° Halfern J.: Beitrage zur Geschichte der talmudischen Chirurgie.
Diss. Breslau, 1869.



Hippokrates heve alatt maradt rednk, e kdnyvekbél alkothatunk
fogalmat azon nézetekr6l, melyek a go6rog kultura fénykoraban,
Perikles idejében uralkodtak Gordgorszagban.

Ha eltekintink a hippokratesi tudomany physiologicus magya-
razatatol, bamulat fog el, olvasva a betegagy mellett valé észlelések
pontossagat és finomséagat.

Hippokrates a seb gydgyulasat illet6leg két fajta sebet kilon-
boztet meg: az éles eszkOzzel metszett és a z(zodassal parosult
sebet.11 El6bbi genyedés nélkil gyogyul, utdbbi his («d>f) djdon-
képz6dése mellett, genyedéssel.

Az el6bbi csoportba tartozd sebeket kiszaritd, a rohadast gatld
anyagokkal kell kezelniink, ,mert a szaraz allapot az egészséges, a
nedves a beteg allapothoz all kozelebb®, ,mivel a seb nedves, az
egészséges ellenben széraz“. 12

Hogy e széraz allapotot elérjik, a sebkezelési eljarast oly
tokélyre vitte, hogy Ujabban Anagnostakis 13 ez eljarast tudatos
antisepsisnek nevezte. Féelvei a kovetkez6kben foglalhatok &ssze:

1 A vérzés csillapitdsa utan a sebet meleg borral, a szemen
végzett mitéteknél konyhasés vizzel mossuk ki; ,legalkalmasabb az
esbviz, de fel kell forralni és at kell szlrni, mert kilénben
rothad*“.

2. Megszaritja a sebet tiszta vészonnal. A kot6szernek tisz-
tanak kell lennie; a seb felszaritasara tiszta gyolcsot kell hasznalni.

3. A sebet katranyos balzsammal vagy réz-sék, aromaticus
vagy keser(i anyagok oldataval vonjuk be. ,,Quod et minime omnia
amara putrescant minimeque vermes aliague nonnulla animalcula
procreent.* 4

4. Egyesitjuk a sebszéleket.

5. Behintjiik a sebvonalat széritd6 porral. (Rézsok, aromatikus
anyagok, gyantafélék.)

6. Gyantas, katranyos tapaszszal befedjiik a sebet, kdrnyékét
viaszszal megvédjiik a levegé behatasatol.

7. A tapasz folé borba martott compresset alkalmazunk.

11 Marchand : Der Prozess der Wundheilung. Stuttgart, 1901.

12 Edit. Littré, Tome VI. p. 398.

13 A. Anagnostakis : Contributions & I’historie de la Chirurgie: La
méthode antiseptique chez les anciens. Athénes, 1889.

14 Galexi : de simpl. medic. T. XI. p. 689.
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8. Végil az egészet tiszta gyolcshol késziilt kotéssel fedjik,
hogy a szikséges nyugalmat biztositsuk. ,,Mert minden seb gyogyu-
lasara legalkalmasabb a nyugalom és a mozdulatlansag.” 15

A zlzott sebeknél minél hamardbb ki kell véltani a genyedést.
E sebeket is meleg borral vagy a fentebb leirt médon elkészitett
meleg es6vizzel kell kimosni. Kataplazmakat nem szabad magara
a sebre alkalmazni, hanem csak a koérnyékére; kozbe borba vagy
olajba martott tiszta gyolcsot rakunk.

Olajat és olajas kotéseket csak a mar gyogyuld, nem genyed6
sebekre ajanl. E sebeknél &lland6 kotést alkalmaz; ,,amaz orvosok®,
(kik nem alkalmaznak alland6 fed6kdtést), ,,nem gondolnak arra,
hogy a megszakitasokkal alkalmazott kotés és a sebnek lecsupa-
szitdsa okozzak a sebbantalmakat, hanem egyéb szerencsétlen koril-
ményeknek tulajdonitjdk azokat.”

»Nyilt hozamoknal és toréseknél nem szabad reponalni, mert a
betegek gorcsok kozt (tetanus?) meghalnak, hanem nyiltan kell
kezelni borba martott compresseekkel; ha pedig fellépne a gorcs,
reluxdim kell s meleg vizzel gyakran ledbliteni.”

A sebekbdl kiindul6 infectiordl és a seblazakrol kitlng kor-
torténeket kozol. Tudja, hogy a sebesllés utani napokban fellépd
14z kevésbbé veszélyes, mint a hetedik, télen a tizennegyedik napon
fellepd (pyaemicus) laz. ,,Minden val6szinliség szerint a betegségek
okait abban kell keresnlink, hogy (a levegd) vagy hirtelen vagy
kevéssé vagy betegséget okozdé miazmakkal fert6zve lép be a
testbe. A sebek csak akkor lobosodnak, ha genyedésbe jutnak és
pedig a vér kozvetitésével, mely elvaltozik és felmelegedik annyira,
hogy elrothadva, genynyé véltozik at.“16

»Gyermekagyi laz ugy keletkezik, hogy a méhben egy meg-
sebzett rész rothadni kezd ... vagy ha az elhalt és a méh
(irében elrothadt magzat ki nem aril.*17

Ezenkivil nagy szerepet jatszik a lochiak retentioja, mely
a méh gyuladdsanak és a méhszaj elzarodasanak kovetkez-
ménye.

Az erysipelast és a sebdiphtheriat (korhazi isz6k) szintén ismerte

151 c. pag. 483.
B 1 c Tome VI. pag. 404.
i"" Fasbender : Entwicklungslehre, Geburtshilfe und Gynékologie in

den hippokratischen Schriften. Stuttgart, 1897.
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mar.18 Megkllonbozteti az idiopathicus és az erémdlvi orbéanczot.
mely megkilonboztetés fennall egész 1880-ig.

Veégll miiveiben elszorva egész sorara akadunk oly tanacsoknak,
mely az orvos tisztasagara, kezeinek gondozasara vonatkozik. ,,A kdrom
ne érjen tdl az ujj begyén.“ A haldszok sebei nem genyednek. ha
csak kezlinkkel meg nem érintjiik.“ 19

Elég sokaig idéztink HIPFOKRATES-nél, de bdvebben kellett
kifejtenem tanait, mert az 6 mive képezte kiindulé pontjat amaz
iskolaknak, melyek kozel két ezredéven at uralkodtak az orvos-
tudomany vildgaban. Kivalasztottam miveib6l a mi felfogasunkkal
leginkdbb megegyez6 tanokat és csodalatos, hogy e tanok munkainak
azon koteteib6l valok, melyeknek valédisagahoz kétség nem fér.

A tobbi kotet hemzseg a babonaknak, naiv fantazianak, a
terjengd recepturanak kalandos burjanzasatél. Sajnalatos példaja
ama jelenségnek, hogy még az ily vilagos, tiszta elme is mily
ritkdn tud szabadulni az elGitéletek ny(igét6l s e gyengeségével
mily karos kovetkezményeknek veti meg alapjat. A mvsticismus
felé hajlé kozépkor Hicpokrates miveib8l Galexos kozvetitésével
a homalyos, zavart, tévedésekkel teljes részleteket valasztotta
alapul, hogy felépitse rajtuk orvostudoméanyat s nem szerette és
nem is értette meg ama vilagos és egyszer(i tanokat, melyeknek
értéke a maga érintetlen tisztasdgaban korunkig fennmaradt.

Ot évszazadot ugorhatunk &t, mig Hippokrates tanainak
rendszeres feldolgozasara taldlunk. Celsus és Galexos foglaltak
rendszerbe e tanokat és kiegészitve az Ujabb kor tapasztalataival,
megalkottadk bel6le azon mlveket, melyek a tizenhatodik szézadig
az orvostudomany canonat képezték.

Celsus, kinek encyclopaedieus miive e tekintetben kisebb fon-
tossagu, kuléndsen a sebkezelés technikajarél mond néhany ben-
ninket érdekld dolgot. Szerinte a sebzeseknél két kovetelménynek
kell megfelelnink.20 1. csillapitanunk kell a vérzést (compressio,
ligatura és végsd esetben a tilizes vas segitségével), 2. meg kell
akadalyoznunk a gyuladas létrejottét.

18 August Hirsch : Handbuch der historisch geograph. Pathologie.
Band H. pag. 4()5. ff. és pag. 270.

19 Sourlaxgas: Etude sur Hippokrate, son oeuvre, ses idées sur
Iinfection et ses raoyens antiseptiques. Th. de Paris. 1894.

A1 Pagel : Wundbehandlung im Alterthum und Mittelalter. Deutsche
Medicinal-Zeitung 1891 p. 1037.



Ez ut6bbit azaltal érjik el, hogy a has sebeit kivéve, bizonyos
ideig a vérnek szabad folyast engediink, majd a megalvadt vért
eltavolitva, a sebszéleket varrat vagy fibulak segitségével egyesitjik.
»Longe optimum est vulnus glutinari ... Iniis ver6 quae glutinantur,
duplex curatio est.'l (Liber V., cap. 26.)

Varrat utdn a sebre eczetbe vagy borba martott szivacsot
teszlink és e folé jon a kotés, melynek tisztasdgara 6 is nagy sulyt
fektet.

GALENOS-néal kevés Uj nézettel taldlkozunk. 0 is felallitja a mar
HIPPOKRATES-nél talalhaté kilénbséget a per primam és per secundam
intentionem valé gyégyulds kozott. A seb szarazsaga, melyet hasonlé
eszkdzokkel ér el, mint nagy el6dje, el6tte is Iényeges fontossagu.
A seb egyesitése, az egyesitett sebszélek helyben valé megtartasa,
megakaddalyozasa annak, hogy a sebvaladék meggy(iljék (drainezés),
véglul az egészséges allapot megtartadsa kiszarit6 anyagokkal: ezek
a lényeges pontok, melyekre a sebek kezelésénél nagy sulyt
fektet.

A lekdtéshez és varratokhoz oly fonalakat ajanl, melyek a
rothadasnak ellentallanak; e czélnak szerinte legjobban felel meg
egy a frankok foldjér6l, a Rajna vidékér6l szarmazd gyantatartalmu
farostb6l késziilt fonal. ,Ha (az orvos) oly varosban folytat gyakor-
latot, melyben a fent emlitett fonalakat meg nem szerezheti, beérheti
praeparalt (a praeparalds médjara nézve nem nyilatkozik) selyemmel;
ha ennek is hijjan van, a legkevésbbé rothadé anyagot2l kell hasz-
nalni, a milyen a finom har“ (catgut).22

Végil meg kell még emlékezniink OniBASius-rdl, 2 a ki mint
az alexandriai iskola tanitvanya, bizonysagot tesz arrol, hogy
Hippokrates tanai a sebek kezelésér6l termékeny talajra talaltak
a gorég orvosok kérében.

A sebeket kildndsen nyéaron, csakis borral szabad megnedve-
sitendnk, mert rothadasnak indulnak, ha olajjal vagy viaszos kendcs-
csel kotdzzik és a sebeknek szikségik van arra, hogy jobban Kki-
szaradjanak. A sebre alkalmazand6 orvosszereknek kiszaritéknak kell
lennitk.*

21 ,,Tr)v aos7iTnzégav vlirjv.u

2 De simpl. medic, temper, ac facilitate. 1V., 20.

2B Marcuse : Antisepsis und Asepsis im Alterthum. Minchener med.
Wochenschrift.
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A gyermekagyi lazrél, ama nagy jelent6sége daczara, melylyel
a szlilészet és négyogyaszat torténelmi fejlédésében bir, nem tesz
emlitést. Aeginai Pal miveiben U(jabb adatokat a sebek kezelésérél
és betegségeir6l nem talalunk.

Tualzas volna, ha az elsoroltak utan annyira mennénk, mint
Anagnostakis, a ki tanulmanya végén felkialt: ,ime az 6kornak
megvolt tudatos antisepticus modszere, az asepticus sebkezelési
eljarashoz csak egy hianyzott, a mikroskop.*

De meg kell vallanunk, hogy a hippokratesi sebkezelési eljaras
sok rokon vonast mutat a mi antisepticus modszeriinkkel. A genyedés
keriilése, a sebek szaraz allapota hatarozott czél volt, melyet czél-
tudatos sebkezeléssel bizonyara gyakran el is értek. Osszedllitva a
leghasznaltabb szaritd szereket, egész sorat talaljuk kozottik az
antisepticus vagy csirmentes anyagoknak.

1 Sebmoso folyadékuk a bor vagy a forralt (szemmiditéteknél
konyhas6t tartalmazo) viz.

2. Hintéporul haszndljak a tengersot.

3. Kedvencz szerlk a rézgdlicz és a réz egyeb sbi, f6leg mint
hint6por a sebekre.

4. Sebbalzsamnak aromaticus és keser(i anyagokat hasznaltak,
»mert ezek a rothadasnak ellentallanak®.

5. Katranynyal, gyantds anyagokkal készitették a ragtapa-
szokat.

6. Veégll kedvencz szerilk az izz6 vas, melyet nemcsak a vérzés
korlatozésa végett, de czéltudatosan az infectio tovaterjedése ellen
alkalmaztak.

igy Hippokrates az empyema mitétét rendesen izzd vassal
végzi, Celsus ajanlja carbunculus és therioma ellen.24

Mindezen szerek és eszkdzok mellett, melyek féleg a sebek
kezelésénél jottek alkalmazésba, végigvonul e nagy ir6k mivein
a tisztasadg kultusza, mely mellett annal so6tétebb szinekben tlinik
fel a kozépkor, babondival, végtelen konzervativismusaval, melybdl
kiverg6dni évszazadok munkajara volt szlkség.

2 Gurlt : Geschichte der Chirurgie und ihrer Ausiibung. Berlin.
A therioma val6szin(ileg azonos a kérhéazi tszoggel. ,,Ferro locus aduri debet.*
Carbunculus ellen: ,,nihil melius est, quam protinus adurere*.

1898.
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I1l. FEJEZET.

Kdzépkor.

Az alexandriai iskola és az arabs orvosok. A kozépkori sebkezelés. Az
egyszer(i sebkezelés mesterei, Borgognoni és iskoldja. Wiurtz, Paracelsus,
Fabricius Hildanus. A levegdé karos befolyasarél sz6lé tan.

Az alexandriai iskola egyik tanitvanyarél, ORIiBASius-rél, az
Okor targyalasanal mar megemlékeztem. Emlitettem volt, hogy ez
iskola kozvetitette a kdzépkorral Hippokrates tanait. Ok commen-
taltdk Celsus és Galenos — a Rdmaba elszakadt gordg orvosi
iskola — nézeteit. A sebek kezelésére vonatkozolag j nézetekkel,
s6t a régiek kibdvitésével sem talalkozunk. Az iskoldjukat jellemz8
gy(ijté, encyclopaedicus szellem sok haszontalan, észszer(iden mod-
szert adott kezlikbe, mely a kell§ kritika hianya miatt inkabb artott,
mint hasznalt az észszer(i sebkezelés kifejl6désének. A haladas,
melyet naluk latunk, mas téren, a pathologia terén nyilvanul. Naluk
latjuk el6szor egész hatarozottsaggal hangsllyozni az Osszefliggést
a sebekben lefolyd rothadas és a seblazak kozétt. Ok nevezték el a
sephthaemiat és a pyaemicus lazakat febris putridanak.

Johannitius e lazakra vonatkozdlag igy nyilatkozik:238 ,,Con-
tinua febris de putredine venarum fit declinans quidem extra vénas
in aliquis corporibus partibus. Horripilatio fit in febribus ex infusione
putredinis in sensibilibus membris mordens et infrigidans.” ,,Aliud
(se. genus) de humoribus, qui putrescunt, putrida (se. febris) nuncupatin'.”

A gorog és romai kultdra halaltusaja idejében az arabs orvosok
mentették meg és &poltdk ez iskolak hagyomanyait, a nélkil, hogy
Iényeges haladast mutatnanak fel e téren. Megelégedtek Galenos
iratainak commentalasaval. A jézan, kutaté ész és a keleti mysti-
cismus ama csodads vegyiléke, melyet e nép képviselSinél észlel-
hetiink, ranyomta bélyegét orvosi irodalmukra is.

El8bbinek tulajdonithaték azon felfedezések, melyeket a ter-
mészettudomanyok terén tettek. igy fedezte fel Rhazes (850—923)
az alkoholt.2u Az 6 ajanlatara alkalmazzak az arabs orvosok e szert,

5 Gussenbauer: Sephthamie, Pyohdmie und Pyosephthamie. Deutsche
Chirurgie. Lfg. 4. Stuttgart, 1883.

% Sabatier : Des méthodes antiseptiques chez les anciens et chez les
modernes. Th. de Paris, 1883.

Mannjnger: Asepsis. 2
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mely az antisepticus modszerek torténetében oly nagy szerepet
jatszik.

Mysticus felfogasuk nyilvanul abban az el6szeretetben, melylyel
feltlin, complicalt szereket valasztottak gyogyszerekiill. Az & be-
folyasukra vezethet§ vissza a kozépkorban divo receptek végnélkiili
terjeng6ssége; az 6 ajanlasukra valtak panaceava az Andromachus
ajanlotta thériak s hasonl6 keverékek.

Jézansdguk megakadalyozta, hogy sajat gyakorlatukban ez
irdny tulsdlyra verg6djék. A barbarismus lanczaiban sinyl6 kozép-
kori Eurdpa orvosai ezeket valasztottak ki, ezekkel mddositottak,
javitgattdk a természetet.

A keresztény Europa foldjén a salerndi iskola vette at a vezetd
szerepet, mely a XV. szdzadig hatalmaban maradt. Xem jellemez-
hetjik jobban ez iskola sebkezelését, mintha megszdlaltatjuk ama
reactiot, mely a XIIl. szdzad elején tanai ellen ldbra kapott. Ez
irany, mely az észszer(i sebkezelést proclamélja, Borgognoxi Hugé-
t6l indult ki, kinek fia, Theodorico Borgognoxi, irja apjarol:27

»Cum solo vino et stupa et ligatura decenti et artificiosa quam
optime facéré noverat: sanabat: pulcherrimas cicatrices sine unguento
aliquo inducebat.”

Tisztasag, egyszerl sebkezelés: ez volt jelszavuk, mely azonban
nem igen talalt kovet6re. ,Difficile namque est consueta relinquere et
forte sic expedit, ut qui in errore sunt adhuc in stoliditate sua permit-
tantur errare.”

Legélesebben biralja a régi sebészetet tanitvanyuk Henri
de Mondeville (1320), a ki kdvetkez6kben adja a kildnbséget az
Hantiqui“ és a ,moderni“ sebészete kdzott.28

Mig az ,antiqui* helytelenil cselekesznek:

1. quia probant vulnera, 2. quia ampliant ea, 3. quia per-
mittunt sanguinem fluere, 4. quia ponunt tentas, 5. quia applicant
localia frigida constrictiva, 6. quia non ligant artificialiter, 7. quia
applicant medicinas putrefactivas, 8. removent violenter frustra
ossium a vulneribus cranei, 9. quia exhibent diétam frigidam humi-
dam indigestibilem, 10. reprobatur cura antiqua in se tota.“

addig a ,,moderni* észszeri sebészete:

21 Cyrurgia edita et compilata a domine fratro Theodorico (élt
1205—1298). A munka 1265 és 1275 kozott készilt.

28 Die Chirurgie des Heinrich v. Mondeville. Originaltext. Heraus-
gegeben von Pagel. Arch. f. klin. Chir. Bd. 40.
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»1. non probat vulnera, 2. non ponit tentas, 3. vulnera non
emittunt saniem, 4. non foetent (sc. vulnera), 5. non incidit peri-
culum, 6. non est clolorosum, 7. non est laboriosus sed levis et
brevis, 8. dat vinum et carnes, 9. non extrahit ossa at frustra cranei
a vulneribus capitis, 10 facit pulchras cicatrices non concavas,
11. non destruit motum membrorum nervosorum.*

Sebkezelésik nagyon hasonlit a régiek kiszarité sebkezelésé-
hez. Elvetik a salerndi iskola polypragmasidjat. Az incarnativék,
digestivak, regenerativak, corrosivdk, putrefactivak stb. helyébe a
természetes, genyedés nélkil valé gyogyulast proclamaljak.

Meleg borral kimosva a sebet, arra torekesznek, hogy lehet6-
leg prima intentio szerint valo gyogyulast érjenek el. A sebnek
gyogyulasdhoz val6 nyugalmat czélszer(i tiszta kotésen kivil azéltal
biztositjdk, hogy az oktalan sondazast, a sebnek genyedést keltd,
zsiros, olajos anyagokkal valo kitdmését elvetik. Arra szoritkoznak,
hogy az idegen testeket, a piszkot a sebbdl eltavolitjak. Nem ku-
tatnak sériilt, de az egészséges részekkel még 0Osszefiiggésben levd
csontszilankok utan. Elvetik a ,tenta“-k hasznalatat, mert ezek,
kilondsen ha digestivakkal bekenvék, csak izgatjdk a sebet. He-
lyikbe a seb legmélyebb pontjara borba martott vaszoncsikot he-
lyeznek, mel}’ nem duzzad meg és igy a sebvaladékot jobban ve-
zeti el. Kulonds gondot forditanak végil a vérzés pontos csillapi-
tdsara.®

Int6 szavuk azonban szinte nyomtalanul hangzott el. ,,Difficile
est consueta relinquere!* Hozzd még megtamadtak 0j eljarasukkal
a koztiszteletnek 6rvend6 hivatalos iskolat.

Mig MondeViLLE egyszerl sebkezelésével zuzott sebeket is
»abscpie notabili generatione saniei“ latott gydgyulni, Guy de Chau-
liac — kinek a sebészet egyéb agaiban szerzett érdemeit Kicsi-
nyelniink nem lehet —e ez iranyrdél igy nyilatkozik:3 ,,Non audian-

29 Die Behandlung der Kopfwunden nach H. v. Mondeville. Uebers.
von Lesshaft. In.-Diss. Berlin, 1895 pag. 22. ,.der erste der 7 Punkte ist der,
dass der Chirurg niemals eine Wunde anfassen, mit einer Sonde oder &hnlichen
Instrumenten untersuchen darf, namentlich diese nicht in den Schédel oder
Brusthdhle einfuhren darf. 1l. Der Chirurg soll alles, was von fremden Kor-
pern in der Wunde ist, entfernen und von Knochensplittern nur die, welche
vollkommen abgel6st . . . sind . . . [Ill. Welchen Wunden kommt eine solche
Behandlung zu? . . . Bei Wunden, bei denen langere Zeit verstrich, darf diese
Behandlung nicht eingeleitet werden.

P Cyrurgia Guidonis de Cauliaco 1363.

2*
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tar ergo verba illorum Theodoricorum.......... , qui se jactant omnem
fracturam capitis cum suis pigmentis et potionibus absque cyrurgia
et elevatione ossium curare .... nec illa Henrid (Mondevilié), a

quod ipsi possunt curare omnia vulnera absque notabili sanie, quia
in magnis contusionibus saniem notabilem opportet advenire®.

Szerinte a sebészt6l fiigg, hogy a sebek gyogyulasat irdnyitsa.
Modositani a sebet, hissal valo kitoltését szabalyozni, végil a he-
gesedést eldidézni: ez a harmas feladat lebegjen szemink el6tt min-
den seb és fekély kezelésénél. Az elsé czélra szolgalnak a tentak,
estoupades-ok, flastromok, kendcsok. A masodikra a rézsaméz, végul
az Apostolok kendcse, az Egyptomi kendcs.3l

A kozépkor sebészetén végigvonuld azon gondolat, hogy a
sebeket modositani kell, nem tekinthet6 tisztan spekulativ okosko-
das termékének. A legkedveltebb mondificativak, detersivak és
digestivak tartalmaztak egyrészt antisepticus hatasd, masrészt che-
motacticus anyagokat. A genyedés provocéaldsaval empirice meg-
akadalyoztdk a sebekben képzddott mérgezett anyagok felszivodasat
és igy a sulyos, altalanos szovédmények létrejottét. E kedvez6 ha-
tdsuknak kell tulajdonitanunk e szerek nagy tekintélyét, mely azt
eredményezte, hogy az egyszer(ibb, természetesebb eljarast procla-
malok kisebbségben maradtak és hogy a sebkezelési eljarasok
egész a XVIlI-ik szazad végéig nem tudtak felszabadulni e szerek
uralmatol.

Mindezen szerek a gyogyulds természetes lefolydsat hataro-
zottan késleltették. Erezték, tudtdk ezt az akkori id6k nagy se-
bészei is.

Franciscus Arceo (1493—1574 utan)3 keserlien panaszkodik,
hogy a sebek kezelésénél nagyon is sematikusan jarnak el a sebé-
szek. Egy reszilk minden sebre ,diaquilon“-kenécsét rak, méasok
minden sebet Osszevarrnak, még pedig tokéletlenll. Igyekszik egy-

3l La grande Chirurgie de M Guy de Chauliac 1363, restituée par
M. Laurens-Joubert 1611: ,Ily a trois communs actes nécessaires & la
curation des playes et des ulcéres. Le premier c’est d’incarner, assembler et
considérer, ce que pour le present ja repute étre une mérne chose, les bords
separés desjoints. Et tel acte convient aux plaies, en tant qu’elles sont plaies.
Le second est de r’engendrer la chair au lieu quelle défaut: lequel convient
aux plaies et ulcéres caves. Le tiers est de cicatriser et seller ladite chair®.

2 De recte curandorum vulnerum ratione et aliis eius praeceptis libri Il.
Antwerpiae 1574.
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szerlibb sebkezelés létesitésére, a mennyiben apré sebeket Gsszevarr
és az els6 napra tiszta gyolcsra kent tojasfehérjét rak red. A maso-
dik naptdl kezdve hires balzsamat, a balsamum Arcéit (Gummi
Elemi és Terebentina veneta, Axungia porci) vagy az erdsebb
hatast vords balzsamot (mely fentebbi alkotd részeken kiviil Sevum
cervi vagy ovis és pulvis Santali rubrit tartalmaz) alkalmazza.

Nagyobb sebeket nem varrja 6ssze teljesen, hanem a seb sar-
kaiba tojasfehérjébe martott flammulat dug. Harmadnapra eltavo-
litva a varratokat, balzsamot vagy, ha a sebszélek gyuladtak, em-
plastrum basilicum vagy empl. de Yigot alkalmaz. A kell§ tiszta-
sadg elmulasztasa miatt prima intentio létrejottére nem is gondol.

Hasonlo a sebkezelés Gioani da ViGO-nal (1460—15177).3
Az idegen testek eltavolitasa és a vérzés csillapitdsa utdan minél
hamarabb egyesitsik a sebszéleket ,ne ab aere alterentur labia
eorum......... Cavendo tarnen pro posse gnod sanguis coagulatus
intra labia vulneris non remaneat: quia dolorem causare posset ad
putrefactionem veniendo et incarnationem prohibere®. Digestivummal
bekent tentat rakva a seb sarkaba, a varratokat harmad-hatodnapra
eltavolitja és a sebre vords port hint, melynek osszetételét azonban
el nem arulja.

A sebeket a leveg6 karos hatasatdl vald félelem, mely a
XIV-ik és XV-ik szazad sebészei kdzott igen altalanos, nem pedig
a prima intentio el@segitése miatt varrjak dssze.

A levegd karos hatdsadt mar Hippokrates tanitotta. Az 6 né-
zetét kovették az arabs orvosok. Abulkasim34 szerint a levegd nagyon
karos hatdsi a sebre. Ez altalanos nézet kdvetkezménye volt, hogy
az addig divé nyilt sebkezelést elhagyva, az orvosok minden sebet
varrattal egyesitettek, ragaszkodva e mellett a balzsamos szerek,
detersivdk hasznalatdhoz.

A reactio nem késett. Nem hivatalos, iskolasebészek részérdl
indult ki ez egészséges aramlat. Svajczban nyomon kovették egy-
mast Wurtz Felix, Fabricius Hildanus éS Paracelsus, kik mind-
annyian elfogadjak ugyan a leveg8 kéaros hatasar6l szOl6 tant, de

B Opera Domini J. da Vigo in chyrurgia excellentissimi. Lugd.
1525—1542.

A ,La chirurgia“ 1 Sabatier 1 c. pag. 31. ,,Si la piaié est altérée par
son exposition a Vair“ ... és kovetkezd hely ,si le contact de I’air ne I’a péas
encore altérée®.
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felemelik int6 szavukat, hogy az ellene alkalmazott eljarasok, a
varratok, kend6csok elégtelenek, s6t artalmasak.

Legtaldlébban jellemzi a korabeli sebkezelés kindvéseit W iirtz. 358
Még élesebben kel ki Paracelsus a sebészek ama torekvése ellen,
hogy a sebeket 6k akarjdk modositani, complicélt eljarasokkal a
gyégyulast iranyitani. Utal arra, hogy allatoknal sebek minden ke-
zelés hijjan genyedés nélkil gydgyulnak.

Hevesen kel ki a varrdsi mania ellen, melylyel csak hiaba
valé fajdalmat okozunk és a természetes gyogyuldst megakasztjuk.
A nyilt sebkezelésnek baratja, értve nyilt sebkezelés alatt minden
oly kezelést, mely a sebszéleket nem varrja ©ssze hermetice.
Tisztasdg, nyugalom, a Kkuils6, kéros behatdsoktdl valé megdvasa
a sebnek: erre kell térekednie minden észszer(i sebkezelésnek.3

A természet elfogulatlan észlelésérdl taniskodik a sebfertozési
bantalmak pontos leirdsa. Jellemz6 felfogasara, hogy e bantalmakat
a mérgezessel hasonlitja 0Ossze. Gyodgyitasukra oly ,,Arcana“-kéat
hasznal, melyek a sebet (gy védik a megromlastol, mint egyes
novények nedvei védik a fat a korhadastol.

Targyalasunk folyaman elértiink a tizenhatodik szazad végéig.
Ha visszapillantunk az elvégzett Gtra, két dolog otlik szemiinkbe.
Az egyik azon felfogasra vonatkozik, mely a sebek lényegérdl
keletkezett. A seb az organismustdl szinte kilonallo lény, melynek
megvan sajat élete, betegségei, melyek viszont a szervezetre gyako-
rolnak kéros befolyast. Az orvosnak a sebek ez életét kell be-
folyasolnia, gy iranyitania, hogy a karos befolyds ne érvénye-

P Practica der Wundarznei Basel. 1596. 1612.: ,,Sie netzen Lumpen,
Fetzen und Anderes in ihrem Balsam, Oel, Salben und stossen solches mit
Gewalt zwischen die Nahte in die Wunden hinein. Auf diese Weise fegen
sie die Wunden aus, wie ein Schitz sein Rohr ausbutzet, nachdem er ge-
schossen hat.“

3P Theophrastus Paracelsus. Chirurgische Biicher und Schriften. Strass-
burg 1616. ,,Also solle ein jeglicher wund Artzet wdssen, das er nit der ist
der da heilet, sondern der Balsam im Leib ist der da heilet........... aber
damit du wissest, worzu du Wundartzet gut seyest und nitzlich, und worzu
die Kunst, ist also, dass du der Natur an dem verletzten Schaden Schirm
und schitzung tragest“. (I. Tractat der grossen Wundartznei.) ,,Da die Natur
selbst den Balsam besitzt, durch den sie die Wunden heilet, so ist es furder-
hin nur Noth, dieselben rein und sauber zu halten. Denn so heilet bei einem
Hund, der gehauen wird, indem er sich schleckt und reinigt und so kénnen
auch beim Menschen die Wunden heilen.
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stljon. A természetes gydgyuldas menete mindinkabb héattérbe szorul,
daczara egyes férfiak, egyes iskolak tdrekvésének (Borgogni 6s
Paracelsus).

A masik tényez6 a levegd karos befolyasanak tana, mely
alapjat képezi a kovetkezd periddus sebkezelési eljarasainak egész
a XIX-ik szazad 2-ik feléig. A kor altalanos pathologiai és termé-
szettudomanyi felfogasahoz képest e kartékony befolyds magyara-
zata az id6 folyaman mas és mas format oltétt. A XVII-ik szézadig
a levegd nedvességét vagy hideg voltat okoljak e sebbantalmak
keletkezéséért (Ambroise Paré). Mar HippoKRATES-nél talalkoztunk
azon felfogassal, hogy a leveg6hdz kevert miazmak okozhatjdk a
betegségeket. E felfogas sejtésszer( alakban megmaradt egészen a
XVII-ik szazadig, melynek folyaman, a baktériumok felfedezésével
Gjra konkrét format oltott.

Aliért nem tudott fejlédni a tapasztalason alapuld észszer(i seb-
kezelés, melyet a hellén nép nagy orvosai hirdettek, miért csontosodott
meg a kozépkori orvosok kezében holt formava ? A kdzépkor gondol-
kozasmaodjaban, a hellén szellem kihaldsaban kell keresniink a féokot.

A gorog kultira kevés agat vette at a kozépkori tudomany
oly terjedelemben, mint az orvostudomanyt. Az alexandriai iskola
és az arabs orvosok kozvetitésével Hippokrates, Galenos iratai
kdzkézen forogtak. Az orvostudomany nagy része e tanok commen-
talasabol allott. Ep ebben, a tekintély imadasaban, a betiihtz val6
ragaszkodasban kell latnunk okat annak, hogy az egészséges mag,
mely ez iratokban el volt hintve, nem tudott kicsirazni. A kozép-
kor scholasticusai nem tudtak kihiivelyezni Hippokrates irataibol
azt, a mit e nagy szellem a kozvetlen betegagyi tapasztalasbol
meritett. Biralat nélkil fogadtdk el Hippokrates és Galenos
munkainak minden tételét. A fésulyt a kortani elméletekre, a
humorai pathologia tanaira forditottak; ezekre alapitottdk gyogy-
kezelésik épiletét, eltérve a betegagyi észlelés nydujtotta tapasz-
talatoktol. Atvették minden kritika nélkiil a hippokratesi therapia,
kiilonosen pedig a rémai csaszarsag idejébdl szarmazé orvossagokat.

A hippokratesi orvostudomany fentebb kifejtett észszerl elvei
ismeretlenek voltak el6ttiik, vagy legaldbb is nem gyakoroltak hatast
rajuk. Alkalmazhatjuk gondolkozasmaédjukra a scholasticus pliilo-
sophia e jellemzd mondasat: ,Egyszer(i tehat nem igaz.”

A complicélt dolgok keresése, az ismeretlen, mysticus orvos-
szerek tisztelete jellemzi a kdzépkor orvosiskolait.



E fejezet folyaman f6leg az ellenzéket szolaltattam meg, mely
a sebkezelés egyszer(sitését tlzte ki czéljaul. Ez ellenzék jobbara
oly férfiakbol allott, kik a haborl zajaban, tavol a hivatalos isko-
laktél szerezték volt tapasztalataikat. Befolyasuk ép ez altal
kicsinynek mondhat6. Az antisepsis torténeti fejl6désére azért
birnak tanaik nagy fontossaggal, mert tanulsagot tesznek arrdl,
hogy oly korban is, melyben dogméak elfogultta teszik az orvosok
nagy részét, az antisepsis Osztonszer(i sejtése ranyomja bélyegét ez
orvosok munkaira.

A gondolkodas, a természettani buvarlas felszabaduldsa a
traditio jarmai al6l Gj korszakot jelent az orvostudomany torténe-
tében is, mely nem volt hatas nélkil a sebészet fejl6désére sem.

IV. FEJEZET.
A XVII-ik és XVIII-ik szazad.

A természettudomanyi kutatds elsé viragzasa. A baktériumok felfedezése.
Az antisepticumok kisérleti tanulményozésa és a kdrtani kutatas fellendi-
lése. — Az Académie Royale de Chirurgie és a gyakorlati sebkezelés.

A természettudomanyok minden dgaban megindult kutatds meg-
nyilatkozik az Ujkor kiiszébén az orvostudomanyok terén is. A bon-
czolastan nagy felfedezései nyoman kezd az élettani kutatas labra
kapni. Vele parhuzamosan indul meg a Kkisérleti kortan. Harvey
nagy felfedezése, melyet nemsokéara kovet a capillaris keringés fel-
fedezése (Malpighi 1661—65) az egész pathologiai felfogast atala-
kitja. Az elméleti tudomanyok e felvirdgzasaval nem t#d Iépést tar-
tani a gyakorlat.

Hozza kell vennink ehhez, hogy a XVII-ik szazaddal meg-
alakulnak europaszerte a nagy kdrhazak. Vel6k (j ellenség vonul
be a tulzsufolt, rossz leveg6jl kortermekbe, mely eddig is szdrva-
nyosan felutdtte fejét, s6t nagyobb hadjaratokban jarvanyszeriileg is
pusztitott: a hospitalismus, mely most &lland6 tanyat lel a helyeken.
Az Eurépét elarasztd végnélkili haborik a sérilltek e rettenetes
csapasat elterjeszti az egész mdvelt vilagra. A kozépkor tokéletlen
sebkezelése megéllotta helyét kiinn a magangyakorlatban, hol estek
ugyan aldozatok, de egyenként, elszérva. E sebkezelés a nagy
kérhdzakon belil egészen tehetetlentl allott ez &daz ellenséggel
szemben.
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Ugyanigy vagyunk a gyermekagyi lazzal is. A XVII-ik szazad
masodik felében nyilik meg Parisban a Hotel Dieu egyik aloszta-
lyaként az els6 nagyobb sziilészeti osztaly, hol orvosok és babak
tanulhattak. 1728-ban Strassburgban, 1749-ben Londonban (British
Lying in Hospital) 1748-ban Bécsben nyilnak meg az egyetemi kor-
hazak a szillészetet tanuldék szamara. Szinte egy idében halljuk az
els6 puerperélis epidémiak hirét.

Mind e betegségek mint megannyi kialtd kérdés foglalkoztattak
a kor orvosait. Megemlékeztink mar arrdl, hogy a XYI-ik szazad
sebészei a sebromlds okozoéjanak a leveg6t tekintették. Ez altalanos
magyardzat nem elégitette ki az Gjkor gyermekét. A chemia, mely
az iddben élte gyermekéveit, csakhamar megteremtette az iatro-
chemicus iskolat, mely a levegé savat vagy mas alkatrészeit okolva
a sebbetegségek létrehozasaért, az épen divé chemikus felfogashoz
képest a szervezet gyOgyitasdra és a sebek kezelésére savakkal,
alkalidkkal probalkozott. Azonban e divat sem tarthatta magéat so-
kaig ; nagyon is tehetetlen volt a hatalmas ellenséggel szem-
ben, Tanai azonban fennmaradtak és a XIX-ik szazad kozepén is
— bér Gjabb alakban — foglalkoztattak az elméket és latszdlagos ellen-
érvil szolgaltak a fert6z6 betegségek vitalisticus elméletével szemben.

A XVII-ik szdzad masodik felébe (1671) esik a baktériumok
felfedezése. Kircher Anastasius egyszer(i mikroskopjaval felfedez
a vizben apr6, mozgd hernydcskakat.37 ,,Hogy a leveg6, a viz és a
fold szamlalhatatlan rovarkatél hemzseg, oly bizonyos, hogy a bizo-
nyitékot még a szemnek is megadhatjuk®.

Munkéjanak kiad6i Chr. Joh. Lange €S August Hauptmann
nemcsak a pestist (mint Kircher), hanem az &sszes fert6z6 beteg-
ségeket e legaprobb él§ Iényekre vezetik vissza.

Az elméletet csakhamar kovette a gyakorlat: megsziiletik a
bels6 desinfectio, tokéletlenil, tapogatédzva, de tudatosan. Minthogy
a fert6z0 betegségeket ez apré lények okozzak, az eddig alkalma-
zott szerek pedig hatastalanok : ,,ad praecipitantia seu aestnm morbi-
ficae fermentationis potenter extinguentia et vermium putridam pul-
luiaginem peculiari virtute enecantia, radicitusque mortificantia con-
fugere decrevi . ...“3

37 Scrutinum physico medicum contagiosae luis, quae dieitur pestis. Lip-
siae, 1671.

38 Kircher munkéjénak el6szava; 1 Neuburger: Die VOI’geSChiChte
der antitoxischen Therapie der acuten Infectionskrankheiten. Stuttgart 1901.
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Hasonlo okoskodas vezette mar Feacastorot,3 kit a conta-
giumrol sz6l6 tan megalapitojanak tekinthetunk. ,,Protinus enim, si
seminaria ipsa aut enecare, aut educere possis, ant frangere, morbus
praeterea non ultra protenditur, quare maximé initia perpende, si
potes iis adesse; quare nec mirum esse debet si et eas, quae in
nobis fiunt putrefactiones, per interpositos pulveres quosdam prohi-
beanius.”

Az (j tant sokfelé felkaroltdk és igyekeztek bizonyitékokkal
tdmogatni. August Quirinus Rivinus (1652—1723), kinek nézeteit
az exanthemdak parasitds eredetérdl tanitvanya |. Schwiebe40 fejti
ki, igy okoskodik: Ha a humores vitiosi volndnak okai az exan-
theméaknak, akkor izzasztdkra el kellene tiinniok. Minthogy pedig a
ragaddés bérbajok oly szerekre gyégyulnak, melyek mint féreghajték
és -0lok ismeretesek, fel kell venniink, hogy a b&rbajoknak amaz
apré férgecskék az okai, melyeket a mikroskop alatt lathatunk. Es
forditva: ,ea quae adversus exanthemata omnis generis adhibere
solent, medicamenta non nisi anthelmintica esse*.

Az eurdpaszerte dihongd pestis sokat foglalkoztatta a XVII-ik
szazad végén az orvosokat. . B. Goiffon (1658—1730)4l a pestis
okait kutatva, ramutat arra, hogy legval6szinlibb magyarazata a
pestis terjedésének, ha felveszsziik, hogy apr6, szabad szemmel nem
lathaté él6 lenyek okozzék a betegséget. Ez apré férgecskék hason-
lithatnak azokhoz, melyeket a mikroskop a rothadd vizben deritett
fel. 11a tekintetbe veszsztik az elefant és a molylepke kozti nagysag-

P De contagione et contagiosis morbis eorumque curatione libri 111
Venetiae 1546.

4 Dissertatio de pruritu exanthematum ab acaris Lipsiae 1722.

4 Avertissement sur la peste, idézve Somans P. P. Les précurseurs
de la pathologie microbienne. Gaz. med. de Paris 1886. ,,Des insectes vermineux
apportés de quelque contré étrangére avec des marchandises, dou ils se ré-
pandront dans les airs d’nne vilié, produiront tous les funestes effets qu’on
remarque dans la peste. On pourra comprendre beaucoup mieux que par tout
autre hypothése la multipiclation de la cause de la peste, la raison de sa durée
et une resurrection, s’il est permis de parier ainsi, aprés plusieurs années. La
petite vérole et la rougeole, qui sont reconnues pour maladies contagieuses, ont
peut-étre leur cause aussi bien que plusieurs maladies épidemiques dans chaque
espéce particuliére de petits vers ou insectes imperceptibles qui s’insinuent
dans le corps de ceux, qui les transportent. 1l en est de mérne de la peste
des bestiaux (anthrax) qui procéde evidemment de petits vers déposées sur le
féin et les herbes dont ils se nourissent.*
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beli kulonbséget, mi sem all utjaban annak, hogy ngyanily arény-
ban kisebb él6 lények létezzenek. Hasonlé, de fajbelileg az el6b-
biektdl kilénb6z6 hernyocskdk okoznak a vorhenyt, himl6ét, an-
thraxot.

Hogy mennyire el volt terjedve e nézet a XVII-ik szazad
vége felé és aXYlIll-ik szdzad els6 évtizedeiben, mutatja egy munka,
melynek értelmezése a bakterioldgia torténetirdinal igen eltér6é elbiré-
lasban részesult. A legtdbben parodisticus tréfanak tartottdk, mig
Gjabban kidertlt, hogy egy Parisban él§ hirhedt angol charlatan Boile
mive, a ki onnét ellizve, nézeteit elferditve adta & e munkdban
az utdkornak.f2

E munka nagy része nélkiléz minden komolyséagot. Kdézben
azonban oly éles megfigyeléseket tartalmaz, hogy egyes pontjait,
mint ama korra kivaléan jellemzéket, a kdvetkezOkben forditashan
kozlom:

LOly nérél, a kin............ venericus allatkdk él6skadnek,
ezek atszarmaznak a férfira, a ki vele hal. Ez allatkdk jénnek-
mennek, inig talaltak benne oly helyet, mely inyikre van........
E helyen mindegyik faj letelepszik, taplalkozik,............ szaporodik;
e helyen fekély, talyog keletkezik, mely itt fennall, mig oly orvos-
szerben, mely ez allatkdkra mérgezd, nem talalunk eszkdzt, hogy
Oket eldljuk*.

»Valakinek harmad- vagy negyednapos laza van, azaz szerve-
zetébe vagy ugyané, vagy mas uton lazt okozo allatkdk keriltek,
mely allatkaknak az a tulajdonsadguk, hogy, mint a marmota, a
mokus az egyik 48, a masik 62 oraig alszik: &k ugyanez id6koz-
ben szaporodnak és fejlédnek, majd megmozdulva és elterjedve a
vérben, razohideget okoznak, nagy mozgasukkal hét termelnek és
az agy felé tolulast okoznak.“

»EZ Uj systema még meggy6z6bb bizonyitékai a specificus gyogy-
szerek ; mert ki kételkedik abban, hogy a kénvirag............ a tet-
vek, a terbentina, sarsaparilla, guajac és a higany specificus mérge
a venereds allatkdknak, valamint a China a valtolazas allatkaké, és
hogy egy széval mindazon gyo6gyszer, mely igazan hatésos és az
egesz vilagon ismeretes bizonyos betegségek ellen, kiilénleges méreg
az allatkdk bizonyos fajtai ellen.......... “

L Un ancien pseudoprécurseur de Pasteur ou Le systénie d’un médecin
anglois sur la cause de toutes les maladies (1726) publié par Peypers Janus 1896.
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»Gondoljak meg végil, hogy a bomlas nem termel allatkékat,
a hogy ezt sok régi philosophus tanitotta, hacsak bomlas alatt azt
nem értjlik, a mit rendesen szaporodas alatt értiink; azaz: hogy
minden maghol keletkezik (semence), a mint ezt a fentiekben
tisztdn és vildgosan kimutattam.*

A bizarr forma daczéara sok gondolatot tartalmaz e konyvecske,
mely mas alakban, mas formaban, késébb mint Uj eszme, Uj hypo-
thesis jarta be és hoditotta meg a tudosok vilagat.

Konnyen szaporithatndm e példak sorat. A pathologia animata-
nak e korban sok kdvet6je volt. Sziiksegtelen megjegyeznem, hogy
a vizsgalati eszkdzok és modszerek tokéletlensége folytdn mind e
theoridknak biztos alapja, az animalculdk pontosabb ismerete annyira
hidnyos volt, hogy ép e bizonytalansag artott legtobbet e tan fej-
I6désének. Az egyetlen, a ki elfogulatlanul torekedett ismertetni és
leirni e férgecskéket, a ki a mikroskop tokéletesitésével oly eszkoz
birtokaba jutott, hogy az allatkdkat pontosan le is rajzolhatta,
Antony van Leeuwenhoek VoIt.4%4

Itt-ott felcsillan az eszme, mely a sebbantalmakat is parasitas
befolyasra vezeti vissza; a nagy pandemiak azonban annyira lefog-
laltak a vizsgalok figyelmét, hogy e gondolat nem valt termékenynyé
a sebkezelésre.

Linné, a ndvénytan nagy systemicusa, chaos infusorium neve alatt
leirva az akkor ismeretes apro lényeket, ezekhez sorolja még azon fel
nem fedezett infusoriumokat, melyek okozzak: 1. ama fert6z6 beteg-
ségeket, metyek Kkiltéssel jarnak, 2. a forrd lazak anyagat, 3. a
venericus betegségek mérgét... végul 6. a rothadast és erjedést.

A practicus sebkezelésre e nézeteknek kevés befolyéasa volt.
A gondolat azonban megsziiletett és a szellem fejl6désének kéorfor-
gasa magaval hozza, hogy nem szabad mell6zniink annak els§ meg-
nyilatkozasat, ha nem is volt kozvetlen hatdsa korara. ,Ismeretes
mindazok el6tt, a kik a természetet tanulmanyozzak, hogy létezik
a periodicitads egy torvénye, mely szerint formak eltlinnek, de Uj
alakban felélednek azon igazsagok, melyeket tartalmaztak. A mit
egy nemzedék, mint az emberi tudas tetépontjat tisztel, a kovetkez6
absurdumnak (téli és az, a mi egy szazadban babonéanak latszik, a
tudomany talpkovét képezheti a kovetkez6ben“.44-

43 Arcana naturae detecta. Delft. 1685. Experimenta et contemplationes.
4 Hartmann F. Occult science in medicin.
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Még egy iranyrol kell megemlékeznink, miel6tt a gyakorlati
sebkezelés targyaldsara térnénk. Francis Bacon mar a XVI-ik sz&zad-
ban végzett kisérleteket a rothadéassal és rothadast gatlé anyagokkal.40
Langesze felismerte e kisérletek fontossagat az orvostudomanyok
fejl6désére.

A XVIII-ik szézadban kezdenek orvosok behatobban foglalkozni
e kérdéssel. Nem tekinthetd véletlennek, hogy gy a kérhazi hygiene,
mint az antisepticus maodszer ép Angliaban sziletett meg, a hol e
kisérletek nagy szorgalommal folytak. Pringte,8 kinek nagy érdemei
vannak a koérhazi és katonai hygienia terén,47 a legkllénboz6bb
szerek antisepticus hatasat vizsgalta.48 Erdekes, hogy a china-kéreg
hatasat 6 is mint bels6 antisepsist magyarazza. Nagyon hatarozottan
hangsulyozza a rothadas karos befolyasat a hospitalismus és disen-
teria kifejlédésére.

Még pontosabbak William Alexander kisérletei. 9 Ajanlja az
antisepticumok, china-kéreg, salétrom kils6 alkalmazéasat, de nem
desinficialds szempontjabol, hanem oly czélbdl, hogy a béron at fel-
szivodva véltozatlanul keriljenek a vérbe. Vizsgalatait Ggy végezte,
hogy a mikroskopban beéallitott allatkak mozgasat figyelte, mikdzben
kilénbzG anyagokat cseppentett a vizbe. Eszlelései szerint Sublimat,
china igen gyorsan, calomel 7—8 perez alatt, kamfor 5 perez milva,
aqua calcis szinte rogton o6lik meg az infusoriuinokat. Emliti, hogy
a vizsgaltakon kivil bizonyara sok anyag létezik még, mely ez
allatkdkat eldli, de nem lévén fontossaguk a gydgytudomanyra, nem
kutatja tovabb.2

E rovid kivonatbol lathatjuk, mily koézel hoztdk Alexanderé

4% Works of Francis Bacon. London 1778 vol. I/Natural History. Cent.
IV. pag. 207. ,It is an inquiry of excellent use, to inquire of the means of
preventing or staying putrefaction: ... for ... they are a great part of physic
and surgery.”

%6 Philos. Transact. 1750.

47 Observations on the Diseases of the Army. London, 1752.

48 Experiments upon septic and antiseptic substances with Remarks
relating to their use in the Theory of medicine. London, 1750.

49 Experimental Essays |. On the external application of antiseptics in
putrid diseases, London, 1768.

9 ,,There are doubless a variety of other things besides these | have
mentioned, which would destroy the animalcules breds in putrid infusion: but
as the destroying them in this manner can hardly lead to any useful inference
in the healing art, | shall not prosecute it any further.
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kisérletei az antisepticus sebkezelés felfedezéséhez. Néhany Iépéssel
a czél el6tt azonban megall, s6t a tovabbi kutatast ez iranyban
haszontalan munkanak mondja, hisz ,,nem lehet hasznos befolyasuk
a gyégytudomanyokra“. A sebek betegségeit és az ezekt6l kiindulo
altalanos bantalmakat nem tekintették a kor orvosai fert6z6knek,
hanem a leveg6t okoltak létrejottiikért.

Végul meg kell még emlékezniink a pyaemia és septhaemiéra
vonatkoz6 &ltalanos kortani felfogasrél.

Morgagni tana,5l hogy az attéti talyogok genynek a véraramba
valé jutasdbol magyarazandok, altalanos elterjedésnek 6rvendett.

Jean Louis Petit, koranak egyik legnagyobb sebésze a geny

,Si le pus séjourne dans des foyers profonds ol Pair pénétre,
on le liquide s’altere et se corrompt, il pourra étre résorbé. On
verra survenir de fiévre, des pkénoménes de putridité et Pautopsie
révéléra des abscés disséminés occupant le poumon et le foie.”

Haller A.33 e nézetnek megadta kisérleti bizonyitékat.

Meggy6z6dését e mondatban foglalta Ossze: ,Nihil autem
potentius humores nostros corrumpit, quam ipsa putrilago.”

E nézet a XYIll-ik szazad vége felé nagyon Aaltalanos volt.
A rothadés okat azonban pontosabban meghatarozni nem tudtak. Sej-
tették egyesek, hogy nem maga a leveg6 okozza a rothadast, a
betegségeket, hogy a leveg6hdz jaruld ,,valami* oka a rothadasnak-
Erre mutat Boerhave koOvetkez6 mondasa:% ,,Coelum, anni, tem-
pestas, solum, mare, montes, lacus, paludes, flumina, vapores, exhala-
tiones, meteora aerem ita permutant, ut creet varios morbos, non
pendentes adeo ex ipsa aeris indole, ejusque dolibus, qualitatibusque,
guam quidem ex natura et eificacia admisti, unde etiam inde
inquiri, atque intelligi debent.”

igy végignézve azon tudomanyos aramlatokon, melyek a XVII-ik
és XYIll-ik szdzad folyaméan a természettudomanyok kiilénbdz6 terén
nyilvanultak, meggy&z6dhettiink arrél, hogy egyik irdny sem gyako-
rolhatott befolyast a gyakorlati sebkezelés fejl6désére. Mint dogma

51 De sedibus et causis morborum epist. 51. 1640.
5 Oeuvres completes. Limoges. 1837.

5 Disputationes ad morborum histériam et curationem facientes. Lausanne,
1757—1760.

5 Idézve Gussenbauer : 1 c. utan.
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csak eg)' nézet tartotta magat és gyakorolta befolyasat a sebkezelés
elveire : a leveg6 karos behatasatél valo félelem.

»Lair est un terrible destructeur dans les plaies.ilhh

A parisi Académie Royale de Chirurgie, mely egészen a franczia
nagy forradalom Kkitdréseéig éatveszi a vezet§ szerepet a sebészet
terén, sokat foglalkozik a sebkezelés kérdésével. Az eredmény,
melyhez jut, daczira szadmtalan e kérdésre vonatkozé palyadij
kitlizésének, nem nagyon oOrvendetes. Gyors, ritkdn valtoztatott kdtés
a fédolog; tartsuk tavol a sebektél a leveg6t! Kedvez6bb eredményt
mutat azon torekvése, hogy a szézadok folytan halomszamra gy(ilt
helybeli szereket veszi kritikdja targyaul. Az eredmény az, a mihez
mar Hippokrates jutott: a spirituosdk és balsamicdk alkalmasak a
sebre, zsiros, olajos kenécsok elvetend6k. Nagy tekintélye folytan
e nézetek terjedtek a sebészek korében, de a hagyoméany szentesi-
tette detersivak, suppurativak és digestivakat teljesen ki nem szorit-
hattak.

Kilén meg kell emlitenem itt Belloste-oi, a ki észszer(i gon-
dolkozadsmadjaval tllszarnyalta kortarsait.5

Mindenekel6tt tavol kell tartanunk a sebekt6l a levegét, mert
a vele jar6 hideg és a leveg6 sava megolvasztja a capillarisokban
a vért és igy torlddashoz, gyuladashoz vezet. Tudjuk a philosophusok
tanaibol, hogy a levegé aprdé atomokat viszen magaval, melyek a
sebek fert6zését kozvetitik. Ezek a paranyok sok ideig megtarthatjak
hatasukat, a korhaz terliletén vesztegelve és alkalomadtan (j fer-
tézést okozhatnak. Ha igy ez atomok a kérhaz falaira tapadhatnak,
mennyivel kdnnyebben tapadnak meg a nedves seben. Oly szereket
kell tehat a sebek kezelésénél hasznalnunk, melyek a genyedést
korlatozzak és a bomlast megakadalyozzék. llyen szer az alkohol,
a spiritus vini! A felhdm e fert6z6 anyagot nyilvan tavol tartja a
testtdl; ezt kell pétolnunk. E czélra legjobb az alkoholba martott
compresse.

Mint latni fogjuk, ugyané gondolatmenet vezeti LISTERt, a Ki
a Hunter ismertette pdrk alatt vald gyogyulast akarta utanozni, az
antisepticus sebkezelési mddszer feltalalasara.

A hagyomanyos sebkezelés azonban oly mély gyodkeret vertb

% Belloste : Le Chirurgien dhdépital. Paris, 1896.
% Wolzendorf : Die locale Behandlung frischer Wunden im XVI. und
XVII. Jahrhundert. Deutsche Zeitschrift fur Chirurgie Bd. VIII. 1877. pag. 261.
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volt, hogy az ehhez hasonl6 egyszer(i elv nem érvényesiilhetett. Hogy
a XVII. és XVIII. szazad sebkezelésérdl fogalmat alkothassunk, az
akkori tankdnyvek egyik legelterjedettebbjének, Heister sebészeté-
nek idevonatkozé tanait iktatom ide.57

A sebek gydgyitésarol.

Cap. I. 8 29.: A hol a sebzés csekély és a seb nincs nagyon
roncsolva, Vvérzés sincs jelen, a gyogyitds nagyon egyszer(i. Recti-
ficalt spiritusba martott kend6t kotlink a sebre, esetleg mézet, tojas-
olajat, terpentint vagy johannesolajat, kamforspiritust vagy kozon-
séges flastromot teszlink rea, hogy valami tisztatlansag ne kerlljon
belé. Ha ezt naponként egy-kétszer valtoztatjuk, a seb magatdl
begyogyul.”

30. 8 MEély és stlyosabb sebeknél azonban... a kdvetkezé dol-
gokra kell Ggyelnink: 1....... a sebet meg kell tisztitanunk, 2..........
a vérzést kell csillapitani, 3. az elmetszett részeket igyekezniink
kell 6sszehozni és végil 4. szép, egyenletes heget kell késziteniink.

31. 8 ad. 1 A hol ... nincs a sebben idegenszerd, ... a vért
vagy meleg borba, vagy palinkdba martott szivacscsal kitoroljik.

32—48. 8. Vérzéscsillapitas, varrat, sebszélek egyesitése.

A sebre sebbalzsamot teszlink. Legjobb e czélra a baume du
commandeur.58, e folé j6 egy digestivumos kendcscsel® fedett
compresse és e folé a kotés.”

24 Ora mulva meggy6z6dunk arrol, nem duzzadtak-e a seb-
szélek, ha igen, a fent emlitett digestivum vagy a balsamum Arceivel0
genyedést provocalunk.

Ha a gyogyulas siméan lefolyt, a varratokat eltavolitjuk és a

5/ D. Laurenti Heister’s Chirurgie. NUrnberg bei I. A. stein 1752.

5 A régi orvosszereket D. . Woyt : (Gazophylacium medico physicum
1767) szerint kozlobm. A b&ume du commandeur f& alkatrészei kulénbodzd
aethericus olaj, terpentin és terpentintartalmd gyantak, balsamum peruvianum
és alkohol.

3B Legegyszerlibb osszetételi a koévetkezd : Terebentina tojassargaja és
rézsaméz ana; esetleg hydrarg. praecip. rubrummal keverve.

® Rp. Gummi Elem., Sevi cervi., Tereb. ven., axung. porci ana, esetleg
ha erésebb hatast kivanunk, e massahoz adde: 01. Hyperic. Cer. Pulv. santai,
rubri M. f. Balsamum.
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szUrési csatornakba aqua Reginae Hungaridét,al vagy eau d’arque-
busade-ot,® vagy palinkat fecskendeziink.

50. 8 ,IlIl. Ha a seb anyaghianynyal jar, 0j his képlésével
kell gyogyulnia; ennek elGsegitésére vald gyogyszereknek balzsamos
erejlieknek kell lenni, hogy a sebeket a rothadastdl és megrom-
lastol ovjak és hogy az Ujonnan képz6d6 hist allandéan enyhén

puhitsak.*
51. 8 ,Mivel pedig a levegd nagyon 4rtalmas a sebekre,
mert a nedvességet megrontja és elrothasztja .. .. ezért, a mennyire

csak lehet, tdvol kell tartanunk a sebektdl. Ez torténik: 1. ha a
a kotést gyorsan alkalmazzuk és el6ére, miel6tt a sebet kibontjuk,
mindent elkészitiink, a mi a friss kotéshez szilkséges, 2. ha a sebet
balzsammal és tépéssel jol kitoltjik, 3. ha a tépés folé sebtapaszt
rakunk.

54. 8 ,Ha pedig a seb tisztdtalan lesz . . . meg kell tiszti-
tanunk . . . Ezt elérjik mézzel vagy rozsamézzel, masrészt jo
digestivumos kendcscsel; . . . ha pedig erfsebb tisztitasra van szilkség,
az ugynevezett Ung. Aegyptiacummal; . . .63 j6 e czélra a mészviz
is, kilondsen ha egy font vizre 20—30 gran Mercurius sublimatust
oldunk (Aqua phagedenica).”

Néhany sz6t még a gyuladasrél és okairdl.

V. konyv, 2. fejezet. A phlegmonerdl. Mindaz, a mi az
erecskéket nagyon is Osszehlzza vagy szlkiti, vagy a vért annyira
bes(iriti, hogy a legkisebb erecskéken nem tud athatolni, okoz vér-
torlédast és gyuladast.”

»EbbOl kdnnyen kitlinik és kovetkeztethetjiik, mennyire hely-
telendl és ok nélkdl hiszik az Gjabb ir6k* (a fent emlitett iatro-
chemicusokra czéloz), ,hogy az acidum, vagyis a sav az egyetlen
vagy legalabb is a legfébb oka a torlédasoknak és gyuladasoknak; . . .
hasonléan all a dolog a fermentatio, vagyis erjedéssel, melyet sok
szerz6 a gyuladasi daganatok legfébb okéanak tart, a mennyiben
ily dolog a vérben egyaltaldn nem, vagy nagyon is ritkn fordul eld.*

0L Rp. Herbae Anthos, flor. Lavand. ana partes aequ., Spir. vini qu. s.
fiat 1 a Destillatio.

® Rec. Herb. cum. rad. Consolid. m4j., Salviae, Artemis., Beton., Sanic.
amarant., Plantag., Agrimon., Verben., Absint., Foeniculi., ana M i. j., Hyperic.,
Arist6l., Fabariae, Ver6n., Centaur, min., Millefol., Tabac., Auricul. mur.,
Menth, crisp., Hysop. ana M j.; borral digeralva és destillalva.

6 Rp. Aerugin., méz, er8s boreczet.

Manninger: Asepsis.
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Nem sziikséges az el6soroltakhoz commentar. Annyi bizonyos,
hogy egyszerli sebzéseknél a XVIII-ik szazad sebkezelése elég
észszerlinek latszik. A spirituosak nagy szerepe, a balsamicak
tudatos hasznalata annyira el volt terjedve, hogy a tokéletlen anti-
sepsis egy fajat lathatjuk benne. Hogy azonban nagyobb kdrhazakban
mennyire elégtelen volt a sebfert6z6 betegségek ellen, arrol drasticus
képet nyljt Fischer konyve, mely a XVIII-ik szdzad sebészetével,
kulondsen pedig a korhdzak allapotival foglalkozik.6l

Nem hagyhatom el a XVIlI-ik szdzad sebkezelési eljarasainak
ismertetését a nélkil, hogy meg ne emlékezném BILGUER-rdl, kit
Kitlind eredményei, sebkezelésének észszer( volta magasan kiemelnek
kortarsai folé. Kis konyvében ,,Abhandlung von dem sehr seltenen
Gebrauch oder der beinahe génzlichen Vermeidung des Abldsens
der menschlichen Glieder. (1767) fektette le tapasztalasa gyu-
molcseit.

Sebkezelése nagyjaban nyiltnak mondhatd. A varratok elvetése
mellett antisepticus hatasd linimentummal vagy porantisepticummal
kevert tépéshdl allott kotése; antisepticus szerek kozul féleg a
myrrhat, kamfort, szegf(iolajt, mészvizet és a kamforspiritust kedvelte.
E szerek kiilonbdz6 keverésébdl szarmaztak hires sebporai, sebmosé
oldatai. Nem e szerek tulajdonsagaiban, hanem alkalmazéasuk gondos
voltdban kell keresniink kit(in6 eredményeinek kulcsat. E szerek a
XVII. és XVIII. szézad folyaman a legkilonbdz6bb mixtirak és
balzsamok alakjaban voltak elterjedve. Alkalmazasuk modja tette
lehetévé, hogy Bilguer a nyilt torések, f6leg pedig a kartacs
okozta sériiléseknél szinte teljesen keriilhette az amputati6t. A conser-
vativ sebészet, mely a XIX. szazad antisepsise folytdn oly szép
sikereket ért el, BILGUER-ben lelkes sz6szdlora akadt. A sériiltek
ezrei kozil, kiket a hétéves haborl folyaman kezelt, csak keveset
amputalt. Az eredményekrdl, melyeket e conservativ eljarassal
ért el, lassuk sajat szavait: ,,Minthogy e habor( folyaman alkalmam
volt arra, hogy egy 6618 sebesiltet tartalmazd koérhazat alapitasatol
egészen annak feloszlataséig vezethettem, a fenti szamb6l a kezelés
végén 5557 embert harczra képes allapotban, 195-6t hely&rségi és
administrativ szolgalatra (kiket félig rokkantoknak neveznek) allit-
hattam talpra, ezeken kivil volt 213 teljes rokkantunk s ezek
kozott egyetlen amputalt sem és 653 halottunk.8

68 G. Fischer : Chirurgie vor 100 Jahren. Leipzig, Vogel, 1876.
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Ama 408 teljes és félig rokkant mindenesetre, a hogy nevezni
szoktuk, siilyos torés eseteihez szamitandd, azaz sebeiket a roncsolt
és zUzott csontsériilésekhez kell szémitanunk.*

Ha e szamokkal Osszehasonlitjuk a habor( elejér6l szarmazo
adatokat, melyek szerint az amputaltak kozil ,alig egy-kett§
maradt életben,”“ ha meggondoljuk, ,hogy harom ember kozil,
kinek végtagjat eltavolitéttuk, csak egy marad életben, be kell
vallanunk, hogy a gyoOgyitds azon mddja, mely a végtagok meg-
tartasara és az amputatio kerllésére torekszik, elénydsebb annal az
eljarasnal, mely a végtagokat rovidesen feldldozza“.

E néhany sor elégséges arra, hogy képet nydjtson Bilguer
gondolkodasmodjarol. Menten minden theoretizalastol, felhasznalta
kora sebkezelésének legkivalobb eszkdzeit arra, hogy a sebeket
a megromlastél évja. Kezelésének gondossdga okozta, hogy torek-
véseit a legszebb siker korondzta. E siker bizonysaga annak, hogy
gondolkodd, kit(ind orvosok kezében a XVIII-ik szazad sebkezelése
még sulyos sebestléseknél is kivalé eredményeket nyujthatott.

Az angol orvosok orszaguk, kultdrajuk elkilonitettsége miatt
kissé eltér§ fejl6dést mutatnak. Néhany szdval ki kell térnem
nézeteikre. Féleg egy kérdés foglalkoztatta Gket is, ép Ugy, mint a
kontinens orvosait; a kérdés, hogy tényleg a levegbnek Kkell-e
tulajdonitanunk a sebek megromlésat. Mig Benjamin Bell, Hugh
és Alexander Munro, James Latta €S Abernethy a Ievegc’inek
tulajdonitjdk a sebvaladék megbomlasat (I W. Watson Cheyne
idézett munkgjat), addig John Hunter éles logikaval fejti ki, hogy
mas okot kell keresniink, mely e bomlast magyarazza.

»,Ha tényleg a leveg6 hozzajarulasanak kellene tulajdonitanunk
a genyedést, nehezen értjik meg, miért keletkezik megh(léshdl
genyedés az orrban, holott e testrész &llanddéan az atmosphaera
behatasa alatt all; ép igy a higycsé a takar idejében nincs inkabb
kittve a levegbnek, minthogy e testrészek a leveg6hdz mindig
egyenl6 viszonyban &llanak. Ezért kell mas oknak léteznie.*

Hasonld okoskodas vezeti John Belnn-i is. Ez ellenzés daczéra
a levegd karos hatasatél valé félelem ranyomta bélyegét a gyakor-
lati sebkezelés modszereire. Mér ez id6ben, a XVIlI-ik szazad
utolsé évtizedében kezd terjedni Anglidban a subcutan m{téti
mabdszer, melyet Abernethy hozott javaslatba.

Ez ellentmondé nézetekbdl kideril, hogy a leveg6 befolyasanak
kérdését az angol orvosok sem tudtdk megoldani. A felsorolt munkak

3«
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mind a sz&zad utols6 évtizedében lattak napvilagot és tanulségot
tesznek arr6l az érdeklésrél, melylyel az angol sebészek e kérdés
irant viseltettek. Ez érdekl6dés a XIX-ik szazad elején megcsappan.
A kérhazak hygiénéje 1ép mindinkabb el6térbe, melynek fejl6dése
eredményezte azt, hogy a sebek fert6z6 betegségei a kontinens
viszonyaihoz képest annyira csokkentek, hogy az eredmények
aranylag mintaszer(inek voltak mondhatdk. E kérilménynek kell
tulajdonitanunk, hogy az angol orvosok buzgalma e kérdések meg-
oldasara mindjobban lankadt, hogy a sebfert6zés kérdéseinek meg-
oldasdn a kovetkezd évtizedek folyamadn Kivalt a kontinens
orvosait latjuk faradozni.

Mér a XVI-ik szézad vége felé lattuk az orvostudomény
fejl6désében azon nagy eszmék befolyasat, melyek felszabaditottak
az emberiség gondolkozasat a kozépkori dogmak jarma alél. A
renaissance, majd a reformatio szabadabb légkore, mely a gondol-
kozas felszabaduldsat jelzi, a tinemények kutatasara, a természet
vizsgalasara 0Osztokéli a bdvarokat. Az orvostudomany elméleti
szakaiban indul meg els6 sorban a kutatds. A boncztan és élettan
nagy felfedezései halomra déntik a hippokratesi és galenosi orvos-
tudomany elméleti alapjat. Ezzel egyid6ben d&él meg az a tisztelet,
mely a kozépkor orvosaiban Hippokrates és Galenos tanai irant
uralkodott.

A kozépkori orvostudomény targyaldsanal lattuk, hogy e tanok,
kilondsen gyakorlati részik, haladdst nem mutatnak; hog}, a
mennyiben valtozast latunk e tanokban, az csak kindvéseiben,
ferditésekben tér el forrasatol.

A XVII-ik szézadban harom oly iranyrél emlékeztiink meg,
mely a sebkezelés fejlédésére lényeges befolyast gyakorolhatott
volna. Ide szamitjuk a baktériumok felfedezését és a pathologia
animata megalakulasat, az antisepticus szerek hatasardl végzett
kisérleteket, végul a genyvérlség Iényegérdl uralkodd kortani fel-
fogast. E gondolatok mind a labra kapd természettudoményi kutatas
szuldttei. A vizsgalasra hasznalt eszkézok tokéletlensége, a tapasz-
talt eredmények (jsdga miatt nem csodalkozhatunk azon, ha a
bel6lik levont kovetkeztetések részben talléttek a czélon, részben
észrevétlendl surrantak el mellette.

Teljesen fliggetlenil ez elméletekt6l fejlédtek a sebkezelés
gyakorlati kérdései. A gyakorlat emberei, atvéve a kozépkori seb-
kezelés eszkozeit, lassan jutnak el a sebkezelésnek egy madjahoz.
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mely eszkdzeiben nagyon hasonlit a hippokratesi sebkezeléshez
a nélkil, hogy annak egyszerliségét megkozelitené. A nagy kor-
hazakban a fert6zés terjedésének konnylisége felidézi a sebfertdzési
betegségek endemiait. Ezekkel szemben a hasznalatban 1év6 eszkdzok
nagyon gyengéknek bizonyultak. Hidnyzott azon kapocs, mely a seb-
fert6zési bantalmak elméletét Osszeflizte volna a természettudomanyi
kutatasok fentebb érintett észleléseivel, hianyzott a gondolat szikraja,
mely az egyes elemeket 0Osszeforrasztotta volna egységes elméletté.
Ennek hidnya miatt volt hatdstalan az elméleti tudomanyok fel-
lendulése a gyakorlat kérdéseire.

Mint a physikalis vildgrendszerben gyakran latjuk, hogy egy-
egy bolygd a mar megallapodott egyensulyit testek korébe vonatva,
megzavarja azok egyensllyat s az 0sszes tényez6ket mozgasba
hozza, és erejének nagysdga vagy csekélyebb volta szerint vezetd
szerepet vesz at vagy maga is beléilleszkedik a zavar csillapuldsa
utdn a mar elébb megallapodott rendszerbe: gy a szellem vilaga-
ban is a mar megallapodott és helyliket megtalalt eszmék egész
rendszerét képes kimozditani és hullamzésba hozni egy-egy varat-
lanul kipattand szikrdja az igazsdgnak, hogy az el6idézett hul-
lamzas lecsillapuldsa utan vagy maga koré gydjtse a régi eszmé-
ket, czéljahoz mérten tobbé-kevésbbé atforméalva azok lényegét,
vagy pedig nem lévén ereje a vezetd szerepre, maga essék
maédosulds ala, hogy helyet foglalhasson a pillanatra megzavart
rendszerben.

igy a XVII-ik szazad orvostudomanyaban felcsillan6 0j eszmék
is megzavartdk tobb-kevesebb id6re a koradbbi tételek rendszerét,
hullamzasba hoztdk a kutaté elméket, de nem birvan elegend6
er6vel a vezetd szerep atvételére, maguk illeszkedtek bele a régi
tanok felkavart és Gjra lecsillapodott rendjébe. Csak kés6bb kelt
fel ama fényes bolygd, mely tiszta vildganal és mindent athat6
erejénél fogva hivatva volt a vezérszerep atvételére: Semmelweis
»puerperalis napja“.
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V. FEJEZET.

A XIX-ik szazad.

A sebek kezelésének kérdése a sebiert6zési bantalmak terjedésével égetévé
valik. A levegd kizarasara térekvd eljarasok; a nyilt sebkezelés; az anti-
septicumok hasznalata, a hospitalismus és a koérhazi hygiene.

Mint a hogy azt a tudomany fejlédésében annyiszor I4tjuk,
egy nagy, Végzetes tévedés adta meg a lokést a XiX-ik szézad
elején ahhoz, hogy a sebkezelés kérdésének megoldasa éget6vé
valjon. Broussais physiologicus theoridja® a gyuladast helyezve a
betegségek keletkezésének kozpontjaba, a sebek kezelésének leg-
fébb pontjat ennek lekiizdésében latta. Az eszkdzok, melyeket a
gyuladas ellen hasznalt, azok voltak, melyekre a XVIII-ik szazad
sebészei kimondottdk volt anathem@jukat: a puhitd kataplasmak,
olajos, zsiros kendcsok, &ltalanos vérelvonas. A gyakorlatnak a
theoria kedvéért vald6 e megtévelyedése meg is teremtette gylimél-
csét : a sebfert6zd betegségek oly mértékben terjedtek, hogy kialté
kérdésként foglalkoztattak az egész civilizalt vilag sebészeit. Uj
eszkdzoket, Uj mddszereket kellet felfedezni, hogy ez ellenséggel,
mely csuffa tette a legelmésebb miitéti mddszert, meg tudjanak
kiizdeni a sebészek.

A sebészek egy része visszanyllva a levegl artalmas be-
folyasarél szol6 dogméra, tobbe-kevésbbé szellemes modon igyeke-
zett megkeriilni a levegbnek a sebbe jutdsat.

Ez irdany legészszer(ibb alakot 6ltétt az (gynevezett snbcutan
maddszer kifejlesztésében. Mar Hunter,@ a ki els6nek irta le a
pork alatt valé gyogyulast és Kkitin6 eredménynyel alkalmazta
gyakorlatdban, végezte kutyakon az elsé bér alatti inatmetszéseket.
Desault és Bell az Izilletekb6l idegen testeket a subcutan modszer
segitségével tavolitottak el. 1816-ban Delpech Vvégezte el6szor a
b6ér alatti indtmetszést emberen. Stromeyer €S Diefeenbach
érdeme, hogy ez eljarast az inak atmetszésére altalanos elterjedésbe
hoztdk. Az aranylag kielégitd sikerek, melyeket e mddszer nyujtott,
eredményezték, hogy a sebészek minden igyekezetilket e mddszerb

6 Cours de pathologie générale et de thérapeutique 1834.
&6 A treatise on the blood, inflammation and gun-shot wounds. London,
1828.
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szélesebb korben valé alkalmazédsara forditottdk, eltérve a ki-
induldsi ponttol, a sebfert6zési betegségek kerilésének tanulméanyo-
zasatol.

Itt kell még felemlitenem azon eljarasokat, melyek béar
chronologice tavolesé id6ben, szinte a levegének a sebektdl valo
tavoltartdsara igyekeztek. E modszerek tisztan torténeti érdekdiek;
de czéljukat tekintve, szorosan az antisepticus mddszerekhez tar-
toznak, czéljuk lévén a levegl tavoltartdsaval a sepsis megakada-
lyozésa.

Legbizarabb format 6ltott e torekvés J. Guérin és Maisonneuve
modszerében.(i7 Az amputatio csonkjara gummibdl készilt sapkét
hizva, aldla a leveg6t és a sebvaladékot kiszivattylztdk. Masok a
leveg6t helyettesitették szénsavval (Demarquay €S Leconte),
oxigénnél (Laugier). Hasonld gondolat vezette Alphonse Guérin-i,
csakhogy kivitele a kor pathologiai felfogasa szerint kissé maodo-
sult. B Minthogy a vattarétegen atsz(ir6d6 levegd csirmentes,
amputatios sebeit vastag vattaréteggel boritotta. Els§ gondolata az
volt, hogy e vastag réteggel a leveg6t a sebtdl teljesen elzérja.
Csak miutdn Pasteur figyelmeztette, hogy a physikalis torvények
szerint err6l sz6 sem lehet, fogadta el Guérin a filtrdlas lehe-
tségét.

A levegd Kkirekesztésére torekvd mobdszerek szaméat kony-
nyen szaporithatndm, felemlitve az erre torekvd eszkozok 1€gio-
jat. De tekintettel arra, hogy Ugy a hasznalt eljarasok elégtelen-
sége, mint az alapjukul szolgalo feltétel hamis volta kétséget nem
szenved, beérem annak felemlitésével, hogy e mddszerek felfedezGik
kivételével kovetbkre nem igen talaltak.

Attérink a maésik véglethez, azon sebkezelési eljarasokhoz,
melyek a leveg6nek lehet6leg szabad teret engedve a sebhez, a
sebvaladék elvezetésével igyekeztek felszivddasat meggatolni. Vin-
zenz von KernB® volt az, a ki e sebkezelési eljarast melegen
ajanlotta a sebészek figyelmébe. Utalva arra, hogy sem a seb-
nek tépéssel valé Kkitdmése, sem a korabban annyira hasznalatos®

6/ Sabatier : 1 c. pag. 80 ff.

B Garreau : Pansement de Guérin. Bull. med. de la Mayenne, 1875.

® Albert: Lehrb. d. Chirurgie. I kotet és Kern : Avis aux Chirur-
giens, pour les engager h accepter et & introduire une méthode plus simple,
plus naturelle et moins dispandieuse dans les pansements des blessées.
Vienne, 1809.
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kataplasméak nem képesek megakadalyozni a sebfert6zési bantalma-
kat, a sebnek teljesen nyitvatartasaval, a valadék czélszeri el-
vezetésével és a durva piszok tavoltartasaval sikeril oly jo ered-
ményeket elérni, mint az semmi méas complicalt és koltséges
eljarassal sem lehetséges. Az allamnak millidkat takaritunk meg.
a betegeket kintol és veszedelemtdl 6vjuk.

Philipp von Walter70 nagyon ajanlja e modszert. Nagyobb
elterjedést azonban csak Bartscher, Vezin, Kkiléndsen pedig
Burow?71Z ajanlatara nyert. Féleg utdbbinak eredményei voltak oly
kitinék, hogy a LisTER-féle antisepsis-sel elért eredményekkel
batran versenyezhettek.

Ugyané szempontbdl kell targyalnunk két eljarast, az alland6
flrd6t és az A&lland6 irrigatiét. Ez eljardsok nem Ujak. Mar Ori-
basius ajanlotta volt az erésen septicus sebek allandé irrigatiojat
vorés borral. Altalanos elterjedést nyert ez eljaras, midén Langen-
beck 72 tekintélye egész sulyaval ajanlotta mindazon sebek keze-
Iésénél, melyek tapasztalas szerint kilondsen hajlamosak fert6zésre,
igy kezelte 6 kuldndsen az iziileti reseetiokat, az izlletek és csontok
sebzéseit.

Mindez eljardsoknak kozés vondsa, hogy nem torédve a seb-
ben helybelileg folyé genyedéssel, a szervezetre artalmas anyagok
eltdvolitasara helyezik a f6sulyt. Eltekintve a gydgyulds lassu
voltatol, az allandé irrigatio és a furdék alkalmazasanak nehézségé-
t6l, absolut biztossagot egyikik sem nydjtott a szervezet fert6zése
ellen. Mindenesetre a kor egyéb, tokéletlen eszkozei mellett hata-
rozott haladast lathatunk benndk. Aldasos hatasukat az asepticus
sebkezelési eljards, mely napjainkban divik, kissé mas formaban,
de ugyanazon elv alapjan felhasznalja ma is.

Egy harmadik formaja a sebkezelési eljarasoknak a rothadast
gatlo anyagoknak hatdsat hasznalta fel a sepsis lekiizdésére. Mar
Hippokrates tanai kozott latjuk szerepelni a rothadas karos be-
folyasat a sebek gydgyulasara. Ez id6tél tdbb-kevesebb hatérozott-
saggal fennallott e tan egész a benniinket érdekl6 id6kig. A XY I-ik
szdzadban Belloste sebkezelését targyalva, lattuk, hogy az alkoholt

7 Journal fur Chir. und Augenheilkunde Bd. IX. pg. 177.

71 Burow: Uber offene Wundbehandlung. Arch. f. Klin. Chir. Bd. XX.
1875. pag. 205.

72 Deutsche Klinik 1855. Nr. 37.
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Ggy ismerték, mint a sebekben foly6é rothadas leghatasosabb ellen-
szerét. Az alkohol Batailhében73 akad lelkes szdsz6lora. Munkaja-
bol néhany sort idézek:

.Ha a régi sebészet kotései tényleg oly rosszak voltak, a
mieink pedig oly Kkitlin6k, a mint azt allitjuk, ebbdl az kdvetkez-
nék, hogy eredményeinknek kivalonknak kellene lenniok, masrészt
hogy a régiek eredményei borzasztok lehettek, azaz: hogy mind-
untalan tapasztalniuk kellett volna Ggy a legkisebb, mint a legnagyobb
sebeknél a complicatiék sorat: a traumaticus erysipelast, lymphan-
gitist, diffus phlegmonet, inhivelygyuladast, genyvériiséget, traumas
meningitist stb. Hippokrates, Guy de Chauliac, A Paré¢, Dionys . . .
stb. irataiban ra kellene akadnunk e betegségek leirdsara, termé-
szetukrél vald vitakra, kezelésiik modjaira sth. Mi6ta tanulmanyozzuk
e szdvodményeket figyelmesen, midta foglalkozik velik mindenki,
midta alapitunk dijakat természetiik és kezelésiik tanulmanyozasara?
E szézad eleje Ota és csakis ezOta! Nem mutatja-e e koriilmény
vildgosan, hogy elvetve a régiek kotéseit, a friss sebekre viaszos
kenbcsoket, kataplasméakat, puhité szereket alkalmazva, tévitra
jutottunk és hogy ennek, nem pedig a koérhazak architektarajanak
és hygienéjének kell tulajdonitanunk azon veszteségeket, melyeket
siratunk ?*

Az 6 lelkes ajanlasara jut Gjra érvényre az alkohol, kamforos
szesz €s egyéb spiritusos készitmény.

Ujabb antisepticak kozil meg kell emliteniink a jodtincturat,
melyet Boinet74 ajanlott volt. Mar6 hatasa miatt a sebkezelésre
alkalmatlannak bizonyult. A fekélyek kezelésénél, szétes6 alképletek
fert6tlenitésére ma is széliében hasznalatos.

Demarquay, kinek nevével a szénsavkezelésnél talalkoztunk,
késébb a glycerint ajanlotta, mint rothadast gatld szert; Duval a kélium
hypermanganicumot. Hueter 1831-ben alkalmazta el8szor a chlor-
vizet és a kreosotot, mint desinficienst.

Meg kell még emlékezniink a carbolsavrél és a katrany egyéb
készitményeir6l. 1859-ben kdzdlték Demaux és CorneTs Kisérleteiket,
melyeket a coaltarral, k6szénkatranynak krétaporral valé keverékével

73 De lalcool et de ses composes alcooliques en Chirurgie, de leur
influence sur la réunion immédiate des plaies. 1859.

74 Boinet : Traité d’iodothérapie. Paris 1865.

% Sur la désinfection et le pansement des plaies Compt. rend. T. 49.
Juliiét 18. 1859.
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végeztek. Kevés id6vel késébb, 1861-ben jelenik meg Lemaire tanul-
manya a carbolsavrél.7G Ut6bbinak, mint chemicusnak, gondolat-
menete ép ellenkez8je azon okoskodéasnak, melyre Lister alapitotta
sebkezelési eljardsat. Az Osszefiiggés kedvéért Lemaire nézeteivel
mar itt foglalkozom, hogy késébb, Lister tanaindl térjek ra a
lenyeges kilonbség kimutatdsara, mely e két nézet kozt fennall.
Lemaire Kkisérleteivel kimutatta volt, hogy a coaltar és az acide
phénique minden szerves életet eldl. Minthogy az erjedést carbol-
savval megakaszthatta, mig a carbolsav az igazi fermentumok
hatdsara nem gyakorolt befolyast, azt kdvetkezteti, hogy az erjedést
és a rothadast él6 miazmak okozzak. Ep ilyen, a soréleszt6hdz hasonlo,
él6 Iények okozzak a genyedést. Ezek eldlésével megakasztjuk tehat
vagy legalabb is minimumra apaszthatjuk a genyedést. ,Affirmons
aujourd’hui, qu’avec le coaltar saponiné (a creolinokhoz hasonld
keverék) on peut diminuer dans de trés grandes proportions la
formation du pus et que Ton peut empécher son alteration putride.
Faire connaitra ce résultat a tous les homines compétants, c’est leur
dire, qu'il sera un grand bienfait pour I’humanité.”

Mér 1861-ben alkalmazta Lemaire ajanlatira Maisonneuve
a carbolsav oldatat osztalyan, egy rész tiz rész vizben oldva. (Ez
oldat a carbolsav fert6zéseiben nyeri magyarazatat.) A Hotel Dieu
e hirhedt osztalydn j6 eredményeket ért el vele. Hasonlokép dicseri
hatdsat Deéclat.® Az olaszorszagi hadjarat idején szélesebb kdrben
valt be, mint alkalmas desiniieiens. Altalanos elterjedésének azonban
Gtjat allta az akkor hasznalt oldatok mard hatadsa és mérgezd volta.

Nem hagyhatjuk emlités nélkil még azon iranyt sem, melyAnglia-
bdl kiindulva, a szazad kozepe felé nagyon foglalkoztatta az orvosok
gondolkozasat. Emlitettem volt, hogy a nagy kdrhazak alapitasa, a
sebesult és operalt betegek halmozdsa okozta, hogy a sebfer-
t6zési betegségek addig ismeretlen Kiterjedésben és hevességgel
léptek fel. Emlitettem, hogy e korilmény feltlint mar Guy de
C'HAULIACnak és Ambroise PARE-nek, a kik constataltadk, hogy a
fej sebesiilései Parisban, annak nagy kérhazaiban sokkal kedvez6t-

® |. Lemaire : de I’acide phénique et son action sur les végétaux, les
animaux, les ferments, les vermines, les virus, les miasmes. Paris 1861.

77 Nouvelles applications de Lacidé phénique en Médecin et en Chirurgie
aux affections occasionnées par les Microphytes, les Microsoaires, les Virus,
les ferments etc. 1865.
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lenebb lefolyast vettek, mint vidéken. Pake Paris levegéjének nedves
voltdban kereste az okot.

A XIX. szézad elején, az el6z6 id6k antisepticus eljarasainak
elhagyasaval, a kataplasmak uralmanak idejében, a sebfert6zési
betegségek szdma rohamosan novekedett. Hasonlé elterjedést nyert
a gyermekagyi &z Eurdpa osszes sziil6hdzaiban, a mint ezt Semmel-
weis tanainak meéltatasanal latni fogjuk. Koézel fekvé gondolat volt,
a korhazakat tenni felel6ssé e betegségek terjedéséért. Foleg a
levegé megromlasaban keresték az okot. Utdbbit a betegek zsufolasaval,
azok kig6zolgéseivel magyaraztak. A fentebb emlitett Pringle nagy
befolyasanak volt tulajdonithatd, hogy Angliaban a kérhazak hygenié-
j éré nagyobb sulyt helyeztek.

A szérazfoldon joval kés6bb jutott ez elv érvényre. Az alapot
van Swieten tandcsira megvetette volt 1. Jozsef, a ki a bécsi
»Allgemeine Krankenhaus“ alapitasaval az akkori kor felfogasahoz
képest hygienice mintaszer(i kérhazat létesitett. Az eredmény nem
felelt meg a varakozasnak. Tapasztaltak, hogy e mintaszer(i épi-
letekben a sebbantalmak még fokozottabb mértékben diihdngtek.
Kicsiny, hygieniee sokkal kedvez&tlenebb kérhazak sokszor hosszabb
id6re mentek maradtak sdlyosabb endemidktdl. Apré pavillonrend-
szerben épilt, kis szobas kdrhazakat kell tehat épiteniink, melyek-
ben a betegek ketted-harmadmagukkal lévén egy szobaban, nincsenek
kittve ama rossz palydzatoknak, melyek a betegek halmozasakor
keletkeznek.

Az 5U-es és 60-as években érte el ez irany tetGpontjat.
Pirogoff 1864-ben, a krimi haborlban gy(ijtott tapasztalatait a
kovetkez6kben foglalja 6ssze:

»Felallithatjuk azon altalanos érvény( tant, hogy a sebészet
habor( idején a korhazi rendszerrel nagyon bizonytalanna és a
szenved6k részére nem hogy hasznossa, de s6t artalmassd valik és
pedig a kovetkezd okokndl fogva: 1. mert a tabori kdrhdzakban
oly betegek egész sorat, a kik leginkabb szorulnanak elkildnitésre
és izolalasra, dssze kell fektetniink, ha még oly tagas intézetekben
és hazakban torténik is ez. 2. mert a korhdzi miazmak természetét
nem ismerve, jéforman nincs Ovoszeriink ellenik, azokat a szereket
pedig, melyeket félig-meddig ismerink, ritkan alkalmazhatjuk kell§

) N. Pirogoff. Grundzige der allgemeinen Kriegs-Chirurgie. Leipzig 1864.
pag. 7 ff.
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moddon ... Sebészi gyakorlatom legszerencsésebb eredményeit falun
(Poddlidban) értem el. Néhany szaz behaté mitét utdn, a milyenek
amputatiok, resectiok, kbémetszések, daganatok Kiirtdsa sth. egy
esetben sem lattam erysipelast vagy genyes diathesist. A betegek,
a légaramlatnak kitéve, szalman fekiidtek, mely az agyagos padléra
volt hintve vagy keskeny padokon lyukas szalmafodél alatt... egy
szobadban a paraszt csaladjaval. Ugyanabban a helyiségben aludtak,
sitottek, foztek, dolgoztak és ebédeltek. Az operaltak testén maradt
hetekig a vérrel és genynyel bepiszkolt ruha, a vaszonnadrdg és
kabat, vagy a baranyb6rés suba.

Ha meggondolom, hogy a falun végzett mditétéiul majd mind-
annyian olyanok voltak, melyekhez még az (gynevezett salubris
korhazakban is rendesen tarsul orbancz és genyvériiség, az ered-
mények ez eltérését csak azaltal magyardzhatom némileg, hogy
operalt betegeim falun nem egy teremben, hanem egyenként, egy-
mastol teljesen elkilonitve voltak elhelyezve.”

Ezen tapasztalatokbol kiindulva az 1870—71-iki haboriban a
német sebészek, a kozonség lelkes tdmogatdsaval Kivitték, hogy
mindenfelé aj, barakk-rendszer(i kérhazak létesiiltek. Birtroth
héldsan emlékszik meg azon aldozatokrdl, melyet a hadsereg vezet6i
és az egyes varosok e czélra szenteltek, de csakhamar tapasz-
talhatta, hogy ez Ovintézkedés nem elégséges a sebfert6z6 bantalmak
lekizdésére.®

»,Midta mitéteknél a tisztasagot és a desinfectiot a lehet6
legnagyobb gonddal végezem, nem lattam septicus erysipelas fel-
Iépését, csakis infectios erysipelast, mely majdnem kizéardlagosan
jol sarjadzé sebekhez tarsult. Az a meggy6z6désem, hogy azokat az
orbanczeseteket, melyek kozvetlen a m(itét utan léptek fel, szivacsok-
kal, kotészerrel stb. én oltottam a betegekbe. Ugy sejtem, hogy a
fertéz6 anyag a tépéshez tapadt, mely tépés korhazban hasznélt
vaszonbol készilt, vagy melyet oly kérhazban készitettek, melyben
koérhazi Uszog el6fordult.

Szinte propheticus jelent8séget tulajdonithatunk Pirogoff
szavanak, melylyel fentebb emlitett kdnyvét vildggd bocséatotta s
melyet ideiktatok, mint Osszefoglalasdt annak, a mit a XIX-ik
szazad Semmelweis €5 Lister fellépéséig e téren elért.

,Az id6 bizonyéara nincs tavol, melyben a sebészet az infectidk

‘M Chirurgische Briefe aus den Kriegs-Lazarethen. Berlin, 1872.
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és intoxicatiok feltételeinek kikutatasaval 0j fordulatot fog nyerni.
Itt az id6, melyben minden seborvosnak kotelessége, hogy egész
erejét az igaz sebészet kulcsanak meglelésére forditsa. A valddi
sebészet pedig az, melynél nem létezik koérhézi genyvér(iség és
kérhazi Gszog.”

»,Ha egy koérhazi sebész palyaja végén visszapillant a halottak
sordra, kiket pyaemia, kérhazi szog és sephthaemia kovetkeztében
korhazaban elveszitett, bizonyara zavarba jon, mit csodaljon inkabb :
a sebészek stoicismusat, kik a kilonboz6 mitéti eljarasok tokélete-
sitésén faradoznak vagy az administratorok és eldljarék kézombos-
ségét, a kik tdrik, hogy a kdrhazi miazmak a lakossag szivében
daljanak.”

*
* *

Alljunk meg egy perezre és vessiink egy pillantast az elvég-
zett (tra. Az antisepsis kérdéseinek megolddsa az a hegyorom,
mely felé ontudatlanul torekedtek a mult id6k nagy orvosai. A
hegycsucs elérésének két dtja van. Az egyik meredek sziklakon,
de egyenest vezet a czélhoz. Ez az elmélet Gtja. Kalandos ez Ut,
meg-meg szakad a gondolat csapongasainak mély szakadékaival.
A masik Ut menedékes, nagy kerll6kon torekszik az igazsag felé.
Ez a tapasztalds, az empiria lasst Gtja. Utobbin halad az emberiség
nagy része. Csak onnan, a hol e két 0t Osszetalalkozik, lehet
feljutni  kétség nélkili bizonysdggal az igazsag magaslatara. E
talalkozasi pontig jutottunk el targyaldsunk folyaméan. Innen indult
el Semmelweis, mid6n megfogamzott agyaban nagy felfedezésének
csirdja.

A tapasztalas lassi, r0gbs Gtjat vazoltam, midén az
elébbeni  fejezetekben megkiséreltem a sebkezelés fejlédésének
menetét elBadni. Kiindulé pontunktdl, Hippokrates tanaitdl egész
a XIX-ik szazad sebkezelési eljarasaig ott latjuk mindenitt az
ontudatlan torekvést az antisepsis felé. A czél kozeledtével az aka-
dalyok folyton nagyobbodnak. A sebfert6zés, a gyermekéagyi laz
szambeli ndvekvése, melyet a nagy korhézak alapitasara vezettink
vissza, oly akadaly volt, melyet a tapasztalds nyujtotta antisepticus
hatast eszkdzokkel legy6zni nem sikerdilt.

Az elméleti tudds hianyossaga okozta azt, hogy egész a
természettudomanyi vizsgalédds nagy renaissance-aig, a XVII-ik
szazadig nem tudott éltet6 hatast kifejteni a gyakorlat kérdéseire.
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A természettudomanyok fellendiilésével megindult a tiinemények
tanulmanyozasa. Az élet, a betegségek kérdéseinek bonyolddottsaga
okozta, hogy e vizsgalatok csak lépésr6l Iépésre tudtak behatolni
a természet mysteriumaba.

Minden (j felfedezés a tarsitdsok egész sorat vonja korébe.
Az elméletek egész sora keletkezik, melyek egyes lanczszemekként,
de egymastdl elkilonitve halmozdédnak fel az orvostudomany tar-
hazaban. Az egyes szemek Osszeforrasztasa, az egységes elv hianyzott.
Ezért volt hatastalan a gyakorlat kérdéseire a fellendiilt természet-
tani bavarlas az utols6 szazadok alatt is.

Az igazsag elérésének harom Gtja van, mondja Confucius :
a gondolkozas, ez a legtisztabb; az utanzas, ez a legkdnnyebb; a
tapasztalds, ez a legkeser(ibb. A gondolkozas és a tapasztalas tiszta,
keser(i Utja vezette el Semmelweis™ a fert6zés nagy kérdésének
megoldasahoz.
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I. FEJEZET.
A gyermekégyi 14z elméleteinek tdrténete.

Az utolsé fejezettel elhagytam az antisepticus eszme fejl6désé-
nek targyalasanal a chronologicus sorrendet, mell6zve annak nevét,
a kinek munkéssagdhoz fliz6dik az antisepsis fejl6désének leg-
fényesebb és legszomoribb emléke. Tettem ezt két okbdl. Elészor,
mert nem akartam megszakitani az egy gondolat koré csoportosuld
nézetek sordt, melyek nem az id6hoz és az id6beli fejlédéshez
kotottek, hanem azon alapeszme kifolydsai, melyekb6l kiindultak.
Masodszor, mert nem targyalhatjuk epizddszer(ileg Semmelweis
mukodését, a kinek fellépése az antisepsis torténetében Uj korszak
megnyilasat jelenti.

Nézeteinek kett6s nagy jelentSségét, a tervszer(i, gyakorlati
antisepsis tudatos proclamalasat és a gyermekagyi laz, a pyaemia
elméletének megalapitasat, csak tanainak behaté ismertetése utan
méltathatjuk. Miel6tt ezekre attérnénk, vessiink egy pillantast azokra
a tanokra, melyek fellépése el6tt a gyermekéagyi |4z lényegérél
keletkeztek.

Elére kell bocsadtanom, hogy a gyermekéagyi lazat az Osszes
szerz8k kilonleges, a rendes pyaemiatol és sephthaemiatdl teljesen
eltér6 betegségnek tekintették. Ezért mell6ztem az els6 rész targya-
l4sénal az ide vonatkozd nézetek ismertetését, eltekintve ama itt-ott
felcsillan6 felfogds emlitésétdl, mely a gyermekagyi laz keletkezését
bomlott anyagok felszivodasabdl magyardzza (Hippokrates).

Az ide vonatkozé elméletek a kovetkez6k :8 1. A loehidk
retentioja (Hippokrates-isl— UEISTER-ig).

g° A gyermekagyi laz elméletének torténetét részben wincker F. ,Die
Pathologie und Therapie des Wochenbettes,” Berlin, 1866, részben eisenmann
»Wund- und Kindbettfieber. er1angen 1837 cziml mivek szerint kdzlom.
4

Manning er: Asepsis.



A méh ereinek gorcse vagy gyuladasa folytan a gyermekagyi
folyds megakad. Ezaltal rossz nedvek maradnak vissza a vérben,
melyek kovetkeztében els6 sorban a méh, majd az dsszes szervek
megbetegednek. Hippokrates nézeteinek targyalasanal lattuk, hogy
e theoria mellett, melyet élettani elméletéhez hiven szerkesztett, az
elfogulatlan észlel6nek feltlint volt az is, hogy az uterusban vesztegl6é
sebzett részek bomlésa, abortusnal a rothadasnak indult magzat ki
nem (rilése okozhat gyermekagyi lazat. E kit(ing észlelést az elmélet
kedvéért azonban elhanyagolta.

2. A tejattételek, tejlaz theorigja, melynek megalapitoja Winnis
(1662), féterjesztje Puzos (1753).

Alapjat képezi az el6bbihez hasonlé humoralpathologiai fel-
fogés. Az emlI6bél ki nem (ril6 tej mas szervekre veti magat és a
vérbe keriilve, haldlos lazakat okoz. E nézet elterjedésének legmeg-
gy6z6bb bizonyitéka, hogy maga a tejladz elnevezés a laikusok koré-
ben ma is széliében hasznalatos.

3. Physiologicns theoria: (Autenrieth XIX. szdzad eleje.) A
nedvek turgescentidja a terhesség idejében a méh felé iranyul.
Sziilés utan izzadsag, gyermekagyi folyas, tejelvalasztas Gtjan iranyuk
kifelé modosul. E kifelé torténd elvalasztds megakadva, a nedvek
irdnya a fej felé fordul és lazt, convulsiokat sth. okoz.

4. Gastricus és biliosus elmélet, mely a bélhuzam megbete-
gedését, a vernek epével valé telitését okolja a gyermekagyi laz
keletkezéséért. (Trincavallus, Demmen, Stoll.)

5. Phlogisticus elmélet. Ezen elmélet egyes alfajai emlitése el6tt
meg kell emlékeznlink e kornak a gyuladasra vonatkozd nézeteirdl. Az
akkori magyarazat szerint a gyuladas a vér torlodasanak kovetkez-
ménye, melyet vagy a legkisebb erecskék tllsagos dsszehizodasa,
vagy a Vvér bes(ir(sodése okoz, ugy hogy az a kisebb ereken nem
bir &thatolni.

a) Plater (1602) a méh gyuladasat teszi felel6ssé a gyermek-
agyi laz keletkezéséért.

b) Haime (1770) a belek és a cseplesz gyuladasat okolja,
melyek a méhre nehezedve, pangasos vérb&séget okoznak.

€) Hunter, Johnstone a hashartya gyuladasaban latjadk a
gyermekagyi laz kiindulé pontjat.

Mind e gyuladasok genyt termelnek, mely a véraramba belépve,
okozza a lazakat, a razdhideget, végil a szervezet halalat.
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6. Pouteau (1766) a gyermekagyi lazat azonositotta az
orbanczczal. E nézet kiindult a szin hasonlatossagabdl, mely a
gyermekagyi lazban elhaltak méhének felszine és az orbanczos b6r
kozott fennall. Kés6bb, kiilondsen angol szerz6k epidemioldgiai
tapasztalatai erésiteni latszottak e feltevést. igy tapasztaltdk, hogy
oly kérhézakban, melyekben a gyermekagyi laz diihéngott, gyakran
betegedtek meg orbanczban gyermekagyasok, babak és apold nék.
Utdbbiaknal az orbancz gyakran a kézen és az alkarokon lépett
fel. Amerikai szerz6knél is talalunk észleleteket, melyek a kdlcsonds
contagiositds mellett latszottak bizonyitani.8l Ide szamithatjuk végil
a hagymazos elméletet (White 1770), mely a hasi hagymaz és a
puerperalis hagymaz azonossagat proclamalja.

7. A vér megbomldsdnak elmélete, mely a vér els6dleges,
specificus megvaltozasat veszi fel alapokul. E megvaltozast, melynek
fokai a hyperinosis (a Vvér rostonyajanak szaporodasa), a pyaemicus
vérelvaltozas és a vér szétesése, dissolutioja, részben cosmicus és
telluricus okokra, részben a kérhdzak kildnleges viszonyaira (hospi-
talismus 1 az 1. rész Y. fejezetet) vezetik vissza. Cruveilhier a
szlil6hazak tulzsufolasat, Barting a genius epidemicust okolta (1836).
Mint alkalmi okok szerepelnek ijedtség, megh(lés, étrendi hibak. E nézet
utolso, leghatalmasabb és legmakacsabb képvisel6je volt Scanzoni, Ki-
nek nevével Semmelweis tanainak targyalasanal fogunk még talalkozni.

8. Meg kell még emliteniink Eisenmann nézetét, mely sok
rokon vonast mutat SemmelWEiS-éval, a nélkil, hogy elmélete a
gyakorlatra alkalmas kovetkezményeket eredményezett volna. Szerinte
a gyermekagyi 14z minden esetben kivilrél val6 infectiora vezet-
het6 vissza. A miazmak és contagiumok vagy kozvetlentl keriilnek
a méhir sebfelszinére, vagy lélekzés utjan, a véraram kozvetitésével
a meéh belfeliiletére. A miazma a gyermekéagyi folyasbdl fejlédik,
melynek besiirisddése folytan keletkezik a puerperdjjis mephitis.

Mindez elméletek kozul féleg harom volt az, melynek tanaival
SemMELWEIs-nek meg kellett kuzdenie, hogy nézetének elismerést
szerezzen.

Az elsd és legelterjedtebb volt az els6dleges vérbomléds elmé-
lete; a hospitalismus és cosmicus, telluricus okokrdl sz4l6 tan.

Masodsorban szerepel a kdrboncztani elmélet, mely a gyuladast
helyezi a kérdés kozpontjaba.

8L L. Hirsch 1 c.
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Harmadsorban emlitendé a contagionisticus theoria. Utobbi sok
rokon vonast mutat Semmelweis hézeteivel. Ezért meg kell itt
emlitenlink a contagium elnevezés akkori meghatarozasat. Contagium
egy kulonleges betegség csirdja, mely egyedil csak beteg szervezeten
bellll fejl6dik, innen atvinet6 mas egyénre, kiben az el6bbihez hasonld
megbetegedést okoz. igy felvéve, hogy az orbancz és a gyermekagyi
l&z azonosak, a gyermekagyi laz mas egyénre atvive csakis orbanczot
vagy gyermekagyi lazt okozhat és forditva. E meghatarozas lényeges
fontossagl, mert e nélkil meg nem érthetjik Semmelweis tandnak
nagy horderejét, egyseges allaspontjanak egész Kiterjedését és azon
elkeseredett kizdelmet, melyet a contagionistdk ellen folytatott.

Mindez elmélet kdzul csakis egynek, a contagiumrol szél6
tannak volt befolydsa a gyakorlat kérdéseire. A tébbi mind oly
tényezdben latta a betegség okat, melynek befolyasolasara az orvosok
komolyan nem is gondolhattak. Tdérténtek ugyan kisérletek ez irany-
ban is. igy a nedvek megromlasénak, a lochia és tej retentioja
tananak hiv6i e nedvek Kkilizésére torekedtek. Hashajtok, izzasztd
szerek, altalanos és helybeli vérelvonas voltak azok az eszkdzok,
melyekkel e czélra torekedtek. Ontudatlanul oly eszkézt hasznaltak
fel, melyet kés6bb, a bakterioldgia korszakaban, mint a test védelmi
eszkdzeinek egyikét ismertik meg. A Kivalasztasok el@segitésével a
baktériumok kikliszébholését konnyitjuk. Meérsekelt alkalmazas mellett
a bélhuzamba kivalasztott toxinok eltavolitisa, a vesék és izzadas-
mirigyek fokozott munkéja aldasos lehetett. Az elv talhajtasa, melyet
oly pompas humorral jellemez Motiére tudds orvosa jelszavaval:

,,Clysterium donare,

Postea seignare,

Ensuita purgare,

Reseignare, repurgare, et reclysterizare®
a szervezetnek inkadbb artott, semhogy hasznalt volna. A betegség
Iényege ellen pedig teljesen hatastalan volt, mert csak az okozat,
nem az elsddleges ok ellen iranyult.

Csak az angol orvosok contagionisticus tana volt a gyakorlatra
termékeny. lgaz, hogy e tan az okoknak csak kis toredékére vonat-
kozott. De e megszoritds szemmel tartdsa mellett a gyakorlati kovet-
keztetéseket hasonloknak talaljuk azokhoz, melyekre Semmelweis
jutott, mit tanai targyalasa folyaman fogunk latni. Az angol orvosok,
kiindulva abbdl, hogy a puerperdlis 14z contagiuma a beteg gyermek-
agyas n6é szervezetében fejlédik, az ily beteg érintése utan igye-
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keztek arra, hogy a contagiumot mas szllénére at ne vigyék. Ezt
azéltal igyekeztek elérni, hogy vagy bizonyos ideig minden szilé-
szeti beavatkozastdl tartozkodtak, vagy firdével, a ruha valtasaval,
némelyek a kéznek chlorvizzel tortént desinficialasaval gatat emel-
jenek a contagium terjedése ellen. Az abstinentiat sokan napokig,
hetekig tartottdk be, azt remélve, hogy ez id6 alatt a contagium
kezukrél, ruhajukrél elszall vagy megsemmisl.

Késbbb kell foglalkoznunk azzal a kérdéssel, mily viszonyban
all semmelweis tana e felfogashoz. Csak azért emlitettem mar itt
ez elméletet, mert a kils6 hasonlatossag miatt, melyet e két tan
mutat, pontosan kell ismernink az angol orvosok nézeteit, hogy a
hasonlatossag szemiink tiszta latasat meg ne téveszsze.

Il. FEJEZET.
Semmelweis felfedezése. Tananak fogadtatasa.

Az elméletek e chaoticus z(irzavaraban egy csapassal viladgos-
sag tamadt. Felkelt a ,,puerperalis nap“, a mint Semmelweis maga
nevezi nagy felfedezését, hogy ellizze a sOtétség arnyait e titokza-
tos betegség tanaibdl.

Nagy felfedezésének torténetét legszebben Semmelweis maga
irja le fémunkajaban,& kivonatos alakban pedig az Orvosi Hetilap
1858-ik évfolyamaban (1., 2., 5., 6., 21—23. szamok).

Mid6n Semmelweis mint tanarsegéd 1846 februarjaban ideig-
lenesen, julius 1-én pedig véglegesen alkalmaztatott a bécsi |I.
szulészeti klinikan, a gyermekagyi lazas megbetegedések e klinikan
oly magas fokot értek el, hogy a mély érzésl és palyajan a fiatalsag-
egesz lelkesedésével csiiggé orvosnak sem éjjele, sem nappala nem
volt. Minden szorgalom, faradozas hidba valé volt: nem sikerilt a
pusztitd vészt Gtjaban megallitani. Legfeltinébb volt azon koril-
mény, hogy a haldlozési sz&zalék 1841 6ta az 1-s6 klinikan allan-
dban joval magasabb volt, mint a Il-on.

1789-t61 1822-ig, mig Boer vezette a szllészeti osztalyt, a
halalozasok szama |°2500-ot tett ki. Boer a SMELLIE-féle iskolanak
volt hive, mely a mdtéti beavatkozdsokat a lehet6 legsz(ikebb térre

& Ignaz Philipp Semmelweis : Die Aectiologie, der Begriff und die
Prophylaxe des Kindbettlebers. Pest, Wien, Leipzig, 1861.
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szoritotta. Utdda, Kiein, a ki 1832-ig egyedil vezette a szllészeti
osztalyt, sokkal kevéshé wvolt szerencsés; a gyermekagyi laz hala-
lozdsa 5°30%-ra szokott fel. Az 1832-ik évben torténik a szilészeti
osztaly kettévalasztasa. A haldlozas mindkét osztalyon kérilbeldl
egyenlé magassagot ér el (6'5600, illetve 5'58%).

A mint 1839-ben az I-s6 osztalyhoz osztottdk be az orvostan-
hallgatokat, mig a Il-ik osztdly a babak tanitasara lon fenntartva,
a haldlozads ez utobbi osztadlyon hirtelen megcsappant (3'38°/0), az
I-s8 osztalyon pedig felszokott 992%-ra. E kildnbség oly szembe-
6tl6 volt, hogy varosszerte ismerték és a szil6nék konyorogtek,
hogy a maésodik osztalyra keriljenek.

Semmelweis Végiggondolta az dsszes addig ismeretes elméle-
teket, de azok egyikével sem sikerilt a két osztaly haldlozasi
kilonbségét megmagyarazni. A véletlen és egy genialis eszmetarsi-
tds deritett hirtelen vildgossagot az elgyotort, kutatd tudos elméjé-
ben. 1847 marczius 20-4n rovid kirdnduldsrol visszatérve, mely
elvonta volt keserli gondolataitél, tehetetlensége feletti kétségbe-
esésétdl, megtudja, hogy Kolletschka a torvényszéki orvostan
professora, hullaméreggel val6 fert6zésnek esett tavolléte alatt
aldozatul. Halalokul a bonczolds a kovetkezd leletet deritette ki:
lymphangitis, phlebitis, pleuritis, pericarditis, peritonitis és menin-
gitis; — wugyanazon sorat a pyaemids tlineteknek, melyek a
gyermekagyi laznal taldlhatok. Mint a villamszikra, Ugy gyujtott
vildgossagot ez analégia Semmelweis agydban. A hasonlatossag
oly nagy volt, hogy meggy6zte Semmelweis-i a hullamérgezés és
a gyermekagyi lazak fert6zésének azonossagardl. igy okozéjuknak
szintén kozosnek kellett lennie. Ez okot Semmelweis a rothadt
allatszerves anyagban latja.83

E nézet logikus kovetkezéseképen elrendeli, hogy minden
hallgatd, kinek keze ilyen bomlott anyaggal fertézve lehet, kezét a
vizsgélatok megejtése el6tt chlorvizzel desinficidlja. Ez tortént
1847 majusdban. Az eredmény beigazolta az elmélet helyes voltat.
A haldlozési szazalék, mely majus els6é felében 18% volt, leesett
2724%-ra.

Szerénysége, szinte félénk természete gatolta meg abban,
hogy nagy felfedezését, melynek horderejét teljesen belatta, maga
kozolje. E békés, minden polémiatol irt6z0 természetet, mel}'3

3 ,,Zersetzter thierisch-organischer Stoff.”
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jellemének alapvonasat képezte, legjobban jellemzi sajat maga f6-
munkajanak el6szavaban :

»,Hajlamaim folytdn ellensege Iévén minden polémianak,
mirdl bizonysagot tesz az, hogy a szdmos megtdmadasra eddig nem
valaszoltam, Ggy hittem, az idére bizhatom, hogy az igazsagnak
utat torjon; varakozasom azonban nem teljesilt 13 év lefolyasa
alatt oly mértékben, a mint az az emberiség érdekében szlikséges.
A polémiatol valo tartézkodasomhoz jarul még velem sziiletett
irtdzasom mindattol, a mit masnak neveznek. A sors engem valasz-
tott ki azon igazsdgok képvisel6jének, melyek e kdnyvben le-
fektetvék. Elodazhatatlan kotelességem tehat, hogy érettiik sikra
szalljak.”

Az els6 kozlemény, mely nagy felfedezését ismerteti, Hebra
tolldbol kerilt. 84

»Folydiratunk szerkeszt6sége kotelezve érzi magét, hogy
kézolje az orvoskozonséggel azon észleléseket, melyeket Semmel-
weis Ignacz dr. az itteni k. k. allgemeine Krankenhaus I-s6 sziilészeti
osztalyanak assistense, majd az &sszes sziil6hdzakban uralkodd

Semmelweis dr. Ur, a ki 6t év 6ta tartozik a kérhaz kotelé-
kébe és Ugy a bonczasztal, mint a betegdgy mellett az orvostan
kilonbozé szakmaiban szerzett alapos tapasztalatokat, az utolsd
két évben munkéssagat a szulészet szakmajanak szentelte; fel-
adatava tlzte ki, hogy kiflirkészsze az okokat, melyek az 6ldoklé,
jarvanyszer(ien lefolyéd gyermekagyi megbetegedések alapjat ké-
pezik.*

»E téren semmit vizsgalatlanul nem hagyott, mindent a mi
csak karos hatast gyakorolhatott volna, &vatosan eltavolitott. Az
itteni  korboncztani intézet naponkénti latogatasaval meggy6z&dott
arrdl a karos befolyasrdl, melyet eves és rothadd anyagok gyako-
rolnak a bonczolassal foglalkoz6 egyének még sértetlen test-
részeire is.”

»Ezen észlelés keltette fel benne azon gondolatot, hogy szil6-
hdzakban maguk a szllészek olthatjdk be a vajudé és szil6-
ndkbe a borzaszté gyermekagyi betegséget és hogy utébbi az ese-

a Hochst wichtige Erfahrungen Uber die Aetiologie der in Gebar-
anstalten epidemischen Rindbettfieber. Zeitschr. der k. k. Gesellsch. d. Aerzte
Wien. 1V. Jhg. 1847/48. Il. Bd. pag. 242—244.
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tek tobbségében nem egyéb hullafert6zésnél. Hogy e nézetet Ki-
prébalja, elrendelte, hogy az els6 sziilészeti klinika sziilészobajaban
mindazok, a Kkik szil6n6t vizsgaltak, kezliket vizes chlormészoldat-
ban megmossak.“

Az eredmény meglepd volt; mert mig &prilis és majus folya-
man, mely id6ben e rendszabalyt nem gyakoroltak, 100 szilésre
18 halott esett, a kdvetkezd honapokban november 26-ig bezérolag
a halalozasok viszonya a szllésekhez 47:1547-hez volt, azaz 100
kozil meghalt 2'45.“

»,E tény altal talan meg van oldva azon probléma, miért oly
elényds a bdabaiskoldk halalozasi szazaléka szemben azon tan-
intézetekével, melyekben sziilészeket képeznek, a parisi Maternité
kivételével, a hol, mint ismeretes, a bonczolasokat a babak vé-
gezik.*

~Harom kilon észlelés az épen kifejtett meggy6zGdést talan
még jobban bizonyitja, s6t annak terjedelmét még bdviti.“

»Semmelweis dr. bebizonyitottnak véli:

1 hogy boncztannal foglalkozd hallgatok hanyag mosakodésa
kovetkeztében szeptemberben néhany aldozat meghalt;

2. hogy oktoberben egy, a méh szétes§ sarcomajaban szen-
vedd vajudé né gyakori vizsgaldsa folytdn, mely utdn a mosésokat
nem végezték — és

3. eves valadékot termd, szul6nd alszaran lévé fekély folytan
tobb az emlitettekkel egy idében szlll§ né inficialtatott. Tehat az él§
eggénben termelt eves exsudatumok atvitele is okozhat gyermekagyi
lazat.*

»,Middn e tapasztalatokat atadjuk a nyilvdnossagnak, az 0Osszes
szulészeti intézetek igazgatdit — kik kozil egyeseket Semmelweis
doktor Ur személyesen értesitett e roppant fontossagu észleletekrél
— felkérjik, jaruljanak hozza adalékaikkal e nézet igazolasa vagy
czéfolésa czéljabol.”

Egész terjedelmében kozoltem Semmelweis tandnak ez els§
proclamatiojat, féleg azért, hogy bizonysagot tegyen arr6l, hogy
mar 1847-ben teljes hatarozottsaggal foglalt allast abban a kérdés-
ben, melyet 0Osszes ellenségei fegyveriil hasznaltak ellene. Mind-
annyian azt vetették szemére, hogy tana egyoldall és nem igaz,
mert a gyermekagyi laz egyetlen okaként a hullamérget ismeri el.
Mar 1847-ben bizonyitotta be, hogy a fert6zés masodik forrésa
lehet az él6ben termelt bomlott eves valadék.
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Tananak kiépitésén tizenharom évig dolgozott, mig alapveté nagy
munkéjaval a nyilvanossag elé lépett. Kdzben faradhatatlanul, nem
tér6dve mell6ztetésekkel, keser(i csalodasok egész sordval, melyek-
ben élete bOvelkedett, dolgozott azon, hogy a tant Aatiltesse a
gyakorlati életbe, hogy tananak igazsagat az egész tudomanyos
vilaghan elfogadtassa és gy(jtse a bizonyitasi anyagot, melylyel
pézeteit tamogathatja.

A csal6dasok, tananak félreismerése annyival inkdbb banthattak,
mert az Uj tan els6 fogadtatdsa igen kedvez6 volt és méltan Kkelt-
hette felfedez6jében a reményt, hogy elterjedése azzal a gyorsasag-
gal fog torténni, mely igazsadganak aldasos volta miatt kivanatos
lett volna.

Mér 1848 aprilisdban kozli Hebra8Ba tan bizonyitasara fel-
merilt (jabb adatokat.

».Nemcsak az itteni szil6hazban nyert e roppant fontossagu
felfedezés, a Jenner-féle himlGoltdas e méltd péarja teljes beigazolast,
hanem a tavol kulfoldrél is emelkedtek hangok, melyek Semmel-
weis elméletének igazsagat hitelesitik.K

Ugyanez évben szolitja fel a bécsi ,k. k. Gesellschaft der
Arzte“ Halrer f6orvos kedvezd referalasa nyoman Semmelwetsd,
hogy észleleteit és elméletét e tarsasdgnak adna el6. Ugyané tarsa-
sag 1849 junius havaban tagjaul valasztotta.

Azon fériiak, kik a bécsi iskola aranykoranak megallapitoi
voltak, Skoda €S Rokitansky, nemcsak hogy teljesen osztoztak és
csatlakoztak Semmelweis felfogasadhoz, hanem szoéval és tettel, tekin-
télyik egész sulyaval buzditottdk és tamogattdk Semmelweis
torekvéseit. Skodas,i a bécsi tudoméanyos akadémidban tartott
hosszabb felolvasast az uj tan elveirdl.

Azt hiszem, hogy az orvostudomany terének egyik legfonto-
sabb felfedezését hozom a kovetkez6kben a tisztelt osztaly tudo-
maséara, midén Semmelweis doktor, az itteni szilészeti klinika volt
assistensének felfedezését kozlom, mely az ezen intézetben szokatlan
gyakorisaggal fellépé gyermekagyi megbetegedések okara és azon esz-
kozre vonatkozik, melylyel e betegség a rendes szamra csokkenthetd.

& Fortsetzung der Erfahrungen Uber die Aetiologie der in Gebdranstalten
epidemischen Puerperalfieber. Z d. k. k. Ges. d. Arzte. Wien, 1848/49. Bd. I
pag. 64—~65.

& Sitzungsberichte d. Math, naturw. Klasse d. k. Akademie d. Wissen-
schaften 1849. Bd. Ill. pag. 168.
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A felfedezés torténetének és azon okoknak ismertetése utén.
melyek az eddig divé elméletek tarthatatlansdgat bizonyitjak, attér
Skoda Semmelweis tanadnak részletes ismertetéseére, melyet ekkép
fejez be:

~Minthogy az 1848. év végével a tanulmanyok vezetése az
orvoskari tanartestiiletre ruhaztatott, (gy hittem, kotelessége a
bécsi orvosi tandrtestiiletnek, hogy ily nagy tudoméanyos és gya-
korlati felfedezést dontd vizsgalatoknak vessen ald és a mennyiben
bevéalna, a méltd elismerést megszerezze szaméara. E czélbdl ajanlot-
tam, hogy vizsgéldsdra a tanértestlilet bizottsgot nevezzen Ki.
Ajénlatomat nagy tobbséggel el is fogadtdk és e bizottsagot rdgton
kinevezték. A ministerium azonban, a szllészet tanarénak tiltako-
zasa folytan elhatarozta, hogy e bizottsag targyalasait nem folytat-
hatja. Ezen dontés kdvetkeztében felszolitottam Semmelweis doktort,
hogy az allatkisérleteket maga végezze.“

Semmelweis az allatkisérleteket végre is hajtotta. Sajat Kisér-
letei tandnak igazsaga mellett latszottak bizonyitani. Az akadémia
Skoda ajanlatara széz-szaz forintot szavazott meg Briicke €S Semmel-
WEis-nak, hogy az A&llatkisérleteket szélesebb alapon és nagyobb
széamban ismételjék.

Ezek voltak azon kedvezd auspieiumok, melyekkel az Uj tan
Utnak indult. Kivilék a nagyobb részt elragadtatassal teljes magan-
levelek egész sorat kozli Semmelweis munkajaban. De nem késtek
a kedvezétlen jelek, a rosszindulat, irigység és ellenségeskedés
szulottei sem. 1849 marczius 20-4n Kineveztetése lejarvan, fénoke
megtagadta annak hosszabbitasat. Ugyancsak Kilein professor vitte
ki, hogy a tanartestiilet valasztotta bizottsag mikodését nem foly-
tathatta. Az 6 befolyasanak tulajdonithatd, hogy a facultas vissza-
utasitotta SEMMELWEIis-nek elsé folyamodvanyat, melyben magén-
tanarra val6 Kkineveztetését kérelmezte. Midén 1850-ben Ujabb
folyamodasra Semmelweis magantanarra Kkineveztetett, ki tudta
vinni, hogy a kinevezési okmany szerint SEMMELWEis-nek az elmé-
leti szilészet el6adasara és phantomon valé demonstratiok és gya-
korlatokra kellett volna szoritkoznia.

Ot napra a kinevezés megjelenése utdn Semmelweis otthagyta
Bécset, mely megvonta tle annak lehet6ségét, hogy tanait gyakor-
lati alapon tovabb tanulményozza és azoknak Kkell§ elismerést
szerezzen. Visszatért hazdjaba, mely megadta neki az eszkdzoket,
hogy tanait Ujabb bizonyitékokkal megszilardithassa. 1851 majus
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20-an neveztetett ki a szt. RoOkus-kdérhazba rendel6 f&orvosnak,
1855. Julius 18-an pedig a sziilészet rendes tandranak a budapesti
tudomany egyetemre.

A kedvezétlen kuls6é kérulmények daczara, melyek a sziilé-
szeti klinika helyiségeiben uralkodtak, daczdra a helytartd tanacs
hatartalan nemtorédomségének, mely minden kérését kijatszotta
vagy Vvisszautasitotta, halaja szll6varosa és hazaja irant oly nagy
volt, hogy a ziirichi egyetem kecsegtet§ és megtisztel6 meghivasat
visszautasitotta. Az elismerés, tisztelet, melyet személye és nagy
tudasa irant lépten-nyomon tapasztalhatott, szorosra f(izték a kap-
csot kozte és azon egyetem kozott, mely els6nek nyitotta meg
kapuit aldasos tanainak.

Markusovszky, az Orvosi Hetilap megalapitéja, buzdité szavaval
ra tudta venni Semmelweis-i, hogy tanaival maga lépjen a nyilvanos-
sag elé.87 Az 6 befolydsanak és buzditdsanak tulajdonithatd, hogy
Semmelweis német nyelven megirta korszakot alkoté nagy kdny-
vét: LA gyermekégyi laz kéroktana, fogalma és elharitasaérol.

1. FEJEZET.

Semmelweis tana és tananak a pyaemia elméleteihez valé viszonya.
A tudatos asepticus eljards els6 proclamatioja. Semmelweis tananak
terjedése.

A gyermekagyi laz oka bomlasnak indult szerves allati anyag,
mely ritka esetekben magaban az egyénben keletkezik, a legtdbb
esetben kivilrél vitetik be a szervezetbe. Felszivédasara legalkal-
masabb a bels6 méhszaj kornyéke. Ezért leginkabb azok betegednek
meg, a kiknél a tagulasi id6szak elhuzodik (primipardk). A fel-
szivddott anyag a vér megbomlasat okozza (Entmischung), mely mar
ez id6szakban is haldlra vezethet. Ha ez id6szak elhGzédik, a bom-
lott vérbdl mindenfelé izzadmanyok keletkeznek, melyek az egyén
halalat okozhatjdk. Ha a fert6zés a tagulasi id6szak elején torténik,
a bomlott vér a gyermekre is athalad és benne is pyaemiat okoz.7

S/ 1. A gyermekagyi laz kéroktana. 1858. Orvosi Hetilap.

Il. A gyermekagyi laz feletti véleménykulénbség koztem és az angol
orvosok kozott. U. o. 18G0. 44—A47. sz.

I1l. A Szentpétervari orvosegylet a gyermekagyi laz oktana és védeke-
zésér6l. 1863. U. o. 7, 9., 11, 13. szam.
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A kivilrél bevitt fert6z8 anyag 3 forrasbél ered. 1. Hulla
bomlasi termékeib6l. 2. Barmely sebb6l, mely eves, bomlott vala-
dékot termel. 3. Minden pliysiologicus, de bomlasnak indult allati
anyaghol (bomlott vér, lochiak).

A gyermekagyi laz prophylaxisa.

»Minthogy tanulok nagy szdma mellett konnyebb az ujjat be
nem mocskolni, mint a bemocskoltat Ujra megtisztitani, az ©sszes
korményokhoz fordulok azon kéréssel, hoznénak torvényt, mely meg-
tiltja mindazoknak, a kik sziil6hazakban foglalatoskodnak, hogy
foglalatossaguk ideje alatt oly dolgokat érintsenek, melyek alkal-
masak a kezeket bomlott anyagokkal bemocskolni.*

»E torvény betdmné a legfontosabb, de nem az &sszes for-
rasokat, melyekb6l a kezet fert6z6 anyagok kerlilnek. A kéz fer-
totlenitésének szilksége tehat mindig fenn fog allani és hogy e czélt
tokéletesen elérjik, szikséges, hogy a kezet, miel6tt vele bomlott
anyagot érintiink, jol beolajozzuk, hogy a bomlott anyag a kéz
poérusaiba be ne hatolhasson. Ily foglalkozas utan a kezet szappannal
jol meg kell mosnunk, hogy azutdn oly vegyi hatdny behatasanak
tegyiuk ki, mely alkalmas az el nem tavolitott bomlott anyag meg-
semmisitésére. E czélra mi a chlormeszet hasznaljuk és addig mos-
suk kezlinket, mig az sikamlos lesz.*

A bomlott anyag viv6i kilénben nemcsak a vizsgald ujj,
hanem mindazok a targyak, melyek bomlott anyagokkal fert§zottek
és az egyének nemi részeivel érintkezésbe jutnak. Ezeket az eszkd-
zoket hasznalatuk el6tt tehat fertétleniteniink kell, vagy hasznalatuk
utan meg kell semmisiteniink. Ide tartoznak az eszkdzok, az agy-
nem(, szivacsok, agytalak stb.“

»,Minthogy a bomlott anyagok viv6je a leveg6 is lehet, a
szlil6hazakat oly helyeken kell épiteniink, a hova a atmosphaericus
leveg6 bomlott anyagokat nem viliét. E mellett a gyermekagyi laz
prophylaxisanak kdvetelménye, hogy minden szil6haz birjon tébb
elkilonitett helyiséggel, melyekbe azokat az egyéneket helyezziik
el, a kik bomlott anyagokat exhaldlnak, vagy a kiknek betegsége
bomlott anyagokat termel, hogy e helyiségekben az egészségesektdl
teljesen elkllonitve apolhassuk azokat.“

Az autoinfectio meggatlasa czéljabol a kitolasi id6szak alatt a
kezelés a leggondosabb legyen. Ovakodnunk kell lehetleg minden
sérulés létrehozasatdl; a méhben visszamaradt méhlepény vagy
burokrészleteket, vérrogoket kiméletesen el kell tavolitanunk, hogy
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ez anyagok eltavolitasaval a bomlasra alkalmas substratumot meg-
vonjuk a szervezettél.

A gyermekagyi laz ugyanazon kor,8 a mely a sebészek,
boncznokok és a sebészi mditéteknél tdmad ... felbdr, vagy vas-
tagabb felhdmrétegen keresztiil a szétbomlott anyag nem szivodik
fel; hogy felszivddhassék, sebészek és boncznokokndl sériilésnek
kell eléremenni.*

LA test barmely pontja szolgalhat felszivodasi helydl, ha a
felhdm vagy felbdrt6l lemeztelenitietett.”

Semmelweis tananak, melyet az el6bbiekben lehet6leg sajat
kifejezéseivel élve, vazlatosan ismertettem, két irdnyban van oridsi
hordereje. 0 volt az els6, a ki a gyermekéagyi |4z és a pyaemicns
folyamatok azonossagat kimutatta, a ki méasrészt a genyvérliségnek
fogalmat teljes hatarozottsaggal koriilirta. Kimutatta, hogy a geny-
ver(iség felszivodasi 1az, hogy nem a genynek a vérbe jutdsa altal,
hanem azéltal keletkezik, hogy ,bomlott &llatszerves anyagok* fel-
szivédasa inditja meg a vérnek azt a megbomlasat, mely ha elég
ideig fennall, attételi genyes géczok képzOdésére vezet.

Hogy belassuk azt a nagy haladast, melyet Semmelweis €z
egyszer(i tana a pyaemids és sephthaemias lazak elméletére .jelentett,
ki kell térnem ez elméletek torténetére. A Il-ik rész bevezetd sza-
kaszdban targyaltuk a gyermekagyi laz elméleteinek torténetét. Mar
ott emlitettik, hogy a gyermekagyi ldz és a pyaemia azonossagat
Semmelweis allapitotta meg. Ha latunk is rokon vonasokat e két
betegség elméleteinek torténetében, kiulén kell itt foglalkoznunk a
pyaemia kérdésével, meg kell allapitanunk Semmelweis tananak a
pyaemia addig uralkodé elméleteihez val6é viszonyat.

A genyvériseég elméleteinek torténetét féleg Gussenbauer
munkaja nyoman kozlém (Deutsche Chirurgie. Lieferung 4).

A sebvaladék bomlésanak, rothaddsanak kéros befolyéasat ismer-
ték az Okor nagy orvosai is. Tudtak azt, hogy az ev, ha lefolyasat
nem biztositjuk, vészthoz6é lazakat okoz, mig a pus bonum et lauda-
bile sokkal kevéshé veszélyes. Ismerték a sephthaemianak, a geny-
vériiségnek klinikus tineteit. Elettani elméletiikhz hiven a rothadas,
a sebvaladék bomlésa mellett a rossz nedveknek : epének, nyéalka-
nak tulajdonitottak nagy befolyast e betegségek keletkezésénél.

g8 L. Orv. Hetilap. 1860. Az elébbeni idézetek semmeiweis f6munkaja-
nak részletei utan forditvak.
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A febris putrida elnevezés az alexandriai iskolatol szarmazik.
Tanulsagot tesz arrol, hogy a rothadasnak mily nagy szerepet tnlaj-
donitottak ezen kor tudésai. E gondolatot vették at az arabs orvosok
is. Avicenna a vér bomlasat, mely a sebbantalmaknal fellép, 6ssze-
hasonlitja a tej rothadasaval. Kifejti, hogy a rothadas fellép, ha az
ételt rosszul készitjuk, a mi tehat anyaganak rossz volta miatt
kovetkezik be. De elrothadhat a j6 anyag is, mint a tej, ha tulaj-
donsagainal fogva rothadasra hajlamos. Az ily bomlott anyagot®
»mely hasonlit a kés6i nedvdis gyimolcsok rothadt levéhez”, szivja
fel a vér.

A rothadt sebvéladék karos hatdsat az elmondottak szerint az
arabs orvosok is hangsulyoztdk. Az 6kori humoralpathologia azonban
annyira befolyasolta az 6 gondolkozasukat is, hogy talburjanozta ez
egészséges nézeteket.

Ez id6pontban talalkozunk el6szor egy tényezdvel, mely a
kdzépkor és az Ujkor elméleteiben oly nagy szerepet volt hivatva
jatszani: a cosmicus-telluricus viszonyok befolyasanak hangsulyo-
zasdval. Ez elmélet szerint az évszakok, a leveg6 nedvessége és
héfoka, a hely, a szél irdnya és tobb efféle tényez6 folytan a levegd-
ben miasmék keletkeznek, melyek a seb megromlasat idézik el6.
Sokan e tényez6knek kozvetlen befolyast tulajdonitottak a vérre
a nélkil, hogy a miazmak keletkezését feltételezték volna. E nézet
egyik részjelenségét képezi a levegl karos hatasardl szolo tan,
melylyel a gyakorlati sebkezelés fejl6désének torténeténél annyiszor
talalkoztunk.

E nézetek, hol egyenként, hol kilénbdz6 kombinatiokban
uralkodtak egész addig, mig a vérkeringés felfedezésével a genynek
és ennek a vérdramba Kkerlilésér6l szOl6 tan élesebb alakot
nem Oltott.

Megemlékeztiink volt arr6l, hogy Morgagni tana, a ki az
attéti talyogokat genynek a vérbe jutasdra és a bels§ szervekben
valé letételére vezette vissza, a XYIl-ik és XVIII-ik szazad tudosai
kozétt nagyon el volt terjedve. A geny keletkezésének, megromlasa-
nak okait kozelebbr6l nem kutattdk. Megelégedtek azzal az &ltala-
nosan elterjedt tannal, hogy a sebromlést a leveg6 okozza. Annak
egyes alkotd részeit, hozzékevert miazmakat, néhadnyan — mint
Kircher és kdvet6i — a hernydcskakat teszik felel6ssé a genyedés
keletkezéséért. Ha hozzaveszszik ehhez, hogy a villanyossagnak,
menydorgésnek, viharoknak és egyéb légkori valtozasnak nagy
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szerepe jutott a pyaemias lazak okai kozott, meg kell vallanunk,
hogy az elmélet terén lényeges haladasrol nem igen szolhatunk.

Az Ujabb vizsgalatok legtdbbje a geny elterjedésének mecha-
nismusara vonatkozik. Hunter, kinek nevével mar tdbbszor talalkoz-
tunk, a pyaemiat a veéndk gyuladasdbdl magyardzza. Kiindul azon
észlelésbbl, hogy lobos sebek kornyékén gyakran lathatunk geny-
nyel telt vénakat. A vénak falanak gyuladasa végigterjed egészen
a szivig és ennek gyuladasa okozza a halalesetek legtobhbjét. A
gyuladt venafal és a sziv belhartydja genyet termel, mely a
véraramba jutva, abban kimutathato.

A genynek a vérbe jutisat tanitotta volt Boerhave is. A
szervezetre val6 karos hatdsat 6 is és az & nyoman a szerz6k
legtdbbje mechanicus befolyasra vezeti vissza. A genynek a haj-
szélerekben valé megrekedése okoz helybeli gyuladast a bels6 szer-
vekben, majd attéti talyogokat. Lehatérozottabban hangsulyozza ez
elméletet Seditnot, kit kisérletei a kovetkezd tételekhez vezettek:

»1. A pyaemia jelenségeit minden egyes esetben a test vala-
mely pontjan lefolyé genyedés el6zi meg.

2. Hatarozott oki 0Osszefiggés van a vénak genyedése és a
pyaemia kozott.

3. A genynek bevitelét és a vérben vald jelenlétét positive
kimutathajuk.

4. Genynek allatok véndiba valé fecskendezése a pyaemiéanak
kortani és kdrboncztani elvaltozasait okozza.“

A kutaték egy masik csoportja, mely féleg Gaspard Kkisérletei
altal (1808—1822) lett figyelmessé e kérdések Kisérleti tanulma-
nyozasara, a bomlott anyag vegyi sajatsagaiban kereste a geny-
vér(iség okat. Gaspard kisérleteinek eredményeit a kévetkez6 mondas-
ban foglalja dssze:

~EN ettét, si on réfléchit sérieusement, d’un coté aux résultats
de toutes ces expériences, et d’un autre c6té, aux symptomes
ordinaires du scorbut en particulier et des autres maladies putrides
en général, on y trouvera nécessairement un rapport évident et il
sera difficile, & ce qu’il me pardit, de ne pas reconnaitre, que
toutes ces affections tout produites par un principe putride intro-
duit dans les voies de la circulation et provenant séit de lair, soit
des aliments.*

A Gaspard utan kovetkezd kisérletez6k, a kik kozott ott
latjuk a kor legkivalobb tudoésait, féleg rothadé anyagoknak a
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vérbe fecskendezését és ennek kovetkezményeit tanulmanyoztak.
Az anyag kiilénb6z8 volta daczara, melyet kisérleteiknél hasznaltak,
az eredmény allandéan egy és ugyanaz volt: a kisérleti allatok
orak leforgasan belil, mérgezés tunetei kozdtt hullottak el. Ha
meggondoljuk a befecskendezett anyag nagy mennyiségét, ezen nem
is csodalkozhatunk. E Kisérleti eredményekb8l szarmazott a geny-
vér(iség vegyi elmélete, mely e betegség lényegét a bomlott valadék
meérgez6 hatdsara vezeti vissza.

A pyaemidnak a sephthaemiatél valé elkulénitése, mely 1830.
korul, PiORRY-tdl szarmazik, eredményezte azt, hogy a két elméle-
tet, a mechanicus és a chemicus theoriat, e két betegség magyara-
zdsara alkalmaztdk. A pyaemia magyarazatara a mechanicus, a
sephthaemia megértésére a vegyi elmélet latszott alkalmasnak.

Ez réviden a pyaemia elméletének torténete egész Semmelweis
idejéig. Csak a legfébb vonasokat vazoltam. Nem tértem ki azon
nézetekre, melyeket mar a gyermekagyi laz elméletének torténeté-
nél érintettem. Semmelweis, hogy Ujra ismételjem els6 fétantételét,
a ,bomlott allatszerves anyagban“ latja a pyaemia okat. Ez anyag-
nak felszivddasa inditja a vér megbomlasat. Ha nagyobb mennyiség-
ben kerll a vérbe, abban oly elvéltozast indit meg, hogy a halal
gyorsan kovetkezik be. Ha kevésbé bomlott anyag kisebb mennyi-
sége szivodik fel, a vérbomlas folytan attéti talyogok képz6dhetnek
és ezek szama vagy helye szerint vagy halal vagy — a talyogok
felszivodasa, Kilrilése utdn, gyogyulas lehet a kimenetel.

Mi a haladas, melyet e tan képvisel? Egyrészt az, hogy e
tan szerint a pyaemiat, sephthaemiat és a gyermekdagyi lazat, mint
egységes betegséget tanultuk megismerni, melynek vannak ugyan
fokozati kilonbségei,, de a mely egy koz6s okra, a fertdzésre vezet-
het6 vissza. A bomlott allatszerves anyag meginditja a vér elvalto-
zasat, de nem maga a mérgezd. A szervezetben meginditott bomlas
termeli a mérgez6 termékeket, a genyet. Semmelweis nem ismerte
a baktériumokat, de éles szeme kifiirkészte azokat a helyeket,
melyek a fert6z6, bomlott allatszerves anyagokat termelik. Kimutatta,
hogy ez anyag mindeniitt jelen van, a hol szerves anyag bomlas-
nak indul.

Az egységes ok kideritése vezette Semmelweis™ arra, hogy a
gyakorlatra oly &ldasos OvOszabdlyait feldllitsa. Ebben a prophy-
lacticus antisepsis megteremtésében kell latnunk Semmelweis maso-
dik nagy érdemét. A legkisebb részletig behatolé dvatossag, bamu-
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latos kovetkezetesség jellemzi tandnak e részét. A fertézés tényez8inek
részletezését és a bel6lik levont gyakorlati dvdszabalyokat oly
tokélyre vitte, hogy feltalaljuk bennik a mai asepticus orvoslasi
modszer minden tényezéjét. Oszinte bamulat fog el Semmelweis
szellemének nagysaga irdnt, ha végignéziink azon a nagy keril6n,
melyet a kutaté tuddsok megtettek, mig Semmelweis egyszer(
tanaihoz visszatértek.

Lister egy késébb tévesnek bizonyult feltevésbél indulva ki,
jutott el az antisepsis azon rendszeréhez, mely az egész tudomanyos
vilagot forrongasba hozta és alapjava lett azon sebkezelési eljarés-
nak, melyet ma az asepticus eljaras neve alatt ismeriink. Csak a
bakteriolégiai mddszerek tokéletesitése tette lehetévé, hogy az
asepsis létesitésének eszkozeit biralva, eljussunk azokhoz az elvek-
hez, melyekre Semmelweis-i a gondos, klinicus észlelés és a kor-
okiam elméletbdl levont kdvetkeztetések vezették.

Ismerve Semmelweis tandnak oOridsi horderejét és latva a
fogadtatast, melyben az f6leg a szilészeti tudomany oszlopos tagjai
altal részesittetett, lehetetlen szomorlsag nélkil gondolnunk az
emberi agy tévedeseire €s gyarlésagara. S mint a szllészet
mesterei, Ugy a sebészek is nyomtalanul siklottak el ama tan
igazsadga felett, mely hivatva volt (j iranyt adni a sebészet fejl6-
désének.

Nem bocsatkozhatom azon vitak részletes targyaldsaba, melye-
ket az (j tan a szilészet korében felidézett. Le kellene irnom
Semmelweis nagy munkajat elejétél végig. Minden ellenvetés, mely
tana ellen felmerllt, emlitésben és biralatban részesul e munkaban.
Tanénak igazsagarol val6 szent, szinte fanaticus meggy6z6dése
vezette tolldt az utolsd betliig, de nem vakitotta el szemét, mely
az ellenvetések sokasdgdban mindig felfedezte azok gyengeségeit.
A részletek tekintetében ezért utalnom kell Semmelweis kOnyvére;
itt csak az ellenérvek egyes csoportjait emlithetem fel. Ez ellen-
vetések egyike sem vonatkozott a tan lényegére vagy a mennyiben
azt érintették, annak teljes félreismerésén alapultak.

Ellenfeleinek javarésze szemére vetette tananak egyoldallsagat;
karhoztatta azért, hogy a gyermekagyi laz egyetlen okat a hulla-
méregben latja. Szilikségtelen kitérnem ez ellenérv czéfolasara, hisz
oly Aéllitason alapul, melyet Semmelweis sohasem hangoztatott.
SIEBOLD-hoz intézett nyilt levelében Irja Semmelweis :

,Udvari tanacsos Ur meggy6z&désemet nyilvanitja, ha azt

Manninger: Asepsis. 5
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allitja, hogy a hullaméreggel vald fert6zés nem egyetlen oka a
gyermekégyi laz epidémidinak. De épen azért, mert ez a meggy6z6-
désem, (nnepélyesen tiltakozom tanomnak e megnevezése ellen:
hullaméregfertézés (cadaverdse Infection).”

Utalok arra, hogy tandnak els6 ismertetésében, mely 1847-ben
latott napvildgot Hebra kozvetitésével, megemlékezik azon esetek-
rél, melyeknél a fert6z6 anyag él6 szervezetr6l vitetett at a sziilénére.

Az angol orvosok, kik kozil sokan csatlakoztak nézeteihez,
tanaban a contagium elméletének felujitasat lattdk. Féleg Simpson
veti szemére SemmelWEIis-nak, hogy tana nem Uj, hogy annak igaz-
ségai Anglidban régtél fogva ismeretesek. A contagium fogalmanak
meghatarozasanal lattuk, mennyiben mélyebb és szélesebb kori
Semmelweis tana. Mig a contagionistak az okot csakis a puerperalis
lazban megbetegedett n6é szervezetén bellil, a koéros valadékokban
keresték, inig egy masik csoportjuk az orbancz genyében latta a
puerperdlis laz okozéjat: addig Semmelweis kimutatta, hogy ,a
gyermekagyi laz egyetlen oka, mely fennall, miéta csak n6 sziil.
nem veéve ki a megbetegedés egyetlen esetét sem, a bomlott &llat-
szerves anyag“. Ez egyetlen ok felleli azonban a fertGzést Iétez6
Osszes tényez6ket.

Az ellenzék egy harmadik csoportjat képezik azok, a kik a
chlorvizes mosasok allitélagos hatéstalansdgara alapitottdk ellen-
allasukat. Tisztességtelen eszkdzokkel kizdottek, a kik e fegy-
verrel akartdk Semmelweis tanat megddnteni. Ha Semmelweis
munkajaban emléket nem Allit szdmukra, neviket mar ma, két
emberoltd leforgdsa utdn, a feledés &rnya boritand. Nem széndékom
meglebbenteni e fatyolt. Ezek soraba szdmithatjuk mindazokat, a kik
a priori meg lévén gy6z&dve a chlorvizes mosasok hatastalansagarol,
illetve Semmelweis tananak hamis voltarol, eljarasanak tokéletlen
alkalmazasaval akartak fegyvert kovacsolni e tanok ellen. A tanat
bizonyitd ellenérvek sordbdl Semmelweis is csak arra az ered-
ményre hivatkozik, melyet a bécsi hirhedt els§ osztalyon sikerilt
elérnie.

Az ellenzék veégs6 legnagyobb csoportjat képezi a conservativek
nagy sokasaga. ,,Nehéz annak beismerése az emberre, hogy tévedett;
nem szabadulunk szivesebben egy megszokott véleménytdl, mint a
kigydé régi bérétél, ha vedlik (Renard).“ A régi elméletek annyira
megrogzddtek a sziilészek gondolkozésaban, hogy minden erejiiket
a régi, megszokott elméletek tdmogatéséara, az Uj, vildgos tan czéafo-
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lasara forditottdk. Mindazok, a kik elfogulatlanul biraltak az 0j tant,
a kiknek gondolkozésat a régi elméletek nem befolyasoltdk, fel-
karoltdk azt. Nem sziikséges, hogy Ujra hivatkozzam a bécsi iskola
nagy korifeusaira, egy Scoda, Rokitansky, Hebra nevére. Ott van
a fiatalsdg, mely mindenitt, a hova az 0j tan eljutott, lelkesedéssel
csatlakozott igazsdgaihoz. A sziilészet mesterei oly okok folytan,
melyeket késébb fogok emliteni, allast foglaltak az Gj tannal szem-
ben és a régi elméletek egyikét vagy masikat el6keritve a tudo-
many lomtarabél, kiizdottek az 0j tan ellen. Ott latjuk ezek soréa-
ban a nagyérdem(i Scanzoni-i, a szilészet torténetének mesterét
SIEBOLD-ot. E korilmény keseritette leginkabb SemmelWEis-t. Tudva
azt, hogy e férfiak kezében van az (j orvosnemzedék kiképzése,
hogy az 6 ellenzésik gatolja meg aldasos tananak terjedését,
hozzajuk intézte Semmelweis ,,nyilt leveleit”, hogy meggydzze &ket
e tan igazsagarol. Az elkeseredés hangja szdlal meg e levelekbdl.
A szlikszav(, irastol irtéz6 tudds az ékesszélas magas tokélyét éri
el bennok. Hangjuk erfs, metsz6, sokszor sért6. De a tiszta, szent
meggy06z6dés oly ereje van minden sorukban, hogy egy 6riasi elme
utolsd, kapraztatd fellobbanasat lathatjuk benndk.

Hegar® kutatva azon okokat, melyek a tan elterjedését
gatoltdk, a kovetkez6 eredményre jut:

1. A forma, melyben e tan napvildgot latott, nagyon szokatlan
volt. 1861-ig Semmelweis ugyanis maganlevelek Utjan igyekezett
tananak elterjedését biztositani. Magyar nyelven megjelent munkai
a kulfold szdméra nem voltak hozzaférhet6k, mely e tanokat csak
masodkézb6l, baratai és tisztel6i ismertetésébdl merithette.

2. Kordnak tudomanyéat jellemezte a kdrboncztani kutatas,
mely az 0sszes tuddsok torekvéseit annyira betoltdtte, hogy a kor-
okiam Kkutatds iranti érdekl6dés szinte teljesen kiveszett.

3. Az éllatkisérleti bizonyiték nagyon sz(ik térre szorult.

4. Az () tan legfényesebb bizonyitéka, a gyakorlatban vald
bevaldsa nem mutatta a vart eredményt, hisz az intézetek vezetése
azok kezében volt, a kik nem is akartak keresztilvinni az 0j tant
minden kdvetkezményével.

5. Nemo propheta in patria sua. (Hegar a németeknek vindi-
CUlja SEMMELWEISt)

89 Semmelweis, Sein Leben und seine Lehre, zugleich ein Beitrag zur
Lehre von den fieberhaften Wundkrankheiten. Freiburg, 1882.
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6. Mint legfontosabb okot emliti Hegar az emberi természet-
ben nyilvanulé azt a gyengeséget, mely elharitani igyekszik magarol
a felel6sség érzetét.

Mindez okok bizonyara igen nagy szerepet jatszottak abban,
hogy a megvaltdas e tana nem tudott oly gyorsan terjedni, a hogy
azt Semmelweis a szenvedd emberiség javara szerette volna.

.Bennem él a meggy6z6dés,” Irja Semmelweis, ,,hogy 1847
Ota a gyermekagyasok és csecsembk ezre meg ezre halt meg, a kik
meg nem halnak, ha nem hallgattam, hanem minden tévtant, melyet
a gyermekagyi lazrdl terjesztettek, az azt megillet6 kritikdban
(Zurechtweisung) részesitettem volna. A gyilkolasnak véget Kkell
szakitani, és hogy ez megsz(injék, &rt fogok allani és mindenki,
a ki tévtanokat mer terjeszteni a gyermekagyi lazrol, tevékeny
ellenre fog akadni bennem. Nincs mas eszkdéz szdmomra, melylyel
a gyilkolasnak utjat alljam és senkisem fog hibaztatni, a kinek
helyén a szive, hogy ez eszkdzhéz nyulok.”

A fiatalsdg egész Eurdpaban lelkesedéssel karolta fel e tanokat.
Bizonysagul hivatkozom azon levelekre, melyeket Semmelweis is
kozél munkajaban. Kozulik csak néhany sort iktatok ide.

Dr. Bouth 1849. januar 23-a4n keltezett levelében a kovet-
kezbket irja azon elismerésrél, melyet a tan ismertetése utan London-
ban aratott:

»Enim ver6 possum dicere, totum discursum optime exceptum
fuisse et multi inter socios doctissimos attestaverunt argumentum
convincens fuisse. Inter hs praecipue Webster, Copeland €t Murphy,
viri et doctores clarissimi, optime locuti sunt.*

Majd kés6bb, 1849 deczember 3-an irt levelében :

»Jani inventionis tuae fama ac veritas in existimatione publica
accrescit et inter omnes medicorum societas, quam rés est maximé
utilis, percipiunt et agnoscunt, nec verd etiam temere, nam magna
est veritas et praevalebit.”

A bécsi orvostarsulat 1850-ben tartott gydlésein, melyeken a
kérdést Semmelweis egy el6adasa nyoman vitattak® ,Heim . . .
minden egyes orvost, valamint orvostestiletet nagy halara tartja
kotelezettnek, melylyel SEMMELWEIs-nek nagy felfedezéséért tartozik.*

Arneth pedig kinyilatkoztatja, hogy ép Ggy, mint minden mas

@ Z d. k. k. Gesellsch. d. Arzte. VI. Jahrg., 1850. 2. Bd., pag. 137 és
VII. Jahrg., pag. 3 (discussio).
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nagy felfedezésért, SEMMELWEIs-nak is nagy héalaval tartozunk, mert
6 nemcsak U] eszmét hozott napvildgra, hanem azt — a mi a
féérdeme — eredményekben dus alkalmazasra és érvényre juttatta.

Magyarorszag teriiletén kivil a feltétlen hivek serege nem
volt tulnagy. Az igazsdg meggy6z8 hatdsa el6l azonban senkisem
zarkdzhatott el teljesen. lgen nagy azon sziilészek szama, a kik
gyakorlatilag, titokban elfogadték a tant, de nyiltan harczoltak meg-
alapitéja ellen. Hogy mily nagy ezek szama, arra némi vilagot
vetnek a kovetkez6 adatok :

Dietl irja 1858 marczius 28-rol keltezett levelében: ,Uta-
zésom alatt mindenfelé tapasztaltam, hogy a gyermekagyi laz kelet-
kezésérdl szolo nézeteit a szll6hazak berendezéseiben méltatjdk és
Ugy a betegeket, mint az orvosokat gondosan elkiildnitik, utébbiak-
nak hulldkkal val6 foglalkozast megtiltanak, példaul Kopenhagéban...
Egészben véve most sokkal kevesebbet hallani puerpuralis epi-
démiakrol. Ennek oka taldn azon dvintézkedésekben rejlik, melyek
az On tapasztalatain alapulnak, anélkil, hogy ezt akar sajdt maguk-
nak, akar a nyilvanossagnak bevallani mernék.“

Kugelmann (Hannover), 1860 augusztus 10-dikén kelt levelé-
ben a kovetkezGket irja: ,Kevésnek adatott meg, hogy az emberi-
ségnek igazi, nagy es Allandd szolgélatot teljesitsen és kevés
kivétellel a vilag e jotevdit keresztre feszitette vagy megégette.
Remélem, hogy e nemes kiizdelemben, melyet még folytatnia kell,
nem fog ellankadni. A kozeli gy&zelem anndl kevéshé késhet, mert
irodalmi ellenfelei legtobbje tényleg az 6n nézeteit vallja.”

Ezek ellen onti ki Semmelweis haragjanak és mélto keserd-
ségének teljét. Nem hilsagbdl. Sokkal nemesebb indulat vezette.
Mindazok, a kik e csoportba tartoznak, egyszersmind a sziilészet
tanarai voltak, a kik egy egész generatio tudasanak és gondolkoza-
sanak iranyitasat tartottdk keziikben. Ha gyakorlatilag keresztiil is
Vitték Semmelweis tanait, a gyermekdgyi laz régi elméletének
elfogadasaval és tanitasaval tobbet artottak, mint egyes, nyilt ellen-
felek. Ezért irja Scanzoninak :91

»,Ha tanomat nem tartja igaznak, ezennel felszolitom, tudassa
velem az okokat, a melyek miatt tanomat helytelennek tartja . . .
Ha azonban tanomat igaznak Véli, felszolitom, hogy ezt nyiltan,
minden utégondolat nélkil vallja be, nem azért, hogy nekem sze-

QL ,,Offener Brief“ an Hofrath Dr. F. W. Scanzoni, ... zu Wirzburg.
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rezzen elégtételt, hanem hogy tanitvanyait, a kik a sziilészeti klini-
kan kivil szolgaltatjdk az 6n tandnak bizonyitékait, a hallottakat, az
igazsdghoz vezérelje. Ha azonban, tanacsos Or, a nélkil, hogy
nézetemet megczafolta volna, tovabbra is az epidemicus gyermek-
agyi laz tanat terjeszti tanitvanyai és a babak korében, Ugy Isten
és a vildg el6tt gyilkosnak fogom nyilvanitani és a ,gyermekagyi
laz torténete” nem lesz igazsagtalan 6n irant, ha ont azon érdeméért,
hogy életment6 tanomnak mint els6 szegult ellen, az orvosi vilag
Nérdjaként orokitené meg.“

Boritsunk fatyolt Semmelweis életének utolsé szakara. ,A
hala és hddolat rendesen rossz ajtd el6tt kopogtat, de jon az
utokor és Utha igazitja.“ Az utdkor, felismerve nagy szellemét,
az altala kideritett igazsagnak oriasi horderejét, emléket allitott neki
az emberiség legnagyobb jéltev8inek Pantheonjaban.

Nem hagyhatjuk el Semmelweis tandnak torténetét a nélkil,
hogy rdmutatnank egy tévedésre, mely kevés kivétellel végigvonul
a legtobb torténeti és sziilészeti munkan, melyek Semmelweis tana-
nak méltatasaval foglalkoznak. Hirsch, Hegar, Zweifel, Winkel
és Bruck munkassadga Ota mindazok, a kik a sziilészet torténetével
foglalkoznak, egyhangian a legnagyobb bamulattal és elismeréssel
nyilatkoznak Semmelweis tanarol, azonban kicsinylik a hatast, melyet
az asepsis gyakorlati keresztiilvitelére tényleg gyakorolt. A legtobb
szerz6 Ugy adja el6 a dolgot, hogy csak a Lister altal inaugurélt
antisepticus sebkezelési eljaras sikerei utan terjedtek volna el a
SemmelWEIs-féle tanok. Mar fentebb kézéltink néhany adatot, mely
a Semmelweis-féle tan elterjedése mellett szol. Ezekhez kell még
egyet-mast hozzafiizni. 1864-ben Spath® a bécsi szlil6haz 30 évrdl sz6ld
anyaganak statisticus feldolgozasaval a kovetkezd eredményre jut:

»A legfontosabb, talan az egyetlen hatany, mely gyermekagyi
lazt okoz, rothad6 Allati anyag, barmily Gton keriljon is a vajudo
vagy gyermekagyas nd testébe, akar az intézetben keletkezett légyen,
akar kividrél hurczoltatott be.“

,JO0 levegl szerzése és megtartasa, a betegeknek az egész-
ségesektdl vald szigoru elkilonitése és lehetd tisztasdga mindannak,

4 Statistische und historische Rickblicke auf die Vorkommnisse des
Wiener Gebéarhauses wahrend der letzten 30 Jahre, mit besonderer Beriick-
sichtigung der Puerperalerkrankungen. Zeitschrift der k. k. Ges. d. Aerzte.

20. Jahrg. 1864. Pag. 165.
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a mi a vajudé és gyermekéagyas nével érintkezésbe jut, képes leg-
inkdbb a megbetegedéseket meggatolni.”

»Mennyiben érdemel figyelmet Semmelweis elmélete'?

. - - . Batran merem allitani, hogy nincs tobbé oly szakember,
a ki belsejében meg ne volna gy6z8dve Semmelweis tanainak igaz-
sagarol, ha még annyit beszél is ellene. Ugyeljiink csak kinek-kinek
mikodésére és kérdeni, ki nem cselekszik annak elvei szerint . ...
Mayerhofer elméletét — ha igaznak bizonyul — sem tekinthetjuk
masnak, mint a SEMMELWEis-féle nézet bizonyitékanak, a mennyiben
6 az allati anyagok rothadasa altal keletkezett vibridkat allitja a
fert6zés kozvetitdinek.”

Annal inkabb érdemel e Kkijelentés figyelmet, mert Spatii is
azok soraba tartozott, a kik Semmelweis tanat eleinte elvetették.
Még meggy6z6bb scanzonNi-nak kdvetkez6 nyilatkozata, mely szilé-
szeti tankdnyvének 1V. kiadasaban szerepel és két évvel Semmel-
weis haldla utan, 1867-ben jelent meg. A gyermekagyi laz kelet-
kezésér6l a kovetkezdket irja:

»AZ 0j kor vivmanyanak kell tekinteniink, hogy e vészthozd
és sajnos oly elterjedt betegség fogalmat ma pontosabban hataroz-
hatjuk meg, mint a hogy ez még roviddel ezel6tt lehetséges volt...
A gyermekagyi laz fertéz6 betegség, mely rothadt (putridé) bomlasi ter-
mékeknek, allati anyagoknak a vérbe valé felvételébdl szarmazik, mely
utébbi oly atalakuldsokat szenved, melyek a pyaemia és sephthaemia
vagy a vér megbomlasanak tulajdonitott jelenségekben nyilvanulnak.*

Ha Semmelweis nevét nem is emliti, lathatjuk, hogy nézeteit,
s0t még a kifejezéseket is szinte szo szerint fogadja el. Spiegel-
uerg, a ki még az 1861-ik vita alkalmaval® Virchow, Arnoldi
és BRETSCHLER-rel egyiitt az ellenzék oldalan allott, 1870-ben igy
ir Semmelweis-tol :%

LA fertézesi elmélet védelmének érdeme az angol orvosokat
illeti, a német orvosok korébél pedig els6 sorban az annyit Ocsarolt
Semmelweis-i. A legvilagosabban mutattdk ki és dolgoztak ki kovet-
kezményeiben ez elméletet Hirsch, Veit és Winckel.*

Veit pedig 1867-ben igy nyilatkozik:%

~Semmelweis tana, hogy a gyermekagyi laz felszivodasos laz,

B Versammlung deutscher Naturforscher und Aerzte. Speyer, 1861.
9 Ueber das Wesen des Puerperalfiebers. Sammlung kl. VVortrage, 1870.
% Krankheiten der weiblichen Geschlechtsorgane. 1867.
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melyet bomlott allati anyag idézett el6, az utdbbi években mind szélesebb
korokbe hatolt be és rovid idd mulva alig fog ellenz6kre akadni.”

De megtalaljuk nézeteinek elismerését ott is, a hol Semmel-
weis teljes elutasitast latott, nem férhetvén hozza azon forrasokhoz,
melyekb6l a hires discussiot kovethette volna, mely 1858-ban a
franczia ,acadéinie nationale de médicine“-ben folyt. A marczius
2-iki gy(lésrél kiadott bulletinben olvashatjuk a kdvetkez§ sorokat,
melyeket Depaul mond Semmelweis tanarol:

»Megdobbenve azon kilonbségtél, mely a szilészeti klinikak
és a magangyakorlat halandésaga kozott fennall, Semmetiveis (sic!)
e tény magyardzatat rothadt anyagok atvitelében hitte, mely atvitel
a tanulok altal torténik, a kik gyakran a bonczold terembdl egyenest
a szil6szobdba mennek. Beismerve azt, hogy Kissé talhajtottnak
latom e tény magyarazatat, (gy hiszem, oly természet(i ez észlelés,
hogy legalabb is némely kételyt kell keltenie azok fejében, a kiknek
e néz6pont idegen. A mi engem illet, a ki a fert6zés lehetGségérdl valo
nézetemet mar kifejtettem, Ggy hiszem, hogy nem lehet eléggé tul-
hajtani az dvointézkedéseket ez iranyban, kiléndsen jarvany idejében.”

Ha hozzaveszszilk még, hogy Schroder tankdnyvének elsd
kiad4dsaban®% Semmelweis tanat mint ,most fennall6 &ltalanos igaz-
sagot* hirdeti, Ugy hiszem eléggé bizonyitottam, hogy Semmelweis
tana kozvetlenll Semmelweis tragieus halala utan annyira atment
a szlilészek meggy6z6désébe, hogy helytelen az az allitas, hogy csak
Lister tanainak altalanos elismerése szerzett érvényt Semmelweis
tanainak. A sors keser( ironidjat kell latnunk abban, hogy Semmel-
weis €z elégtételt meg nem érhette, hogy Osszeroskadt azon kiiz-
delem folytatdsdban, melyet az igazsagért folytatott.

Végigtekintve életén, mely kiizdelmekben gazdag volt, munkas-
sagan, mely oly kevés méltanylasra talalt, és tragieus halalan, mely
sokkal kordbban kovetkezett be, semhogy &ldasos eszméinek &lta-
lanos elterjedését latnia megadatott volna: lehetetlen, hogy esziinkbe
ne jusson amaz oly sok Kkivald szellem sorsat jellemz6 mondas:
,Ugart szantott a nagy magvet6, aranykaldszat méas aratta le.”

De — bar késve — eljott az aratds nagy napja is s a sir
felett, melyben a magvet§ piheni titani kiizdelmeinek faradalmait,
a tudomany, az orvosi vildig s az egész szenved6 emberiség Orok
héalaja és kegyelete virraszt.6

06 Lehrbuch der Geburtshiilfe. 1. Aufl. 1870.



IV. FEJEZET.

A bakteriologiai kutatas terjedése. Pasteur tanai.

Mig a szlilészet terén Semmelweis tanai, bar lassan, de mind
szélesebb korokben terjedtek, megalapitvan egyrészt a gyermekagyi
laznak, mint fert6z8 betegségnek egységes tanat, maésrészt e beteg-
ség elkeriilésére irdnyuld czéltudatos antisepticus eljarast: addig e
tanok a sebészek nézeteit egyaltalaban nem érintették. Annal inkabb
kell csodalkoznunk e korilményen, mert, mint fentebb Ilattuk,
Semmelweis a leghatdrozottabban kimondotta volt a sziilés utén
fellépd fert6zési bantalmak és a sérilések utdn keletkezd sebfertd-
zési betegségek azonossagat. (Lasd Orvosi Hetilap 1860.)

Egész mas iranybdl jott az impulsus, mely a sebkezelési elja-
rasok terén megadta a lényeges lokést. Lattuk volt az els§ rész
utolso fejezetében, mily nagy szdmmal foglalkoztak a sebészek a
sebkezelés és a sebfertézési bantalmak éget6 kérdéseinek meg-
oldasaval. A dont6 befolyast e kérdések megoldasara a természet-
tudomany egy Uj aganak, a bakteriolégianak kifejl6dése adta meg.
Azon nagy befolyas folytan, melyet ez (j tudomany az antisepticus
sebkezelés tudatos kifejl6désére gyakorolt, foglalkoznunk kell a
fert6zési bantalmak vitalisticus elméletének fejlédéstorténetével.

Mell6zni fogom e mellett a szorosan vett bakterioldgia, illetve
a baktériumok rendszertananak torténetét. E kérdés Pertik tanar-
ban97 oly kitling feldolgozora talélt, hogy munkajahoz Ujabb adatot,
vagy Ujabb szempontokat nyQjtani nem tudnék. Csak annyiban
fogok a bakteriolégiai rendszertan tdrténetének targyaldsédba bocsat-
kozni, a mennyiben az a vitalisticus felfogas fejlédésére befolyast
gyakorolt.

A XVII. szézad sebkezelési eljardsanak torténetét targyalva,
emlitettlik volt a baktériumok felfedezését.98 ® Emlitettiik volt azokat
a korokiam nézeteket, az azokbdl levont gyakorlati kdvetkeztetéseket,
melyeket a felfedezés maga utdn vont. A vitalisticus elmélet f6leg

9 A belgydgyaszat kézikdnyve. Budapest, 1894. 1. Dr. pertik Otto :
.Bevezetés a fert6z6 betegségek koroktanaba bakteriolégiai szempontbdl.

8 Loeefteu F. Vorlesungen uber die geschichtliche Entwicklung der
Lehre von den Bakterien. I. Th. Leipzig, 1887.

99 Davaine. SUr les premieres découvertes des bactéries. Bull. de I’Acad.
2 sér. 1V. 1875.
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az abban a korban fert6z6knek &ltalanosan elismert pandemiakra
(pestis, cholera, himl§ sth.) vonatkozott, mig a sebfert6zési bantal-
makat egy szerz6 sem vezette vissza a mikroskop felderitette
herny6cskakra. E koriilményen annal kevésbbé csodalkozhatunk, mert
ama korban a sebbantalmakat nem tartottdk fert6z6knek.

A vitalisticus elmélet a XVIII. szazad masodik felében és
a XIX. elején kevés kovet6re talalt. Ezek kozott kell emliteniink
Marcus Antonius Plenczicz-i.10

Nagy kovetkezetességgel, hasonlé okoskodassal, mint késébb
Hente mutatta ki, hogy a fert6z6 anyag csakis ,,principium quod-
dam seminale verminosum®, él6 lények feltételezése mellett magya-
razhatd. Kimondta, hogy e seminium minden egyes fert6z6 beteg-
ségre kiilonbdz6. A mint egy novényb6l mindig csak ugyanazon
faju (] novény szarmazik, himl§ csakis himlét, scarlatina csakis
scarlatindt eredményezhet. Hogy e betegségek lefolyasa esetrél
esetre mas, ezt a seminium oly Kkildnbségeib6l magyardzhatjuk,
mint a hogy ismeriink kilonbéz6 faju kortét, almat stb. Masrészt
az id6, hely, kulonosen pedig a beteg szervezetének egyéni kilénb-
ségei magyardzzak a jarvanyok lefolyasanak kildnbségeit.

E logicus deductio daczéra ez eszmekor a XIX. szdzad elején
kevés kovet6re talalt. igy Ozanam 1820-ban nagy jarvanytanaban
(. kotet, 61. oldal) ez iranyrdl igy ir:

»S0k szerz6 irt a fert6z6 anyagok allati természetérél. Sokan
azt allitottdk, hogy e testek nemcsak hogy allati anyaghol fejl6d-
nek, hanem maguk is szervesek és élék . .. Fremont azt Allitotta,
hogy a fert6z6 anyagok a testben erjedés atjan keletkeznek és
fejlédnek; nem akarok id6t vesztegetni, hogy e nevetséges (ab-
geschmackt) hypothesiseket megczéfoljam.*

Az Bsterm@dés (generatio spontanea) vitas kérdése, mely mar
a XVIII. szazadban két nagy taborra osztotta volt a tuddsokat,
adta meg a lokést az erjedési és rothadasi folyamatok pontosabb
tanulmanyozadsara. E kérdés végleges eldontése képezi Pasteur
egyik nagy érdemét. Az 6 targyilagos bizonyitasi eljarasa volt
alapja annak a tannak, hogy a szerves anyagok erjedése csakis
él6, a novényvilag alsérendli csoportjaiba tartoz6 fajok jelenléte
mellett lehetséges. E vizsgalatok folyaman gy6z6dott meg arrdl,
hogy az erjedés kiilonbdz6 fajat mas-mas Organismus inditja meg.

10 Opera medico-physica in IV. Tractatus digesta. Wien, 1762.
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Cagniard-Latour €S Schwann, a kik az éleszt6 gomba fel-
fedezésével megkezdették a kiilonleges hatasi gombak ismertetését,
csakhamar kovetdkre talaltak. Bassi ugyancsak 1837-ben felfedezte
a muscardine-nek, a selyemhernyé egy betegségének el6idéz6 okat.
Nagyfontossagu volt tovabba e tanra a riihatka Gjra valo felfede-
zése. Mindezen, szamra gyér, de nagyfontossagu felfedezés Uj talajt
nydjtott a contagium animatum kérdéseinek Gjabb és behatébb tanul-
manyozasara.

1840-ben Henle, a nagy anatémus, bamulatos logikaval alli-
totta Ossze azon bizonyitékokat, melyek a contagium animatum fel-
vétele mellett széInak.10l

LA contagium, a hogy mi értelmezziik, nem csirdja vagy
magva a betegségnek, hanem a betegség okoz6ja. Az okok, melyek
bizonyitjak, hogy a fert6z6 anyagok teste nemcsak szerves, hanem
egyszersmind él6, és pedig egyéni élettel felruhdzott test, mely a
beteg testhez az él6skddd szervezet viszonyadban all, a kovetkezok :

A betegséget okoz6 anyag mennyisége kétségen Kkivid novek-
szik; oly tulajdonsag, mely csak €l6 szervezeteknél fordul el6. A
fertéz6 anyagnak a testbe valdé felvétele és a betegség Kitdrése
kozdtt bizonyos id6 mualik el. A lappangasi idészak e fenforgdsa a
legélesebben kildnbozteti meg a fert6zést a vegyi mérgekkel tortént
mérgezést6l. Létezését csakis a parazitds elmélettel magyarazhatjuk.
Bizonyitd azon korulmény is, hogy azok az anyagok, melyek a
novényi és allati életet eldlik, a fert6z6 anyagokat is elpusztitjak,
azaz desinficiadlé anyagok.*

Egyszersmind felallitotta Henie ama kdvetelményeket, melyek
a korokok kilonleges voltat bizonyithatjadk. Ezek: a betegséget
okozd szervezet &llandd jelenléte, elkulonitése és az elkildnitett
szervezet vizsgalasa kisérleti Uton.

Négy évtizednek kellett elmdlnia, mig oridsi munka mellett,
melyrél tanulsagot tesznek az ez id6ben megjelent kozlemények
(Loeffler 350 szerz6t emlit kényvében), Koch és iskolajanak
megbizhat6, genialis modszerei oly eszkdzt nem adtak kezukbe,
mely a HENLE-féle kodvetelményeket minden esetben megvaldsit-
hatta, azaz a baktériumok egyes fajanak kulén tenyésztését lehet6vé
tette. Kevés a maradand6 eredmény, a mit e négy évtized munkdja
termelt, oly eredmény, melyet az objectiv kutatds ma is elfogad

101 Jacob Hente : ,Pathologische Untersuchungen*, 1840, pag. 15.
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mint meg nem dontott igazsagot. Nem nevezhetjiuk ennek daczéra
medd6nek e munkat. A baktériumokkal vald folytonos foglalkozas
megerdsitette a természettudosok eszmekorében a contagium animatum
igaz voltat és Ujabb felfedezések feltaldlasara 6sztokélte a buvarokat
a contagium Kkézzel foghatd alakban valé megrogzitésére, izolalasara.

Azon betegségek okozoit, melyeknél a mikroorganismusok a
szervezetben mintegy tiszta kultdraban fordulnak el6, elég koran
sikertlt felismerni. Az els6k kozt emlitem a favus, herpes tonsurans,
pityriasis versicolor, a soort el6idéz6 gombafajok felfedezését. Ide
sorolhatjuk Davaine (1850), Brauell (1855), Fullender (1855) és
Delafond (1860) egymastdl fliggetlenil tett felfedezéseit, a kik
Iépfenében elhullott allatok vérében allandéan talaltak jellemzd
nagysagu és alaku ,bakteridiumokat“. Eleinte maguk e felfedez6k
sem tulajdonitottak e leletnek nagy fontossagot. Csak 1863-ban,
midén Davaine, Pasteur munkai altal a baktériumok kiilénleges
élettulajdonsagaira figyelmessé téve, Ujra kezdte tanulmanyozni e
kérdést, és allatkisérleteken bebizonyitotta, hogy lépfenés vérnek
inilliomszoros higitasaval is sikeril jellemzd Iépfenemegbetegedést
el6idézni, nyert e felfedezés lényeges jelent6séget a vitalisticus
elmélet torténetében.

Az erjedésre és rothadasra vonatkozolag Pasteur munkai be-
bizonyitottadk, hogy azok létrejottéhez mikroorganismusok jelenléte
okvetlendl szikséges.

A sebfert6zési betegségek keletkezését kiléndsen Anglidban,
igen altalanosan a sebben folyé rothadasi folyamatokra vezették
vissza, a mint azt e munka els6 részében lathattuk. E két feltételre,
az ugynevezett ,,Germ theory“-ra és a sebfertézési betegségeknek
a rothadassal val6 Osszefliggésére vezethetjiik vissza a LISTER-féle
antisepticus sebkezelési eljaras felfedezését.

Y. FEJEZET.
Lister tanai.

Lister, Pasteur kisérletei altal figyelmessé téve a bakterio-
ldgiai vizsgalatokra, maga is sokat foglalkozott ScHWANN-nak és
PASTEUR-nek az &stermd&désre vonatkozd Kisérleteivel. E Kisérletek
ismétlése, azok moédositasai meggy6zték 6t arrdl, hogy a leveg6ben
lebegé csirok tavoltartasaval sikeril oly anyagokat is megdvni a



rothadastél, melyek kulénben arra rendkivil hajlamosak (vizelet,
vér, tej). A leveg6ben lebeg6 csirok jelenlétér6l még szemmel Iat-
hatdbban gy&z&dhetett meg Tyndant Kisérlete altal. Ha elsotétitett
szobadn concentrélt fénysugarat bocsatunk keresztil és annak Gtjaba
oly lvegedényt helyeziink, mely vattan atsz(irt levegével van meg-
toltve, a fénysugar azon a darabon, melyen a szlrt leveg6 foglal-
tatik, eltlnik. Ha az edényt el6z8leg kihevitettik, az ilyen sz(rt
levegbvel telt edénybe csirmentesen felfogott Allati folyadék val-
tozatlan allapotban évekig tarthat6 meg, a nélkil, hogy rothadasnak
indulna.

Kozel fekvé gondolat volt, hogy a sebekt6l, melyeknek meg-
romlasat minden valdszin(iség szerint ilyen rothasztd6 gombék okoz-
zak, azokat tavoltartani igyekezzink. Hogy tényleg a leveg6ben
felfliggesztett csirok okozzak a sebek bomlasat, a genyedést, erre
vonatkozélag megerdsitették Lister-i egyes észleletek, melyekre mar
Hunter utalt. HUNTER-nek tlint fel az a kilonds jelenség, hogy a
bér alatti sebesiilések még akkor is genyedés, laz nélkil gydgyul-
nak, ha igen nagy kiterjedésliek. Masrészt a pork alatt valé gyo-
gyulds genyedeés, laz nélkil folyik le igen gyakran.

Lister arra torekedett, hogy e két észleletet a gyakorlati élet
szamara hasznossa tegye. Gyakorlati észjarasa megévta 6t attdl, hogy
a franczia sebészek mdédjara a levegének a sebtdl vald tévoltarta-
sara igyekezzék. Az els§ modszernél, melyet ajanlott, e gondolattdl,
a mint latni fogjuk, nem tudott teljesen szabadulni. Oly anya-
got keresett, melylyel biztosan sikeriilne a levegében lévd és a sebre
kerll§ csirokat eldlni, a nélkll, hogy a sebet ez anyaggal talsdgosan
izgatnok. Mid6n Carlisle varosaban meggy6z6dott a carbolsav kit(ing
hatasardl, melyet e varosban a hulladékanyagok szagtalanitasara és
fert6tlenitésére hasznaltak, megkezdte kisérleteit a carbolsavval. Els§
sorban is meggy6z6dott arrdl, hogy a carbolsav aranylag csekély
mennyiségével sikeril rothadasra alkalmas folyadékokban mikro-
organismusok kifejlédését megakasztani.1®

A carbolsav alkalmazasat sebek kezelésénél 1865-ben kezdte
meg. Carbolsavba martott vaszondarabocskat rakott a sebre, melyet

102 Lister tanait az eredeti kozleményeken Kivil, melyek német forditas-
ban Thamnayn: .Der Lister’sche Verband“, Leipzig, 1875 czimén jelentek
meg, f6leg w. w atson Cheyne: ,,Die Antiseptische Chirurgie®, Ubersetzt von
Kammerer, Leipzig, 1883 szerint kozlém.
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harmad-negyednapra carbolsav vizes oldatdba martott compressekkel
valtott fel. Czélja az volt, hogy a carbolsav, vér és a vaszonrongyocska
segélyével oly porkét letesitsen, mely a mélyebb részeket a rotha-
dastél megdvja. Minthogy az els§ eseteknél a pork negyednapra
lelokédott, kés6ébb a carbolsav elparolgdsanak meggatlasa czéljabdl
a compress folé olajos papirt alkalmazott. Utébbi elégtelennek bizo-
nyulvan, a kés6bbi kotésekre dlom- vagy czinstaniol-lemez keriilt.
Tomény carbolsav elnevezés alatt azt a készitményt kell értenlink,
mely abban az id6ben ,,német creosot“ neve alatt volt ismeretes és
carbolsavon kivid a katrany szarmazékainak egész sorat foglalta
magéban.

A fentebb leirt eljarassal kezelt Lister néhany nyilt torést.
Az eredmények elég biztatok voltak, azonban a modszer hatranyai
is csakhamar szemébe Otlottek LiSTER-nek. Ezek kozil els§ sorban
a carbolsav mar0 hatdsat kell emlitenink. A legels6 kisérleteknél
Lister a seb mélyebb részeit nem fert6tlenitette. Azonban mar
1867-ben belatta annak szilkségét, hogy figyelmét e részekre is
kiterjeszsze. A seb tasakjaiba témény carbolsavat éntve, csakhamar
meggy6z6détt  arr6l, hogy maga a carbolsav képes ,asepticus”
genyedést okozni. Minthogy e genyedés nem volt rossz hatassal a
szervezetre, egy ideig hd maradt a carbolsav alkalmazéasanak e
madjahoz. Azonban a pork. mely ez eljarassal keletkezett, nem volt
Lister kivanalmainak megfelel6. Szilardabba tételére alkalmazta
Lister carbolsav és nedves keményit6b&l készilt pastajat.

Mindez eljarasok, melyek témény carbolsav alkalmazasabdl
allottak, meggy6zték Lister-i arrél, hogy a sulyos, altalanos szévéd-
mények elmaradnak, a seb azonban a carbolsav izgat6 hatdsa miatt
lassan és rosszul gydgyul. Fel kellett tehat fedezni oly modszert,
melynek segitségevel a carbolsav gyengébb oldatait alkalmazhatjuk
a nélkal, hogy a carbolsav a kotéshdl talsagos gyorsan elillanna.
E czélra a seb moséaséra 5%-o0s vizes oldatot és Ugynevezett carbol-
pastajat ajanlotta, mely egy rész carbolsav, négy rész lenolaj és
mosott krétabdl allott. A sebre 20°/0-os earbololajba martott vaszon-
darabkat tesziink, mely folé a czinstaniolra kent pasta kerdl.
A kotést ragtapaszcsikokkal biztositjuk, Ggy azonban, hogy a seb-
valadék akadalytalanul lefolyhasson. A czin megakadalyozza a
carbolsav elillanasat, a pasta carbolsavtartalma azonban oly mér-
sékelt, hogy nem okoz bérgyuladast. A carbolsav igy &lland6an
vegyulve a sebvaladékkal, megakadalyozza e véladékok bomlasat.
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Ez volt Lister antisepticus mddszerének azon alakja, melylyel
1867-ben a nyilvanossag elé lépett. 1B A carbolpasta helyébe csak-
hamar carbolos élomemplastrnmot. majd schellakkal készilt flastromot
ajanlott. Még ugyanebben az évben alkalmazta eljarasat nagyobb
talyogok nyitasara. A bemetszés helye folé 20%-os carbololajba
martott vaszonrongyocska keriilt. E rongyocska egyik sarkat fel-
emelve, az ugyanez oldatba martott késsel gyorsan megnyitjuk a
talyogot, melynek igy készitett nyilasat a fent emlitett vaszonron-
gyocskaval hirtelen befedjik. A talyog tartalma a bér és az olajos
lebeny kozott émlik ki. igy kerulhetjik el a leveg6ben levé csirok-
nak a sebbe jutasat. Minden tovabbi kezelésnek e sator alatt kell
torténnie, mely folé a fent emlitett pastat vagy a tlastromok egyikét
alkalmazzuk.

A mily tokéletlen alakban jelenik meg az antisepticus eszme
e kisérletekben, annyira kiforrott a theoreticus elv, mely Lister-i e
kisérletek folytatdsaban vezette.104

»Minden helybeli gyuladas és altalanos lazas betegség, mely
sulyos sebeslléshez tarsul, amaz izgatd és mérgezd behatasokbdl
ered, melyet a rothadas a vérre és a pdrkdkre gyakorol.“ E bomlast
a levegBben lebegl szerves csirok okozzak. Fejl6désiket carbol-
savval megakaszthatjuk. Utdbbi szintén okoz genyedést, mely azon-
ban vegyi izgatdson alapul és nincs kartékony befolyassal a szer-
vezetre. Els6 feladatunk tehat a sebbe jutott csirok megsemmisitése,
majd a masodlagos fert6zés meggatlasa. ,,A carbolsav, mely épen
nem specificum, jO tulajdonsagaiban osztozik mindazon anyagokkal,
melyeket mér régen mint desinficienseket ismeriink és melyekkel
ugyanoly eredményeket érhetink el, ha ugyanazon elvek szerint
alkalmazzuk azokat.* 1b

E nagy, a sebfert6zési bantalmak vitalisticus elméletén alapul6
elv unszolta Lister-i modszerének mind nagyobb tokéletesitésére.
A kezdetleges modszer hatranyai mind a carbolsav helybeli izgatd
hatdsara voltak visszavezethet6k. Ezt kellett tehat a sebektdl lehe-
t6leg tavoltartani. Az els§ Ovointézkedés, melyet ez irdnyban tett,

1B On a new method of treating compound fracture. Lancet, 1867. On
the use of carbolic acid. Lancet, 1867.

104 On the antiseptic principle in the practice of Surgery 1867. Lancet,
szept. 21.

16 An adress on the antiseptic system of treatment in surgery. Brit,
med. jourii. aug. 14.
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a ,protective” alkalmazasa volt, mely eleinte staniolbdl, kés6bb
egy kulén e czélra elkészitett selyemszovethdl allott. Majd meg-
tanulta a carbolsavnak friss sebektdl lehet6ség szerinti tavoltartasat.
1871-ben talalkozunk végre a modszer azon tokéletes formajaval, mely a
,Listerismus®“ neve alatt alapjadban valtoztatta meg nemcsak a sebek
kezelésérdl szolé tant, hanem az egész sebészetet.

Az elméleti alapfogalmakra, melyekre Lister sebkezelését
alapitotta, az el6bbiekben mar utaltunk, ezért f6leg a mddszer
gyakorlati kivitelének targyaldsara szoritkozhatunk.106

A kilvilag minden targyan, a sebész kezén, eszkdzein, a beteg
bérén, a levegbben septicus por nyugszik. Mindez anyagokat, miel6tt
a sebbel érintkezésbe jutnanak, desiniicialnunk kell. E czélra szolgal
a carbolsav. Eszkdzoket, a sebész kezét és a beteg borét 5 0, illetve
212°/0-0s vizes carbololdattal alaposan fert6tlenithetjik. A levegd-
ben lebegé csirok elblésére szolgdl a spray, melyet Ggy kell
felallitanunk, hogy nemcsak a seb, hanem mindazon eszkéz,
a sebészek keze, szivacs sth., mely a sebbel érintkezésbe jut,
beleessek a spray Aaltal megtisztitott levegbkipba. Ez Ovintéz-
kedésekkel elérhetjuk, hogy a sebtdl tavoltarthatunk minden csirt,
mely abban bomlési folyamatokat inditana meg. Masrészt elkeril-
hetjuk azt, hogy a sebet carbolsav nagyobb mennyiségével er6sebb
izgalomba hozzuk.

Hogy a sebben izgatd idegen testek visszamaradasat elkertljik,
a véredény-lekdtéseket oly anyaggal kell végezniink, mely a mellett,
hogy fert6zd csiroktdl ment, felszivédasra képes. E czélra legalkal-
masabb a carbololajpan 6—8 honapig eltartott catgut.

Friss m(téti sebeket szikségtelen ily eljaras mellett kilon
desiniicialnunk. E fert6tlenitéssel csak hidba val6d izgatdst érnénk
el. Minthogy a sebvaladék az els6 napokban még ez eljaras mellett
is elég b6, annak elvezetésérdl czélszerlien alkalmazott drainezéssel
kell gondoskodnunk. A b6rvarratokat carbolos viaszszal itatott
selyemmel végezziik. A sebszélek nyugalomban tartdsat pedig néhany
ezlst-drottal készitett fesztelenit6 varrattal biztositjuk.

Torekvéseink masodik részét a sebvaladék atjan létrejohetd

16 »~Amputation“ in Holmes: ,,A system of surgery“Vol. V. pag. 617. 29.
1871. Adress in surgery. British med. journ. 1871. aug. 26. An adress on the
effect of the antiseptic treatment upon the general salubrity of surgical
hospitals. Brit. med. journ. 1875. On recent improvements in the details of
antiseptic surgery. Lancet 1875. March, April, May, June.
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masodlagos fert6zés meggatlasa képezi. E czélra csak oly kot6-
anyagot szabad hasznalnunk, mely nemcsak hogy el6zetes fert6t-
lenitéssel csirmentessé van téve, hanem hosszabb idére képes a
benne foglalt antisepticum visszatartasara. E koétéanyagnak egyszer-
smind alkalmasnak kell lennie a sebvaladék felszivasara. Legalkal-
masabb e czélra a parafinnal készitett carbolos gaze, melyb6l a
paraffinhoz  kotott carbolsav lassan illanel és a mely e mellett
kittin6en vizszivo.

Hogy a kotéshben tartalmazott carbolsav a sebet hidba ne
izgassa, a gaze és a seb kozé a fentebb emlitett silkprotectivet
rakjuk. A gazerétegek kozé pedig egy naluk Kkisebb, vizathatlan
anyagot, a makintdsht alkalmazzuk, melynek czélja, hogy a seb-
valadék, a hajszalcsovecskék torvénye szerint el6szér a mélyebb
rétegekben terjedjen el és csak a vizathatlan anyag megkeriilésével
juthasson a kotés felszinére. Ezen eszkdzzel gatolhatjuk meg azt,
hogy a levegd csirjai a sebvaladék atjan kozvetlenil keriljenek
a sebhez.

A mésodlagos fertézés ellen iranyul végil  akotesvaltoztatas
technikdja. Ep gy, mint a mitét el6tt, itt is minden, a sebbel
érintkez anyagot fert6tlenitink. A kotést a spray védelme mellett
tavolitjuk el és potoljuk az G, fentebb emlitett antisepticus
kotéssel.

E korulményes eljarassal igyekezett Lister megvalésitani
azt a kett6s czélt, melyet feladataul tizétt ki: a miditéti sebnek
csirmentes végzését és az antisepticum izgaté hatasatél valdé meg-
védését.

A tan fejlédésének elsé szakaszaban, melynek tokéletlen
eszkdzeit fentebb emlitettem, sikertlt volt LIiSTER-nek a sebek
harom nagy ellenségét: az orbanczot, genyvér(iséget és a korhazi
fiszkot osztalyarol el(iznie.107 A glasgowi U0j kérhézban e meg-
betegedések az antisepticus mddszer behozatala el6tt napirenden
voltak.

Az amputaltak kozll tdmegesen estek az aldozatok. Harminczot
az als6 végtagokon amputalt egyén kozil meghalt 16, mig az anti-

o7 On the effets of the antiseptic system of treatment upon the salubrity
of a surgical hospital. Lancet 1870. jan., és Further evidence regarding the
effects of the antiseptic system of treatment upon the salubrity of a surgical
hospital. Lancet 1870. aug. 22.

Manninger: Asepsis. 6
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septicus sebkezelés behozatala utan negyven kozil csak hat halt
meg. Tizenkét felkar-amputatio kozil hat halaleset esik az anti-
sepsis el6tti id6re, ugyanannyi beteg kozll az antisepsis behozatala
utdn csak egy halt meg, a ki a mitét el6tt méar pyaemids tiinete-
ket mutatott.

Maddszerének tokéletesitésével tobbet ért el ennél. Elérte azt.
hogy mindazon sebek, melyek el&ézetes fert6zést6l mentek voltak,
egy szoval a mulitéti sebek legnagyobb része, genyedés nélkil gyo-
gyult, tekintet nélkil a sebzés nagysagara, anyaghiany jelenlétére.
A gyo6gyulds e mddjaval, mint kivételes jelenséggel talalkoztunk
volt végig az egész sebkezelés torténetén. A nagy haladds, melyet
Lister € téren elért, az hogy az altala hirdetett elvek pontos szemmel-
tartasaval e gyégyulasra mint szabalyra szamithatunk. Xem hianyoz-
tak a kivételek e szabaly aldl. Eltekintve a gyakorlatban szinte
elkeriilhetetlen hibaktol, maga a modszer sem nydujtott teljes bizto-
sitékot az alapfeltétel, a csirmentesség létesitésére. Az esetek tobb-
ségében azonban a zavartalan gyogyulas nagy val6sziniiséggel volt
varhaté, melyet legjobban jellemez voikmaxx kovetkez§ mon-
dasa : 18

»Még kevés idével ezel6tt a sebész véres miitét szabalyszeri
bevégzése utdn hasonlitott a foldmiveshez, a ki foldje megmilivelése
utdn megadassal varja az aratast és fogadja, akarhogy sikeriiljon
is, tehetetlen 1évén az elemi er6kkel szemben, melyek esét, zivatart
és jégverést hozhatnak szamara. Ma olyan a sebész, mint a gyaros,
a kitdl jo arat kivanunk.“

Lister modszerének tudomanyos kritikajat az antisepticus
sebészet fejlédésének ismertetésénél fogom emliteni. Itt csak a
LISTER-féle tanok alapelvét kivanom kifejteni. Legjobban tehetem
ezt Lister sajat szavaival:109

»Sebkezelésiink alapgondolata legyen, ,.to be lat alone* magara
hagyni e sebet. E czélra legfontosabb az a korilmény, hogy meg-
6vjuk a mindenitt jelenlévd septicus csirok behatasatol. Nem kdve-
telem annak felvételét, hogy a septicus részecskék organismusok
lennének. Hogy e részecskék fejlédnek, ép Ggy mint az él6 lények
és hogy mikodésiiket megsemmisitik azok a behatasok, melyek
az életet semmisitik meg, példaul magas héfok és azon kilon-

108 VOLKMANN 1. 0.
10 Adress in surgery. Brit. med. journ. 1871.
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boz6 vegyi anyag, melyeket emlitettem, az bizonyos és driasi fon-
tossagu.*

»Elsd fOkellék tehat sebesuléseknél: a bomlds megakadalyo-
zdsa .... de nemcsak a bomlas megakadalyozasara kell figyel-
minket iranyitani; van még két pont, mely teljes figyelminket ér-
demli meg: gondoskodnunk kell a sebvaladék elvezetésérdl és arrdl,
hogy a gyogyuld részeket az antisepticum izgatdé hatasatdl meg-
ovjuk.“

LA mi a masodik pontot illeti, nem szabad elfelejteniink, hogy
az antisepticum mint olyan kéros, a mennyiben az illet6 szovetre valo
kodzvetlen behatasrol van sz6.*

»Ha a modszerek, melyekkel az antisepticus eljarast kilon-
bdzd helyeken (izik, kiilénboz6k is, alapgondolatuk mindig ugyanaz
fog maradni és végil mégis mindenki, a ki sebészettel foglalkozik,
be fogja latni, hogy ez a legfontosabb kérdés.”

Lister mOdszerét antisepiicusnak hivja. Ez elnevezéshez hii
maradt Osszes kozleményeiben. A modszer tokéletes kifejlesztésében
azonban gyakorlatilag is megkdzelitette a késébb asepticusnak neve-
zett sebkezelést, elméletileg pedig teljesen az asepticus sebkezelés
allaspontjara helyezkedett. Csak a valasztott eszkdzokben killénbozott
eljardsa a szorosan vett asepticus sebkezelést6l. Mar igen koran hang-
stlyozta az antisepticum kéros hatasat a sebre, hangsllyozta a sebek
utdlagos fert6tlenitésének sziikségtelen, s6t karos voltat, feltéve, hogy
a seb*létesitésekor szigorlan az asepsis szabdlyai szerint jarunk el.
A csirdknak a sebtdl vald tavoltartasa fOeszkdze az asepsis biztosi-
tdsanak. Csak ott, a hol ez eleve ki van zarva, tehat a jarulékos
sebestléseknél, fekélyeknél, talyogoknal sth., kell a sebet des-
inficialnunk.

Ha eszkozeinek elégtelensége folytan az asepsist nem is ér-
hette el minden esetben, ha a bakteriolégiai modszerek tokéletlen-
sége folytdn modszerének egyes részeit nem is tudta ellenérizni,
hangsulyoznunk kell e pontot, ha kell6képen akarjuk méltanyolni
Lister szellemének igaz nagysagat. Ha szem el6tt tartjuk e f6-
pontot, akkor tudjuk csak teljességében megérteni azt a harczot,
melyet az asepsis proclamal6i folytattak az antisepsis ellen; csak
akkor lathatjuk be, hogy e kiizdelem csak latszolag folyt ellentétes
nézetek kozott. Lister tandnak teljes félreismerésén malott, ha az
asepsis mellett kizd6k Oj elvet lattak tanaikban. Az eszkdzok véltoz-
tak, de a Iényeges kérdésekben nem lathatunk kulénbséget.

.
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Az asepsis nagy épuletében, melyhez egy nemzedék hordta
egybe az anyagot, ott latjuk az alapkOveket, melyeket Semmelweis
és Lister rakott le s melyek anyagukban nem kilénboznek a
késébbi munkéaktdl. Az épllet ma lathaté része elfodi az alapot,
de ennek kutatdsanal a vizsgalo szem felfedezheti ama két férfi mun-

kdssaganak termékét, a kik azt megvetették: Semmelweis €S
Lister tanait.



I1l. RESZ.

AZ ASEPTICUS ELJARASOK UJABB
FEJLODESE.






I. FEJEZET.
A Lister-féle sebkezelés terjedése.

Semmelweis €S Lister megalapitottdk az asepticus seb-
gyogyulasrol szolé tant, egymastdl teljesen eliitd észlelésekbdl
indulva ki. Medd6 munka volna e két férfil munkéssagat par-
huzamba Allitani, tanaik eredetiségét vizsgalgatni.

Ha az elterjedés és az eredmények utan itéInénk, gy okve-
tetlenil LiSTER-nek kellene nyUGjtanunk a palmat. Tagadhatatlan,
hogy a mikroorganismusoknak m(ikddésére, mint végsé okra vezetve
vissza a sebfertézési bantalmaknak keletkezését, ezéltal egy Uj,
modern felfogasunkat és sebkezelésiinket lényegesen befolyasol6
tényez6t hozott be a sebkezelés elméletébe. Az asepticus sebkezelés
gyakorlati kivitelére vonatkozolag azonban ez Uj tényez6nek, melynek
Gjra meg Ujra valé hangsulyozdsa képezi Lister egyik f6érdemét,
nem volt oly nagy befolydsa, mint az els§ pillanatban gondolnék.

Semmelweis Szerencsés altalanositassal a bomlott allatszerves
anyagot helyezve a sebfert6zési bantalmak kdroktananak kozéppont-
jaba, a kozvetlen korokoz6 ismerete nélkil megoldotta e bantalmak
elméletét, mely kezében a gyakorlatra vonatkozélag is oly aldasos
gyumolcsoket termett. Nem Iévén befolyasolva a leveg6 fert6z6
csirjainak tana altal, a bomlott anyagok hatasanak kirekesztésében,
féleg az eszkozoket illetbleg, sokkal inkdbb megkdzeliti azokat a
nézeteket, melyeket kés6bb az UGgynevezett asepticus sebkezelés
proclamali. Ha latunk egyaltalaban kilonbséget az & eljarasa és a
szigor( asepticus eljaras kozott, e kiuldnbseg tisztdn fokozatbeli.
Lattuk, hogy Semmetweis figyelmét nem Kkeriilte el egy tényezd
sem, mely fert6zést okozhatna. El6térbe helyezve a kés6bb contact
infectio neve alatt osszefoglalt fertézési tényezéket, nem feled-
kezett meg az Ugynevezett leveg6-infectiordl sem, azonban fontossagu-
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nak megszabta azon hatéarait, melyeknek helyesseget késébbi hosszl
és pontos vizsgalatok be is bizonyitottak.

E tényekkel egyaltaldban nem Kkicsinyitjik Lister érdemeit,
féleg ha tekintetbe veszsziik, hogy a LiSTER-féle tanok befolyasukat a
tiszta sebészet terén gyakoroltak, melyre Semmelweis tanainak
befolydsa egyaltaldban nem volt.

Lister fellépése oly id6be esik, melyben a pathologia animata
tanai az orvosok Ontudatdban elég széles korben el voltak mar
terjedve, gy az elmélet emberei, mint a gyakorlati sebé-
szek kezdték belatni a fert6zésr6l, genyvér(iségrél szoldé tanok
tarthatatlansagat. igy magyarazhat6, hogy Lister tanai, melyek a
gyakorlatban is fényes bizonyitékokkal birtak, gyors elterjedésnek
orvendettek és a lelkes kovetOk egész seregét vonzottdk a listeris-
mus z&szIl6i ala.

A gy6zelem azonban nem volt egy csapassal elérhetd. Lépés,
rél lépésre kellett a teret elfoglalni, ellenségei egész sorat legy6zni
és a mi ennél is nehezebb, meggydzni, mindaddig, mig a kovetbk
szinte fanaticus serege is a listerismus zaszlaja ald gydlt, mely
azutan rohamlépésekben jarta be az egész czivilizdlt vilagot. Az
eszme diadalra jutdsa utan oly lelkesedés, oly gy6zelmi mamor
fogta el a hiveket, a min6t tudomanyos felfedezéseknél csak nagy
ritkdn lathatunk.

Nézzik kissé kozelebbrél a LiSTER-féle tanok elterjedésenek
torténetét. Lattuk e tan fejlédéstérténetének targyaldsanal, hogy
két szakaszt kell megkulénboztetnink a LIiSTER-féle antisepticus
modszer fejlédésében. Mindkettének alapja a ,,Germ theory“. De
mig az els6 szakasz, melynek befejez§ évét 1870-re tehetjik, a
prébalgatds, tapogatddzas éveinek mondhaté, az 1870-ik évben
kovetkezett be azon idépont, melyben sikerlilt LISTER-nek modszerét
annyira tokéletesitenie, hogy az a vele elérhet6 eredmények folytan
méltan asepticusnak nevezhetd.

Az els6 szakasz torténetében ott latjuk az ellenfelek kozott
els6sorban a nagyérdemi{ Simpsont,110 a ki 1849-ben Semmelweis-
t6l is el akarta vitatni a prioritds érdemét.111 Biralatanak els§
részében hivatkozik a fert6tlenit§ szerek, kuléndsen pedig a carbol-
sav alkalmazasanak torténetére, a mint azt az elsd rész utolso fejezeté-

10 Carbolic acid and its compounds in surgery. Lancet, 1867. nov. 3.
M La&sd semmerweis f6munkajat: ,,Die Aetiologieu stb.
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ben targyaltuk. Masrészt utal arra, hogy az altala (Simpson) ajan-
lott acupressura alkalmazdsa &ta gyakran sikeril genyedést el
kertilnlink, agy hogy alig van szikséglink carbolsavra vagy egyéb
fert6tlenité szerre.

Nem szabad elfelejteniink, hogy Lister els§ kdzlemeényei csak
tdlyogok nyitasara, nyilt torések kezelésére vonatkoztak. E tekin-
tetben nem tagadhatjuk Simpson Kkritikdjanak némi jogosultsagat,
bar e birdlat tisztdn a mddszert, nem pedig az elvet illeti. Tény,
hogy Lister kezdetleges mddszere nem sokat kilonbdzik Lemaire-
ét6l,112 de tisztan az egyéni hilsdg megnyilatkozasat lathatjuk e
birdlat masodik részében, mely a rég elfelejtett acupressuraban latja
az antisepticus sebkezelés vetélytarsat.

Még azon sz(k térre szoritkozva, melyet Lister kezdetleges
antisepsisének megszabott, sem tudott kdvetSinek egy része meg-
felel6 eredményeket felmutatni. Az eljaras félreismerésében vagy
tokéletlenségének még tokéletlenebb végrehajtasaban kell keres-
nink az okot, a mely miatt sokan fordulnak ellene. Roser,113
Steiner,114 Neudorfer,115 tobb-kevesebb hatarozottsaggal nyilat-
koznak a tapasztalt rossz eredmények alapjan a LiSTER-féle seb-
kezelés ellen. Guterbock110 szemére veti LIiSTER-nek, hogy a
mddszerek folytonos valtoztatdsa miatt médszerrdl nem is szélhatunk.

Mindazok, a kik szorosan Lister indicatioihoz tartottak
magukat, hasonlé j6 eredményt tapasztaltak, mint Lister. Nemcsak
Anglidban karoltak fel Lister kotéseit nagy terjedelemben,17

I, 2L. 1. rész V. fej. 1 c.

113 1868. Roser. Zur Kritik der LISTER’schen Abscessbehandlung. Arch,
fur Heilkunde. 10. Jg. pag. 165.

114 Steiner. Ueber die Behandlung der Wunden mit Carbolséure. Wien,
mod. Wochenschrift. Nr. 28., 29., 30. 1872.

15 Neudsrfer. Aphorismen zur prakt. Chirurgie. Wien. med. Presse.
1868. Nr. 6., 7.

16 Leber den LiSTER'seher Verband. Arch, fir kiin. Chir. Bd. XIII.
pag. 272. 1872.

117 Syme : On the treatment of incised wounds, with a view to union
by first intention. Lancet, july 6. 1867.

Holmes and Holdernesse : On the treatment of wounds by the appli-
cation of carbolic acid on Lister’s method. St. Georg, hosp. Ill. 168.

Me Cormac. On the antiseptic treatment of wounds. Dubl. quart.
Journal 1869. pag. 52.

J. Bell. Cases illustrative of the use of carbolic acid. Ediub. med.
Journal 1869 may.
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hanem a Kkilféldon is (Magyarorszdg, Németorszdg és Ausztria)
elennek meg kozlemények, melyek Lister kotéseinek hasznossagat
bizonyitjak.118

Nem akarom szaporitani az egyes nevek halmazat, azoknak
felemlitésével, kik pro vagy contra nyilatkoztak Lister sebkezelési
methodusarél. Az els6 id6szak modszerének tokéletlensége feles-
legessé teszi, hogy az ellenérveket részletesen felsoroljam és biral-
jam, hogy az elért kedvez6 eredményeket méltassam.

Uj szakaszaba 1ép a kérdés, mid6n Lister folytonos kisér-
letezéssel eljutott 1870 tajan annak a sebkezelési médszernek birto-
kdba, mely az 6 nevét oly hiressé tette. Csak egy dolgot kell fel-
emlitenem : a carbolsavmérgezés els6 leirasat.

Joseph, Thiersch lipcsei Klinikajan emliti, kilénben kedvez6
tapasztalatok mellett, a carbolvizelet észlelését. Leirdsdhoz hozza-
flzi, ,hogy e jelenségnek Kklinikailag jelent6sége nincs“. Steinitz
emlit két halalos kimenetel(i mérgezést, melyeket Machin egy
birminghami papiakban észlelt, a hol az egész testet carbolsavval
kenték be, hogy a riihatkat elpusztitsak. Bardeleben az 1871.
hadjarat alatt tobb izben tapasztalta az ujjak elhalasat.119

Csodélatos, hogy a carbolsav tomeges alkalmazésanal ez els§
id6ben tobb mérgezés nem fordult eld. Lehet, hogy el is kerilte az
észlel6k figyelmét. Felemlitettem itt e mérgezési eseteket azért, mert
a modszer fejl6désére, illetve annak mddositasaira a carbolsav mér-
gez6 hatasanak volt a legnagyobb befolyasa.

Elértink a LiSTER-féle sebkezelés elsé szakaszanak végéhez.
Alkalmazésanak lehetdsége szlk térre szoritkozott; a m(itétek végre-
hajtdsanal annyi nehézségbe tkdzott, hogy Lister maga is csak
talyogok megnyitasara ajanlotta

A kezdet lelkesedése csakhamar megcsappant.

18 Lumniczer Sandor : A LisxER-fole gyogyeljaras koril gydjtstt egy
évi tapasztalataim. Orvosi Hetilap. 1870. 50. szam.

Lumniczer : Orvosi Hetilap. 1873. Ref.

Georo Joseph : Josef Lister’s antiseptische Behandlung der Abscesse.
Diss. Leipzig, 1867. és Arch. f. Heilk. 1868. Bd. 10. Hittel : Ueber Lister's
Heilmethode der eiternden Wunden. Alig. Wien. med. Zeitung. 1869. 19. fuzet.
H. Maas Kriegschirurg. Beitrége, Breslau.

Steinitz : Der desinficirende Verband nach Lister. Diss. Breslau, 1869.

119 Schmidt’s Jahresberichte, 1871, Il. k., melyben Brochin: Gaz. des
Hop. Nr. 122 hasonlé észleletét referalta.
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Ha nem is nyujt kifogastalan képet a modszer fogadtatasarol,
ideiktatom a LisTER-féle sebkezelés irodalmanak az els§ nyolcz év-
rél szol6 szamszerinti 0sszeallitasat:
1867- ben jelentek meg Lister elsé kozleményei.
1868- ban mar 16 kozlemény foglalkozik a kérdéssel. Pro 14,
contra 2.
Kulfoldi kozdl 2 német 1 dén.
1869- ben 19 kézlemény, pro 17, contra 2.
2 amerikai 1 franczia

2 német 1 norvég

2 osztrak 2 dan nyelvl kozlemény.
1870- ben 16 kozlemény, pro 13, contra 3.

1 magyar 1 svéd

2 német 1 franczia nyelvld kozlemény.

1871- ben 19 kozlemény, pro 18, contra 1
2 franczia kozlemény.
1872- ben 10 kozlemény, pro 7, contra 3.

1 svéjczi
1 osztrak
1 svéd nyelvii kozlemény.
1873- ban 9 kozlemény, pro 8, contra 1
1 magyar
2 német nyelv( kézlemény.
1874- ben 9 kozlemény, pro 7, contra 2.
3 német
4 franczia nyelv( kozlemény.
1875- ben23  kozlemény, pro 19, contra 4.
10 német
5 franczia nyelv( kozlemény.

1876- ban maér 42 kozleményt latunk, kozte 18 németet.10
JOl tudom, hogy a szamok nem teljesek s azért nem lehet
redjuk absolut becsi kovetkeztetéseket alapitani. Ha azonban kovet-
keztetéseim egyeznek kortarsak hasonld észleleteivel, valoszin(iség-
ben nyernek. E kovetkeztetések pedig a kovetkezdk: A LiSTER-féle

10 Ez Osszedllitast Bardeleben referdtumai alapjan készitettem, melyek
a .,.Schmidt’s Jahresberichte“-ben jelentek meg. Ha nem is &lelnek fel minden
kozleményt, egyontetl feldolgozasuk kitling forrast képez e kérdés tanul-
manyozasanal.



kotozési eljarasok folytonos valtoztatdsa folytdn, kuléndsen Anglian
kivil, de magaban a felfedezd hazajaban is, a kezdetleges kotéseket
alkalmaztdk a 70-es évek elején is. Lister, a kotések folytonos
tokéletesitésével a sebesiiléseknek, miitéteknek mind szélesebb
korére terjesztette ki modszerét. Az elv szem el6tt tartdsaval
oly fényes eredményeket ért el, hog} méltdn buzdithatta a
sebészeket modszerének kovetésére. Hogy a kezdetleges mod-
szerrel sokfelé probalkoztak és nagyjaban jo eredménynyel, err6l
taniskodnak az els6 évek (1867—1870-ig). Attdl az id6t6l kezdve,
hogy Lister modszerét tokéletes formaban kozolte, megcsappanik
a lelkesedés.

A sebészek nagy része a régi eljarast kovetve, az elv-
vel nem lévén tisztaban, nem tapasztaltak azt a jO eredményt,
melyet Lister kozlései szerint véarhattak volna. Innen szarmaz-
tatom az irodalomnak 1872—1874-ig tart6 megcsappanasat. E fel-
fogassal egyeznek azon szavak, melyekkel Schultze hires ismer-
tetését kezdi (1872—1873).121

LA lelkesedés, mely kezdetben irdnydban (a LISTER-féle seb-
kezelés irant) nalunk (Németorszadgban) uralkodott, megcsappant.
Altaldban nem érték el azokat a kedvezd eredményeket, melyek
Lister adatai szerint varhatok voltak, sok helyen pedig hatarozottan
ellenséges hangulat Iépett fel iranydban. Ez legaldb az altalanos
benyomas, melyet a német egyetemek egész soranak latogatasanal
(Bonn, Heidelberg, Wiirzburg, Wien, Leipzig), valamint Holland és
Belgiumban nyertem.*

Ezen jelenség okét visszavezeti arra, hogy a sebészek nagy
része nem hatolt be Lister sebkezelésének lényegébe, legtdbbje
pedig a modszereket sem képes helyesen alkalmazni. De nemcsak
a kontinensen, hanem Anglidban is ugyanezt tapasztalhatta. Glasgow-
ban és Edinburgban, mely helyekhez fiiz6dik Lister személyes
miikodése, tobbé-kevésbbé elsajatitottdk volt Lister sebkezelését,
de ezenkivil nagyobb részt kotésének egy-egy lényegtelen vagy
Iényeges részére helyezik a fésulyt. Sok helyen, példaul Londonban,
még ennyire sem mennek.

Az Uj, tokéletes LISTER-féle sebkezelés nagy tdmogatokra talalt a
német sebészekben. F6éleg harom névhez fliz6dik a listerismus népszer-

121 Schultze: ,Uber Lister’s antiseptische Wundbehandlung.Volk-
mann’s Sammlung klin. Vortrage, Nr. 52.
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sitése Németorszagban. Thiersch,12 Nussbaum123 f6leg pedig Volk-
mannl124 irdsban és tettben kizdottek a LISTER-féle sebkezelés mellett.

Nussbaum Mincheni klinikajan a genyvérliség endemias volt;
ehhez jarult még 1872-ben a kérhazi tiszdg, mely kezdetben megfeleld
eljarasokra gyogyult és nem terjedt feltliné sebességgel, a mennyiben
1872-ben a sebeslilések és fekélyek 26 °/0-at tAmadta meg, id6vel azon-
ban oly méreteket oltdtt (1873-ban 50 %-a, 1874-ben pedig 80 °/0-a
betegedett meg a sebeslilteknek), hogy a kérhazat be akartdk zarni.
A LIiSTER-féle sebkezelés behozatalaval egy csapasra eltlintek e bor-
zasztd betegségek. Pyaemiat helylyel-kdzzel még l1at ugyan fellépni
Nussbaum, kiléndsen amputatiék utan, miért is visszatért a csontvel6-
nek izz6 vassal valo elporkdsitéséhez, de korhazi tiszog a LISTER-féle seb-
kezelés behozatala 6ta nem fordult el6. Egy évvel késébb az ered-
mények még fényesebbek voltak, mert az orbancz is elt(int az osztaly-
rél.15 Szinte szérdl széra hasonlék Volkmann észlelései.123

A német sebészek a kovetkez6 években szinte versenyez-
nek a listerezésben. Ott latjuk a fiatal sebésznemzedék diszét
azok kozott, a kik az U(j sebkezelést az @sszes klinikdkon ter-
jesztik. Hogy néhany nevet emlitsek, itt latjuk Konig,127
Tillmanns, 128 Esmarch, 129 Czerny,130 Albert,13l Trendelen-

12 Thiersch: Klinische Ergebnisse der Lister’schen Wundbehandlung
und Uber den Ersatz der Carbolsdure durch Salicylsaure. S. klin. Vortréage,
Kr. 84-85.

18 Nussbaum : Lister’s grosse Erfindung. Arztliches Intelligenzblatt,
1875, Nr. 5.

124 Volkmann: Uber den antisept. Occlusivverband und seinen Einfluss
auf den Heilungsprozess der Wunden. S. Kklin. Vortr., 1875, Nr. 96.

15 Lindpaintner : Ergebnisse der Lister’schen Wundbehandlung. D.
Zeitschrift f. Chirurgie, Bd. VII, p. 187.

10 Beitrage zur Chirurgie, 1875.

17 ksnig : Der Lister’sche Verband und die Sehnennaht. Centralblatt
fur Chirurgie, 1874, pag. 129.

1B Tillmanns: Ein Wort zur Lister’schen Wundbehandlung. Centralbl.
fur Chir., 1875, Nr. 28, 29.

19 Esmarch : Die antiseptische Wundbehandlung in der Kriegschirurgie.
Arch. f. klin. Chirurgie, Bd. 20, pag. 166.

13 Czerny: Ein Beitrag zur antiseptischen Wundbehandlung. Berl. klin.
Wochenschrift, 1876, Nr. 43, 44.

Berns: Uber die Erfolge der Lister’schen Wundbehandlung an der Frei-
burger Klinik des Prof. Czerny. Arch. f. klin. Chir., Bd. XX, pag. 177.

131 Albert : Uber Arthrotomie nebst einigen Bemerkungen liber den
Lister’schen Verband. Wien. med. Presse, 1876, 20—37.
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burg 13 stb. neveit, mind olyan név, mely ma is a német sebészet
diszét képezi.

E néhany név emlitésével, melyek sorat szaporithatndm szamos
példaval, Ggy hiszem eléggé bizonyitottam, hogy a 70-es évek ko-
zepén mily elterjedésnek Orvendett az antisepticus sebészet Nemet-
orszagban. A fiatal sebész-generatio magééva tette itt az antisepti-
cus sebkezelés jotéteményeit. Fbleg ez orszag terliletén jatszddik le
a kizdés annak tovébbi tokélesitése érdekében. A fenti tablazathol
Kitlinik, hogy a czivilizalt vilAg minden zugéban mily gyorsan ter-
jedt az 0j tan. Nem akarom untatni az olvasét nevek és tények
emlitésével. Csak arra az egy korilményre kivanom felhivni figyel-
mét, mily nehezen tudott az antisepticus sebkezelés labra kapni
Francziaorszdgban, melyben pedig a talaj az évszazadok Ota folyd
vitakkal eléggé el6 volt készitve. Abban az évben, melyben Német-
orszaghan, annak legtdbb klinikdjan székében elterjedt a listerezés.
jelenik meg LucAS-CHAMPOXXIERE-nek nagy ismertetd munkaja,138
mely els6nek Oleli fel az egész mddszert és lelkes szavakban ajanlja
a listerezést a sebészeknek. Csak az 6 szavara kezd lassan-lassan
terjedni az Uj mddszer ez orszagban. Franeziaorszag, a formak or-
szaga, annyi modszerrel rendelkezett, melyeket feltalaloik védelmez-
tek az Uj, idegen tan ellen, hogy az csak lassan volt képes
terjedni. F6leg egy modszer. Alphonse Guérix ,pansement
ouaté“-ja 131 versenyzett Lister kotéseivel és tartorta magat egész
1880-ig. A kotések modszerében latva az antisepsis sarkalatos
pontjat, a LiSTER-féle tanok Iényege ez orszdgban csak igen lassan
birt terjedni.

Az els6 magyar nyelvi kozlemény, mely 0nallé észlelések
alapjan ismerteti és biralja Lister sebkezelését, Lumniczerl13 tolla-
bél val6. E kozlemény a LiSTER-féle kezdetleges eljarasokat ismer-
teti és az elért eredmények alapjan igen kedvezden nyilatkozik az

12 Trendelenburg : Ein antiseptischer Occlusivverband. Centralbl. fir
Chirurgie, 1876, fir. 9.

18 Chirurgie antiseptique, Paris, 1876.

Aprébb ismertet6 kozleményeket irtak ez id6 el6tt Zayas Bazan:
Essay sur le Systeme de traitement antiseptique. Paris 1873; Terrier: Tra-
duction de Tarticle amputation in Holmes. Arch de med. 1871 (és Boeckel)
Gazette med. de Strassbourg. 1874—75.

13 Hervey : Pansement a I'Ouate. Arch génér. de Méd. 1871.

15 L. c, lasd a 118. szaméi jegyzetet.
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eljarasrol. Lumniczer nevéhez flz6dik els§ sorban a LISTER-féle
sebkezelés meghonositdsa Magyarorszagon. Az ifjabb sebész-nemze-
dék nalunk is magaéva tette az antisepticus sebkezelés tanait és
parhuzamosan haladva a kuilfélddel, annak vivmanyait felhasznélta
a betegek javara.

Il. FEJEZET.
A mobdositasok kora.
1875—1885.

A német sebészek magukéva tevén az antisepticus modszer
aldasait, terjesztésében, kifejlesztésében a legszélesebb munkassagot
fejtették ki. Attdl az idéponttdl kezdve, melyben az antisepticus
sebkezelés dogmava valt (a mi a 70-es évek kozepére teheté) nem
késett egy jelenség, melyet minden (j tan fejl6désében tapasztal-
hatunk : a modositasok, probalgatasok jelensége. Hidba emelte fel
Volkmann int§ szavat, utalva arra, hogy mennyire elhibdzott dolog
oly tanon modositani, javitgatni, mely alig ment at Ontudatunkba:
intése eredmény nélkil hangzott el.

F6kép egy tényezlre vezethetjuk vissza a modositasok Kiindu-
lasat : a carbdl mérgez6 és izgatd hatdsdra. Lister Ujra meg Ujra
hangsulyozta, hogy a sebet védenlink kell a carbdl izgaté hatasa-
tol, hogy tllsagos hasznaldsa mellett ellenkez6jét érjik el annak,
a mit czélozunk: maga a carbolsav provocal genyedést. A javitok
némelyike els§ sorban is carbololdatok egész arjaval boritotta a
sebet, csak hogy el ne mulaszszon semmit és hogy buzgodsagban
tal tegyen még a tan felfedez6jén is. Az eredmény el nem marad-
hatott. A sebek nem gydgyultak, a mérgezések szaporodtak. Lister
sokszor hangsUlyozta, hogy nem a carbolsavban rejlik modszerének
Iényege, hanem az alkalmazads modjaban. Barmely antisepticus anyag-
gal, mely igazan desinficidl, elérhetjik ugyanazt a hatést.

Megindult a keresés az antisepticum idealja utan. Idedlnak
mondom, mert mint késébbi pontos vizsgélatok kideritették, nem is
képzelhetlink el oly antisepticumot, mely ,,nem mérgez8, nem izgatja
a sebet, kezet eszkézt meg nem tdmad s e mellett hatdsos des-
inficiens“. Megindult a keresés a bolcsek kove, a panacea utan,
melyben minden jé tulajdonsag megvan s a mely a mellett nem
mérgezd. lgaztalanok volnank, ha e kutatdst nem méltanyolnék.
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Mint a kozépkorban a bolcsek kdve utdni kutatds megteremtette a
ehemiat, Ugy keletkezett a prébalgatds a tomkelegébdl az a seb-
kezelés, mely az asepticus sebkezelés neve alatt, exact vizsgalatok
alapjan felépitve, méltan képezi biiszkeségét a XIX. szazad orvos-
tudomanyanak. Mint mellékterményt, megteremtette e kutatds a
gyogyszeriparnak egy 0j agat, mely nagy Kiterjedésénél fogva ez
ipardgnak ma is egyik legfontosabb része.

Az ajanlott antisepticumok alapos, tudomanyos kritikaja csak
a baktériumok pontosabb ismerete mellett volt lehetséges. Ezzel
tehat csak a most targyalt id6szak utan foglalkozhatunk. Az egyes
szerek birdlata ez id6ben nagyobb részt a muiitéti statistika alapjan
tortént, oly alap, mely a szdmbajovd tényez6k sokasaga mellett nem
nevezhetd épen megbizhatonak. Az eredeti LISTER-féle modszer
birdlata is ez alapon indult meg. De lattuk, hogy e modszer az
antisepticus hatasu tényez6k egész soran alapul, melyek kozil mint
allandé csakis egy vehet6, az antisepticum csir6ld hatdsa, mig a
tébbi tényez6, mely az egyén ellentallasan, a sebek helybeli sajatos-
sagain alapul, mind olyan ismeretlen, mely a gydgyulds egyenleté-
ben esetrdl esetre valtozik. Innét magyarazhatjuk az -eltéréseket,
melyek a kiilénb6z6 antisepticus szerek biralatdban mindes egyes
Uj szernél felmeriltek.

A mobdositasokat két nagy csoportba oszthatjuk : az egyikbe
soroljuk az alkalmazott antisepticum, a kotéshez hasznalt anyag
kiilonbozd fajait; a masik vonatkozik a kotés, a modszer egyes
Iényegesebb pontjara.

Az Ujabb antisepticumok keresésének kiindulé pontja, mint
fentebb lattuk, a carbolsav mérgez6 hatasa volt. Faraszt6 és haszon-
talan munka volna, ha felsorolnék itt a szdzara mend antisepticu-
mokat, melyeket az évek hosszi soran at ajanlottak volt. Legtdbbje
egy két évi uralom utdn a feledés tengerébe merilt, egyetlen em-
Iékil hagyva felfedez6je vagy ajanlojanak vérmes ,els6 kozlemé-
nyét“ és az egy-két év muilva megjelen6 megsemmisitd Kkritikat.
Csak néhéanyat akarok kiemelni e szerek kozul, melyek egyes
kivalo tulajdonsdgaik alapjan helylket a sebészetben a mai napig
megtartottak.

Az els8, a ki Uj szer alkalmazasat hozta javaslatba, Thiersch 13ii
volt. A salicylsavat ajanlja, f6leg gyermekeknél, mint antisepticu-

13 Lasd Thiersch 1 c.
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mot, melylyel a kotészereket telitjik; az eszkdzok és a kéz des-
inficidldsara a carbolsav mellett marad.

Egymast kovetik ezutan az antisepticumok ajanlasai. Thymol
(Ranke), borsav (Credé), jodoform (Mosetig—Moorhof), sublimat
(Bergmann-Kummel), bismuthum subnitricum (Kocher), az ezist
kilonboz6i s6i (Credeé) azok az antisepticumok, melyek az ajanlottak
sorabol ma is széliében hasznalatosak.

Fel akarom még emliteni ezek kozil két szer rdvid torténetét,
az egyiket, mert typusa a j0 antisepticum torténetének, a masikat,
mert alkalmazésaval egy (j elv vonult be az antisepticus sebkezelés
torténetébe.

Els6nek emlitem a jodoformot. 1880-ban ajanlotta volt Mose-
tig.137 Alig mult el egy év, egész arja jelent meg a jodoformmal,
mint sebkotoz6 szerrel foglalkozd kozleményeknek. Mindannyi ver.
senyez a jodoform elényeinek felsorolasaban. Kétszdz gramm jodo-
form friss sebbe alkalmazva, nem okozott mérgezést. Kellett e jobb
bizonyiték artalmatlansagdnak kimutatasara. Ajanljak mint narco-
ticumot, belsé adagolds mellett, tuberculosus agyhartyagyuladasnal;
tovabba féreghajtd szernek. Az eredmény mindkét esetben Kitling volt!

Alig mulik el egy év (1882), Konig mar 63 mérgezési esetet
allit 6ssze az irodalombdl, koztiik 6t6t halalos kimenetellel. B8 Kocher,
Kaufmann a rossz eredmények miatt teljesen proscribaljak.

Megindul a vizsgalat a jodoform desinficzialé értékének kideri-
tésére. Az eredmény az, hogy a széraz jodoformpor in vitro alig
bir szdmottev6 baktériuméld tulajdonsaggal. J6 hatdsa gimds, feké-
lyes folyamatokra azonban kétségtelen.

Csak annak kideritése, hogy a jodoform a sebben elbomlik,
hogy a szabadda valé jod, (Hogyes)13 lassan hasadvan le a jodo-
formbol, kitln6, mert lassan haté antisepticum, volt képes meg-
magyarazni kétségteleniil j6 hatdsat. Nagy elterjedését, kivalo szerepét
pedig egyrészt chemotacticus hatdsa, melylyel mint porantisepticum

137 MosetigAloorhof : Lieber die Verwendung des Jodoforms als Ver-
bandmittel nach Operationen wegen fungdser Processe. Wien. med. Wochen-
schrift XL. évf. 1880—81.

138 Centralblatt f. Chir. 1882. Xo. 17.

19 Hogyes : Jegyzetek a jodoform élettani hatasarél és szervezetbeli
atvaltozasairdl. Orvosi Hetilap. 1878. és Anmerkung Uber die physiologische
Wirkung des Jodoforms und seine Umwandlung im Organismus. Arch. f. exper.
Path. u. Pharm. X. Band.

Mann inger: Asepsis.

7



98

bir, méasrészt azon tulajdonsaga biztositotta, bogy bakteriummérgeket
képes bizonyos mértékben megkétni (Behring). E tulajdonsagok
allapitottdk meg helyét a sebkezelés torténetében. Csak most indul
meg a keresés a potld szerek felfedezésére. Légid e szerek széma.
JO hatés tekintetében egy se éri utol. Végig tekintve e rovidke
torténeten, onkéntelenll Hegel fejlédéstdrvenye jut esziinkbe. A the-
sis (actio) és az antithesis (reactio) kiizdelme szlili meg a synthesist,
a maradandd becs( igazsagot.

A masik szer a bismuthum subnitricum.140 Hozzaf(iz6dik egy
(j sebkezelési eljaras, a secundaer varrat ajanlasa, mint (j modszer.
Ezt tekinthetjuk a nyilt sebkezelés és az antisepticus zart seb-
kezelés el6nyei egyesitésének. Ha abban a terjedelemben nem is
valt be, melyben Kocher ajanlotta, az eddigi sebkezelés hatarozott
gazdagitasat jelentette.

Térjunk & a kotészer terén felmeriilt modositasokra, Az itt
szdmba jov6 tényez6 a kotOszer olcsosaga. A LISTER-féle gaze
helyébe ajanlott szerek szama igen nagy. Vatta annak minden
formajaban, fagyapot, turfa, moha, jutta, faforgacs, a legkilon-
boz6bb porszer(i anyagok, kezdve a hamun végig a kisszem( porzéig:
mindezt megkisérlették a nyolczvanas évek sebészei. A gyakorlatban
e sok anyag kozil féleg kett§ tartotta magat, az eredeti LISTER-féle
gaze és a vatta. El6bbi, mert sebek Kkitdmésére, kozvetlenil a
sebre valé alkalmazéasra az egyedil hasznalhaté anyag. E c-Zélra
csakis koherens, szovott anyagot hasznalhatunk. A vatta pétszeréil
még itt-ott szerepel a fagyapot (Zellstoff) és a moha. Mindez nem
Iényeges modositas Lister kotésein. Hasznalhatosag tekintetében
Iényeges haladast nem mutatnak.

Sokkal behatébban kell azonban foglalkoznunk a LiSTER-féle
eljards néhany lényegesebb pontjaval. Ezek: a spray kérdése, a
drainezés, catgut-keérdés, végil a kotés két kellékének, a protectiv
siiknek és a mackintoshnak kérdése.

A spray ellen els§ sorban kényelmi szempontokbdl iranyult a
német sebészek ellenkezése. Nagy, szabvanyos miitéteknél a spray
kevéssé gatolta a sebész miikddését. Minél finomabb, praeparativ
munkat végezink, annal inkabb valik kellemetlenné a spray
okozta kod. Hozza még, ha kézi spray-vel dolgozunk, kildn,

W Kocher : Die antiseptische Wundbehandlung mit schwachen Chlor-
zinklésungen. S. kl. Vortr. No. 203. 4. 1881.
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képzett segédre van sziikségiink, hogy a spray kupja allan-
déan a sebre és a sebbel érintkez6 Osszes milszerre, keziinkre
hulljon. Mindez nagyon complicélja antisepticus modszeriinket.
Trendelenburgl4l volt az els6, a ki nagyobb klinicns anyagon
bemutatta, hogy a spray-t nélkilozhetjiik. Hatarozottabban kivanta
mell6zését Bruns, a ki ,fort mit dem Spray“ jelszéval hadat lzent
a spray-nek.1&2

Mikulicz143 kisérletei végil bebizonyitottak, hogy a spray
hatasa ellenkez6je annak, a mit téle varunk. A finom vizcseppecskék
magukkal ragadjak a leveg6ben lebeg6 mikroorganismusokat, lehul-
lanak a sebre. Minthogy gy a spray-ben lév6 antisepticum témeény-
sége, mint behatasanak ideje elégtelen a csirok délésére, ezéltal
csak fokozzuk a fertézés létrejottét. Erémlvi tisztité hatasa magéban
a sebben elégtelen és pdtolhatd gyakori oblitéssel, leh(it6 hatasa
pedig hatarozottan artalmas a sebre.

Mindez adatbol Kkitiinik, hogy a spray-t nem fogadtak nagyon
kedvez6en Lister hivei. Maga Lister és tanitvanyail tiltakoznak
a legnagyobb hatarozottsaggal az ellen, hogy a spray-nek tdlnagy
szerepet tulajdonitunk. Szerintiik a spray csak oly eszkdz, mely a
seb kisebb izgatdsa mellett, mint azt téményebb carbololdatok
teszik, mechanice jOl tisztitja a leveg6t és a sebet, vizsgalataik sze-
rint pedig elégséges arra, hogy a magaval ragadott csirokat fejl6-
déslikben megakaszsza.

Ha utdbbit nem is fogadhatjuk el, a kés6bbi vizsgalatok kideri-
tették, hogy a spray a seb helyi viszonyait illet6leg tényleg enyhébb és
artalmatlanabb volt a helyette alkalmazott antisepticus oldatoknal.
Csak ezek teljes mell6zése, a széraz sebkezelés, illetve a konyhasds
oldatok behozataldval mondhatjuk megoldottnak e kérdést. A leveg6
csirok fert6zd szerepérdl csak kés6bb szolhatunk.

A spray volt az els6 k6, mely Lister kotéseinek éplletébdl
kid6lt. Kovette azt csakhamar a tobbi nagy része. A drainezés kér-
désénél ebben a fejezetben csakis a kaucsuk drain pétlasara fel-
meriilt modositasokrol emlékezhetlink meg. A drainezés teljes
elhagyasa csak egy modszernél, a secundaer varratnal j6 szdba.

141 Ueber die Bedeutung des Spray fir die antiseptische Wundbehand-
lung. Arch, fur KkI. Chir. Bd. XXIV. Pag. 779. 1879.

12 Fort mit dem Spray. Berl. kl. Wochenschr. 1880. Xo. 43.

143 Zur Spray-Frage. Arch. f. kl. Chir. Band 25. 1880.

41 W. W. Cheyne 1 C
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Csak e szakasz végén jelennek meg az els§ kozlemények a drainezés
teljes elhagyasarol.145 14u

A gummidrain helyébe f6leg kétfajta pétlo anyagot hoztak
javaslatba.B4 Az egyik csoportba szamithatjuk a capillaritas Gtjan
hato drainezést. E czélra is az anyagok egész sorat ajanlotték.
White a l6sz0rt, Kummell az (veggyapotot, Gersuny €S Chrobak
a jodoformgazecsikot ajanlottdk.148 149 Egy masik irany, mely az
allandd kotések idealjat igyekszik megvalositani, resorbeélhat6
anyagot valaszt drainezésre. lde szamithaté a catgutcsomd,150k a
madarak mesztelenitett csontjabdl készilt drain (Trendelenburg €s
Mac Ewen), 151 valamint Neuber csontdrainje.152

Lényeges valtozdst mindez ajanlattal nem szenvedett Lister
mabdszere. Az elv, a valadek elvezetése megmaradt a régi. A sebészek
nagy része e tobbé-kevéshé szellemes mddositdsok egyikét sem
fogadta el, hanem h{ maradt Chassaignac gummidraincsévéhez,
melyet Lister felvett volt kotésébe. Csak a capillaris drainezés,
f6leg a gazecsik segélyével, jelentett maradandd szerzeményt és
haladast.

Hasonlo elbiralast nyer Lister varro- és lekoté anyaga. A catgut-
kérdést osszefliggésben késébb kell targyalnunk. Meg kell azonban
emlitenem, hogy tisztdn Kklinicus észlelések alapjan meriltek fel
hangok, melyek a LisTER-féle catgutot okoltak sulyos infectio létre-
jottéért. igy Volkmann (1877. sebészcongressus) egy esetet, melynél
a beteg lépfene-fert6zésnek esett aldozatul, a catgutnak tudja be.
Még hatarozottabban foglal allast a LisTER-féle catgnttal szemben

¥5 Neuber: Vorschlage zur Beseitigung der Drainage. Mitth. auS der
chir. Klinik zn Kiel. 1884.

146 Mayd1 : Erfahrungen uber Wundbehandlung bei vollstandiger Naht
ohne Drainage. Wien. med. Presse. 1885.

147 Nem emlitve az 6- és kozépkorban is hasznalt fém vagy uveghdl
készult draincsoveket. Lényegik ugyanaz, mint a kaucsukcséveké; egyetlen
kilonbség 6sszenyomhatlan voltuk.

148 Gersuny : Jodoformdocht. Cbl. fur Chir. 1887. No. 31.

149 Chrobak: Ueber Jodoformdocht. Cbl. f. Gynaek. 1888. No. 1.

150 tv. w. Cheyne. 1 c.

151 Mac Ewen : Some points connected with the treatment of wounds.
Brit. med. journ. febr. 5. 1881.

152 Neuber: Ueber Veranderungen decalcinirter Knochenréhren in Weich-
theilswunden und fernere Mittheilungen Uber den antiseptischen Dauerverband-
Arch. f. kl. Chir. Bd. XXV.
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Kocher, a ki tébb sllyos infectio létrejottéért a catgutot teszi
felel6ssé. 153 Helyette ajanlja az akkori tokéletlen bakterioldgiai
methodusok szerint csirmentesnek talalt, jnniperus-olajban desinficialt
catgutot.

Sokkal Kkisebb jelentéségli az el6bbieknél a silk protective és
a macintosh elhagyasa. El6bbinek elhagydsa nem jelent haladést,
csak egyszer(isitést. A macintosh azonban hatarozottan hatranyos
volt a kotés kiszaradasara és igy elhagyasaval érvényesilhetett a
kotések egyik legfontosabb kelléke, a kiszaradas.

Spérolas és kényelmi szempontok hagyattak el a sebészek egy
részével a macintosht; késébb a kisérlet bebizonyitotta, hogy hasz-
ndlata nem nydjt biztositékot a kotés csirmentes &llapotara, a bak-
tériumoknak kivilrgl a valadék mentén vald bevandorlasa ellen.

Ha végignézink a maddositasok e hosszd soran, melyeket
csak vézlatosan ismertettem, lathatjuk, hogy nem Keriilte el a
mabdositok figyelmét Lister mddszerének egy pontja sem. A fel-
mutatott eredmények nem mutattak sem egyszer(sitést, sem lényeges
haladast. A kérdéssel vald folytonos foglalkozds azonban egyre
élesitette az észlel6k figyelmét, kritikajat, felhivta érdeklédésiiket
a chemiai antisepsis veszélyeire és teremtett oly sebésznemzedéket,
mely a bakteriologia és a technika haladasaval Iépést tartva,
figyelmét allandéan a baktériumok kizarasanak madjaira 6sszponto-
sitotta ; a sok modszer kozil pedig, mely napvilagot latott, a tudo-
manyos kritika segélyével leszlite a hasznosat az ephemer jelen-
tésegli termékekbdl.

Il. FEJEZET.

A bakteriolégia felviragzasa, Koch és iskoldjanak vizsgélatai. Az anti-
septicus sebkezelés tudomanyos kritikaja.

Nagyot valtozott a sebészet néhany év leforgasa alatt. Az eredmé-
nyek szinte széditék voltak.

Tekintslink csak vissza néhany évtizeddel.

A parisi kérhdzakban 1836-ig Malgaigne szerint 39° 0 halt
meg az Osszes amputalt beteg koziil,14 és pedig czomb amputatioja

133 Kocher : Zubereitung von antiseptischen Catgut. Ctl. f. Chir.
1881. i\r. 23.

54 Spencer Wells: Twoo adresses |. On some causes of excessive
mortality after surgical operations. London, 1877, 1864.
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utdn 62°0, alszar 55%, felkar 45%, alkar araputatioja utdn 28%.
Ez arany 1861-ig nem javult. Fkelat szerint ez id6ben a halalozas
45% volt. (1144 amputdlt koézil meghalt 582.) Angol nagy kor-
hazak statistikdja szerint ugyané mtétre a mortalitds a kovetkez6:
Glasgow infirmery 36—53%, Edinburgh infirmery 50%, London
Hospitals 25—35%, a kis angol vidéki korhdzakban 13—16%.
Egy mas peéldanal, a kémetszésnél hasonlé aranyszamokat kapunk.
Périsban 37%, Londonban 22%, kis vidéki korhdzakban 12% a
halalozds. Ezzel szemben az antisepsis szigord keresztulvitelével e
halalozast a minimumra sikerilt leszallitani.

»Amputatio utadn sebfert6zésen alapuld haldlesetnek egyaltalan
nem szabad el6fordulnia“, mondja Schimmelbusch 1892-ben.1H
Ha kevés tllzas van is e mondasban, jellemzi azt a biztossagot,
melyet az antisepsis a gyakorlat szamara nydujtott.

Daczara e fényes eredményeknek, az antisepsis tudomanyos
megokolasa Lister tanaiban nem tekinthet§ egyébnek szellemes,
aldasos hypothesisnél. Igaz, hogy a mikroskop a sebekben a mikro-
organismusok egész sorat deritette fel, melyeket kiilonféle taptalajon
sikeriilt is tovabb tenyészteni. A sebfert6zés parasitds elmélete,
kilonben pedig a bacteriumok egyes alfajanak kozelebbi ismerete
azonban nagyon hianyos volt. Lattuk, hogy Lister mennyire Ova-
tosan fejti ki a ,,Germ Theory“ alaptételét.

E tant tobb irdnyd észlelés megdonteni latszott. igy mind-
azoknak, a kik teljesen asepticusan gyogyulé sebekrél vett kdtészert
vizsgéltak mikroorganismusok jelenlétére, sikerult abban mikroskop
vagy a kor tokéletlen tenyésztési maddszere segélyével is bak-
tériumokat felfedezni.1®0 A positiv lelet fontosabb volt néhany
szerz§ negativ észlelésénél.Ble7 Az ellentmondas, mely a septicus
csirok jelenléte és az asepticus lefolyas kozott fennallott, magya-
razatra szorult. Fischer és Ranke maguk is érzik, hogy az elmé-
letre nézve igen fontos kérdésr6l van sz6. Kiemelik, hogy a kotés

1% Anleitung zur aseptischen Wundbehandlung. Berlin, 1892.

1% Fischer : Der Lister’sche Verband und die Organismen unter den-
selben. Deutsche Zeitschrift fur Chirurgie. Bd. Il. pag. 319. 1875. Ranke :
Zur Bakterienvegetation unter dem Lister’schen Verbande, u. o. Bd. VII.,
pag. 63. 1876.

157 Schuller M.: Zur Frage der Bakterienvegetation unter dem
Lister’schen Verbande: Centralblatt f. d. med. Wissenschaften, 1876. Ar. 12.
W. W. Cheyne 1 c.
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nem egyezik az elmélettel, melyre épitve van. De ezzel szemben
kiemelik azt is, hogy segitségével ,az asepticus sebgyogyulds
mondhatni absolut allanddsaggal® érhetd el. Ez ellentmondas magya-
razata abban rejtenék, hogy a kotés a csirok szaporodasara kedve-
z6tlen és ezaltal évnd meg a valadékot a bomlastol.

Az ellentmondas megoldasat Buchner egy kozleményében
talaljuk.138 Naegeli vizsgalataira hivatkozik, melyek kimutatték,
hogy latszélag csekély eltérések a hasadé gombék életképességét
fokrdl fokra lényegesen megakasztjdk. Ilyen eltérések a téptalaj
bes(rlisodése, desinficialdé anyagok minimalis mennyiségei. E szem-
pontbol tekintve lényegtelen, ha csirokat talalunk asepticus sebekben.
Az antisepticus szerek a baktériumok életmiikddesére annyiban
hatnak, hogy azok nem képesek vészthozd befolydsuk érvényesi-
tésére. EbbOI kovetkezik, hogy helytelen a LiSTER-féle eljaras
féczéljat a levegBesirok teljes tavoltartasaban keresni. A spray
erre képtelen, mert a baktériumokat lecsapja a sebre, igaz, hogy
fert6tlenit6 szerrel kapcsolatban. Ellenben lényeges fontossagl az
eszkozok fertbtlenitése, ha oly seb elzarasarél van szo, mely anti-
septicummal nem érintkezett. E czélra biztos hatdsinak mondhatd
az eszkozok kif6zése és izzitdsa. A levegdcesirokkal az él6 sejtek
megbirkoznak. A csirok életképességének lehetd megszoritasa a
sebfelllet bantalmazasa nélkil: ez legyen az antisepticus seb-
kezelés czélja.

Az antisepticum biralatdban ime mar 1879-ben megtalaljuk a
kiegyezést: az antisepticumnak nem kell el6lnie a baktériumot,
csak meg kell gatolni a fejl6dését, hogy az asepticus gydgyulds
beallhasson.

Az ellentmondast egyszer(ibben oldotta meg az ellentabor.
Billroth 19 vizsgalatainak, melyeket a coccobakteria septica élet-
feltételeir6l kozol, nagy befolydsa volt az ellentdbor gondolkozéséra.
Nagy fantdzidja arra vezette BiLLROTIi-ot, hogy a sebekben talalt
kiilonbdz8 alakd mikroorganismusokat egy fajra, a coccobakteria
septicara vezesse vissza. A coccusok fiatal egyéneit képeznék a

*B Ueber die Theorie der antiseptischen Wundbehandlung. D. Zeitschrift
fr Chirurgie. Bd. X., pag. 91. 1878.

13 Untersuchungen Uber die Vegetationsformen der Coccobakteria septica
und dem Antheil, welchen sie an der Entstehung und Verbreitung der
accidentellen Wundkrankheiten haben. Versuch einer wissenschaftlichen Kritik
der verschiedenen Methoden der antiseptischen Wundbehandlung. Berlin, 1874.
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csaladnak. Hossziranyban valé noévekedésikb6l szarmaznak a bak-
tériumok, melyek viszont sporulatio Utjan coccusokat hoznak létre.

Ez alaptétel természetes kovetkezménye volt, hogy a mikro-
organismusoknak a sebfert6zési bantalmakra Iényeges befolyadsa nem
lehet. Hogy magyardzhatjuk kilénben a sebfert6zési bantalmak
kilonbségeit ? Elmélete szerint a kotészovet gyuladasa az elsédleges.
Ebben feltételezte a phlogisticus és septicus zymoid létrejottét, mely
a szOveteket alkalmassd teszi a coccobakteria felvételére. A bak-
tériumok csak vivdi, illetve sokszorositdi a zymoidnak, melynek
mennyiségbeli  kilénbségei magyarazzak a betegség kilonboz6
lefolyését.

A baktériumok kulonleges szerepének e tagadasat annal inkabb
kell csodalnunk BIiLLROTH-nal, mert Ggy el6z6 vizsgalatai, mint a
gyakorlati sebkezelés terén nyilvanulé nézetei igen kozel hoztdk a
sebbantalmak vitalisticus elméletéhez.100

»Minden frissen képz6dé genyben, mondja Billroth, vannak
fertéz6 anyagok, melyek fermentumok mddjara hatnak. E fert6z6
anyagok nemcsak folyékony dllapotban hatasosak, hanem szaraz
allapotban is. Kozel fekv6 gondolat tehat, hogy ez anyagok tépés-
hez, kot6szerhez, eszkdzokhdz, szivacsokhoz tapadva, alkalmas koril-
mények kozott fert6zhetnek; por alakban a falakhoz, agyakhoz, az
orvosok Vvag)' betegdpolok kezéhez, hajdhoz vagy kabétjahoz tapad-
hatnak, s6t rosszul szell6ztetett, tisztatlan szoba leveg6jében lebegve
is el6fordulhatnak.”

Az ilyen maédon feltételezett infectio meggatlasara ajanlja a
kdvetkezd 6Gvrendszabalyokat:

»Tépés helyett oly vattat hasznélok, mely lagban valé hosszas
fézés altal folyadék felvételére van alkalmassa téve. Hogy kikeriljem
a rothadds szagat, e hatrany elmozditasara az antisepticus szerek
egesz soraval kisérleteztem, és végil a chlormeszes viznél allapodtam
meg, mely nagyon egyszer(i és olcs6 szer.“

Annyival inkdbb csodalkozhatunk azon, hogy Billroth €z
egyszer(i vildgos nézeteket elmélete kedvéért elhagyta, mert ez
elmélet sem egyszer(inek, sem vildgosnak nem volt mondhatd. A
fert6z6 betegségek aetiologidjanak kérdését egy lépéssel hatrabb

loo Beobachtungsstudien tber Wundfieber und accidentelle Wundkrank-
heiten. Arch. f. kiin. Chir, Bd. Il, pag. 324, Bd. VI, pag. 372, Bd. IX, pag. 52,
1862—1868.
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vitte. A lathatd mikroorganismusok helyébe egy kézzel nem foghato,
rejtélyes zymoidot helyezett, mely e tulajdonsagainal fogva kivonta
magat minden kisérletezés és biradlat aldl. A baktériumok szerepét
teljességgel nem tagadhatta ; azonban szerepiik*elméletében oly kevéssé
magyarazott, annyira nem Kielégit6, hogy bamulnunk kell Billroth
kovetkezetlenségén, annyival inkabb, mert épen logikdja kénysze-
ritette — a mikroorganismusok egységes voltat vévén fel alapul —
fantastikus zymoid theoriajanak felallitasara.

Két oknal fogva volt ez elmélet kéros befolyassal az anti-
sepsis elméletének fejlédésére. Egyrészt Bitiroth személyiségének
vardzsa, nagy tekintélye koélcsonzott oly sulyt e nézetnek, hogy a
sebészek j6 része minden kritika nélkil csatlakozott ez elmélethez;
méasrészt a mddszerek hiadnyossdga folytdn a bakteriologikusok
kritikdja is nagyon elégtelen wvolt. E két kortilménynek tulaj-
donithatd, hogy ez elmélet virdgzott és nagyban gatolta az anti-
sepsis elméletének tudomanyos kritikdjat egész a 80-as évekig,
mely id6ben a tenyésztési moddszerek tokéletesitése egy csapassal
végét vetette.

Meg kell még emlékezniink Lister 161 bakteriolégiai rendszeré-
rél is. A tej savanyl erjedésének tanulmanyozasardl végzett kisér-
leteiben arra a koOvetkeztetésre jutott, hogy a baktériumok a tap-
talajhoz képest Iényeges atalakulason mennek keresztiil.  Azon
minutiosus pontossag, melyekkel e kisérleteket végezte, arra a fel-
tevésre inditotta, hogy egy bakteriumfaj tiszta tenyésztésével dol-
gozik. Ha a tejb6l e fajt atvitte mas-mas taptalajra, minden Uj
talajpan méas-mas hatdst észlelt (savanyl erjedés, ammoniakalis
bomlés, szinképzd6dés stb.). E jelenség természetes kovetkezése a tap-
talaj lényeges befolyasanak felvétele volt. Ez elméletet atvive a
sebekre, bel6le magyarazza, hogy régi kotések alatt, melyeknél a
sebvaladék lényegesen megvaltozik, miért fejlédhetik ki korhazi
lsz6g, mig naponkénti kotésvaltoztatasndl ez meg nem torténik.
Nem sziikséges tehat specificus virust feltételezni, minthogy a csirok,
melyek régen bondé valadékokban fejlédnek, ez (j kozeg altal
nyernek specificus tulajdonsagokat. Az antisepticus szer a taptalajt@

101 On the germ theory of putrefaction and other fermentative changes.
Nature 1872 july.

A further contribution tho the natural history of Bacteria and the germ
theory of fermentative changes. Quart, jour, of microSc. science Vol. 13, 1873,
pag. 380.
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alkalmatlanna teszi a baktériumok fejl6désére és ezaltal gatolja meg
a sebfert6zési bantalmak fejlodését.

Tenyésztési modszerének tokéletesitésén dolgozva, 1877-ben
oly mabdszer birtokdba' jutott; melylyel el6bbeni theoridjat maga
czafolhatta meg. A baktériumok szamat a kbdzeg mennyiségéhez
viszonyitva, meggy6z6dott arrol, hogy régebbi kisérleteiben az at-
oltasra hasznalt anyag egy cseppjében tébb baktérium is foglaltatott.
Szémitas Gtjan sikerllt a kozeg oly higitasa, hogy az atoltott anyag-
ban csak egy baktérium volt jelen. Az igy higitott oltdanyag
mindig csak egyfaju valtozast okozott az Uj kdzegben, mas szoval,
a higitas e modszerével eljutott Lister a tiszta tenyésztés modszeré-
hez. Ez iranyban végzett kisérletei meggy6zték a baktériumok
specificus életmiikodésérél. A Pathological Society of London, 1877
deczember 18-4n tartott gy(lésén kijelentette, hogy el6bbi koz-
leményei és az azokbol folyé kdvetkeztetések tévedésen alapultak,
mert az id6ben nem dolgozott tiszta kultGraval.

A tiszta tenyésztés e mobdszerét azonban nem hasznélta fel
a korokozé szervezetek tanulmanyozasara, bar ramutatott arra a leheté-
ségre, hogy eljarasaval a sebvaladékok vizsgalasa is lehetséges Iészen.

Lister antisepticus sebkezelése a baktériumok bomlast okozd
hatasanak felvételén alapult. A tan tudomanyos bizonyitéka a bak-
tériumok e hatdsdnak kimutatasahoz volt kotve. Az el6bbiekben
lattuk, hogy e tan a baktériumok specificus hatasdnak tagadasa és
a kotésekben talalt mikroorganismusok jelenléte &ltal alapjdban volt
megtamadva.

A Henle altal oly hatarozottsaggal felallitott bizonyitékot sem
a bakteriolégusok, sem az e kérdéssel foglalkozd sebészek megadni
nem tudtdk. Sz&mtalan vizsgalé foglalkozott e kérdéssel. Sikerdilt
is talyogokban, fert6zott sebekben hasad6 gombak kimutatdsa. E
vizsgalatok kozll csak néhanyat emlitek, mert egyikének sem
sikerilt a mikroorganismusok kartékony szerepének exact, tudo-
manyos bizonyitésa.

Recklinghausenl® friss attéti talyogok falaban képes volt
hajszalembolidkat kimutatni, melyek mikroorganismusokbdl allottak.
Hasonld leleteket kozoltek Kiebsl03 és Waldeyer.101 A mikro-8

162 Ver. der Wirzburger phys. med. Gesellschaft, 1871.
1683 Centralblatt fur die med. Wissenschaften, 1868.
164 Mikrococcen-Kolonien in Parenchym-Organen. Breslau, 1871.
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coccusemboliak allando jelenléte azok kilénleges kdroktani szerepe
mellett latszottak bizonyitani. Még meggy6z6bbek Pasteurl® kdz-
leményei.

Gyermekagyi lazban megbetegedettek vérébdl sikerilt 1879-ben
hét esetnél egy streptococcust bouillonban és tejben Kkitenyésztenie.
Masrészt furunculosis, illetve- osteomyelitis genyébdl kitenyésztett
ugyancsak tiszta kultraban egy az el6bbihez nagyon hasonld, de
flirtdkben csoportosulé coccust. Gigy mikroskop alatt, mint allat-
kisérletekben felismerte e két faj kilonboz6 voltat, az elbbenit,
melyet micrococque en chainettenek nevezett el, a puerperalis laz
korokozojanak tartja.

Mindé vizsgalatok azonban nem tudtédk teljes hatarozottsaggal
a sebfert6zést okozd csirokat kideriteni. A hatarozatlansagra, mely
e kérdés fel6l a sebészek kozott fennallott, legjobb vildgot vetnek
Huter és Lucke KkOvetkezd szavai:10

A septicus hatany természete nincs még kideritve. Vajjon e
hatanyok vizben oldod6 mérgek ? vagy formalt, él6, szaporodasra
képes anyagok-e? a formalt vagy az alaktalan fermentumoknak
felelnek-e meg? vagy mindkett6jiknek?*

»,Ha elképzeljik annak a lehet6ségét, hogy ma ad hoc egybe-
hivott gyllekezet szavazna e kérdésekrdl, az utolsé kérdés igenl6i
valészinlileg nagy tébbségben volnanak, azaz a hatarozat igy szolna:
hogy léteznek formalt és alaktalan anyagok, melyek gyuladast és
lazat okozhatnak.“

E Kkijelentésb6l lathatjuk, hogy a pyaemia és septhaemia
Iényegének magyarazasara a XVII. szdzadban felmerilt két elmélet,
a vegyi és a vitalisticus theoria megkezdi a kiegyezés megkotését.
E két ellentétes nézet megoldasadt azonban csak akkor lathatjuk,
mid6n a baktériumok anyagcsere termékeibdl sikeriilt elkiloniteni
a szervezetre mérgez6 anyagokat.

A megoldatlan kérdések tomkelegében egy csapassal vilagos-
sag tdmadt, midén KocH-nak sikerilt a kemény taptalajok alkalma-
zasaval oly mddszert felfedeznie, melylyel a kilénb6z6 baktérium-
fajtak elkilonitése minden egyes esetben lehetségessé valt.107 E®

16 De I’extension de la thoéorie des germes a Iétiologie de quelques
maladies communes. Sur la hévre puerpérale Comptes rendues. 1880.

XG Ein Rick- und Vorblick. D. Zeitschr. f. Chirg,, Bd. XI, 1879.

107 Mitth. aus dem kais. Reichs-Gesundheitsamt, 1881—1884.
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modszer tette lehet6vé az elkildnitett fajok életviszonyainak tanul-
manyozasat, az egyes fajok kortani szerepének megallapitasat. E
maédszer allapitotta meg a fajok allandosagarol szolo torvényt.

Nyomrol nyomra kdvette egymast a fertézési bantalmak kor-
okozoinak felfedezése, kozottik els6 sorban az orbanczé.168Nagy
fontossagot kell tulajdonitanunk annak, hogy ép az orbancz strepto-
coccusanak felfedezése volt az els6 a sebfert6zési bantalmak kor-
okozdi kozul. A gydgyitasi szandékkal eszkozolt oltasok a Kisérlet
pontossagaval bizonyitottak be, hogy a FEHLEISEX-féle streptococcus
emberen is képes minden esetben orbanczot okozni. Csakhamar
jottek a kozlemények a tobbi sebfertéz6 betegség korokozdirol.
1884-ben ismerteti meg Rosexbach a sebfertzést okozd mikro-
organismusokat.1® E munkajaval bebizonyitotta, hogy az el6z6 évek
kutatéinak, kik kozul fentebb néhanyat emlitettem, sok esetben
sikerilt a sebfert6zés kilonleges baktériumait korsz6vettani és
tenyésztési (Pasteur) mddszerekkel kimutatniok. Az elvi kilénbség
csak az volt, hogy a KocH-féle tenyésztési modszer segélyével
minden esetben sikeriil e mikroorganismusok jelenlétét kimutatni és
az elkulonitett fajjal annak kdrokozd hatdsat allatkisérletek segélyé-
vel be is igazolni.

Néhany évvel késébb sikeril a tetanus bacillusanak tenyész-
tése is. (Kytasato.)170

Carle 6és Rattoxi tetanusos egyén sebvéladékat allatba oltva,
mar el6z6leg bebizonyitottdk a tetanus fert6z§ voltat.171 Majd
NicoLAIER-nek172 sikerilt kimutatnia, hogy egy a feluletes talaj-
rétegekben nagyon elterjedt spora tartalmud bacillussal allatokon szab-
vanyos tetanust idézhetlink el6. E bacillus tenyésztése azonban csakis
egy kilonleges modszerrel sikerilt, mely a levegd kizarasan alapul.

Kissé bbvebben targyaltam a tetanus-bacillus feltalalasat, mert
ez az els6 sebfert6z6 bacillus, mely csak levegl elzardsaval képes
tenyészni és az anaerob kultirdk felfedezéséhez vezetett.

18 Fehleisen : Die Aetiologie des Erysipels. Berlin. 1883.

180 Mikroorganismen bei den Wundinfectionskrankheiten des Menschens.
Wiesbaden, 1884.

no Kytasato: Uber den Tetanuserreger. Verh. d. deutschen Gesell-
schaft fur Chirurgie. 18. Kongress.

171 Studio sperimentale suli etiologia del tetano. Giorn. d. Reg. Accademia
di Torino. 1884.

122 Beitrage zur Aetiologie des Wundstarrkrampfes. Diss. Gottingen, 1885.
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Mindé felfedezés két iranyban bir nagy fontossaggal. Egyrészt
Oridsi horderejli a sebfert6zési bantalmak és az antisepticus seb-
kezelés elméletére, mésrészt csakis ezek segélyével volt lehetséges
a sebkezelés gyakorlati kérdéseinek tudomanyos kritikaja.

Az els6 pontot illet6leg e vizsgalatok teljes bizonyossaggal
alapitottdk meg az 0Osszes fert6z0 betegségek parasitas elméletét.
A természettudomanyi modszer egész hatarozottsdgaval kiderdlt,
hogy ugy a helybeli lobos jelenségek, mint az altalanos mérgezési
tlinetek a baktériumok anyagcseretermékeire vezethet6k vissza. Az
egyes bakteriumfajok kilonbségein, a szervezethez valé viszonyukon
alapulnak azok az eltérések, melyek az egyes sebfert6zési ban-
talmak kozott fennallanak. A faj allandésaganak térvénye helyesnek
bizonyult, bar Koch rideg Aallaspontja némileg mddosult, midén
kider(lt az, hogy az egyes fajok, a Iét feltételeinez képest kisebb
nagyobb mérgez6 képességgel birnak (virulentia) és hogy ennek
folytdn a kortani hatds szempontjabol az egyes fajon belil a bak-
tériumok sajatsdga tdg hatarok kozott ingadozik. Ez magyardzza
meg azt a kulénbséget, mely a megbetegedés fokai kozétt fennall.
Az egyén ellendlld képessége, annak feltételei, id6vel pontos vizsga-
latok targyat képezték. Az els6 id6k lelkesedése, mely e tényez6
elhanyagolasara vezetett, a baktériumot helyezve a fert6z6 betegség
kdzpontjaba, helyet adott a birald6 kutatdsnak, mely e kérdések
egész irodalmat sziilte.

Ep oly fontos volt a gyakorlat kérdéseire a bakteriumfajok
meghatarozdsa. Csak az egyes fajok életviszonyainak pontos ismerete
mellett volt lehetséges az azokat befolyasold tényezék exact, tudo-
manyos biraldsa. A kilonbéz6 fajok, az egyes faj fejlédéseének
szakaszai a baktériumdlé szerekkel szemben kilonboz6 ellenallast
mutatnak. A hatarértékek meghatarozésa képezi mértékét az anti-
septicus eljarasok biralatdnak. Ennek alapjan fejl6dott tovabb a
Semmelweis €S Lister altal megalapitott antisepticus eljaras.

E munka torténete képezi targyat a kovetkezd fejezeteknek.
Az attekinthetdség szempontjabdl el kell hagynom a kérdés chrono-
logicus targyaldsat. A részletkutatds nagy anyaga miatt az egyes
kérdéseket kuldn kell targyalnom. Azok Gsszessége képezi az asepti-
cusnak nevezett sebkezelési eljarasok kincsét. Annyira vériinkké
valtak annak igazsagai, hogy nem kell félnem az anyag e felapré-
zasa altal az egységes elv szem el6l tévesztésétol.
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IV. FEJEZET.

Az asepticus sebgydgyulds biztositasanak feltételei. A desiniectio ; a leveg6-,
contact-, és implantatiés infectio kerulése.

Miel6tt az Ggynevezett asepticus sebkezelés részletkérdéseinek
targyaldsaba fognank, még egyszer ki kell emelniink a targyaland6
kérdés egy lényeges pontjat. Ez Semmelweis €S Lister tanainak
viszonya az asepsis kérdéséhez. Kiemeltiik mar t6bb izben, hogy e
tanok lényege a sepsist okozd anyag megsemmisitése, miel6tt az a
sebbel érintkezésbe jutott. Hogy Semmelweis €z anyagot bomlott
allatszerves anyagnak, Lister, a sebfert6zési baktériumok fajait nem
ismerve, altalanosan csiroknak, germ-nek hivja: a dolog Iényegére
nézve teljesen kozombos. Minthogy ma senki, a ki csak Kissé
hatja, hogy még a leggondosabb eljarassal is minden esetben sikerdil
teljes csirmentességet elérniink: nem a csirmentességben, hanem
az asepsisben, a seb zavartalan gyogyulaséban kell latnunk a kérdés
lényegét. Ennek elérésére tdrekedett Lister €S Semmelweis, Ugyan-
azon elv alapjan, mint mi, az asepticus iskola tanitvanyai. Ezért kell
Semmelweis €S Lister rendszerét az asepticus rendszerek soréba
szamitanunk.

A kil6nbség csak az eszkdzokben rejlik. Nem az antisepticus
szerek mell6zése képezi az asepsis lényegét. Minden tényez6 Kire-
kesztése, mely csirokat juttathatna a sebekbe, vagy ott azok kifej-
I6dését elémozdithatna: ez lényege az asepticus sebkezelésnek.
A haladds, melynek torténetével most foglalkozunk, abban rejlik,
hogy az okok részletes megismerésével az ellenlik iranyulé eljardsok
az idealt, a csirmentességet, jobban kozelitik meg, a czélt pedig, az
asepsist, rendesen el is érik.

Feleslegesnek latszik e Iényeges pont Gjbdl valé hangsilyozasa.
De meg kellett emlitenem ez ©Onként érthet§ dolgot, mert a most
targyalando idében, mely egész napjainkig ér, az asepsist mint jel-
sz0t igen gyakran szembe allitottdk az antisepsissei. Ha az anti-
sepsis lényegét fert6tlenitd, vegyi szerek alkalmazaséban, az asepsis
lényegét ezek keriilésében, a h6 A&ltal val6 desinfectioban és
az erémlvi behatdsok felhasznaldsaban latjuk: akkor helyén vald



e megkuldnboztetés, akkor az asepsis és az antisepsis ellentétes
fogalmak. Ily sz(kkor( felfogds azonban nem egyezik sem e
fogalmak torténeti fejl6désével, sem egész természettudomanyi fel-
fogasunkkal.

Ezek el6rebocsatasa utan vegyik sorra azon tényez&ket, melyek
segélyével asepticus sebgyogyulast érhetiink el. A baktériumok fon-
tossagat a sebfert6zési bantalmak létrehozasaban felismerve, az els,
alapvetd kérdés megoldasa azon eszkdzok kideritésében allott, melyek-
kel azok életképességét a legegyszer(ibb modon tehetjiik tonkre. Iy
irdnyd vizsgélatok visszavezethet6k a XVII. szézadra. Angolorszag-
ban mar ekkor torténtek Kkisérletek, melyek vegyi anyagoknak a
baktériumok életképességére vald befolyasat tanulmanyoztak. (L&sd
I. rész IV. fejezet.)

E vizsgélatok Ujra meg Ujra ismétl6dtek, de az alkalmazott toké-
letlen vizsgalati eljarasokkal nem adhattak egyontet( eredményt. E vizs-
galatok a KoCH-féle iskola fellépéséig ugy torténtek, hogy rothadd
folyadékok, leginkdbb szénaf6zetek képezték a vizsgalat targyat.
A vizsgalok egy része megelégedett azzal, hogy desinficidlo szer
hozzdadasaval mikroskop alatt a baktériumok mozgasa megsz(int.
Kés6bb tenyésztési eljarasokat vettek segitségiil. Az antisepticummal
kevert eredeti folyadékbol bizonyos mennyiséget atoltottak folyékony
taptalajokba. Ha ezekben nem Iépett fel rothadds, a baktérium
elolésére kovetkeztettek.

Midén a KoCH-féle tenyésztési médszer a pathogen bacteriumok
egész sorat deritette fel, csakhamar kit(int, hogy az egyes fajok
igen kilonbozé ellenallast fejtenek ki a desinficiald  szerekkel
szemben. A legszembedtl6bb kulénbséget, latjuk azon fajoknal,
melyek spérdkat képeznek. Utdbbiak ardnytalanul nagyobb ellent-
allast képesek kifejteni a baktériumol6 szerekkel szemben. A
desinficiald szerek vizsgélasara ezért csakis egy faj tiszta tenyész-
tését szabad hasznalnunk, és pedig Ggy spératartalmi, mint sporéat
nem képez6 fajokat kell vizsgalatunk targyaul venniink.173

A baktériumok életképességét befolyasold tényezék, a ho,
nedvesség, vegyi anyagok, villamossag, fény stb. kozil csakis kettét
haszndlhatunk fel gyakorlati czéljainkra. Ezek a magas h6é és
a vegyi behatasok. E kett§ kozll pedig Koch és iskoldjanak vizs-

13 R. Koch : Uber Desinfection. Mittheilung aus dem Kkaiserlichen
Gesundheitsamte. 1881.
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galatai csakhamar kimutattadk az el6bbinek nagy el6nyeit.174 A magas
hé harom alakban alkalmazhaté: mint forrd viz, mint g6z és mint
forrd, széraz levegl. Hatasuk is e sorrendben apad. A g6z viszont
alkalmazhaté mint magas nyomasl, aramlé és talhevitett vizg6z;
behatadsuk gyorsasaga apad e sorrend szerint. A lépfene spdrés alakjat
vévén vizsgalat targyaul, forrd viz 2 perez, aramlo vizg6z
5—15 perez alatt, 140 fokos forré levegé harom 6ra alatt oli el.
Ha ehhez viszonyitjuk a vegyi fert6tlenit6 szerek hatasat, Ugy
talaljuk, hogy csak a halogen elemek és a Sublimat 6lik el 24 6ran
beliil teljes biztonsaggal a sporatartalmd Iépfene-bacillust.

A vegyi fert6tlenité szerek vizsgalata tobb nehézségbe Utkdzik.
Elsé sorban tekintetbe kell vennink az oldatot, melyben a des-
inficidlast eszkozoljik, masrészt gondoskodnunk kell a vizsgéalt
anyaghoz tapadt antiseptieum ;eltavolitasarél. miel6tt a vizsgalando
anyagot a taptalajba viszsztik at. Utdbbi hangsllyozadsa Geppert
érdeme.17® Ha sublimattal desinficidlt vizsgalati anyagot még oly
gondosan &blitiink is le, a hozzatapad6 elenyész6 mennyiség(i Sublimat,
melyet a taptalajra atvisziink, gatlélag hat a mikroorganismusok
kifejl6désére. A vegyi antiseptieum ez utdhatasat azonban elkeriljik,
ha az oltds el6tt egy magaban véve artalmatlan anyaggal kézém-
bositjuk. A sublimatra nézve ily anyag a kénammonium hig oldata.
A vegyi fert6tlenitd anyagok nagy részére e kdzombdsités azonban
lehetetlen. Ezért nagyon nehéz a vegyi antisepticumok hatadsanak
objectiv kimutatasa.

Igen Iényeges befolyassal van még a desinficidlé anyagok
hatdsanak vizsgalasara annak szambavevése, hogy a desiniieiens
behathat-e a vizsgalandd6 — vagy a gyakorlatban az elélend6 —
baktériumra. Olajos, zsiros anyagokban oldott desinficidlo szerek
szinte hatastalanok a baktériumokra.I75 Masrészt a kozeg, mely-
ben a baktérium van, ugyancsak lényeges befolydssal van a
desiniieiens hatasara. Zsirban levd baktériumokra teljesen hatastalan
a vizben oldott desiniieiens, fehérjetartalmG oldatokban a fém-

174 Koch, Gaffki und Loffler: Versuche uUber die Verwerthbarkeit
heisser Wasserdampfe zu Desinfectionszwecken. 1 c. Koch und Wolfhugel :
Untersuchungen uber die Desinfection mit heisser Luft. 1 c.

15 Zur Lehre von den Antisepsis. Berl. klin. Woch. 1889, Nr. 36;
Desinficirende Mittel und Methoden, u. o. 1890, Nr. 11.

1% Wolfthugel und Knorre : Zu der verschiedenen Wirksamkeit von
Carboldl und Carbohvasser. 1 c.
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sok legtobbje olthatatlan és igy hatdstalan fémfehérje-vegyliléteket
képez.177

Szaporithatndm a szambavehet6 tényez6k sorat, melyekre e
vizsgalatoknal tekintettel kell lennlink, hogy a gyakorlat kdvetel-
ményeit pontosan utanozzuk. Mind e vizsgalatok egy eredményre
vezettek. Lassan bar, de mind szélesebb kérben megingott a chemiai
antisepticus szerekbe vetett bizalom. A hol csak lehetett, a hét
alkalmaztak, annak kiilénb6z8 alakjaban, a sebben érintkezésbe juto
holt anyag sterilizalasanal.18

A Dbakteriologusok mar a XVIII. szézadban széliében hasz-
naltdk a hot edények és folyadékok fert6tlenitésére. Az Gstermé-
dés kérdésének megoldasanal a hd tokéletlen kihasznaldsa sok
hibaforrasnak volt alapja. E korlilményre mutatott ra Pasteur. Mar
az 50-es évek folyaman bebizonyitotta, hogy egyes bakteriumfajok
spordi az egyszeri felforraldsnak ellentallanak és ezert okoznak
bomlast igy felforralt folyadékokban. Ugyancsak 6 volt az elsg,
a ki a forr6 levegdvel vald sterilizalast ajanlotta a gyakorlat sza-
mara. Az Alphonse GUERIiN-féle vattakitésekrél megindult vita
alkalmaval (1876) kifejtette nézeteit a csirmentes kotésekrdl és
ajanlotta a kotéshez alkalmazandé vattanak sterilizalasat forr6 levegd
segélyével. A sterilizalas exact mértékét azonban csak a fent
emlitett Kocn-féle vizsgalatok szolgaltattdk. Tripier Kisérletezett
a vizgbz és forrd levegd alkalmazédsaval gyakorlati szempont-
bol.178 A vizg6zben val6 fertbtlenités a kdvetkezd évben maér igen
el volt terjedve, a mihez az antisepticus szerekkel impregnalt
kot6szerek fert6zott voltanak kimutatdsa nagyban hozzajarult.
Schiange 180 bakteriologice megvizsgalta a kereskedésben el6forduld
antisepticus kot6szereket és kimutatta, hogy azok kevés Kkivétellel
fert6zottnek mondhatok. Bergmann Klinikdjan (Schimmelbusch
szerint) mar 1886 Ota kizarolag éaramlé g6zzel sterilizaltak az
Osszes kotOszereket, kivéve a veér felszivasara szolgald szivacsokat.

177 Behring : Uber Desinfection, Desinfectionsmittel und Desinfections-
methoden. Zeitschrift f. Hygienic. Bd. 9. 1890.

18 E kérdések torténete kit(ing feldolgozasban részesiilt schimmetbusch
kis konyvében (L c.), mely az 1890-ig terjed6 irodalom legjobb forrasa.

10 Tripier: De la stérilisation du coton, de la gaze et de I'eau, servant
au pansement des plaies. Le progrés méd. 1887. pag. 483.

180 Uber sterile Verbandstoffe. Archiv fir klin. Chirurgie. Bd. 36.

Manninger: Asepsis. 8
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Ez eljards a 80-as évek végén széliében hasznélatos volt.181 Alta-
lanosan azonban f6leg a konnyen kezelhet6 és nagyon pontosan
m{kod6 Schimmelbusch-féle sterilizdld készllékek behozatalaval
terjedt el a kotbszer gbzzel valo sterilizéladsa.1® Mint ezel6tt az
antisepticns szerek keresésében, Ugy most a sterilizalé késziilékek
feltalalasaban versenyeztek sebészek, mechanicusok. A seb 6bli-
téséhez hasznalt viz sterilizasara 1892-ben kovetkez6 szerz6k ajan-
lottak készilékeket: Schimmelbusch, Kérte, Mahler, Rohrbeck,
Mayweg, Lenz, Brehmer, Kronacher, Mérke. Lehet, hogy egy-
két név még el is keriilte figyelmemet. A tekintélyes szdm minden-
esetre bizonysagot tesz arrél a munkassagrol, mely féleg Német-
orszaghan a modszer tokéletesitéséért folyt.

A kotészer anyagar6l a Listeu-féle kotés modositasainak
targyaldsanal mar megemlékeztem. A targy egy lényeges pontjara
azonban ki kell még térnem. A kotészer antisepticummal vald
telitésének nemcsak az volt a czélja, hogy maga a kotészer legyen
csirmentes, hanem az, hogy a baktériumélé szer a valadék meg-
bomlasat is meggatolja. A BERGMANN-féle klinikdn végzett vizsga-
latok 183 kimutattdk, hogy e czélra elégséges a kotés kiszaradasarol
gondoskodni. A sebvaladék szaradasaval ugyanis a mikroorganis-
musok szaporoddsa megakad. Ezért hatott tehdt a macintosh
elhagyasa kozvetlenll antisepticusan, a kotés tokéletesebb Kkiszara-
dasat tévén lehetségessé.

A kotbszer sterilizdsnak kérdése ez alapvet kisérletek-
kel eldontottnek vehetd. A kevés, inkdbb technikai természet(
javitas  emlitésétél eltekinthetink. Ide sorolhatjuk az auto-
clavok tokéletesitését, a kotészer utdlagos fert6zése ellen ira-
nyuld készilékeket (pedalos nyitokésziilékek sth.). Itt  kellene
megemlékezniink a varro- és lekot6 anyag sterilizasardl. Ezt azon-

18l Davidsohn : Wie soll der Arzt seine Instrumente desinuciren ? Berl.
klin. Wochenschrift. Nr. 35. 1888.

Girard : Zur Sterilisirung der Instrumente und des Verbandmaterials.
1 Monatsschrift f. &arztl. Pol. 1888. pag. 107.

Tripier : De la sterilisation de I’eau destinée au pansement des plaies.
Progr. med. 1888. Nr. 28.

Fournie M : A propos de I’asepsie. Lyon méd. 1888. Nr. 16.

12 Die Durchfihrung der Aseptik in der Klinik des Geheimraths
v. Bergmann. Archiv f. kin. Chir. 1891.

18 1 Schlange 1 cC.
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ban az 0Osszefliggés kedvéért helyesebben a catgnt-kérdésnél tar-
gyalhatjuk.

*

Lister a fert6z6 anyag kozvetitéséért a leveg6t okolta. E tan
felallitasara vezették laboratoriumi kisérletei, melyeket az erjedés
és rothadas létrejottérél végzett. Tanitotta, hogy a leveg6ben lebegd,
illetve a kilvilig minden targyéara lerakdd6 septicus por inditja
meg a sebvaladék megbomlasat. A leveg6ben lebeg6 septicus
csirok ellen hozta javaslatba a sprayt. A mddositasok targyalasanal
lattuk, hogy a spray nem volt képes a neki szant feladat elvégzésére.
Tapogatdzva, klinicus észlelések alapjan el-elhagyogattak, mig végre
a kisérletek be nem bizonyitottdk foldsleges voltat.

Mér maga e tény kezdte a levegd részérdl torténd fertzes
fontossadgat megingatni. lgaz, hogy a spray potlasara antisepticus
oldatokkal valo oblitéseket helyeztek. Ezek segitségével kivantak a
levegdbdl a sebre hullé csirok artalmatlannd tételét elérni. Az Ugy-
nevezett contact infectio fontossaga azonban mar e Kisérletezgetés-
nél is mindinkabb el6térbe jutott.

A levegd Gtjan torténd fert6zések azonban valdszin(iségokben
leginkdbb azon vizsgalatok folytan vesztettek, melyek a levegd
bakteriumtartalmarél mindenfelé megindultak a bakteriol6giai méd-
szertan kifejl6édése Ota. E vizsgalatok kideritették, hogy a bakté-
riumok a légaramlat altal csakis széraz allapotban, poralakban
tovabhittatnak, folyadékokbol csak Ugy keriilhetnek a leveg6be,
ha tinbm vizcseppecskékbe burkolva, mechanice ropittetnek szét.
Ha minden mozgéast, légaramlatot elkerlliink, egy-két o6ra alatt
a szoba padldjara és a targyakra leiilepednek. Oly helyiségek-
ben, melyekben sok ember fordul meg, a mozgasukkal felkavart
levegbben a csirok hirtelen felszaporodnak.188 Még ennél is
fontosabb azon koériilmény, hogy a leveg6ben levd csirok leg-
tobbje artatlan saprophyta. Legtobbje a penészgombak csaladjaba
tartozik és igy a sebek gyogyuldsara lényeges befolyassal nincs.18*

18 Stern : Uber den Einfluss der Ventilation auf in der Luft suspen-
dirte Mikroorganismen. Z f. Hyg. Bd. 7. 1890.

1% Hesse : Uber quantitative Bestimmungen der in der Luft enthaltenen
Mikroorganismen. Mitth. aus d. Gesundh. Bd. Il. pag. 187.

Petri: Eine neue Methode Bakterien und Pilzporen in der Luft nach-
zuweisen und zu zichten. Z f. Hyg. 1888.
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Ha hozzaveszsziik még, hogy Strauss kimutatta, hogy a Kilég-
zési  leveg6ben csirok nincsenek, hogy minden belégzésnél a
baktériumok egész tomegét teszsztik artalmatlanna, nem csodalkoz-
hatunk azon, hogy a leveg6 atjan valo infectio fontossdga mind-
inkdbb héattérbe szorult.18

A levegGinfecti6 fontossagardl szold tan az ellenkez6 vég-
letbe csapott &t: teljes nemtérédémségnek adott helyet.

A gyakorlat azonban id6vel arra tanitotta a sebészeket, hogy
a fertézés e mddja nem hanyagolhaté el teljesen. A vizsgalati
modszerek finomodasaval kideralt, hogy az elsé id6k eredményei
csak cum grano salis veend6k. igy pontos vizsgalatok kideritették,
hogy a streptococcusok és staphylococcusok a kiszaradasnak igen jol
ellentallanak: hogy kiléndsen kértermek, mutéhelyiségek levegdjé-
ben a sebfert6zési betegségek e legfontosabb okozdi elég gyakran talal-
haték.887 E korilmény indokolja azt az évé intézkedést, hogy kényes,
asepticus mdtéteket kalon helyiségekben végeziink. (Neuber.)

Nem tartoznak szorosan a leveg8-infectiohoz a fert6zés el6-
idézésének azon tényezdi, melyek a leveg6t csak kozvetitéiil
hasznaljak fel. E tényez6kre féleg Mikulicz és iskoldja hivta fel
figyelmiinket. Beszaradt valadékot tartalmazo kotések levételénél
az abban lév6 baktériumok tobb méterre képesek repilni. E be-
szaradt baktériumok koénnyen, nagy mennyiségben tapadnak a
sebész ruhdira. Széraz voltuk miatt a kabatrél kénnyen lehullanak.
Ha ily kabattal léplink be az asepticus miit6helyiséghbe, a fert6z6
anyag nagy mennyiségét vihetjik be oda magunkkal. Ep igy
czip6nkkel is kdzvetithetjik a fert6z6 por bevitelét. Gondoskodnunk
kell tehat arr6l, hogy az ilyen fert6zott ruhanemd atjan az asep-
ticus m(téteknek szant helyiségekbe fert6z6 anyagot be ne vigyunk.
A hajrol és szakadrdl igen kénnyen hullhat fert6z6 anyag a sebbe.
Kell6 sapkak viselésével gondoskodhatunk arrél, hogy ez meg ne
torténjék. Ide szamithatjuk végil a levegd révén torténd infectio
azon modjat, melyre Fiugge figyelmeztetett.183 Beszédnél, kilondsen
pedig gorcsds kilégzésnél, pl. tusszentésnél és kdhdgésnél, a szajbol

186 Kummet : Die Bedeutung der Luft und Contactinfection fir die
praktische Chirurgie. Arch. f. klin. Chir. Bd. 33. 1886.

187 Max Xeisser : Uber Luftstaubinfection. Z f. Hyg. u. Infeotions-
krankheiten. Bd. 27. 1897.

Germano . lbidem.

18 Uber Luftinfection. Z f. Hygiene etc. Bd. 24. 1897.
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finom vizcseppecskékbe burkolva méterekre szorodik szét az esetleg
fertéz6 anyag. Minthogy tobbszords gaze-réteg segélyével e hiba-
forrdst kirekeszthetjiik, ez észlelet természetes kdvetkezményének
kell tekintenink a szdjmaszkok ajanlasat (Mikulicz, Hubener).

Az emlitetteken kivil azonban mindenesetre gondoskodnunk
kell arrdl, hogy a miitéhelyiség padldja a mltét tartama alatt
nedves legyen, hogy az elkerllhetetlen jards-kelés &ltal port fel ne
kavarjunk. Lehet6leg kis auditorium el6tt operaljunk; gondoskod-
junk arrél, hogy a nézék, a kik klinikdkon a tanitds miatt ki nem
zérhatok, fert6z6 anyagot ruhédzatukkal be ne hozhassanak a miit6-
terembe ; kerlljuk a mi(tétek alatt és el6tt a tdlsdgos mozgast,
beszédet, hogy a port fel ne kavarjuk.

Tartozkodom ez 6v6 rendszabalyok biralatatél, mert annyira
a, mi idénk, az utols6 évek termékei, hogy elfogulatlan kritika
szinte lehetetlen. Annyit azonban meg kell allapitanunk, hogy e
rendszabalyok tanulsagot tesznek a leveg6 Utjan val6 infectio tana-
nak Ujabb terjedésérél. Ha a gyakorlat szdmara az elv tdlhajtasénak,
a modszer tllsdgos bonyolitasanak latszanak is e tanok, vilagosan
tandskodnak a leveg6-infectio fontossaganak hangsilyozasa mellett.

* *

A levegd atjan valo fert6zés lehet6ségenek szlikebb térre
szoruldsa a fert6zést okozo tényez6k kozpontjaba a contact infec-
tiét helyezte, azt a tant, mely Semmelweis asepticus eljarasanak
magvat képezte. Lister is hangsUlyozta annak fontossagat, hogy
minden, a sebbel érintkezéshe juté targyrdl eltavolitsuk a fert6zd
anyagot. Kell§ érvényesiilésre a contact infectio fontossaga azonban
csak az egyes fert6zést okozd tényez6k bakterioldgiai vizsgalata
altal jutott. Az érintkezés utjan torténd fert6zést kodzvetitheti minden
targy, mely a sebbel érintkezésbe jut. A gyakorlatra legfontosabbak
ezek kozott a miszerek; a kotésre, felszaritasra, varrasra szolgalo
anyag; vegul a mi(t6 keze és a beteg bére. Az el6bbeniekrdl
részben sziléttink mar, részben a varré anyag targyalasanal kell
megemlékezniink réluk. A holt anyag — a hogy 0sszefoglalasban
nevezhetjik e tényezéket — kif6zéssel, vizgbézzel vagy kihevitéssel
kifogastalanul sterilizalhatd. E kérdést a 80 as évek végével meg-
oldottnak vehetjiik.

Sokkal nehezebb és kényesebb dolog a kéz fert6tlenitése.
Semmelweis helyesen ismerte fel a két eszkdzt, melylyel ezt el-
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érhetjik. ,,A kezet szappannal jol meg kell mosnunk, hogy azutan
kitegyuk oly vegyi hatdny behatasanak, mely alkalmas az el nem
tavolitott bomlott anyag megsemmisitésére.“ Mechanikus tisztitas és
vegyi szerekkel valo desinficidlas amaz eszkdzok, melyekkel siker(l
keziinket a sebekre artalmatlanna tenni. S6t egy harmadik tényez6,
mely csak a legujabb id6ben taladlt altalanosabb méltanylasra: a
kéznek a fert6zd anyag behatdsa ellen valé meg6vasa ott szerepel
tanai kozott, mint legels6 szabaly. Nagy hatarozottsaggal hang-
sulyozza, hogy koénnyebb ,,az ujjat be nem mocskolni, mint a fertd-
zottet (jra megtisztitani. Az els6 szabaly tehat az legyen, hogy
keziinket, a mennyire ez lehetséges, Ovjuk septicus anyag behata-
satol. Minthogy a septicus anyag érintését teljesen el nem Kkeril-
hetjik, minden esetben, melyben ez szilkséges, vonjuk be keziinket
oly anyaggal, mely képes a septicus anyagnak a kéz pdrusaiba
valé behatoldsat megakadalyozni.

Tobb évtized munkajara volt szlikség, mig e harom tényez6 :
a kéz asepticus voltanak prophylaxisa, a mechanikus tisztitas és a
vegyi fert6tlenités, Semmelweis e harom postulatuma a kell§
méltanylasban részesult.

Lister a carbolsav fertStlenit6 hatasdban bizva, a kéz des-
inficidlasara elegend6nek tartotta a kéznek carbolsav 212%-0s
oldataba rovid id6re valé bemartasat. Modszerének tokéletesitésével
a kezek tisztithsara nagyobb sulyt helyezett. Kovetelte, hogy a
korom aljat, a bér ranczait carbol-oldat és kefe segélyével jol
kitisztitsuk. Kényesebb mi(itéteknél 5°/0-os oldat hasznalasat ajanlja,
igy pl. izileti mitéteknél. Pontosabb adatokat taldlunk a német
sebészeknél, a kik a kéz desinticialasat bakteriologiai vizsgéalatokkal
ellenrizték. Kummel, 189 killéndsen pedig Furbrixgerl® vizsgalatai
nagyban hozzéjarultak, hogy a sebészek figyelme e fontos kérdés
felé fordult. E vizsgalatok kimutattak, hogy a kéz fert6tlenitésénél
mily nagy szerepe van a mechanikus tisztitdsnak. Kimutattdk azokat a
rejtett helyeket, melyeken a baktériumok legkdnyebben kikertilik a kefe
tisztitd hatasat. Egy 0] tényezd, az alkohol kozbeiktatasaval arra tore-
kedtek, hogy a zsir oldasa és eltavolitasa altal az utana alkalmazott

10 Wie son dert Arzt seine H&ande desinficieren ? Centralbl. f. Chir.
1885. Nr. 17.

10 Untersuchungen und Vorschriften Uber Desinfection der Hénde nebst
Bemerkungen Uber den bakteriologischen Charakter des Nagelschmutzes.
Wiesbaden. 1898.
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antisepticum, az 1°/00-o0s sublimat-oldat, jobban gyakorolhassa hatasat
a baktériumok ddélésére. E vizsgélatok kimutattdk végil, hogy kell§
gondossag mellett sikerll a kéz sterilitdsat elérniink.

A hatarozottsag, melylyel ez utdbbi korilményt allitottak, okozta
azt, hogy ez eljaras csakhamar elterjedt a sebészek és sziilészek Kkoré-
ben. A kovetkez6 évek vizsgalatai hol a mechanikus tisztitas, hol
a chemiai desinfectio el6térbe helyezése kozt ingadoztak, a Fur-
HRiiiGER-féle tanok azonban lényeges valtozdst nem szenvedtek.
Napi kérdéssé valt a vita, midén Anlifeld1918és Reinickel9®? Ujra
pontosabb vizsgalat ala vették a kéz bakterioldgiajat. Az ered-
mény, melyhez jutottak, elég meglepd volt. Meleg szappanos viz
és alkohol segitsegével minden esetben képesek voltak teljes
sterilitdst elérni. Meglepének mondom ez eredményt, mert Koch
vizsgalataibol ismeretes volt, hogy az alkohol igen gyenge des-
inficiens. Hatdsa ezért féleg mechanikus Uton volt magyarazhato,
illetve zsiroldd hatasara volt visszavezethetd.

Az ellen6rz6 vizsgalatok egész sorat vontdk maguk utan
e kozlemények. E vizsgalatok bebizonyitottdk az addig alkalmazott
bakterioldgiai modszerek elégtelenségét. Az elkdvetett mulasztasok
vonatkoznak az oltas tokéletlen voltara (ujjhegy bemartasa tap-
talajba, a kéz csupan egy kis részének lgyelembe vétele), a hasz-
nalt taptalaj elégtelenségére (gelatina), végil az antisepticum
kdzombositésének elhanyagolasara. E harom hibaforras eredménye
volt, hogy az el6bbi vizsgalatok eredményeit nagyon vérmeseknek
kellett tekintentink. Kider(lt, hogy az alkohol hasznalasaval elért
eredmények csak latszolagosak. Tomény alkohol a bér fellletes
rétegeit cserzi, a bér ranczocskait, porusait annyira sz(kiti, hogy
az oltas sterilitdst mutathat, holott a mélyedésekben visszamaradt
baktériumok az alkohol hatdsanak elmulaséval kiszabadulnak és
veszélyeztetik a seb asepsisét.19 Ha keziinket antisepticummai
fert6tlenitjik, az oltasra hasznalt anyaggal mindig tetemes mennyi-
ségl antisepticumot is viszink &t a taptalajpa, mely az oltas ered-
ményét kedvez6bbnek tlnteti fel.

191 Die Desinfection der Finger und der Hand. D. med. Wochenschrift
1895. Nr. 5.

1@ Bakteriologische Untersuchungen Uber die Desinfection der Hande.
Centrlbl. f. Gyn. Nr. 47.

18 A kérdés legbGvebb targyalasat és biralatat Hagler munkaja
(Handereinigung, Handedesinfection und Héndeschutz. Basel, 1900.) tartalmazza.
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Az ajanlott Gjabb methodusok, melyek részben a mechanikus
tisztitas tokéletesitésére,191 részben a chemiai desinficialas mddosi-
tasaira vonatkoznak,@88nem voltak képesek a czélt, a kezek steri-
litasat biztositani. A pontos bakteriol6giai vizsgélatok kétséget nem
szenved6 allanddsaggal bebizonyitottdk, hogy egy eljarassal sem
sikeriil kezlinket biztosan csirmentessé tenniink.

Egyéni kilonbségek, a kéz eredeti fert6zottségének fokai Iénye-
ges szerepet jatszanak e kérdésnél. Mindazok a koriilmények, melyek
a mechanicus tisztitasnak atjat alljak, karosan befolyésoljak az ered-
ményt. A chemiai desinfectionak, a zsir eltavolitdsanak lényeges
szerepét nem tagadhatjuk, de feltétlenil benne nem bizhatunk.19

AKkéz biztos desinficialasanak lehetetlensége megteremtette az elja-
rasok egeész sorat, melyek a kéz baktériumainak kirekesztését czélozzak.

Ez eljarasok egy része arra torekszik, hogy az el6zetesen
desinficialt kezet oly anyagokkal vonja be, melyek a baktériumok-
nak felszinre jutasat megakaszszak. Ide szamithatjuk mar Schneider
eljarasat,197 a ki bolus, kadmfor és earbolsavhdl késziilt pastat
ajanlott, melylyel a koromagyat és a bdrranczokat kivanta be-
vonatni. Ugy ennek, mint a késébb ajanlott anyagoknak (paraffin,
chirol, Lévai kézfirnisze) az a héatrdnya, hogy a kéz mozgatésa-
nal megrepednek, lekopnak vagy lepattannak, Ugy hogy egyikik
sem képes a kit(izott czél megkozelitésére.

Hasonlo czélbol hoztdk javaslatba a czérnakeztyiiket, melye-
ket szlr6k gyanant ajanlottak a kéz baktériumai szaméra.19 A
szaraz czérnakezty(i alkalmas is a kéz baktériumainak teljes vissza-
tartdsara, az atnedvesedett kezty( azonban csak nagyon rela-
tiv biztositékot képes nyuljtani, a mennyiben kedvez6 korilmé-
nyek kozott a kezet fert6z6 baktériumoknak atlag 90%-at tartja

1A Schleich: Neue Methoden der Wundheilung. Berlin, 1898.

1% Mikulicz : Szappanszesz alkalmazasa.

1% Paul u. Sarvey : Uber Handedesinfection. XXIX. Congress d. Ges-
f. Chir. 1900.

Krénig u. Blumberg : Ibidem.

Doderleix : D. Ges. f. Gynakologie. 1900.

Gottstein : Beobachtungen u. Experimente (ber die Grundlagen der
Asepsis. Beitrage z. kiin. Chir. Bd. XXV. Hft. 4.

Hagler : 1 c.

197 Correspondenzblatt fiir schweizer Arzte. 1889. Nr. 10.

IS Mikulicz : Uber die neuesten Bestrebungen die aseptische Wund-
behandlung zu vervollkommen. Arch. f. klin. Chir. 1898. Bd. 57. Heft II.
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vissza.1® Nagyobb biztonsagot nyudjtanak a teljesen athatlan, borb6l
vagy kaucsukbdl készilt keztyiik.20 E keztyik vastag volta azonban
hasznéalhatésadgukat finomabb mdtéteknél eleve kizarta. A vékony
gummibdl készilt keztyik e hatranyt megkerilték, g6zben jol
sterilizalhatok; 201 ez elényiiket azonban szakadékonysagukkal fize-
tik meg. Mindez ajanlott eljarasok megkozelitik a czélt, de egyi-
kik sem képes teljes biztonsadgot nydjtani, és ezért egyikik sem
tudott altalanosan elterjedni.

A kutaték egy maésik csoportja, a kezet oly eszkdznek tekintvén,
mely a fentebb idézett leletek alapjan fert6zést okozhat, a seb
kozvetlen érintését akarja elkeriilni.22 Az operélas, csak Ugy, mint
a kézi ipar sok aga, tisztdn eszkdzok hasznalasa mellett is lehet-
séges. Igyekeznilink kell tehat minden kézfogast eszkdzok segélyével
elvégezni, a mi a legtobb mdtétnél sikerdl is.

De ismerjik egész sorat a m(itéteknek, melyeknél ez Kivihetetlen.
Epen a sziilészeti mitétek nagy része olyan, hogy a kéz kdzvetlen hasz-
nalasa nélkil azok végrehajtasa lehetetlen; pedig a felszivo terilet
nagysaga, a szild szervek vérbGsége folytan az ezeknél létrejovd fer-
tézés jar a legnagyobb veszélylyel a szil6 nd egészségére és életére.

A kérdés ma sincs teljesen megoldva. Nem ismerink oly
eljarast, mely a matéti (igyesség befolyasolasa nélkil absolut biz-
tossdggal képes volna a kezek részérdl fenyeget§ veszély teljes
elhéritdsara. A gyakorlat emberei, hivatkozva a mtéti eredmények
kitiind voltara, nagyobbara tilteszik magukat e nehézségen és a
kéz tisztitasdnak valamely mddjaval (Earbringer eljarasa, Mikulicz-
féle szappanszesz, Anifeld forrd viz-alkohol desinfectioja) végzik
a kéz desinficidlasat, a mennyire csak lehet. Az asepticusan gyégyul6
sebek sora utan fellépd sepsis-esetek, melyeket egy 6szinte sebész
sem tagadhat el, oly jelenségek, melyek az eljaras tokéletesitésére

KD Heile : Experimentelles zur Frage der Operationshandschuhe. D.
Naturforscherversammlung. Hamburg, 190I.

20 Wo I flek: Uber Operationshandschuhe. Bruns Beitrige Bd. 19. Heft 1

Zoege-Manteuffel : Gummihandschuhe in der chirurgischen Praxis.
Ctbl. f. Chir. 1897.

Keen: On the use of gloves in surgical operations. Annals of surgery.
1898. Nr. 17.

L Friedrich : Kurze Bemerkungen zum Gebrauch dinner nahtloser
Gummihandschuhe fur gelegentliche Operationszwecke. Cbl. f. Chir. 1898.

'0E Konig @ Aseptik der Hande ? Operation ohne direkte Berthrung der
Wunde mit Finger. Centralbl. f. Chir. 1900.



Ujbol és Ujbol oOsztokélik mindazokat, a kik csak arra toreked-
nek, hogy megkdzelitsék a sebgydgyulas ideéljat, az amykosist.
A killonboz6, ajanlott eljarasok combinadojaval képesek is vagyunk
e czél megkozelitésére. Visszatérink Semmelweis harom postula-
tuméra, melyeknek eleget teend6k, a kéz sterilitasanak gyakorlati
keresztulvitelére ma altaldban a kdvetkezd elvek uralkodnak.

Minthogy keziinket teljesen desinficialnunk nem sikeril, a kéz
epiphytai azonban nagyjaban éartalmatlanok,203arra kell térekedniink,
hogy azt virulens, korokozo fajokkal ne fert6zzik. (Semmelweis
elsé pontja.) E fert6zést olyan koérhazakban, a hol az asepticus és
septicus esetek elkilonitése lehetséges, a hol mas tekintetek (tanitas
czéljai) ezt meg nem akadalyozzak, azéltal kertlhetjuk el, hogy a
septicus esetek ellatasaval kilon személyzetet bizunk meg. Pontos
vizsgalatok ugyanis kimutattdk, hogy az ily fert6z6 anyagokkal
foglalkoz6 egyének keze, a leggondosabb desinficialds daczéra is,
tulnyomd esetben sulyosan fertzéttnek veend.20i

A hol ez elkiilonités nem lehetséges, ott minden septicus seb,
vagy pathogen baktériumokat tartalmazhat6 testrész (szajureg, végbél
sth.) érintése el6tt védjik kezlinket gummi vagy jol fert6tlenithet6
borkeztyiik viselésével. (Semmelweis masodik pontja.) Kezink biz-
tosabb tisztithatdsa czéljabél mindennapos gondunk legyen keziink
apolasa, repedések, sebzések elkerulése. (Hagter.) Keriljik lehet6-
ség szerint a seb kozvetlen érintését. Ha A&ltaldban nem vagyunk
baratjai a czérnakezty( viselésének és benne felesleges, sét nem
veszélytelen (Dodertein) complicatiot latunk, alkalmazzuk azokat ott,
hol szaraz voltuk miatt feltétlen biztositékot nydjthatnak: a lekoté-
sek alkalmazasanal, miszerek, térl6k nydjtasanal stb. Mindenekelétt
pedig igyekezzink azon, hogy gondos mechanikus tisztitds és a kéz
fert6tlenitése altal a csirok oly megapasztasat hozzuk létre, a milyenre
csak képesek vagyunk. (Semmelweis harmadik pontja.) Sterilitast

2B A kezek rendes fert6z6i kozul pathogen fajként féleg a staphylo-
coccus albus szerepel. Pontos vizsgalatok kimutattdk, hogy a kéz e staphylo-
coccusai rendesen a virulentia alacsony fokan allanak, a szaraz allapot folytan
(Friedrich) ; hogy az (j talajhoz valé alkalmazkodasuk hat-hét éraba kerdil,
abba az id6be, melyben a sebvaladék kifelé Grllése és a sebvaladék baktericid
tulajdonsaga a legintenzivebb.

2 L. Mikulicz 1 c. A ,septicus assistens* keze csak 8%-ban volt
sterilizalhatd, mig a vizsgalt eseteknek 92%-adban sulyosan fertézottnek volt
mondhato.



ritkan értink el, relativ csirszegénységet (Keimarmnth) mindig elér-
hetiink ez eljarassal.26

A kéz desinfectioja az asepsis tényez6i koziil az a pont, melyen
még ma is legeltérébbek a nézetek és a mely még a legnagyobb
atalakuldsnak néz elébe. Csak egy pont van meg a tényezOk sora-
ban, mely hasonld &talakulason ment keresztiul és melyben még ma
sem jutottunk végleges megallapodasra. Ez a varrd, féleg pedig a
lekot6 anyag kérdése.

Lister tanai kozt taldlkoztunk el6szor a catgnt rendszeres alkal-
mazasaval. LiXTER-t a catgut ajanlasara annak azon tulajdonsaga vezette,
hogy a szovetekben gyorsan felszivodik. Az els6 készitési méd azon.
ban mar Lister el6tt is elégtelennek latszott. A carbololajban prae-
parélt catgut ugyanis nagyon gyorsan szivodik fel. E hatrany elharita-
sara ajanlotta a chromsavat, mely a catgntot merevebbé teszi és felszivd-
désat hatraltatja. A modositasok targyalasanal megismerkedtiink az igy
elkészitett catgut egy masik, sokkal Iényegesebb hatranyaval. Tébb
szerz§ s koztik a LiSTER-féle sebkezelés leglelkesebb kovetdi, acatgut
steril voltadban kezdtek kételkedni. Tébb sulyos fert6zést a catgut rova-
sara irtak. Megindult a keresés a catgut csirtalanitdsanak feltalalasara.
A juniperus olaj (Kocher) mellett a sublimatot200 s egyéb Ujabb anti-
septicus anyagot, a formaiint, Gjabban a cumolt207 ajanlottak, melyek-
kel sikerlilt a catgnt biztos sterilizalasa.

Mar ez eljarasoknal is érvényesiill a h6 alkalmazasa (formalin-,
cnmol-catgut). Ue lehetséges szdraz leveg6ben valé Gvatos hevi-
téssel (Reverdin), alkoholban, olajokban, (Brunner), végil ammonium
sulphuricmn témény oldataiban val6 f6zéssel,28 széval magas hd
alkalmazasaval a catgutben foglalt, igen ellenallé baktériumokat

-°j A bordezinficialas kérdésénél mindig a miit6 kezérdél beszéltem.
Természetes, hogy ugyanily elbiralas alad esik a miiteendd beteg bdre is.
A testlireg és azok nyildsai (szaj, végbél) a desinticialasnak még tobb nehéz-
séget szereznek. Ezeknél csak a durva szenny tavolithaté el, a fekélyesedd
folyamatok tehet6k ténkre edzd szerekkel, killonben pedig a sebtél ép Ugy
élkilonitenddk, mint minden ersen fertzott szerv.

2B SchimmelsuscH : Desinfection von Catgut. Béri. ki. Woch. 1894. Nr. 39.

207 Kromig - Uber Sterilisation des Catgut. Cbl. f. Gyn. Nr. 27.: és Zur
Wahl des Nahtmaterials. D. med. Woch. 1900. Nr. 44.

208 E1sberg : Ein neues und einfaches Verfahren der Catgutsterilisation.
Chbl. f. Chir. 1900. Nr. 21.



124

(Brunner catgut-bacillusa) biztonsaggal elélni. A catgutben vald
bizalom azonban annyira megrendilt, bogy a sebészek j6 része
lemondott a felszivddhaté anyag alkalmazasatél. A bizalom megren-
ditésére nagyban hozzajarult Poppert kozleménye 2008 ki kimutatta,
hogy teljesen csirmentes catgut is képes genyedést kivaltani. Szerinte
a catgut, ha nagy mennyiségben keriil a sebbe, helybeli lenkocytosist
okoz, melynek magasabb foka talyogképz6désre vezet. E talyogképz6-
dés nincs dsszefliggésben a catgut készitésének mddjaval. Fugg valo-
szinlleg azoktol a toxinoktol, melyek magaban a catgut anyagaban kép-
z6dtek. E genyedés nem halad, nagy mérveket nem 6lt. Hogy tényleg a
toxinok okozzédk a genyedést, e felvételt megerGsiti az a tapasztalat,
hogy Ugy sterilizalt baktérium-kultirak, mint azok toxinjai positiv che-
motacticus hatast fejtenek ki. Ha tehat teljesen kdzombos catgutét kiva-
nunk, e toxinokat kellene kdzombdsitenink, vagy eltavolitanunk.

Az (gynevezett vegyi genyedés kivaltdsan kivil még egy kordl-
mény jarult ahhoz, hogy a catgut mindink&bb kiszorult az &ltalanos
gyakorlatbél. Minervini 210 ugyanis kimutatta, hogy a catgut készitésé-
nek legmegbizhatébb modjai, a keményitds utani kif6zés stb. 4gy meg-
valtoztatjak a catgut sajatsagait, hogy felszivodasra képtelenné lesz,
vagy legalabb is e felszivodas honapokig elhGzédhatik. Ha a seb nem
teljesen csirmentes, a catgut mint holt, szerves anyag kit(in6 tap-
talajt képez a baktériumok szamara.

Egy korilmény azonban a catgut teljes elhagyasanak Utjat
allotta: a fel nem szivédd lekotési fonalak, sulyesztett varratok altal
el6idézett implantatios infectio (Kocher). Teljesen csirmentes idegen
test, teljesen csirmentes sebben begyogyul minden lényeges reactio
nélkil. A lekotésekre hasznalt selyem szélacskai kdzé azonban igen
kénnyen szivodnak be az ujjakrél baktériumok. Mig a sebben
elkulénitve levd baktériumokkal a sebvaladék baktericid hatésa, az
16 sejtek miikddése csakhamar elbanik, addig a selyem szélacskai
kozé elrejtett baktériumok hossz(i ideig, hetekig, honapokig veszte-
gelhetnek a sebben a nélkil, hogy életképességiik elveszne. Az igy
inficialt fonal apré talyogocskak képz6désére vezet. A selyemfondl
fel nem szivédvan, kilril, fonalgenyedést okoz, mely bizonytalan
idékig elhGzhatja a seb gyogyuldsat, s6t a mitét eredményét is
kétségessé teheti (sérvek).

20 Uber Eiterung durch keimfreies Catgut. Chl. f. Chir. 1896. Nr. 26.
210 Zur Catgutfrage. Deutsche Zeitschrift fur Chir. Bd. 54. Heft 1—2.
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E kérilmény volt az, mely a régi sebészeket is mar arra késztette,
hogy alkalmas, felszivddhato anyagot keressenek az erek lekdtésére.

»,Hogy a visszamaradé csomé konnyebb oldédasat és felszivo-
déaséat remélhessiik — Irja Chelius21l — ajanlottak, hogy a lekoté-
seket felpuhitott hurokkal vagy oly anyaggal végezzilk, melyet az
angolok silkwormgntnek hivnak, vagy bdrrel készilt ligaturdkat
hoztak javaslatba (I. H. G. Jameson 1827.).“ Ugyané korllmény
indokolta a tindm fémdrottal készilt lekotéseket.212 Ez anyagok
egyike sem lévén alkalmas a Kkit(izott czél elérésére, Lister fel-
lépésének idejéig altalanos alkalmazasban volt az az eljaras, hogy
a lekdtési fonal egyik végét vagtadk le rovidre, mig a masik végét
a seb nyiladsan kivezetve, e fonal segitségével tavolitottdk el a
lelokéd6 lekotési fonalakat.

A fonalgenyedés elkeriilésére e régi eljarasok némelyike Ujra
felszinre kertl. A felszivddé anyagokrol a catgutndl mar megemlé-
keztiink. Hogy a baktériumoknak a fonal szdvetébe valé besz(ir6-
dését meggatoljak, kényes elsilyesztett varratokra oly anyagot
valasztottak, mely beivodasra képtelen. llyen a fentemlitett silkworm,
ilyen az ezlist- vagy bronzdrét (Socin). Utobbiak nagy elénye, hogy

mint kés6bbi vizsgalatok kideritették — antisepticus képességgel
is birnak. Hatranyuk azonban, hogy merevségiknél fogva izgatjak
a kornyez6 szovetet és ezéltal fajdalmakat okozhatnak.

Hogy a selyemnek a kéz altal vald fert6zését csokkentsék,
fert6tlenitéséhez antisepticus oldatokat (sublimat, cérbol, jodoform-
aetlier)213 hasznalnak, melyekben fézve s ily mddon eltartva, a selyem
csekély mennyiségli antisepticummal van atitatva. A tapasztalat azt
mutatja, hogy az antisepticum e kis mennyisége elégséges arra,
hogy a kéz utjan belekeriild baktériumok fejl6dését megakaszsza,
a nélkal, hogy tllsdgos izgaté hatast fejtene ki a sebben.

A varrd anyag targyaldsanal kell még megemlékezniink a bér-
varratokhoz ajanlott anyagokrol és a bdérvarrat technikajardl. A bor,
s kuléndsen annak mélyebb rétegei, allanddan tartalmaznak baktériumo-
kat. A varrat fonalaval ez anyagokat a mélybe vihetjik. Kilondsen
kdnnyen torténik ez a selyemnél és minden hajszalcsbvecskét tar-
talmazé anyagnal. Ha a seb mélyebb részeinek fertGzését el is

211 Chetius ,,Handbuch der Chirurgie“. VII. Aufi. 1851.

212 Levret in ,,Frorieps Notizen“. 1829.

213 Haegler : Steriles oder antiseptisches Ligaturmaterial ? Chl. f. Chir.
1899. Nr. 5.
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keruljik az ilyen fertdzott fonallal, gyakran latjuk a sebcsatorna
kisebb-nagyobb fok( gyuladasat. Eltekintve a cosmeticus szempont-
tol, a szorasi csatorna e gyuladasa magadban véve is okozhatja
masodlagos fert6zés létesulését. Elkerulésére hasonld Ovoszabalyokat
alkalmazunk, mint a lekotéseknél. Beivodasra képtelen fonalak (drét-
varrat, silkworm, collodiummal itatott czérna)2l4vagy a fonal anti-
septicus anyaggal valdé impregnalasa (Mikulicz) f6eszkdzok a szorasi
csatorna asepsisének megdvasara. A bor fert6zott részének Kiker(-
lésére szolgdl még az Ugynevezett subcutan varrat, melynek elénye
a szorasi csatornak Utjan val6 fert6zés megkerulésén kivil féleg a
cosmetica terén nyilvanul.2l>

Elértink e kissé hosszira nyult fejezet végéhez. Felsoroltuk
a fert6zés hadrom mddja: a levegd, a contact és az implantatiés in-
fectio elkeriilésére ajanlott modszerek legfébbjeit. A mdbdszerek
sokasdga még e kivalogatas daczara is oly nagy, hogy az attekin-
tést megneheziti. De szilkséges volt Kitérniink a technika egyes
részletkérdéseire is, hogy képet nydjtsunk arrél a nagy munkérol,
mely sziikséges volt Semmelweis egyszer(i tananak a gyakorlatba
valo Aatiltetésére. Mindez eljardsoknak egy a czélja: a seb csir-
mentességének elérése. Felsorolasuk meggy6zhetett bennilinket arrdl,
hogy a sebek kezelésének ez idedljat, mely az asepsist mathema-
tikus biztonséggal biztositand, megkdzelithetjik, de mai eljarasaink-
kal el nem érhetjik. Egy tényezd, a bor tokéletes csirmentesitésének
eddigelé lehetetlen volta és a leveg6 tjan valo fert6zésnek lehetd-
sége allando veszélyt képez.

De ép e veszély, annak pontos ismerése képezi azt a rugot,
mely az asepticus 6vO intézkedések folytonos javitasat eredményezi,
mely nem engedi meg, hogy figyelmink, a biztonsdg érzetétél
elaltatva, lankadjon. A tokéletes csirmentesség elérésének lehetetlen-
sége vezet benniinket arra, hogy tanulmanyozzuk és felhasznaljuk
azokat a természetes védelmi eszkdzoket, melyek a szervezetnek a
megtortént infectio legyézésére rendelkezésére allanak.

214 Braun : Uber das chirurgische Naht- und Unterbindimgsmaterial.
Minch, med. Wochenschrift, 1900. Nr. 15, 16.

215 Pozzi: Suture intradermique, nouveau procédé de suture de la peau.
Bull, de chir., 1894, mely Halsted ,buried skin suture“ének és Kendal
Frank ,subcuticular suture*-ének mddositasa.



Y. FEJEZET.

A sebek bakterioldgidja. A sebbe jutott mikroorganismusok megsemmi-
sitése. Bels6 antisepsis és a bakteriotherapia. A szervezet természetes
védelmi eszkodzeinek felhasznalasa.

Szamtalanszor ismételtem mar, hogy a sebek csirmentességét
idedlnak kell tekinteniink, melyet a gyakorlatban aranylag ritkan
tudunk csak elérni. Az el6z6 fejezetben felsoroltam a hibaforrasokat,
melyekb8l a mitéti sebbe csirok kerllhetnek. E forrasok kozott
egyet nem emlitettem, mely pedig emberi gyarldsadgunk folytan a
leggyakoribbnak tekinthetd. A kezeknek, eszkézoknek és a kotd-
anyagnak azt a véletlen fert6zését értem, mely nem sterilizalt
targyak érintése altal j6 létre. Nem beszélek a bakteriologice
képzett orvosrol, a kinek hosszu gyakorlat utan vérébe ment at az
asepsis kezelése. Akad kozottlk is akarhany, a ki kovet el hibakat
az asepsis e legelemibb tdrvénye ellen. A nagyobb sebészi osztalyok
anyaga azonban oly mérveket 6ltétt, az asepsis egyszer( tanai a gyakor-
latban annyira bonyodalmas gépezetté valtak, hogy keresztilvitelében
nem orvosokbdl allé segédszemélyzet, apoldk, apoléndk szinte elkerl-
hetetlenek. A kinek alkalma volt sok sebészeti osztaly gépezetének
megfigyelésére, bizonyara tapasztalhatta, hogy hany lényeges hiba
eshetik meg — és torténik is naponként — a csirmentesség ellen.
E hibaforrasok kiviil esnek minden szamitason, kovetkezményeik
nem mérlegelhetek. Csak a tudomanyos fegyelem, a folytonos &vatos-
s&g és a mindennapos gyakorlat képes ez ismeretlent kisebbiteni,
kikiszoboIni. De még Im ez ismeretlen tényez6tdl el is tekintlink,
a fentebb elsorolt tényez&k sordban is taldlunk akarhanyat, mely a
seb csirmentességét lényegesen veszélyezteti.

A gyakorlati életben eszkdzolt vizsgalatok be is igazoljak a
kovetkeztetést. A sok vizsgalat kozul kivalogatok néhanyat. Mind
oly klinikadkrdl vald észlelések, melyek vezetSi az asepsis tanainak
fejlesztésére a legnagyobb érdemeket szerezték. Megjegyzendd, hogy
csak teljesen asepticusan gyogyuld sebekrdl van szé. Az Ugynevezett
antisepticus id6bdl vald az els6 kodzlemény.216 Mikuticz klinikajan
50, a KocH-féle modszerekkel vizsgalt seb kozil 40-ben volt

216 Bossowszky . Uber das Vorkommen von Mikroorganismen in Ope-
rationswunden unter dem antiseptischen Verbande. Wien. ined. Wochenschrift.
1887. Nr. 8, 9.
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jelen kisebb-nagyobb mennyiségli mikroorganismus. 26-ban staphylo-
coccus albus, 9-ben aureus, 2-ben streptococcus pyogenes, 8-ban
nem pathogen mikroorganismus. Tavél,2l7 Lanz €S Flach2l*
Kocher klinikéjan végzett vizsgalatoknal hasonl6 eredményre jutottak.
Csak a staphylococcus aureus és streptococcus fordul el ritkdbban
leleteik kozott. Taver a seb mélyét sterilnek taldlta; a mikro-
organismusok a drain kiallo részén és a kotéshen taldltattak leg-
gyakrabban.

De nézzilk a legujabb id6bdl szdrmazé vizsgalatokat. Doder-
1ein219 hangsulyozza, hogy kevés kivétellel képesek vagyunk a
matét terliletén baktériumok elég jelentékeny szamat kimutatni.
Szamuk els6 sorban a m(tét tartamatdl fiigg. Schioffer 20 vizsga-
latai szerint 31 eset kozll csak o6t bizonyult sterilnek. A mikro-
organismusok fajat tekintve, csak egyszer fordult el6 staphylo-
coccus aureus, streptococcus egyszer sem. Az esetek legtdbbjében
staphylococcus albus volt taldlhatd. Ramutat arra, hogy a seb-
valadéknak elég jelentékeny baktericid hatdsa van, mely abban
nyilvanul, hogy oOrdkon keresztil a baktériumok nem szaporodnak,
minek folytdn az els6 48 oOraban csak kis szamban mutathatunk
ki baktériumokat. A valadék e baktericid hatdsa méar az els§
huszonnégy 6ran belll fokrol fokra apad.

Brunner,21 kinek igen szabatos és pontos vizsgalatokat koszo-
nink e téren, hasonlé eredményre jut. Az els6 vizsgalatnal, mely a
friss maGtéti sebbdl tortént, 28 seb kozll 18 volt steril, akar anti-
septicummal kezelte a sebet, akar teljesen aseptieus modszerekkel.
A sebgyogyulas folyaman eszkozolt 48 vizsgalat kozil 33 nydjtott
positiv eredményt; 20-szor staphylococcus albus, 5-szOr aureus volt
kimutathatd. Az d6sszesen vizsgalt 50 seb kozul a seb gydgyulésa

27 Tavel : Die Sterilitdt der antiseptisch behandelten Wunden unter
dem antiseptischen Verbande. Korr.-Bl. f. Schw. Arzte, 1892. Nr. 3.

28 Lanz u. Flach: Untersuchungen {ber die Sterilitat aseptisch und
antiseptisch behandelter Wunden unter aseptischen u. antiseptischen Verbénden.
Arch. f. klin. Chir.,, 1892. Bd. 44, pag, 876.

29 Die Bakterien aseptischer Operationswunden. Minchn. med. Wochen-
schrift, 1899. Nr. 26.

20 Uber Wundsecret und Bakterien bei der Heilung per primam. Arch,
f. klin. Chir. Bd. 57, Heft 2.

21 Erfahrungen u. Studien Uber Wundinfection u. Wundbehandlung,
I. Th, 1898. Uber den Keimgehalt u. Heilverlauf aseptisch angelegter Wunden
Frauenfeld, 1898.
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folyaman csak 4 mutatott csekély izgalmat. E vizsgalatokbol kidertil,
hogy sebkezeléslink tokéletesedésével mind kisebb lesz az inficiélt
esetek szdma és a mi még ennél is Iényegesebb, fogy azon mikroorganis-
musok mennyisége, melyek a sebgydgyulasra a legveszélyesebbek:
a staphylococcus aureus és a streptococcus pyogenes. E lényeges
haladds daczara tavol vagyunk meég a czéltol. Ezért kell figyelmin-
ket a természetes gyogyulds tényezGire, a seb helyi viszonyaira és
a szervezet védelmi eszkdzeinek elGsegitésére forditanunk.

Visszatérek ahhoz a hasonlathoz, melyet mar a bevezetésben
emlitettem. A seb asepsisét hasonlithatjuk egy torth6z, melynek
szamlal6ja a szervezet védelmi eszkdzei, nevezbje az infectio. A
nevezd kisebbitésére alkalmazhatd kiilsé tényezdkkel az elébbi feje-
zetben foglalkoztunk mar. Motéti sebeknél e modon oly csir-
szegénységet ériink el, hogy az alantabb targyaland6 eljardsok
segélyével, melyek a szervezet védelmi eszkdzeinek czéltudatos fel-
hasznalasaban allanak, bizton remélhetjik, hogy aseptieus seb-
gyOgyulast fogunk elérni. Ue egy tényez6vel eddig nem szamoltunk.
Ez a seb sllyosabb infectioja, mely jarulékos sebestiléseknél rende-
sen feltételezhets. A fert6z6 anyag mennyiségér6l és minésegérdl
fogalmat nyUGjtanak BRUKNER-nek ez irdnyban végzett vizsgalatai.22
A sériléseket, melyek vizsgalata targyat képezték, harom csoportba
osztja, a szerint, a mint egészen frissen keriltek kezelésébe, elsd
segélyben madr részesiltek vagy maér infectio jelenségeit mutattak.
Az Bsszes esetekben elég tetemes mennyiségl csirt tudott kimutatni
a sebekben. Mennyiségik novekedik az id6 szerint, mely a sebe-
sllés és a vizsgalat kozétt lefolyt, fligg tovabba a sériilés miné-
ségét6l és helyétdl. Pathogen csirok kozil a leggyakoribb a sta-
phylococcus pyogenes aureus. A baktériumok leginkabb a vérrégok-
ben fordulnak el6, virulentidgjuk azonban egészben veve csekély.

E vizsgélatok Kideritették, hogy minden jarulékos sebesiilésnél
csirok tetemes mennyisége fordul el a sebben. A kérdés, mely e
sebesuilések megitélésénél elsé sorban felmeriil: képesek vagyunk e
az igy fert6zott sebeket vegyi szerekkel fert8tleniteni?

E kérdés megoldasara az allatkisérletek egész sora végeztetett.
Az eredmények, melyek e kisérletekbdl folytak, oly ellentmondok,
hogy egyeztetésiik csak az Ujabb vizsgéalatok szambavevésével sike-
ril némileg.

222 Brunner: 1 c, Il. Th. Uber den Keimgehalt und Heilungsverlauf
accidenteller Wunden. Aseptik oder Antiseptik ?

Manoinger: Asepsis. 9
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Schimmelbusch 23 kisérletei szerint friss sebek clesinficidlasa
teljes lehetetlenség volna. Ha egerek farkat anthrax-bacillusokkal
fert6zzik, mar néhany perez utdn annyi fert6z8 anyag szivodik fel,
hogy még az egér farkdnak lemetszése sem képes az allatot meg-
menteni. Schimmelbusch kiemeli ugyan, hogy a kisérlet eredménye
csak cum grano salis vihetd at a gyakorlati élet kérdéseire, mert
a fert6z6 anyag oly mennyiségével és mindségével kisérletezett, mely
sebesiiléseknél soha el6 nem fordul.

Hente24 kisérleteit a gyakorlat viszonyaihoz alkalmazta. Ha
fertzésre kevés mennyiségli és kozepes virulentidju anyagot hasz-
nalunk, 2—6 6ran bellil sikeril még az allatot a seb desinficialasa-
val életben tartanunk. Schimmelbusch, Renault, Bouley, Colin
és Kiessen Kisérletei nem alkalmazhatok a sebesllések desinficiala-
sanak megitélésére. Henle €S Meisner Kisérletei szerint a sebek
desinfectioja az els§ drakon belil teljesen hatasos lehet.

Az eredmények e két szélséségét némileg magyardzzak és ki-
egyenlitik az Gjabb vizsgalatok. E vizsgalatok Kideritették, hogy gy
az infectio létrejottére, mint annak meggatlasara legfontosabb a
mechanicus viszonyok szambavevése. Ha Schimmelbusch Kisér-
leteit Ugy modositjuk, hogy az egerek felsebzett farkat anthrax-
tenyészetébe szabadon beldgatjuk, o6rékig nem jon létre infectio. A
felsebzett rész eltdvolitasaval biztosan sikeriil az infectio meggat-
lasa.25* Ha jO nedvszivo kotdszert alkalmazunk, a friss sebekre
alkalmazott méreganyagok nem szivodnak fel. Ha a kotGszer kell§
kisz&radasara Ugyelink, a friss sebekre alkalmazott strichnin, ricin,
bomlott vér, Iépfene-, staphylococcus- és streptococcus-tenyészet nem
szivadik fel, nem fertéz.

A desinfectiora kideriilt,220 hogy hasonlo fert6zés mellett teljesen

2B schimmetbusch : Uber Infection von Wunden. Verb, der d. Ges. f.
Chir. XXIIl. Kongress, 1894 és Uber Desinfection septisch inficirter Wunden.
Fortschr. der Med., Bd. 13, 1895.

24 Uber Desinfection von frischen Wunden. Arch, fur klin. Chirurgie.
Bd. 49.

23 Friedrich : Die aseptische Versorgung frischer Wunden, unter Mit-
theilung von Thierversuchen Uber die Auskeimungszeit von Infectionserregern
in frischen Wunden. Arch. f. klin. Chir.,, 1898. Bd. 57.

Preobajenszky : Les bases du traitement antiparasitaire des plaies.
Annales de lInstitut Pasteur, 1897.

20 Haenel : Zur Frage der Desinfectionsfahigkeit der Wunden. D. mod.
Wochenschrift. 1895. Nr. 8.
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kdzombos, vajjon 3%-os carbdl- vagy 0'6%'0S konyhaso6-oldattal
mossuk ki a sebet. Mindkét oldat féleg ineehanicus hatast gyakorol.
Leglényegesebb a sebvaladék lefolyasanak szabad (tja, az osmoticns
dramnak a felulet felé valé iranyitadsa. Ezert a sebek desinfectioja
felesleges, s6t annyiban hétranyos is lehet, hogy a sebvéladék
mennyiségét noveli. 227 A sebtasakok felhasitasa &ltal a genvedést
nyilt genyedéssé kell atalakitanunk. Csak ily sebeknél van értelme
az antisepticus szerek hasznaldsanak, melyek a baktériumokkal koz-
vetlen érintkezésbe jutva, virulentigjukat lecsokkenthetik.

Minden jarulékos fert6zés az els6 6—8 dra alatt tisztan helybeli
folyamat.'"28%Ez id6 képviseli az incubatio id6szakat. A targyak feli-
letén levé baktériumok a beszaradas folytan oly allapotba jutnak
(Trockenzustand), hogy Uj kozeghez val6 alkalmazkodasukig, az oszt6-
das bedlltdig néhany orara van szikségiik. Antisepticus szerek alkal-
mazésanak csak ez id6n belll van értelme, feltéve, hogy a seb minden
zugaba bejuthatnak. Haladé vagy altalanos infeetio ellen teljesen
hatastalanok. Ha a helyi viszonyok megengedik, a seb tisztitasara a
legbiztosabb eljaras, ha a fert6zOtt sebet az egészséges szdveten
belil Kiirthatjuk. A hol ez lehetetlen, ott a nyilt sebkezelés nyujt
legtobb biztositékot a fert6zés terjedése ellen. A mi az antisepticus
anyag valasztasat illeti, oly anyagokat kell vélasztani, melyek anti-
septicus hatasukat fehérjetartalmud allati szvetek jelenlétében el nem
vesztik. 2u A tiszta sublimat-oldat erre alkalmatlan. Jobb ennél a
konyhas6s sublimat vagy a hydrargyrum oxicyanatum. Az ezlst
s6i. a phenolok szerves szdvetekben inkabb megtartjak desinficiald
hatasukat.

Mindez allatkisérletekb6l levont kovetkeztetések, a gyakorlat
igényeihez alkalmazva, befolyasoltak sebkezelési eljardsunkat. Vissza-
nyultunk azokra a sebkezelési modszerekre, melyeket az &-kor és
kdzépkor, a XVIII. szézad targyalasanal ismertettem. A kisérlet nyuj-
totta adatok felfedték az egyes eljardsok Iényeges pontjait. Ezek
alkalmazasaval, esetr8l esetre valé valogatasaval igyeksziink a séri-
Iésb8l szarmazd sebeknél is az asepsis elérésére.

Mai eljarasunk nagyon hasonlit a Hippokrates €S Celsus

27 Reicher : Zur Atiologie und Therapie der Eiterung. Arch. t Klin,
Ohir. Bd. 49. I. 1895.
28 L. Friedrich 1 c
20 BLEMBERG: Experimentelle Untersuchungen uber Desinfection im
Gewebe thierischer Organe. Z f. Hyg. u. Inf-Kr. Bd. 27. H. 2. 1898.
9~
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idejében divo sebkezelési moddszerekhez. A mit az 6-kor e nagy
orvosai az empiria Utjan tanitottak, azt tanultuk meg a Kkisérletek
és a betegdgyi tapasztalatok alapjdn megérteni és czéltudatosan
alkalmazni. Az éles eszkdzokkel metszett sebeket gyenge antisepticus
oldatok vagy steril konyhasds vizzel valé mechanicus tisztitas utan
elzarjuk, a sebben visszamaradd baktériumok Kkikliszobolését és
elpusztitasat pedig a szervezet természetes er8ire bizzuk. Ep igy,
teljesen exspectative jarunk el a modern kis kaliber(i l6vegekkel
torténd lovési sériiléseknél is (L az angol-bur haborl tapasztalatait).
A pork alatt vald gyégyulas nyujt e sériiléseknél legjobb eredményt.
Egyetlen feladatunk a masodlagos fert6zés meggatlasa, mit apro,
antisepticummal impregnalt kotéssel vagy antisepticus pastakkal
ériink el.20

Er6s z0zo6dassal parosult sebesiléseknél, melyeknél a szbvetek
életképessége szenvedett, vagy oly sebesiiléseknél, melyek mar az
infectio jeleit mutatjak, a mechanicus tisztitdison és a sebtasakok
feltardsan kivil antisepticus gaze-zal valé tampondlés, a nyilt seb-
kezelés ma hasznalatos formaja, a legczélszer(ibb eljards. Az anti-
septicus tampondlas czélja a fert6z§ anyag felszivodasanak meg-
gatlasa. Ezt eléri egyrészt a valadék elvezetése és annak bomlastdl
valé megdvasa, masrészt az antisepticumnak a sebre valdé hatdsa
altal. Az antisepticus szerek kozil e czélra a porantisepticumok
(jodoform és potszerei) a legajanlatosabbak; a csir6ld hatason kivil
ugyanis e szereknek positiv chemotacticus hatasa kétségtelen, melynek
folytdn a fert6zés leghatalmasabb ellenszere, a lobgét fejlédik ki
gyorsabban. A jodoformnak ezenkiviil megvan az a képessége, hogy
a bakterium-termékeket, a toxinokat megkéti. (Behuing, Schmidt.231)
A seb desinficidlasa ezek szerint nagyon hattérbe szorult és
helyet adott a mechanicus tényezOknek és a termeszetes vedelmi
eszkdzok tudatos felhasznalasénak.

E helyen kell megemlékezniink az antisepticus eljarasok egy
0j formajarél, mely a megtdrtént altalanos infectio ellen fordul.
A szervezetbe felvett baktériumok d6lésének gondolata oly régi,
mint maga az antisepticus szerek ismerete. E gondolattal talal-

20 D. Gesellsch. f. Chii\ 31. congressusanak 1902. &prilis 2-a4n tar-
tott gydlésén Bruns el6adéasa: Der erste Verband auf dem Schlachtfelde
és a discussio.

231 Die Desinfectionskraft antiseptischer Streupulver und Bemerkungen
Uber die Fernwirkung des Jodoforms. Ctbl. f. Bakter. 1897. Bd. 22.
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kozunk kissé phantasticus alakban a XVII. és XVIII. szazad bak-
terioldgusainal. E gondolat vonul végig mindazok munkain, a kik
antisepticus szerek gyakorlati alkalmazasan faradoztak. (Atexander,
Pringle.) A bels§ antisepsis azonban a gyakorlatban egyaltalaban
nem Valt be. Es ez természetes is. Behring 23Lh ugyanis kimutatta,
hogy hasznalatos antisepticaink a sulyegységhez viszonyitva, hat-
nyolczszorta mérgezébbek a fels6rendli szervezetekre, mint a bak-
tériumokra. Ez igazsdg, melyet a gyakorlat rossz eredményei is
beigazoltak, eleve kizarja a belsd antisepsis kivihetGségét.

Egészen maés iranybdl jott a lokés, mely meginditotta azon
vizsgalatok hosszi sorat, melyek a szervezetbe jutott fert6z6 anyag
megsemmisitését vag} artalmatlanna tételét czéloztak. Osrégi tapasz-
talat volt, hogy sok fertézési bantalom egyszeri Kkiallasa megvédi
az egyént az Ujabb fertézéstdl. Ez észlelés teremtette meg a tévol
keleten a himlé elleni oltasok primitiv modjat, ez vezetett Jenner
nagy felfedezéséhez, ez adta az eszmét Veszprémi IsTVAN-nak,232
a ki 1755-beu a pestis elleni oltasokat hozta javaslatba.

Uj alakot, Uj lendiletet 6lttt ez eszmekor, midén Pasteur,
a bakteriol6gia nagy mestere, megkezdte vizsgalatait az immunitas
és a mesterséges immunizalas kérdéseirdl. Az 6 vizsgalatai vetették
meg a bakteriotherapia alapjat. Az orvostudomany e legujabb, leg-
fiatalabb aga az utolsd évtized alatt oly mérveket 6lt6tt az orvoslas
terén, oly nagy fontossagot ért el, hogy néhany széval meg kell
emlékezniink alapgondolatanak fejl6désér6l. Xem térhetek ki e kér-
dések részletes torténetére. Annyira az utols6 évek terméke ez
irany, hogy objektiv torténeti feldolgozadsra még nem alkalmas.
A sebfert6zési bantalmak bakteriotherapiaja pedig még annyira fej-
letlen, hogy gyakorlati Kiprébalasarél még nem is szélhatunk.

Ennek daczara meg kell emlékeznem ez iranyrél, mert
ez képezi az antisepticus orvoslasi eljardsok utols6, zar6 lanczszemét,
mert ez irdnyt6l varhatjuk az antisepticus eszme lényeges fejl6-
dését. A szervezet megtortént fert6zése ellen, mint latni fogjuk,
eszkozeink eddigelé elégtelenek. Osszes antisepticus eljarasunk
arra torekszik, hogy a fert6zd anyagnak a sebbe jutasat akadalyozza
meg és annak felszivodasat tegye lehetetlenné. Az athidald kapcsot3

21 L. c. és Uber Desinfection am lebenden Organismus. D. med.
Wochenschrift. 1891. Nr. 51.
52 Veszprémi Istvan : Tentamen de inceulanda peste. London, 1755.



e két nagy csoport kdzdtt — egyrészt a prophylacticus antisepsis,
masrészt a bakteriotherapia kozott — lathatjuk azon térekvésekben,
melyek a szervezet természetes védelmi eszkdzeinek felhasznéalasaval
igyekeznek asepticus sebgydgyulas biztositasara.

Az ut6bbirdl, a természetes immunitasrol, késébb kell meg-
emlékeznink. Miel6tt azonban a specificus bakteriotherapia egyes
minket érdekl6 kérdésére térnénk, néhany alapvetd fontossagu
tényre kell utalni.

A baktériumok az ¢€l6, magasabb rend( szervezetekre vészt-
lioz6 hatasukat meérgez6 anyagcseretermékeikkel gyakoroljak. Egy-
szer(iség kedvéért nevezzik e termékeket Brieger szerint toxinoknak.
E toxinok az egyes bakteriumfajok szerint vagy a baktérium testéhez
kotottek, vagy attél kilénvalva, szabadon keringenek a véraramban.
Mig az el6bbi csoportba tartoz6 fajok csak Ugy képesek mérgezd
hatdsukat kifejteni, ha a baktériumok a véraramba kerlilnek, addig
ez utdbbi csoportndl a sebben veszteglé baktériumokbdl lehasad6
toxinok szivodnak fel és mérgezik meg a szervezetet.

Eltekintve a természetes védelmi eszkdzok azon csoportjatol,
mely a baktériumok bevandorlasa ellen iranyul, illetve a vérbe
jutott baktériumok mechanicus kikiszobdlését teszi lehet6vé, a vér-
savOban bizonyos korilmények kozott oly anyagok foglaltatnak,
melyek egyrészt a baktériumokat olik el, méasrészt a toxinokat
semmisitik meg. El6bbeniek hatasat latjuk a baktériumok fel-
oldasénak és az agglutinationak tlineményében, utdbbiak képezik
az antitoxinok csoportjat. A bakteriumellenes anyagok e két sora
keletkezik a szervezetben, a mint bizonyos, killénleges fert6z6 anyag
kerul belé. Czéltudatos eljarassal, fokozodé mennyiségld és virulen-
tiaju anyag oltasaval képesek vagyunk arra, hogy a szervezetben
ez antitoxicus anyagok oly mennyiségét hozzuk létre, mely azt a
halalos fert6z6 anyag sokszoros mennyisége ellen is megvédi.
E fokozatos oltason alapul az activ immunizalas.

Az activ immunitast kilonboz8 eszkdzokkel érhetjik el.2;3
Legrégibb formajardl mar fentebb emlékeztem meg, mid6n a
variolatiorél és Veszprémi pestis-oltasarol széltam. EIS kulturék,
nem gyengitett fert6z6 anyag kisebb mennyiségének beoltasabol
all ez eljarés. Veszélyessége csakhamar Kkiszoritotta a haszna-3

233 Djeudoxné : Schutzimpfung und Serumtherapie. Leipzig, 1900.
1. Auflage.
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latbol. Az activ immunizalds masik formaja a fert6z6 anyag mester-
séges gyengitését hasznalja fel. Ide szamithatjuk a jENNER-féle
vaccinatiot. A himl6 fert6z6 anyaga, egyes Aallatfajokra atvive,
annyira veszit virulentigjaban, hogy az igy gyengitett virussal valé
oltds az emberi szervezetre veszélytelen, de e mellett activ immu-
nitast kdlcséndz. Hasonld elven alapul a veszettség fert6z6 anyaganak
lefokozasa, melyet Pasteur az oltasi anyag kiszaritdsaval igyekezett
elérni. Leggyakoribb mddja az activ immunizalasnak el6lt bakterium-
tenyészetekkel torténik (diphtheria stb.). Végil hasznalhatjuk e czélra
a bakteriumtestek kilonbzd extractumat (tuberculin) és anyagcsere -
termékét.

Ezen eljardsok valamelyikével elért activ immunitas atvihet§
mas szervezetre is. Az immunizal6, antitoxicus testek a vérsavohoz
vannak kotve. Kell6 mennyiségének atvitelével mas szervezetet is
megvédhetiink fert6zés ellen. E tényen alapul a passiv immunizalas.

Mig az activ immunizalasnal minden egyes oltas utan a szer-
vezet élénk reactiot mutat, addig ez a passiv immunizélasnal nem
kovetkezik be, a szervezet nem képez Uj antitoxint. Ep ezért az
utébbinal gyorsan jon létre az oltds hatasa, beall az immunitas, de
ép oly gyorsan mulik is el.

Mindeddig csak a fert6zés ellen valo el6zetes immunizalasrol
szblottunk. Az antitoxicus serumnak gyogyité hatasarél, a mar
megtortént  fert6zés lekiizdésér6l még nem emlékeztink meg.
A gyogyitas lehet6sége a fert6zés kilonbozé alakjanal igen valtozo.
Fugg els6 sorban att6l az id6tél, mely a fert6zés és az antitoxin-
befecskendezés kozott lefolyt. A kisérleti eredmények ugyanis nagyon
valosziniivé teszik, hogy a toxinok az egyes szervekkel szoros, vegyi
Osszekottetésbe Iépnek, mely anndl szorosabb lesz, minél hosszabb
ideig all fenn. A lazdn kotott toxin lehasitasa és kozOmbdsitése
lehetséges, mig a szorosan kotott oly elvaltozasokat indit meg a
szervezet sejtjeiben, melyek ellen az antitoxin teljesen hatastalan.

Behring €S munkatarsai alapvet6 Kkisérleteikb61234 arra a

24 1. Behring und Wernicke: Uber Immunisirung und Heilung von
Versuchsthieren bei Diphtherie. Z. f. Hyg. Bd. XII.

Il. u. a.: Die Blutserumtherapie bei Diphtherie u. Tetanus u. o. 1892.

Ill. Behring und Knorr: Uber den Immunisirungswerth u. Heilwerth
des Tetanusheilserums bei weissen Méausen. Z f. Hyg. Bd. XIII. 1893.

IV. Behring : Gesammelte Abhandlungen zur atiologischen Therapie
von ansteckenden Krankheiten. Berlin, 1893.
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kovetkeztetésre jutottak, hogy bizonyos koériilmények kozétt a
gyogyulds elérésére elégséges a toxinok megsemmisitése, mig a
koérokozd mikroorganismusok kikliszobolését és artalmatlanna tételét
a szervezet természetes védelmi eszkozeire bizhatjuk. Ez elv a fer-
t6z0 betegségek egims fajaira be is valt. De épen azon beteg-
ségeknel, melyek minket most érdekelnek, ez elv elégtelennek
bizonyult, a mint azt késébb latni fogjuk. A bakteriolysis és agg-
lutinatio tlineménye egyes serumok baktericid hatasa mellett
latszanak bizonyitani. A gyakorlatban azonban igazan baktericid
serumot eddigelé nem ismeriink.

E rovid osszefoglalassal, melyben az antitoxicus therapia
egyes alapvet6 tételeit igyekeztem kiemelni, eltértem a torténeti
fejl6dés folyaméatol. De szilkségesnek lattam roévid attekintés nydj-
tasat e kérdések mai allasardl, hogy vezérfonalul szolgaljon a
gyakorlati antitoxicus therapia torténetének megitélésénél.

A sebfertbzési bantalmak, melyeknél antitoxicus kezelést
prébaltak, a kovetkezdk: tetanus-, sebdiphtheria-, streptococcus- és
staphylococcus-fert6zés, végil a rabies. E béantalmak kozil az
utolsé, melynél az antitoxicus therapia legszebb eredményeit éri el.
nem is szorosan vett altalanos sebfert6zési  bantalom. mert a
sérilések csak kis csoportjahoz, a veszett allatok marasahoz
flizédik.

Ha a rabies antitoxicus therapidjaval kezdem meg a targyalast,
ennek oka abban rejlik, mert ez az egyetlen sebfert6zési bantalom,
melynél az eddigi eredmények teljes sikert mutatnak. A védé-
oltdésok kezdeményezése PASTEUR-re vezethet§ vissza. 1830—1886-ig
tartd kisérletekkel vetette meg a veszettségellenes oltdsok tudo-
manyos alapjat. Modszere roviden el6adva abbdl allott, hogy a
veszettség mérgét nyulakra oltotta at, mely allatokban annak viru-
lentidja ndvekszik, mig bizonyos, allandé maximalis virulentiat el
nem ért. E virust, mely hazinyulat atlag hat nap alatt képes eldlni,
nevezte fix virusnak. Ez allatok gerinczagyanak rovidebb, hosszabb
ideig valo széritasaval érte el a virus fokozatos gyengitését. 14 napi
szaritott vel6 emulsiojanak bér ala fecskenclezésével kezdte immuni-
zalasat, majd fokrol fokra emelkedve, a legmagasabb tomenységi
méreghez jutott el. E befecskendezésekkel képes volt kutydkat a
legvirulensebb. subduralis infectio ellen immunizalni. De egy lépéssel
tovabb is ment. Kiindulva abbol, hogy a veszettség incubatioja
hetekig tart, hogy masrészt néhdny nap alatt sikeriil az allatokat
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immunizalni, kisérleteit tovabb folytatta a maér fert6zott, veszett
ebmarta allatok immunizalasara. Az ez irdnyban végzett kisérletek
beigazoltdk Pasteur gondolatanak helyes voltat. Bebizonyodott az,
hogy a fokozatos oltdsokkal az esetek nagy tobbségében sikerll a
szervezet immunizaldsa, miel6tt a veszettség kitért volna.

E tény vezette Pasteur-i arra, hogy oltasait emberre is atvigye.
Az els6 sikeres véddoltasok hirére megalakult a hires parisi Pasteur-
intézet, melyben az els6 hat év alatt (1886—1892) 10,144 emberen
tortént oltés. Az elért eredmény fényesnek mondhatd. Ha Hégyes
terjedelmes kutatasai alapjan a veszett eb altal martak haldlozasat
atlag 15—16%-ra tehetjiik, ezzel szemben a fentebbi szambdl,
azaz 10,144 beteg kozil 63 halt meg, a mi 057°0 haldlozasnak
felel meg.2%

A parisi PASTEUR-intézet példajara csakhamar keletkeztek
intézetek a tobbi orszagokban is. A legelsék kozt ott latjuk Magyar-
orszagot, hol 1890-ben Ilétesiilt intézet a veszettség elleni véds-
oltasok czéljaira.

Hoégyes az eredeti PASTEUR-féle oltbanyag-készitési eljarast
Ugy modositotta, hogy annak mennyisége pontosabban mérhet6 le,
tiszta allapotban kénnyebben készithet§ és egyszer(ibben kezelhet6.
A szaritdsi modszer helyébe az oltéanyag higitasat 10,000-szerest6l
200-szorosig alkalmazza. Hogy e modszer kitiné eredményeket
nyujt, azt bizonyitja az 1890-t6l 1900. évig vezetett statistika,
mely id6ben 12,871 ebmart nyert segélyt az intézetben. Az &ssz-
mortalitas |28°/0-nak felel meg. Az Institut Pasteur eljarasa
szerint e szambdl levonva azon eseteket, melyek kés6n jutottak
kezelésbe, azaz a védoltas idejében vagy a kritikus els§ két hétben
haltak meg, a tiszta mortalitds O'6700-ra tehetd, az 1900. kimuta-
tassal pedig 0,45°0-ra.

Az eredmények még szembeodtl6bbek, ha a tiz év részletes
statistikdjat veszszik behatobb vizsgalat ala.

Z> Ez adatokat Hogyes munkai utdn kozlém. Oly nagy maganak
HOGYES-nek e targyrél szolo irodalmi munkassaga, hogy mdvei kozil csak
egy-kett6t emlitek fel. melyekben b6 irodalmi utalasok vannak. llyenek: a
..Veszettség. Rabies“ cziml czikk a belgyogyaszat kézikényvében. Budapest.
1894. Lyssarol irt monographiaja, Nothnagel spec. Path. u. Therapie \. Bd.
Y. Th. 1l. Abth. Wien, 1897. valamint franczia nyelv(i dsszefoglalé kozleménye :
La Rage et son traitement prophylactique en Hongrie depuis 1890 jusque
1899. Budapest 1900 & I'occasion de Lexposition universelle de Paris.



A halalozas volt:

1890-ben . . . 1-01%0 1895-ben . . . 0'25°/0
1891-ben . . . 0o 1896-ban . . . OG3%
1892-ben . . . 1*18% 1897-ben . . . 0-47%
1893-ban . . . 0'64°/0 1898-ban . . . 018%
1894-ben . . . 2-76°/0 1899-ben . . . 011%

A veszettség elleni oltds az aetiv immunizalds egy modja
immunitas létrejottéhez  bizonyos id6 sziikséges, ugy hogy

azon esetekben, melyek incubatio-ideje révidebb ennél, az oltas
hatastalan.

Kissé hosszabban id6ztem a veszettségellenes oltasok torté-
neténél. De ki kellett térnem ép e betegségre, mert az antitoxicns
therapia ennél ért el eddigelé legfényesebb eredményeket.

A tobbi sebfertézeési bantalom antitoxicns therapiajanak targya-
lasanal rovidebbre szabhatom az elmondanddkat.

A tetanus elleni antitoxint Behring fentebb idézett kisérletein
kivil féleg KITASATO-nak koszdnhetjuk.Z5 E betegségnél a passiv
immunizalas egy modjat hasznaljuk fel gyogyitasi czélbdl. A gyakor-
latban a tetanus antitoxinja mint gyogyité szer nem valt be. Ennek
okat abban kell latnunk, hogy (Doenitz vizsgélatai szerint -37) a
tetanus toxinjai igen gyorsan fliz6dnek a test szdveteihez. Rdvidebb
idén belul ez 0Osszekdttetésekb6l az antitoxin f6lés mennyisége
lehasithatja és kozombositheti a tetanus mérgét, de mar néhany
ora leforgasaval az antitoxin sokszoros mennyisége sziikséges e
czélra. A gyakorlatban f6leg prophylacticus immunizéalas czéljaira
ajanlatos, a mely tekintetben kilénoésen az allatgydgyaszat terén
igen fontos szerepe van. Mint gyogyitd szer hatasa az eddigi vizs-
galatok szerint legalabb is kétes.

A diphtheria-antitoxin therapidjar6l kalén nem kell meg-
emlékeznem. A seb valddi diphtheridja oly ritkasag, hogy csak
nagyon elvétve van alkalom az antitoxin felhasznalasara. Gyakorlati
elbirdlasanal csatlakoznunk kell a diphtheria fauciumnal szerzett
tapasztalatokhoz.

A sebek leggyakoribb ellensége, a strepto- és staphylococcusok@

26 Experimentelle Untersuchungen {ber Tetanusgift. Z f. Hyg.
Bd. XI. 1891.
2% Doenitz : Uber das Antitoxin des Tetanus. I). med. Wochenschr. 1897.
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ellen is megprobéalkoztak az antitoxicus orvoslassal. Marmorek 25
készitett oly serumot, mel\" allatokat streptococcussal valé infectio
ellen megvédett Az emberen végzett kisérletek kovetkeztetéseit be
nem igazoltdk. Csakhamar kider(lt, hogy a serum csak azon strepto-
coccus-faj ellen nydjt immunitadst, mely az eredeti, active immu-
nizalt allat oltasara hasznaltatott. E korilmény vezetett a polyvalens
serumok Kkészitésére. Tavel a polyvalensség mellett arra is nagy
sulyt helyez, hogy az els6dleges oltdsra csak emberbdl nyert, tébb
streptococcus-térzshél szarmazd anyagot hasznaljunk, mert az allati
streptococcus mas, gyengébb virulentidjd. Ez iranyban a vizsgalatok
befejezettnek nem tekinthetdk.

Hasonld elbiralasban kell a staphyl6coccusok ellen ajanlott
serumot részesiteniink, melyet Viquerart ajanlott. Petersen szerint 239
a staphylococcusok némely mérges terméke ellen hatésos, igy képes
a leucocidin és a staphylohaemolysin megkdtésére, azonban teljesen
hatastalan a Brieger altal leirt toxalbuminokkal szemben, gyogyito
hatasa pedig egészben véve nagyon kétes.

Az utolsé két bakteriumfajjal valé fert6zés ellen az antitoxicus
therapia hatasa mar azért is nagyon kétes, mert az altaluk fert6zott
egyének vérében nem sikeriilt immunizal6 testek kimutatdsa, mas-
részt az egyszeri fert6zés Ujabb fert6zés ellen tapasztalas szerint
nem véd meg. igy kozismeretes, hogy az orbancz gyakran djul ki,
hogy a staphylococcusinfectio, példaul az osteomyelitis acuta, nem
véd Ujabb infectiok ellen.

E néhany példabdl lathatjuk, hogy az antitoxicus therapia,
mint gyégyitd eljaras, a gyakorlatban eddigelé kevés positiv ered-
ményt nyujtott, ha csakis a sebfert6zési bantalmakat tartjuk szem
el6tt. Az egyéb fert6zési betegségeknél elért eredményei azonban
feljogositanak arra a reményre, hogy az immunitds kérdéseinek
pontosabb ismerete oly eszkdzoket fog teremteni, melyekkel a seb-
fertzési bantalmak lekiizdése is lehetségessé fog valni.

Mér az el6z6 két pont, a sebbe jutott baktériumok Kkikiszo-
bolésének és a bakteriotherapianak targyaldsanal eljutottunk az

2Is 1. Le streptocoque ei le sérum antistreptococcique. Annales de linstitut
Pasteur VII. 593. 1895.

Il. Traitement de I'érysipele par le sérum antistreptococique. Sémaine
inéd. 141.

20 (’bér Immunisirung und Sernmtherapie bei der Staphylomykose.
Bruns Beitrage Bd. XIX. 1897.



140

antisepticus torekvés masodik tényezdjének, a szervezet természetes
védelmi eszkdzeinek felhasznélasdhoz. Kuldndsen a sériilések tar-
gyalasanal lattuk, hogy a baktériumok el6lését czélzd eljarasaink
elégtelenek a seb asepsisdnek biztositasara.

A LIiSTER-féle antisepsis terjedésének elsé idejében, kiléndsen
pedig a bakterioldgia fejlédésének els6 viragzasaban, e tényez6kre
kevés sulyt helyeztek. Lister-i gyakorlati éleslatdsa megovta e
tényezd elhanyagolasatél. Modszerének sarkalatos pontjai kozt szere-
pelnek a seb megdvasa az antisepticum izgatd hatasatol, a vérzés
pontos csillapitdsa, a seb nyugalma ozélszerii varratok alkalmazasa
altal, végul a sebvaladék pontos elvezetése drainezés és jo szivo
kotések segélyével. E szempontok folytonos hangsulyozasa és kove-
tése magyardzza meg azokat a Kitin6 eredményeket, melyeket a
tokéletlen csirmentesités daczara, mindenutt elértek, a hol pontosan
e szabalyokhoz alkalmazkodtak.

Az asepticus eljards tokéletesitésével e tényez6k néhanya
kisebb jelent6ségl lett. igy f6leg a sebek drainezése, az els6dleges
sebvaladék elvezetése latszott foloslegesnek. Emlitettiik volt Neuber
és iskoldjanak ez iranyban végzett Kkisérleteit. Kitlint, hogy a
drainezés, daczara kit(ind hatasanak, veszélyeket is rejt magaban.
A drain mentén lehetséges a seb masodlagos fert6zése; a drain-
nyilas helye lassan gyogyul be és ezért a sebgyogyulast hatraltatja.
Minden esetben, melyben a seb infectiojat csekélynek vagy a sebet
teljesen csirmentesnek vehetjlk, jobb tehat a sebet teljesen elzarni.40
A sebvéladék, ha a seb ellatdsa lehetbleg csirmentesen tortént, a
sebben panghat, Ggynevezett haematomat képezhet, a nélkil, hogy
a sebgyogyulast hatraltatna. 4l

Mind e tapasztalat arra vezetett, hogy a sebek drainezése mind-
jobban hattérbe szorult. Megtanultuk kivalogatni azon eseteket,
melyeknél a sebvaladék el6re lathatolag b6 lesz, vagy melyeknél a
seb asepsise veszélyeztetve lehetne a sebvéladék pangasa folytan
(Ureges sebek, a mitét hosszu tartama) és ezeknek drainezésére
szoritkozunk. Ugyancsak drainezziik a fert6zott sebeket, csakhogy
itt a hajszalcsdves drainezést alkalmazzuk.

20 Réczey : Zur Wundbehandlung ohne Drainage. Wien. med. Presse
Nr. 24—26, 1890.

21 Anschatz : Eber den primdren Wundverschluss ohne Drainage und
die Ansammlung von Wundsecret in aseptischen Wunden. Bruns Beitrége,
Bd. 25. Heft 3. 1900.
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A sebvéladék elvezetésének elhagyasa ellentétben all azokkal
a tapasztalatokkal, melyeket Tavel és iskolajanak vizsgalatai2®2 a
sebvaladék pangasanak karos befolydsardl kimutattak. Csak gy
bizhatjuk a sebre az elsédleges sebvéaladék felszivasat, ha — a seb
elérhetd csirmentessége mellett — a gydgyulast hatraltatdé egyéb
tényezOket kell§ figyelemmel Kkerlljuk. E tényez6kre kell még
néhany széval kitérnink.

Els6 sorban is azon kell lenniink, hogy a sebvéladék mennyi-
ségét a legkisebb fokra szoritsuk. Ezt elérhetjik a vérzés pontos
csillapitdsa és a sebnek izgaté behatasoktol vald6 megovasa altal.
lly izgatd tényezéknek kell tekintenlink az antisepticumok legtbb-
jét. A sebnek kiszaradasa, mely hosszabb ideig tartd mdtéteknél
elég tetemes fokot érhet el, ugyancsak ndveli a sebvaladékot.
Osmoiice kdzombods, meleg, steril konyhasos oldatok alkalmazésaval
csokkenthetjilk a seb kiszaraddsat. E tényezd alkalmas egyszersmind
a seb mechanikus tisztitasara is.

Mésodsorban keriilniink kell minden behatast, mely a seb és
a szervezet életképességét csokkenti. Zuzodasok, idegen testek, a
vérkeringés meggatlasa mind oly tényez6, mely a seb életképes-
ségét csokkenti, a mikroorganismusok megtelepedését, genyedés
létrejottét elBsegiti. A sebészeti technika finomodasa azon eszkdz,
melylyel sikeril a seb helyi viszonyainak kedvez§ alakitasa.

Nagyon fontos a szervezet belsd védelmi eszkozeinek épsége
is. A vér vegyi Osszetétele nagy befolyassal van a sebek gydgyu-
lasdra. Kozismeretes, hogy a vér czukortartalmanak novekvése
(diabetes) mennyire elGsegiti az infectio létrejottét és terjedését,
hogy a vér alkalicitdsdnak ndvekedése mennyire ndveli a vér bakté-
riumolé  képességét. Ep igy fontos a kivalasztd szervek épsége. A
vese, az izzadasmirigyek, a bél kivalasztjadk a vérbe jutott bakté-
riumokat és toxinokat. E tényezék kozvetlen befolyasolésa eddigelé
hatalmunkban nem 4&ll; a bakteriotherapia is gyermekéveit éli; a
kivalasztas el6segitése kevés gyakorlati eredményeket mutathat fel.
Ep ezért kell minden torekvésiinket arra iranyitanunk, hogy a
fertéz6 anyag elérhet6 csokkentése mellett a sebek helyi tulajdon-
sagait hasznaljuk fel az asepsis létesitésére.

2 Tavel : Recherches experimentales sur I'infection et la desinfeetion
des plaies par armes & feu. Rev. d. chir. 1899. Nr. 12. és tobb berni dis-
sertatio.
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Az asepsis létesitése két tényez6jének, az amykoticus seb-
kezelésnek és a szervezet természetes védelmi eszkdzeinek kisérleti
anyagat az egész czivilizalt vilag tudoésai hordtak egybe.

A gyljtott anyag rendszerbe foglaldsa féleg a német sebészek
érdeme, kik kozil négyet kell kiilénésen kiemelnem, mint a kiknek
munkéssagahoz fliz6dik a szerzett tapasztalatok gyakorlati értékesi-
tése : Neuber, Bergmann, Mikulicz €S Kocher-i valamint isko-
ldjukat.

VI. FEJEZET.

Az antisepticus és asepticus orvoslasi eljarassal elérhet6 eredmények
statistikaja. Visszapillantas.

Elértink torténeti visszapillantdsunk folyaméan ahhoz az id6-
ponthoz, melyet targyaldsom befejezéséll valasztottam : az 1900-ik
évhez. Az utolsd fejezetek folyaman targyaltam azokat a vizsgala-
tokat, melyek az asepsis létrejottére sziikséges tényezdk legfonto-
sabbjaira vonatkoznak. E tényezOk sorabol kell kivalasztania a
sebésznek azokat, melyek az esethez mérten, a kils6 korilmé-
nyekhez viszonyitva az asepticus sebgyogyulast biztosithatjak. Kern
jarhatunk el ez eseteknél sablon szerint. A mindennapi gyakorlat
tanitott meg arra, mely mi(téteknél kell az asepsis egész gépezetét
miikddésbe hoznunk: ezek az asepsis tekintetében ,kényes* ml(ité-
tek ; megtanitott arra, hogy egyes, apr6 mitéteknél szilkségtelen az
Ov0 szabalyok egész sorat mozgositanunk: ezek a mindennapos,
aprobb mdtétek ; hogy végul a mitétek egy részénél féfigyelminket
arra kell iranyitanunk, hogy a fert6z6 anyag tovabbitasat tegyik
lehetetlenné: ezek a septicus miitétek.

Eltekintve az egyes iskolak, egyes sebészek szokasatdl és
traditiojatol fiiggd eltérésektdl, mar az imént emlitett eljaras, mely
a mitét kényessége szerint az asepticus eljaras tobb-kevesebb
tényez6jét hozza mozgasha, teszi feleslegessé és lehetetlenné, hogy
az egyes tenyez6k csoportositasdval a ma divd asepticus orvoslési
eljarads egységes képét adjam. Eltekintek tehat az asepsis eszkdzeinek
Osszefoglalasatol és egy végss, fontos kérdésre igyekszem megfelelni.
Mik a gyakorlati eredmények, melyeket az asepticus orvoslasi eljaras
nyudjt, mi a haladas, melyet segélyével a milthoz képest elérhetiink V

E kérdésre a feleletet az Osszehasonlitd statistika adnd meg.
Készakarva mell6ztem ez ideig a statistika adatait. Nemcsak azért.
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mert szamok halmozésdval még szarazabba tettem volha munkémat,
mely a tények sokasaga, a nevek hossz( sora miatt igy is nagyon
darabos, mozaikszer(. Melléztem a statistikat f6leg azért, mert nem
allanak rendelkezésiinkre igazan hasznalhaté szamok. Mennyiségek
Osszehasonlitdsanal ugyanis csak liasonnemiieket hasznéalhatunk fel.
A sebészet pedig, ép az antisepticus sebkezelés behozatalaval oly
valtozason ment at, hogy a régi statistikdt az 0j adatokkal 6ssze
nem hasonlithatjuk. Kib&vilt a sebészet tere, megnyiltak oly mezdk,
melyek még egy fél szazad el6tt a leggenialisabb sebész szamara is
»holi me tangere* voltak. A hasliri szervek sebészete, a négyogya-
szati nagy mdltétek, az agysebészet, a csontok és inak plastikaja
mind az asepticus sebkezelés mellett valt csak lehetévé. De véltoz-
tak az indicatiok més tekintetben is. A sérilések, az iziileti giimé-
kor sth. kezelésének conservativ irdnya lecsokkentette az amputatiok
szamat és végzését csak a végsO esetekben engedi meg. A sebészet
e megvaltozasa, Ujjaalakulasa illusiorussa teszi az Osszehasonlito
statistikat.

Jobban lehetséges e viszonyba A&llitas a szllészet anyagén,
melynek alanyi és targyi tényezdi az id6k folyaman alig valtoztak.

Szorosan el kell kildnitenink a szilészeti kérhazak statisti-
kdjat a magangyakorlat anyagatol, mert az antisepsis el6tti id6ben
az eltérés e két kulonboz6 anyagon igen nagy volt.

Nézzik elsésorban a szilészeti osztadlyok statistikjat. Az
egyes klinikdkon Semmelweis tanainak terjedése el6tt a gyermek-
agyi megbetegedések és halalozasok szama nagy hullamzasokat
mutatott. A bécsi klinika atlagos mortalitasa 1784-t6l 1822-ig
1-25°0, 1822—1834-ig 5*30°/0 volt, 1834—1863-ig — beleszamitva
Semmelweis két évi mikodésének csekély halandéséagat is — atlag-
ban 4'5° 0 volt.

Hirsch szerint2kiaz 6sszes kulturdllamok sziilészeti osztalyainak
mortalitdsa az antisepsis el6tti id6ben 2% és 4% kozt ingadozik.
Lefort hagy statistikdja szerint, mely 888,312 sziilésre vonatkozik
az intézetek atlagos mortalitdsa ez id6ben 3'4% volt. Végul Paris
hat nagy sziilészeti osztalyanak halandosaga 1802-t6l 1862-ig atlag-
ban 4 8%-ra tehetd.211

Ez adatokbol a kézépszdm 4°/0 mortalitast mutat.d

28 Hirsch: 1 c
24 Tarnier : Gaz. d. Hop 1866. pag. 151.
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Ezzel szemben utalok els6sorban a Semmelweis altal elért
eredményekre, a ki eljarasaval elérte, bogy a gyermekagyi laz
halandésaga allanddan kevesebbet tett ki 1%-nal.

Dohén az 1874—1883 évekre 47 németorszagi szllészeti
klinika atlagos mortalitasaképen 1'37%-ot taldlt.

Még szembettl6bb a haladas, ha egyes klinikdk mortalitasat
tekintjik kozelebbrél. Verde2458a berlini Charité-kérhaz anyaganak
feldolgozésanal a kovetkez6 eredményhez jut:

1801—1813 a mortalitds 2'06°/0. 1814-t6l kezdve a mortalitas
még csokken, a mi egyrészt hygienicus 6vdintézkedésekre, mas-
részt a miotéti beavatkozdsok és vizsgalatok lehetséges apasztasara
vezethet6 vissza, Ugy hogy 1824 és 1827-ben nem talalunk gyermek-
agyi laz folytan halalesetet. A harmadik szakasznak kezdeti éve,
mely szakasz a hallgatoknak boncztani gyakorlatokkal val6 inten-
sivebb foglalkozasaval esik egybe, pontosan meg nem hatarozhato;
befejez6 évét 1873-ra tehetjik. A mortalitds allanddan igen magas,
tet6pontjat az 1869 70 évekkel éri el, melyben az 16*7100-0t tesz
ki. Megjegyzendd, hogy Semmelweis OvOintézkedéseit a Charité-
ben nem fogadtak el.

A 4-ik szakasz az 1873-t6l 1882-ig évekig terjed. Az anti-
septicus  Ovoéintézkedések javitdsaval a halanddsag 1°0 és 3%
kozott ingadozik.

1882-t6l kezdve a mortalitds &llandéan 0'5% alatt maradt,
atlagban pedig 0229%-ra tehetd.

A giesseni klinikan2fl 1882-t6l 1892-ig a gyermekagyi laz
halandésaga 0'53°/0, 1894-t6l 1898-ig 0“1°0 volt.

A kozolt szdmadatokbdl lathatjuk, hogy parhuzamosan az
asepticus orvoslasi eljards terjedésével miként csokken a gyermek-
agyi laz folytdin a megbetegedések és halalozasok szama a klini-
kakon.

Kevéshé éles a kiillonbség a magangyakorlat anyagan. Lefoet
kimutatasa szerint 934,781 sziilés kozil 4405 haléleset fordult el§
a magangyakorlatban az antisepsis el6tti id6ben, a mi 0'47°0
mortalitdsnak felel meg. Tarnier 0'6°/0-0t, Hirsch 0’6—0'7°/0-0t

26 Velde: Geschichte des Kindbettfiebers im Charitékrankenhause zu
Berlin. Arch. f. Gyn. L. V. p. 111. ref. Schmidt’s Jahresberichte Bd. 260.
p. 160.

26 Lohlein @ Leistungen und Aufgaben der geburtshilflichen Institute
im Dienste der Humanitat. Giessen, 1899.
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szamit a magangyakorlatban, mint a gyermekagyi laz atlagos mor-
talitasat.

Ezzel szemben Anifeld szerint247 az antisepsis idejében Szasz-
orszagban 1.432,076 szilés haldlozasi szazaléka 0,64% volt, mely
esetek kozil sepsisre 028% esik. Az utols6 10 év folyamén e
szazalék 0°306%-rol 022%-ra silyedt.

A kozolt szdmokat vehetjik mértékiil, ha az antisepticus és
asepticus orvoslasi eljards folytan elért eredményeket akarjuk mér-
legelni. Tartézkodom attél, hogy a sebészet kdrébSl hasonlé Ossze-
hasonlitast végezzek. A tartézkodas okat fentebb emlitettem. Hogy
azonban a sebészet terén elérheté eredmények a sebkezelés tokéletese-
désével hasonlé javulast mutatnak, arrol legmeggy6z&bben tands-
kodnak azok a munkadk, melyek az antisepsis terjedésének els6
idejébdl szdrmaznak. Olvassuk el azokat a koézleményeket, melyek-
ben Volkmaxx, Nussbaum szamol be az egy klinikan, egy anyagon
észlelt véltozasokrdl és meggydz6dink arrél az oriasi haladasrl,
melyet Semmelweis éS Lister tanai jelentettek.

Ha olvassuk, hogy Delpech a korhazi uszdg terjedése ellen
naponként 300—400 beteg sebeit égette a tlizes vassal28 és ezzel
szembe allitjuk a mai sebkezeléssel elérhetd§ eredményeket; ha meg-
gondoljuk, hogy KocHER-nek — tabellai szerint,29 melyeket az
American surgical association elé terjesztett — sikeriilt elérnie,
hogy az 1898/99-ik tanév téli félévében végzett 325 asepticus
miitété kozil egy esetben sem a&llott be a sebnek még helybeli
complicatioja sem: (Ggy méltan nevezhetjik az asepticus sebkezelést
az orvostudomany egyik legnagyobb és legaldasosabb vivmanyanak.

Vessiink egy végsd pillantast az elvégzett dtra. Mint kora
hajnalban a sotét égbolton a csillagok egész sorat latjuk ragyogni,
majd egyre halvanyodni, végil egészen elmosddni, mikor nap-
keltével annak tiszta vildga ragyogja be a fdldet: ugy latjuk
tindoékleni az antisepsis el6tti id6k sotét hatterébdl azoknak
nevét, a kik a betegdgyi észlelések alapjan oly sebkezelést tani-

27 Lehrbuch der Geburtshilfe. 1894.

28 Konig : Uber Hospitalbrand. S. kl. Vortr. Nr. 40. 1871.

20 Kocher: Chirurgische Operationslehre. 1V. Aull. 1902. Pag. 47.
10
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tottak és folytattak, melynek észszer(isége ma is kiérdemli bamu-
latunkat, agy halvanyodnak el e nevek a ,puerperalis nap*“
felkeltével. Evezredek tapasztalasara és tudomanyos munkassagara
volt szikség, mig két férfil langesze felfedte a sepsis nagy kér-
déseinek titkat, mig oly eszkozoket adott kezlinkbe, melyekkel hat-
hatésan kiizdhettiink e rettenetes, lappangé ellenség ellen. Csak ez
ellenség pontos ismerete utan lettiink eszkozeink élesitésével képesek
leklizdésére.

A fejlédés e lassi menetén ez eszkdzoknek két csoportjat
ismertik meg. Az egyik kozvetlenil kizd a sebfert6zést okozé
mikroorganismusok életképessége ellen. E csoportba szamithatjuk a
fert6tlenitd eljarasokat, a szorosan vett antiparazitas eszkOzoket. A
masik csoport a szervezet természetes védelmi eszkdzeinek fel-
hasznéldsdval és elBsegitésevel igyekszik ugyané czélra, a bak-
tériumok Kkartékony hatdsdnak megsemmisitésére.

Mindkét torekvés csirédit ott lathatjuk mar Hippokrates és a
tobbi 6kori orvosok mdveiben. A fejlédés folyaman hol az egyik,
hol a masik csoport kerekedik feliil, hol meg teljes visszaesest
latunk.

Az Okori nagy orvosok mindkét eszkdzt czéltudatosan hasz-
naltdk a sepsis ellen. Az éles eszkdzokkel metszett sebek, melyek
helyi viszonyai a gydgyulasra kedvezdk, kozvetlen egyesitésre, per
primam intentionem valé gyoégyulasra alkalmasak. Ezeket tehat
szaritd szerekkel, oly anyagokkal kell kezelnink, melyek a rot-
hadast meggatoljak és a sebvéaladék bomlasat megakadalyozzak.
Ezzel szemben a zUzott sebeket, melyek ily gydgyulasra nem alkal-
masak, minél elébb genyedésbe kell hoznunk, hogy a zlzott részek
kikliszobolésével a sebnek sarjadzas utjan val6 gyogyuldsa annal
gyorsabban haladhasson.

A genyedés elGidézésében a természetes gyogyuléds egy maéd-
jat, a lobgat fejlesztését lathatjuk. Ezen eszkdzzel kiizddttek az
Okor orvosai a bomlott véladék felszivodasa, a sepsis kifejld-
dése ellen.

Ezen éles megkilonboztetés a kozépkor orvosainal elmosddik.
Az elmélet fenntartja ugyan a per primam és per secundam gyo-
gyulé sebek tanat, a gyakorlatban azonban labra kap a sablon.
Mindjobban el6térbe 1épnek az izgaté szerek. Az antisepticus
hatast ill6 olajoknak az izgatd szerekkel valdé Osszekotyvasztasa
eredményezi a sebbalzsamoknak, kendcstknek azt a sorat, mely
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egészen az Uj-kor kezdetéigl jobban mondva a tudatos antisepsis
kifejl6déséig uralja a sebkezelési eljarasokat. Tobbszor emlitettem
mar, hogy e szerek nagy tekintélyét azon hatas biztositotta, melylyel
a sepsis terjedése, a bomlott valadékok felszivodasa ellen kétség-
telentl birtak. E kedvezd hatast ama kor orvosai Ugy magyaraz-
tak, hogy e szerek a sebet modositjak és javitjak.

E nézet ellen foglal allast a XIIl. szazad folyaman Bor-
gognoni 6és iskoldja. Ok hangsulyozzak, hogy tisztasadggal és a seb
érintésének keriilésével a legtdbb sebet genyedés nélkil gyogyit-
hatjuk. Annak hangsilyozasabol, hogy ez eljarassal szép, be nem
hizodod hegeket tudtak elérni, hogy a genyedést az esetek tobb-
ségében teljesen el tudtdk Kkerilni, kdvetkeztethetiink arra, hogy a
kozépkor ez orvosai gyakran értek el eljarasukkal prima intentio
szerinti gyogyulast.

Szinte nyomtalanul tlintek el ez iskola tanai a kovetkez6
szazadokban. Az indicatiok szem eldl tévesztésével tovabb folyik a
sablon szerinti sebkezelés. A levegének tulajdonitott kartékony be-
folyas kerilésére a sebészek egy része minden sebet dsszevarr, masik
része meg sebbalzsamba &ztatott tépéssel tomi ki a sebeket.

A levegd kirekesztésének e tokéletlen eszkozei ellen foglalnak
allast a XVI. szdzad vége felé Paracelsus és Wurtz. A tiszta-
sdgot, nyilt sebkezelést ajanljak mint a sebek gydgyulasénak féfel-
tételeit. Mélyebbre hatd befolydsa a sebészek nézeteire az & tanuk-
nak sem volt. A kozépkori orvossagok sorabol a gyakorlati seb-
kezelés mindinkdbb az alkoholos orvosszereket kezdi alkalmazni.
Nagy befolyassal volt e szerek terjesztésére a franczia sebésziskola,
mely mindjobban kiszoritotta a helybeli szerek sorab6l a kdzépkor
olajos, zsiros és izgatd hatdsi kendcseit. Az antisepticumokat e kor-
ban kizardlag mint helybeli szereket alkalmaztdk a sebekre. Hasz-
nalasuk tisztdn az empirian alapult. Az elméleti tudomanyok fel-
lendillése. mely a baktériumok felfedezéséhez, az antisepticus szerek
hatasara vonatkozd kisérletekhez és a genyvérliség kértani felfoga-
sanak tisztulasdhoz vezetett, semmi hatassal nem volt a gyakorlati
sebkezelés kérdéseire.

Hogy az antisepticus kezelés az elméleti indokolds hidnya
daczara elég kedvezd eredményekre vezetett, azt Belloste, Bilguer
nézeteinek targyalasanal lattuk.

A franczia forradalom eltdrolte az Académie royale de Chi-
rurgien es vele egyutt azokat a régi tapasztalaton alapulé seb-

10+
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kezelési elveket, melyekben az antisepsis Ontudatlan alkalmazasat
lathattuk.

A kataplasmak alkalmazasanak kora, mely teljes visszaesésnek
mondhat6, okozta a sebfert6zési betegségek nagyfok( terjedését.
Ezek kerilése ellen indul meg a XIX. szazad els§ felében a kiiz-
delem, a kutatés.

Mig a sebészek egy része visszanydl a XVII. szazad sebkeze-
lésére és az alkoholos orvosszerek, majd Ujabban felfedezett anti-
septicumok hasznalasat hozza javaslatba, addig a leveg6 kéaros be-
folyasar6l sz8l6 dogma megteremti az occlnsios eljarasok hosszl
sorat, melyek kozil igazi eredményeket csakis a subcutan mtéti
maédszer mutatott fel. A nyilt sebkezelés, a koérhazi hygiene javi-
tasa sem volt képes a sebfert6zési bantalmak terjedése ellen val6
klizdésre.

Hasonlo tehetetlenséget latunk a gyermekagyi lazas megbete-
gedések ellen vald torekvéseknél. E betegségnek a cosmicus-tellu-
ricus befolyasra, a genius loci és epidemiaere, mint okra valé vissza-
vezetése magyardzza meg azt, hogy az orvosok terjedése ellen tel-
jesen tehetetlenek voltak. Csak a 40-es években kezd terjedni az
angol orvosok kozétt a contagiositas tana. Ez eredményezte azokat
az Ovorendszabalyokat, melyek a betegség egyes okai ellen hata-
sosaknak is bizonyultak.

A fert6zés okanak kimutatasaval SemmelwEis-nek sikerult oly
eljarast hozni javaslatba, mely az ok megsemmisitésével a betegség
létrejottét lehetetlenné tette. A tudatos asepticus orvoslasi eljaras
els6 megalapitdja & volt és tanaval & vetette meg a szllészet és
sebészet legUjabb fejlédésének talpkovét.

Az ellenségek nagy sokasdga daczara tanai a szilészek koré-
ben terjedtek, de a sebészet terén befolydst nem gyakoroltak. Csak
Lister fellépésével kezdenek terjedni a prophylacticus antisepsis
tanai a sebészek kozétt. Az 6 eljardsa inditja meg azon vizsgalatok
sorat, melyeken modern sebkezelésiink nyugszik.

Eléggé hangsulyoztam a targyalds folyaman e két Ottord
jelentdségét, eléggé meéltanyoltam munkéassagukat.

Tanaik terjedésében harom szakaszt kilonboztethetiink meg.
Az els6t, mely 1875-ig terjed, a listerismus terjedése korédnak mond-
hatom, 1875—1885-ig szolhatunk a modositasok korarol, 1885-ben
indul meg az antisepsis tényez@inek tudomanyos kritikaja, melyet a
bakteriologia mddszereinek fejlédése tett lehet6vé. Ez id6t6l kezd
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terjedni az asepticus sebkezelés neve alatt ismeretes orvoslasi eljaras,
melynek tanai képezik mai sebészetiink és sziilészetiink alapjat.

A targyalas folyaman lattuk, mily viszonyban allanak Semmel-
weis 65 Lister tanai az asepticus orvoslasi eljarashoz, lattuk azt,
hogy e két férfil nézeteiben fellelhetjuk az asepsis Iétesitésének
minden eszk6zét, hogy mas szdval &k teremtették meg az asepticus
eljaras, a prophylacticus antisepsis alapjéat.

Az (jabb vizsgalatok deritették ki azt, mennyiben sikeril az
antiparazitads eljardssal a csirmentesség megkozelitése, mennyiben
vagyunk utalva az asepsis biztositasa czéljabol a szervezet termé-
szetes védelmi eszkozeinek felhasznalasara. A legujabb id6 terméke
azon torekvés, hogy a mesterséges immunizaldssal elejét vegyik,
illetve gyogyitsuk a megtortént fert6zést.

Hosszil és faradsdgos Ut vezetett a czél eléréséig; végig
kovettik az antisepticus eszme fejlédését e hosszd Uton. A hala
csekély addjat rottam le a langesz(i Gttérék munkassaga irant, midén
e lapokban igyekeztem h({ képet adni az asepsisrél szdl6 tanok
fejl6désének torténetérdl.



Altalanos forrasok.

Az asepsis Ujabb fejl6désére vonatkozo tarczaszerii kozlések:

Albtjtt T. Clifford : Medicin in the nineteenth century Bull, of the
John Hopkins Hospital. 1898. IX. pag. 277.

Cousins |. Ward : A sketch of the centurys progress in medicin and
surgery. Brit. med. journal. 1900. aug. 5.

Heath : A century of surgery. Brit. med. journ. 1900. jan. 13.

Howse : On a review of surgery during the past 100 years. Lancet.
1899. decz. 23.

Lucas Champonniere : Le passé et le présent de la méthode anti-
septique. Journ. d. méd. prat. 1899. I. fuzet.

Temesvart : Die Fortschritte der Geburtshiulfe im XIX. Jahrhundert.
Budapest, 1901.

Treves : The surgeon in the nineteenth century. Lancet és Brit. med.
journ. 1900. aug. 4.

White : The progress of surgery during the Victorian reign. The med.
press. 1897. Nr. 17.

Albert : Lehrbuch der Chirurgie. Zweite Auflage. 1881. Bd. I.

Anhifeld : Lehrbuch der Geburtshilfe. Leipzig, 1894.

Bergmann : Die Gruppirung der Wundkrankheiten. Berl. klin. Wochen-
schrift. 1882. Nr. 45—46.

Bergmann : Uber antiseptische Wundbehandlung. Deutsche med. Wochen-
schr. 1882. pag. 559.

Bitlroth und Winiwarter : Die allgemeine chirurgische Pathologie u.
Therapie. Berlin, 1889, pag. 130—150.

Braatz : Die Grundlagen der Aseptik. Stuttgart, 1893.

Brunner: Erfahrungen und Studien Uber Wundinfection und Wund-
behandlung. Frauenfeld, 1898/99.

Cheyne W. Watson : Die antiseptische Chirurgie, ihre Grundsétze, Aus-
tibung, Geschichte und Resultate. Ubersetzt von Kammerer. Leipzig. Vogel, 1883.

Dollinger Gyula: Sebészeti mddszerek. Budapest, 1901.

Frugge : Die Mikroorganismen. Leipzig, 1896.

Fischer: Uber den heutigen Stand der Forschungen in der Pyamie-
lehre. Erlangen, 1869.

Fischer : Chirurgie vor 100 Jahren. Leipzig, 1876.

Gruber : Pasteur’s Lebenswerk im Zusammenhange mit der gesammten
Entwicklung der Mikrobiologie. Wiener Klin. Wochenschr. 1895.

Gussenbauer : Deutsche Chirurgie. Lieferung 4. und 5. Sephthéamie
Pyohédmie und Pyosephthamie. Die traumatischen Verletzungen, Quetschung,
Verwundung, vergiftete Wunden, Wundbehandlung. Stuttgart, 1882.

Gurit : Geschichte der Chirurgie und ihrer Ausibung: Volkschirurgie,
Alterthnm, Mittelalter, Renaissance. Berlin, 1898.



151

Haeser: Lehrbuch der Geschichte der Medicin und Volkskrankheiten.
3. Aufl. Jena, 1875-82.

Hirsch : Handbuch der historisch-geographischen Pathologie. Bd. II.
2. Aufl. 1883.

Hueter : Die septikiimischen und pyamischen Fieber. Pitha-Billroth’s
Handbuch. 1. Bd. II. Abtli. 1869.

Kleinwachter : Geschichte der Geburtshilfe in Miiller’s Handbuch der
Geb. Stuttgart, 1888—389. I. Bd.

Kocher und Tavel : Vorlesungen uber chirurgische Infectionskrank-
heiten. Basel und Leipzig, 1895.

Kocher : Chirurgische Operationslehre. 1V. Aufl. Jena, 1902. Pag. 40—70.

Kronlein : Historisch-kritische Bemerkungen zum Thema der Wund-
behandlung. Arch. f. kiin. Chir. Bd. XVIII. Pag. 74. 1875.

Kussmaul : Jugenderinnerungen eines alten Arztes. 4. Auflage. Stutt-
gart, 1900.

Kussmaul : Die Entwicklungsphasen der exacten Medicin. Freiburg
iI'Br., 1866.

Lister: Uber den gegenwértigen Stand der antiseptischen Wundbehand-
lung.-Vortrag, gehalten auf den X. intern. Kongress zu Berlin. 1890. Ubers, v.
Schwalbe.

Lockwood : Aseptic surgery. Pentland, 1899.

Loeefler : Vorlesungen Uber die geschichtliche Entwicklung der Lehre
von den Bakterien. I. Th. Leipzig, 1887.

Lohlein: Asepsis und Antisepsis in der Gynékologie in Veit’s Handb.
der Gynékologie. Bd. I. Wiesbaden, 1896.

Lucas-Champonniere : Chirurgie antiseptique. Paris, 1876.

Marchand : Prozess der Wundheilung. Deutsche Chirurgie. Lief. 16.
Stuttgart, 1901.

Mikulicz: Uber die neuesten Bestrebungen die aseptische Wundbehand-
lung zu vervollkommnen. Arch. f. klin. Chir. Bd. 57. 1898.

Mualler: Geschichte der organischen Naturwissenschaften im XIX. Jahr-
hundert. Berlin, 1902.

Neuburger: Die Vorgeschichte der antitoxischen Theraphie der acuten
Infectionskrankheiten. Stuttgart, 1901.

Pagel |.: Einfihrung in die Geschichte der Medicin. Berlin, 1897.

Pagel 1.: Hist.-medizin. Bibliographie f. die Jahre 1875—96. Berlin, 1898.

Pagel |.: Biographisches Lexikon hervorragender Arzte des XIX. Jahr-
hunderts. Wien, 1900.

Pertik : Bevezetés a fert6z6 betegségek koroktandba bakterioldgiai
szempontbél. A belgy6gyészat kézikonyve. . kot. 1894.

Puschmann : Die Geschichte der Lehre von der Ansteckung. Wien. med.
Wochenschr. 1885. Nr. 33—40.

Réczey Imre: Az Ujabb sebkezelési moédok és azok értéke. Orvosi
Hetilap. 1883.

Réczey Imre: A mai sebészet fejlédése. U. o.

Sabatier : Des méthodes antiseptiques chez les anciens et chez les
modernes. These de Paris, 1883.



152

Semmelweisrdl szolé irodalom,

Brand Kr.: Semmelweis. Een historisk Studie. Korst, mag. f. Lage-
widenck. 4. R. XIIl. S. 1281. 1898.

Bruck |.: Semmelweis. Budapest, 1885.

Bruck 1.: Ignaz Ph. Semmelweis, eine gesell, med. Studie. Teschen, 1887.

Etischer : Ignaz Philipp Semmelweis. Pester Lloyd. 1894. (Kulon-
lenyoroat.)

Fieischer : Emlékbeszéd. Orv. Hetilap.

Grosse |.: Ignaz Philipp Semmelweis. Der Entdecker der Ursache des
Kindbettfiebers. Wien, 1898.

Grosse |.: Zur Erinnerung an Semmelweis. Arztl. Centralanzeiger.
Hamburg, 1891. Nr. 8.

Grosse |.: Ign. Ph. Semmelweis. The discoverer of the cause of childbed
fever. Medezin. 1899. V. p. 358.

Hegar : Semmelweis, sein Leben u. seine Lehre, zugleich ein Beitrag
zur Lehre von den fieberhaften Wundkrankheiten. Freiburg, 1882.

Herdegen R.: Ign. Ph. Semmelweis, New-York, 1885. Am. Journ. of.
Obstr. XVIII.

Hueppe : Festrede, gehalten am VIII. internat. Kongress fir Hygiene.
Budapest-Berlin, 1894. (Kulénlenyomat.)

Puschmann : Die Medizin in Wien wéhrend der letzten ICO Jahre.
Wien, 1884. Pag. 170.

Winckel : Ign. Ph. Semmelweis. Minchen, 1893.

Wycisk Oswald : Semmelweisi doctrina de aetiologia febris puerperalis,
Diss. inaug, Gryphisw. 1867.

Zweifel : Verh. d. d. Ges. f. Gynékologie. VII. Versammlung. Leipzig,
1897. Pag. 5—30.

Stromeyer : Erinnerungen eines deutschen Arztes. Hannover, 1874.

Schimmelbusch: Anleitung zur aseptischen Wundbehandlung. Berlin, 1882.

'Schwartz : La pratique de I’asepsie et de I’antisepsie en Chirurgie.
Paris, 1892.

Terillon et Chaput : Asepsie et antisepsie chirurgicales. Paris, 1893.

Terrier et Péraire : Petit manuel d’antisepsie et d’asepsie chirurgicales.
Paris, 1892.

Virchow : Gesammelte Abhandlungen zur wissenschaftlichen Medizin.
Hamm, 1862. VI. Embolie u. Infection.

Volkmann: Die moderne Chirurgie. Samml. klin. Vortrage. 1882.

Weber: Die Gewebserkrankungen im Allgemeinen und ihre Rickwirkung
auf den Gesammtorganismus. Pitha-Billrotlrs llandb. d. Chirurgie. Bd. I
Erlangen, 1865.

v. Winkel : Die Pathologie u. Therapie des Wochenbettes. Berlin, 1866.

Waifler : Uber die Bedingungen der Wundheilung. Prag. med. Wochen-
schrift. 1895.



TARTALOM.

l. RESZ.
Antisepticus torekvések a régiek sebkezelésében.

. FEJEZET.

Bevezetés. Az antisepsis és asepsis fogalma; Beosztas. Forrasok ...

Il. FEJEZET.

Okor. Az O6kori népek sebkezelése, Hippokrates és kovetSinek tanai

Ill. FEJEZET.

Kozépkor. Az alexandriai iskola és az arabs orvosok. A kézépkori
sebkezelés. Az egyszer(i sebkezelés mesterei. Borgognoni és
iskoldja. Wirtz. Paracelsus. Fabricius Hildanus. A leveg6 kéaros
befolydsardl szOl0 tan ... e, — -

IV. FEJEZET.

A XVII-ik és XVIIl-ik szdzad. A természettudomanyi Kkutatds els6
virdgzasa. A baktériumok felfedezése, az antisepticumok Kiséi-
leti tanulményozéasa és a kortani kutatds fellendilése. Az Aca-
démie Royale de Chirurgie és a gyakorlati sebkezelés ...

V. FEJEZET.

A XIX-ik szézad. A sebek kezelésének kérdése asebfert6zési bantalmak
terjedésével égetdvé valik. A levegd Kkizardsara torekvd eljara-
sok : a nyilt sebkezelés; az antisepticumok hasznalata. A hospi-
talismus és a kérhazi hygiene — ..., —

wd

10

17

24

38



Il. RESZ.

A tudatos asepticus eljarasok felfedezése.

1. FEJEZET.
A gyermekagyi 14z elméleteinek torténete ...

Il. FEJEZET.

Semmelweis felfedezése. Tananak fogadtatasa .............

I1l. FEJEZET.

Semmelweis tana és tandnak a pyaemia elméleteihez valé viszonya. A
tudatos asepticus eljards elsé proclamatioja. Semmelweis tana-
nak terjedése ... ... ...

IV. FEJEZET.
A bakteriolégiai kutatas terjedése. Pasteur tanai ............ —

V. FEJEZET.

Lister tanai ... ... ... .

m. rész.

Az asepticus eljarasok ujabb fejl6dése.

I. FEJEZET.

A Lister-féle sebkezelés terjedése ... ..o e .
Il. FEJEZET.

A modositasok kora 1875—1885.
I1l. FEJEZET.

A bakterioldgia felvirdgzasa. Koch és iskolajanak vizsgalatai. Az anti-
septicus sebkezelés tudomanyos kritikaja...

IV. FEJEZET.

Az asepticus sebgyo6gyulas biztositasanak feltételei. A desinfectio. A
leveg6-, contact- és implantatios infectio kerilése..................

Lap
49

53

59

73

76

87

95

101

110



V. FEJEZET.

A sebek bakteriol6gidja. A sebbe jutott mikroorganismusok megsemmi-
sitése. Bels§ antisepsis és a bakteriotherapia. A szervezet termé-
szetes védbeszkdzeinek felhasznélasa...........

VI. FEJEZET.

Az antisepticus és asepticus orvoslasi eljarassal elérheté eredmények
statistikdja. Visszapillantas; ... .......... — s

Forrasok e i ee—— e i v — -

Lap

127

M2

150






	I. Rész. Antisepticus törekvések a régiek sebkezelésében
	II. Rész. A tudatos asepticus eljárások felfedezése
	III. Rész. Az asepticus eljárások újabb fejlődése
	Tartalom
	Oldalszámok
	_1
	_2
	_3
	_4
	_5
	_6
	_7
	_8
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14
	15
	16
	17
	18
	19
	20
	21
	22
	23
	24
	25
	26
	27
	28
	29
	30
	31
	32
	33
	34
	35
	36
	37
	38
	39
	40
	41
	42
	43
	44
	45
	46
	47
	48
	49
	50
	51
	52
	53
	54
	55
	56
	57
	58
	59
	60
	61
	62
	63
	64
	65
	66
	67
	68
	69
	70
	71
	72
	73
	74
	75
	76
	77
	78
	79
	80
	81
	82
	83
	84
	85
	86
	87
	88
	89
	90
	91
	92
	93
	94
	95
	96
	97
	98
	99
	100
	101
	102
	103
	104
	105
	106
	107
	108
	109
	110
	111
	112
	113
	114
	115
	116
	117
	118
	119
	120
	121
	122
	123
	124
	125
	126
	127
	128
	129
	130
	131
	132
	133
	134
	135
	136
	137
	138
	139
	140
	141
	142
	143
	144
	145
	146
	147
	148
	149
	150
	151
	152
	153
	154
	155
	156


