Jegvzokonyv.

folvétetett a ..Szepesi orvos-gydgyszerész-egylet 1894,
évi junius hé 17-én Tétrafureden tartott (tavaszi) gyiilésén

JELEN VOLT:

Dr. Tdtray Gergely, Késmdrk; Dr. Lorx Sdndor, Ldcse

Dr. Szontdgh Miklés, Uj-Tatrafired; Dr. Jdrmay Ldszlo,
Tatrafired; Scherfel Aurél, Felka; Dr. Klein A rmin, Kés-
mirk; Dr. Sax Agost on, Szepes-Szombat; Gaertner Kil-
mdn, Iglé; Dr. Korach Fiulop, Iglé; Dr. Teschler Antal,
Iglé; Dr. Daitsch Ede, Felka; Dr. Kern Aladdr, Szepes-
Szombat; Gréb Jdnos, Szepes-Szombat; Dr. Papp Samuy,
Also-Tatrafiired; mint vendég: Miinich fiirddigazgats és Felméri

gyogyszerész, Alsé-Tdtrafiired.

1. Elnok iidvozolve a megjelenteket megnyitja az iilést a je-
len évre valé szomorti megemlékezéssel, a middn ugyanis a kér-
lelhetlen haldl rovid idékozben egyletiinknek két tagjdt torolt az
élok sordbdl, meghalt Dr. Roth Albert 1804, januir ho 6-dn,
tagja volt az egyletnek 18R1 6ta, Lindner Adolf egyleti tag
meghalt februdr hé 12-én, tagja volt az egyletnek annak meg-
alakuldsi éve, azaz 1867 Ota; nevezett meghalt két kartdrs emléke
jegyz0konyvileg megorokittetik.

Az egyletbe belépett: Dr. Barna Bernat, Szepes-Ofalu,
1894, janudr hé 10-én, Dr. Bartsch Gusztdav, Ldcse, 1804,
februar hé 24-én, Genersich Jdzsef, gydgyszerész, Szepes-
Szombat, 1894. junius hé 13-4n, Dr. Ujtelky Miksa, Iglo és
Friedmann Mér, gyégyszerész, Iglo, f. é. junius hé 17-én.

Tudomdsul vétetik.

2. Felolvastatott az utolso, 1893, oktdber 17-¢én LoOcsén tar-
tott gyiilés jegyzikonyve és jovdhagyatott,
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a jegyzdkonyv hitelesitésére Dr. LLorx Sandor ésScher-
fel Aurél urak kérettek fel.

3. A ,Biharmegyel orvos-gyigyszerészi és termdszettudo-
mdnyi egylet® 1894, februdr hé 1-jérdl kelt dtirata szerint a bel-
igyminiszter dr egy, az orvosi kamardkrol szdlo javaslatot dolgo -
tatott ki, mely mdr készen van és mihamarabb a parlamenthez
be fog terjesztetni. A javaslat u. n. kényszerkamarakat tervez,
s mint az {értesiilés szdél: az orvosi kozvélemény meghallgatisa
nélkill egyenesen a torvényhozds elé keril.  Aldlirott (Bihari egy-
let) egyesiilet a belligyminiszter Ur dlddsos és tidvis tevékenységét
kész orommel ismeri minden téren, kilonidsen pedig a kozegész-
ségiigyi viszonyok sandldsa koril, mind azon dital az eljdrdsban
jogsérelmet kénytelen megdllapitani azon testillettel, az orvosi
renddel szemben, melynek érdekeit a contempldlt javaslat a leg-
mélyebben érinti ,,. . . az dtirat ezen sorai véleményem szerint a
~fOpassus® annyival is inkdbb, mert Ggy mint az elsd alkalommal,
azaz a természetvizsgdlék vdndorgyilése kozponti vdlasztmdnydnak
inditvinydndl a kamardk érdekében azért volt hajotorés, -mert a
valasztmdny nem kivinta az érdekelt korok nyilatkozatat, de nem
is adott eléggé alkalmat, hogy ez nyilvdnosulhasson, gy a most
leirt eljdrds, a torvény segélyével eszkozolt visszaszoritis oly ne-
gatiot fogna sziilni, mely eredménye volna az dltaldnos, de jogos
felhdboroddsnak, de mely egyszersmind azon kérdést is vetne fel:
miért alakultak az orvos-gydgyszerészi egyletek? mik azok élet-
jelei? ha csak nem elsd sorban az oly annyira a ,mostohdt®
megérzd rend csekély jogainak védése ¢s fenntartasa.

Fzen lgyet megbeszélve és megfontolva a késmdrki egyleti
tagok — bizva az egylet beleegyezésébe — kardltve jirva a megyei
foorvossal csatlakoztak a Bihar-megyei resolutiohoz ¢s beadvinyt
nyujtottak be a m. kir. beligyminiszteriumhoz, ennck eredménye:
a beliigyminiszter r meghagydsibdl Dr. Chyzer Kornél mi-
niszteri tandcsos dltal aldirt 37,862, sz. dtirat, mely szerint az
orvosi kamarik szervezésérol alkotandd torvényjavaslat az egylet-
nek meg fog kildetni annak idején.

A leirat orvendetes tudomdsul vétetett.

4. Bemutattatott a VI nemzetkozi kizegészségi ¢s demo-
grafiai congressus (Budapesten szeptember hé elsejétdl, ugyane ho
9-ikéig) meghivoja.

Az egylet képviseletével a congressuson DDr. Szontigh
Miklés és Scherfel Aurél (egyleti tagok) bizattak meg, de
ugy, hogy bdrki az egyleti tagok kozll hozzdjuk csatlakozhatik,
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— képviselve az egyletet — ha ezen szindékukat az elnokkel
tudatjak.

D. Beterjesztetett a magyar orvosok ¢s természetvizsgalok
1894, julius 2—6-ikdig Pécsett tartandé XXIL vdndorgyiilésére
sz6l6 meghivo.

Tudomdsul vétetett.

6. Az egylet Dr. Kovdcs Jézsef egyetemi tanar 2H évi
jubileuma alkalmdval 1804, februdr hé 25-¢én tidvozld taviratot kiil-
dott 4t, a jubilins vilaszképen kovetkezd sorokat kiildott elnék
urnak: ,,Kérem a szepesi t. orvos-gydgyszerdész-egyletnek megem-
lékezéseért hdlds koszonetemet nyilvanitani.s

7. A megyei féorvos Dr. Lorx felolvassa kozegészségi je-
lentését a mult félévrél:

Tekintetes egyleti kozgyilés!
Igen tisztelt kar- és tagtdrs urak!

Ondket untatni tdvolrdl sem lehet czélom, de megfelelve az
alapszabdlyokban gyd&kerezd hatdrozatnak, a lefolyt fél év alatt a
megye Osszes terilletén észlelt kozegészségi dllapot rovid vazlatdt
a kovetkezOkben mutatom be.

Jelentésemben Ggy mint eddig, a rendesen észleltetni szokott
koralakokat tekintetbe nem véve, csupdn csak a fertdzd jarvanyos
koralakokra szoritkozom.

Middn egyletink mult oktdber havdban rendes évi gyiilését
tartotta, a kiozegészségi dllapot dltaldban véve, teljesen kedvezd
volt. Egy nappal gyiilésiink utdn mdr is azon értesitést vettem,
miszerint Gnezda nagykozségben egy cholera-gyanis eset meriilt
fel. Ez értesitést nyomban a mdsodik napon azon tuddsitis ko-
vette, hogy a szomszédos Kamjonka kozségben egy cholera-gya-
nus, haldlos kimenetelii eset fordult eld, mire tdjékozds végett a
helyszinen megjelentem. Az esteli 6rdkban Gnezddra érve, s a
beteget megtekintve, csak hamar azon meggydzddésre jutottam,
hogy a bejelentett gyanus eset, aligha valdsdgos cholerdnak be
nem bizonyul.

Mdsnap Kamjonkdra érkezve, megtekintém az iddkozben meg-
halt két egyén hullijit s az eldvett renddri bonczolat alapjin ta-
ldlt kdéros elvéltozdsokndl fogva, a kdrjelzést: dzsiai cholerdt hat4-
rozva meg, a jardsi orvossal egyetértésben intézkedtiink.

A hullahdzat elhagyva egy 1710 éves hajadonhoz hivat-
tunk, kinél hdnyds és gyakori székelés mellett, izomgoresok a ldb-
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ikrdban, a felsd végtagokon sot a mellkason is ¢szicthetok voltak.
A tobbi kéros tiinetek folsoroldsit ezuttal melldzhetni gondolom.

Tudjuk, hogy az dzsiai cholera korjelzése nem csak a Kklini-
kai korkép, hanem egyuttal a bacteriologiai vizsgdlat utjin meg-
dllapithaté. Nézetem szerint mindig az elsre nagyobb siy fek-
tetendd mint az utébbira. FEzen 4llitds mellett szdl a felsdbb he-
lyen kiadott rendelet, de ép ugy azon nemleges vizsgdlati ered-
mény, mely ugy a kamjonkai mint a gnezdai esetekben ki lett
mutatva.

A klinikai kdrképen megdllapitott kérjelzés valdszinlisége adja
meg az orvos-renddri intézkedés irdnydt. A bacteriologial vizsgi-
lat — bdr készséggel meghajolok a tudomdnyos buvdrlatok eldtt —
nem mindig biztos, de mi a legfdbb, sokdig vdrat magdra.

Hogy daczdra a negativ vizsgdlatnak a kdrjelzés valddisagd-
hoz kétely alig fért, azt bizonyitja azon tény, hogy az dsszes meg-
betegedések oka utdn fiirkészve, cs k is kozvetlen ragdlyzdst ki-
mutatni lehetett. A kozség lakdinak tobbi része, mely a bete-
gekkel egyéltaldban nem érintkezett, ily alaku bdntalomnak aldvetve
nem volt. Megbetegedett Kamjonkdn 9, Gnezddn pedig 3 egyén,
kik kozil elhalt Kamjonkdn 4, Gnezddn pedig 1 egyén.

A Kkér keletkezésére €s terjedésére, valamint a tett intézke-
désekre vonatkoz$ adatokat egyenként folsorolni, e révid jelentés
keretét tilhaladnd s utalok csak a nagyméltdsdga m. kir. beligy-
miniszteriumhoz beterjesztett jelentésemre, melyet kivdnatra ren-
delkezésre is bocsithatom.

November hé elsd napjaiban a megye dsszes teriilete chole-
ramentes volt, de tébb kizségben mutatkozott ismét azon kdralak,
mely két évvel azeldtt nem csekély aggodalomra szolgdltatott okot.
Sokan az oraszndthdt vagy influenzdt nem tartjdk fertdzés alapjan,
hanem telluricus befolydsok alatt fejlédd kéralaknak, mely magdban
véve a szervezetet nem veszélyezteti, de szovodmények hozzdfor-
dulta mellett, nem ritkdn kedvezdtlen kimenetelt eldidézni képes.

Nincs koztiink taldn egy sem, kit e kdralak chamaeleonszert
alaki fellépése gondolkoddsba nem ejtett volna. A nagyméltdsdgu
m. kir. beliigyminiszter e kdralakrdl statisztikai adatokat be nem
kivdnvdn, nem vagyok azon kellemes helyzetben, e kér kil- és
belterjedésére vonatkozé adatokkal szolgdlni. A jelzett koralak-
hoz szovddott foleg tiiddlobos bdntalmak lefolydsai nem ritkdn
végzetessé vidltak, sbt egyletiink is fijlalja Dr. Roth Albert
ily kérban tortént elhunytdval, az egyletiinket ért veszteséget.

Eltekintve az influenzdtdl, a megye terilete november és
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deczember honapokban joformédn jarvdnymentes volt, habdr ltt-ott,
kivélt a Poprddvolgy alsé részén egyes vorhenyesetek észleltet-
tek, melyek azonban jarvdnyos alakot nem oltottek., Tobb koz-
ségben egyes ujabb esetek — hosszabb idd lefolydsa utdn — me-
ridtek f6l, melyekben a kizvetlen ragdlyzdst kimutatni nem sikertilt.

Egyéb jarvdnyos és fertozd koralakok az Gj év bedlltdval a
megye teriletén nem észleltettek.

Mily kedvezd volt a lefolyt év dltaldnos kozegészségi 4lla-
pota a megye teriiletén, azt leginkdbb kimutatjdk a felsébb helyre
felterjesztett jelentéshez csatolt kimutatdsok, melyeket kivdnatra
be is mutathatom.

E kimutatdsok egyike szerint a haldlozdsi szdzalék 2-78-at
tett ki. Ha ezen adatok helyesek — azon pedig kétkedni nem
akarok — tdvolrdl sem mondhatjuk azt, hogy szikebb hazank
azon megydk kozé tartozik, hol a haldlozdsi szdm a sziletési
szdmokat tdlhaladja. Ez utébbiak jelenleg ugyan nem 4llanak
rendelkezésre, de a mint tudom, a sziletési szdmardny mindég
45 és 5% kozt ingadozik. Erdekes ezen adatok az egyes ren-
dezett tandcsu vdrosokra, valamint az egyes jdrdsokra vonatko-
zolag.

E rovid kitérés utdn menjiink 4t az év elsd hdénapjaira.

Januar havdban az orosz ndtha egyes esetei jbdl keriiltek
dszlelés ald, de tudomdsom szerint jarvdnyos alakkd nem fajult az
el sehol.

Janudr elején a poprddvalgyi jirds O-Lublé, Szddek, Pilho,
Mnisek, Littmanova és Jarembina kozségekben kiterjedt kanyaro
jarvany mutatkozott, mely lassanként a szomszédos kozségekbe
dthurczolva, folyton és folyton terjedt, s nemsokdra ldtjuk e jdr-
vanyt a tdtraaljai jardsban is kozségrol-kozségre terjedni.

A jdrvédny enyhe és szelid jellege, de fbleg kedvezd lefolydsa
okozd azt, hogy sok szile a csalddjdban felmeriilt esetet nem csak
be nem jelentette, de még orvosi segélyt sem keresett,

Ezen, mondjuk meg egyenesen visszds dllapot oka annak,
hogy enyhébb alaku és jellegi jarvdanyokrdl, statisztikai adataink
oly hézagosak. Nem ritkdn egy kozség oOsszes kisdede ily jdr-
vanyos bdntalomban betegszik meg, de a hatdsignak sit a tiszti
jdrasorvosnak arrél még tudomisa sincs. Es ezen dllapoton valljon
segithetni-¢ jelen korilményeinknél fogva? En részemrdl azt ha-
tarozottan tagadom. A maganorvos vajmi ritkan jelenti be az
altala észlelt eseteket, mert ncki kényelmetlen; a tiszti jardsi
orvos vagy nem jon oda, vagy ha jon is, csak cgyes cscteket lat
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vagy esetleg az utdbdntalmakat észlelheti, az eldre ment jirvdnyra
pedig csak kovetkeztetést vonhat le. Nézetem szerint, ha azon
javitani akar az dllam, akkor a tiszti orvosokat &llamositani kell,
mert kozegészségi miseridnkon nem rendeletekkel, hanem a koz-
igazgatds allamositdssal segithetni, de akkor is csak az esetben,
ha a tornyot nem feliilrdl, de alapjdbdl kiépiteni fogjuk.

Ezuttal azonban nem a kozegészség reformdldsdrdl, hamem
az dltaldnos kozegészségi dllapot leirdsdrdl szolni az én feladatom,
4ttérhetiink ismét oda, a hol a fonalat abba hagytam.

Janudr hé végével elterjedt a kanyard jdrvdny a herndd-
volgyi jdrds némely kozségére ¢s azokbdl Iglé vérosdra és a vi-
dékére, — utdbbi vdrosban 116 megbetegedéssel és 6 haldlesettel.
Iglé védrosa vidékérdl terjedt a jarvany a kozponti jdrdshoz tar-
tozé kozségekre, valamint a megye székvdrosira, onnan pedig a
varaljai jdrdsba, honnan minden kimutathato osszekottetés nélkiil
a bdnyai jdrds Sz.-Remete, Szomolnok és Szomolnokhuttdra, hol
még az utolsé napokban ujabb megbetegedések észlelés ald keriil-
tek. A legkozelebbi napokban vett értesités szerint elszért esetek
mér Merényben is mutatkoztak, s igy bejdrta a jdrvdny jé formdn
az egész megyét, kivéve a magurai jarast. Hogy azonban ott nem
taldlt volna kelld talajra a ragdly, azt taldn senki sem hiszi, az
azonban a ki a helyi viszonyokat kozelebbrdl ismeri, tudni vagy
legaldbb képzelhetni fogja maganak azon fontos okot miért ott e
jarvany nem uralgott.

Egyéb jdrvinyos kor alakként észleltetett itt-ott vOrheny,
mely fijdalom nem ritkdn roncsolé toroklobbal pdrosult. Igazi
vorheny jdrvany azonban a tél uté és a tavaszi hoénapokban ész-
lelve nem lett.

Mi eldtt e rovid jelentésemet befejezném, kotelességemnek
tartom mdég fdlemliteni, hogy a tavasz kezdetével a magurai jdrds
Tribs kozségében a himld jarvdnyosan Iépett fol, a honnan a ra-
gily a szomszédos kozségekbe is athurczoltatott,

Meggyotzddésem szerint a ragdly a szomszédos gacsorszdgi
kozségekbdl, hol a jarviny honapok ota terjedt ¢s tartott, a konnyu
kozlekedés sbt minden Ovintézkedések elmulasztisa folytan, mi-
hozzank is atterjedt.

A jirvinyt agy szolvan még csirdjaban elnyomando, a fer-
tdzott és az ezzel szomszédos kozségekben az dltaldnos oltds ren-
deltetett el, s tagadni nem lehet, hogy ezen intézkedés a mai
napig a jarvdny terjedésének elejét vette. Csarnagura, Krempach,
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Durstin ¢s F.-Lapos a mai napig jdrvinymentesek; a jdrvdny
lepte Tribs kozségben pedig, a jdrvdny megszintnek tekinthetd.

Middn e rovid jelentésemet tudomdsil venni kérem, orommel
szolgalok az esetleg kivdnt folvildgositdssal.

Ez utdn a kovetkezbket adja eld Dr. Lorx: 2 évvel azeldtt
egy még nem tiszta és félig szdradt himloporkdket magdn viseld be-
teg bo sdjtatott ki a kassai kérhdzbdl haza Olaszida és uj himldesetet
okozott, a betegség tovdbb terjedésének elfojtdsa meglehetds pénz-
dldozatba keriilt, nem rég ugyan ily beteg jott Olasziba a sdtor-
aljai korhdzbdl, e miatt a miniszteriumtdl kéretett intézkedés, Ezek
utdn kéri eloado az egyleti tagokat, volndnak szivesek ilyen eset
tudomdsukra jovetele utdn ezt hozzdja bejelenteni, hogy a rogtoni
hivatalos intézkedés életbeléptetése megtorténhessen.

A fborvos ezen kérelmének minden esetre eleget fog tenni
az egylet minden tagja, egyszersmind koszonet mondatik a fdorvos-
nak kimeritd és tanulsdigos jelentéseért.

8. Dr. Jirmay Ldszlé ,,A tuberculosis ellen valé
védekezés kilonos tekintetel a gydgyhelyekre®
czimii felolvasdsdt tartja.

Nincs eset red a gyodgydszat ujabb torténetében, hogy vala-
mely vivmany oly hamar vérévé valt volna minden orvosnak mint
a tuberculozis' kérnemzd bacteriumdnak felfedezése Koch dltal s
bar a nagy tudds késobben mikor merész roptii idédival a thera-
pidnak valamenyi eddig elért eredményeit tul akarta szdrnyalni,
még nagyon korai s ki nem probdlt talajra lépett s ezerek lettek
a vakon elfogadott hypothesis dldozataivd, e tévedisével is azt
bizonyitda, mily nagy volt személyes prestige-je ezen embernek,
hogy még hibdit is ezeren utdnoztik. Ezen balsiker azonban Koch-
nak, a felfedezd tudosnak elsd érdemeibdl simmit sem vont el s a
tuberculosis bacillus felfedezése azért korszakalkotd vivmany maradt
mert csak is ezdltal lett bebizonyitva a mér régen sejtett de be
nem bizonyitott s meg nem magyardzott feltevés, mely szerint a
tuberculoticus betegek ragalyos betegségben szenvednek.

A legtobb ember s igy az orvos is, hajlandé mar vérmér-
sékleténél fogva is tulsagban csapongni s képzelete a valdban létezd
veszélyt erds mértékben nagyitja; s igy tckintetbe véve azon ijesztd
nagy aranyszamot, melyet a tuberculoticus haldlesetek mutatnak,
azaz minden haldleset hetedrészét, az a nézet tort utat sok el-
nmicben, hogy a tarsasigban ¢lo emberre nézve, ki folytonosan ily
nagy menyiségl ragalyt terjeszto gocz kozt ¢l, mely integritdsat
veszélyezteti, okvetlen fel kell tételezni a tuberculosis bacillus ubi-
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quitds-dt s ebbdl kifolydlag az volt a nézet, hogy nincs modunk
magunkat megvédeni az annyi gicz dltal folyton termelt s min-
deniivé, a levegoben, italban, ételben s érintkezés 4dltal terjesztett
virus eldl s ha még is az infectio nem torténik meg ez a vélet-
len befolydsa vagy eld kell Ujra vennink az immunitas meg-
magyardzdsira a dispositio homadlyos hypothesisét.

Hly korilmények kozt haldval kellett fogadnunk tobb szak-
tudds kisérleteit s kozleményeit, kik czélal tizték ki maguknak,
ezen veszély minGségének részletezését; valjon minden légvételnél
ki vagyunk-e téve egy a légkorben keringd giimd bacillust beke-
belezni, a vagy pedig csak bizonyds feltételekhez van ezeknek je-
lenléte a levegdben kotve.

Epen Cornet volt egyike azon buvdroknak, ki nagy érdeme-
ket szerzett e kérdés tisztdzdsa koril s bdar ¢ is mint gya-
korld orvos a tuberculosis szomoru ojtdsi aerajdban a tudds érde-
meit elhomdlyositotta sajdt eljdrdsdval, a mennyiben épen 6 volt,
ki elveit legkevésbé kovette s késdbb a lezajlott zivatar utdn e
hibdjat ugy anyagi és moralis veszteséggel fizette meg, theoreticus
érdemei mindig méltinyldst igényelnek.

Részben az 6 érdeme az, hogy ki lén mutatva, hogy az in-
fectio agensei jelen vannak ugyan, de nem mindeniitt, és csak
bizonyos hatdrozott feitétel jelenletéhez kotve s ez az, ha a ko-
petoek alkalma van beszdradni.

Ep ugy mint a gydgyszerészi foglalkozdst, bar helyiségében
erds mérgek vannak, senki sem fogja az élet veszélyes foglalko-
zasuak k6zé szamitani, mert a gyogyszerész a mérgek ellen tud
ovakodni; ép oly kevéssé vonja maga utdn a tuberculoticus virus
jelenléte szikségképen az infectio sziilkségességét ha tudnak ellene
6vakodni.

Az infectio a virus jelenléte mellett ugyan lehetséges, de ok-
vetlen szikkséges annak bekivetkezdésénél mdég egy feltétel t. i
hogy a bacillus direct cutis vagy seben dt érintkezésbe lépjen a
testtel, ételek dltal bevitessék vagy pedig a levegbben keringve
a tiidobe behatolhasson.

Minthogy az utébbi az infectio leggyakoribb fosrdsa, Cornet
kiilonosen a themdval foglalkozott; mdr ¢ eldtte, joval eldbb mint-
sem Koch a giimo bacillust felfedezte, szamosak foglalkoztak a
levegd ezen sajdtsagdval s eleintén kiilinosen a phthysicusok dltal
kilégzett levegd infectiositasdat vették kisérlet ald. S itt mindannyian
mdr azon magaban is igen fontos credményre jutottak igen ke-
vés elenyészd kivétellel (melycknél a kisérletek talan nem voltak
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kisérleti hibdktél mentesek), hogy a tidOvészesek &ltal kilégzett
levegd magdban a kisérleti dllatokon nem idézett eld tuberculosist.
Oreg, érdemekben megdsziilt, de még tetterds merani collegdm
Dr. Tappeiner mdr évtizedek clott foglalkozott e kérdéssel
és pedig 6 egy eldhaladott phthyisisben szenvedd ndt minden ko-
hogési rohamjandl egy zdrt szekrény elrostélyozott nyildsdba en-
gedett kohogni, mely szekrényben két tengeri diszné volt. Két
hénapon 4t voltak ezen dllatok igy ezen kilégzett levegbnek kitéve
s egészségesek maradtak. Ugyanezen idbben elporlasztott sputu-
mokkal végzett hasonld kisérlet sorozatot, positiv eredménynyel, a
mennyiben a kisérleti dllatok mind tuberculoticusok lettek s ugyan-
ekkor, mint. nekem az oreg ur elbeszélte, egy egészséges tiroli
szolgdja, ki az e népnél megrogzott makacssdgaval kételkedett ura
kisérleteteiben s Tappeiner hatdrozott parancsa ellenére sziik-
ségteleniil benttartdzkodott a kisérleti helyiségben mintegy bravour-
bdl, e viseletét drdgdn fizette meg, a mennyiben az erdteljes ember
14 hét mulva tuberculosisban elhalt.

Cornet egész mds irdnyban foganositotta kisérlet sorozatdt;
6 korhdzakban, foghdzakban, tantermekben, és az utczan port gyuj-
tott és pedig zdrt helyiségekben azon cautheldval élve, hogy min-
dig oly helyekrdl szedte a port, hol nem tehetd fel, hogy direct
sputum keriiljon oda, igy pl. kdrtermekben a beteg fejtetdjének meg-
feleld falon, az dgyon azon gerenddn, mely a fal felé¢ fordul, ma-
gasan fiiggd képkereteken, dradllvinyon s. a. t., mely helyek néha
honapokon 4t érintetlen szoktak maradni. Ezen finom port, mely
oda rakodott, kihevitett, e czélra szerkesztett platina spatuldkon fel-
szedte, csiramentes, sterilizdlt bouillonnal lehetdleg egyenletesen
elegyitette s a bouillont mindig 5—4 kob centimeter adagban
sterilizdlt Koch-féle fecskenddvel, hdrom-hdrom kisérleti dllatnak
hasiiregébe fecskendezte.

Az elért eredmény a kovetkezd volt: belg.ogyd z korter-
mekben 33 kisérlet kozil 13 esetben - harom kisérleti dllat ko-
ziil legaldbb egy mutatott a bonczolatndl tuberculoticus goczokat;
tébolyddkban 11 kisérlet kozil 3 esetben, foghdzakban b kisérlet
kozill egy esetben sem. Maganbetegeit két categoridra osztja;
az elsdbe tartoznak azok, kik kopetoket a padlon vagy kendodbe
liritették s ezeknél 20 kisérlet koziil 21 esetben volt positiv ered-
mény ; a mdsodik categoridba osztotta azokat, kik kopetiket csé-
szébe tritették s itt 27 kisérlet kozil egy sem vezetett eredmény-
hez. Oly helyiségekben, hol tuberculoticus betegek csak atmene-
tileg tartozkodnak, mint poliklinikak vardtermeiben, tantermekben
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15 eset kozill egyszer sem, a népes helyekrdl utczdn, magasabb
hézfalakrdl felszedett porban 14 esetben szintén egyszer sem mu-
tatkozott tuberculosis. Osszesen 147 kisérlet kozil 392 dllaton
40 esetben mutatkozott giimbésddés, azonban ez ki nem zdrta, hogy
egyéb infectionalis betegségek nem mutatkoztak volna a bonczolat-
ndl, 4gy hogy egészséges szervezetet csak 137 dllatndl taldltak.

E kisérletek szerint tehit az infectio legnagyobb esélyeit a kér-
termek s a tisztdtalan magdnbetegek lakdsai nyujtottédk, s ha ez ered-
ményt magyardzni akarjuk, nem marad egyéb kivetkeztetés, mint az
elporld sputumokat tenni feleldssé a bacillusok jelenléte miatt a szoba
poréban; ezen beszdradé spitumok eredete magdn betegek lakdsdn
ezek tisztitlansdga miatt kénnyen magyardzhatd, klinikdkon pedig a
legnagyobb eldvigydzat mellett sem volt elkerilhetd. Tébolyddkban,
hol tudomds szerint sok a giimdbeteg, kiknek egy része még tisz-
titalan is, szintén konnyen magyardzhaté az infectio lehetdsége

A sputum nedvesen kopetik ki sok mucinnal keverve s nem
is veszélyes mindaddig, mig nedves marad, mert nincs oly erds
légdram, mely a nedves sputumbdl képes volna szildrd alkatré-
szeket a levegdbe felsodorni. A sputum mucintartalma képezi a
természetes védelmi eszkozt is, t. i. akaddlyozza a kopet korai
beszdraddsdt s tapaddsi tulajdonsdgai dltal az egyes részeket &sz-
szetartja. Legnagyobb esélye van a sputum kiszdraddsinak a
padién és a zsebkenddben.

Miutdn igy az infectio Gtjai mindig csak a belégzés ttjdn
torténd infectidt véve tekintetbe, miutdn a tobbi infectidmddra most
nem czélom kiterjeszkedni, ezen kisérleti eredmények 4ltal szoro-
sabban vannak korilhatdrolva, ldssuk részletesen miképen terjed
rendesen az infectié?

A tiddvészes beteg, ha szobdban tartézkodik, sputumdt vagy
egy kopdtdlba iiriti s akkor a kiszdradds veszélye, feltéve, hogy
a csésze rendesen kiiirittetik, nincs meg, vagy képor esetleg fii-
részporral telt kopdldddba ejti, ekkor mdr feltehetd a sputum be-
szdraddsi veszélye s megtorténhetik az is, hogy a beteg a ldda
mellé kop s a kopet a ldbunk ald keriilhet. Ekkor tehdt, kiillono-
sen ha a ldda nem iirittetik ki gyakran, megvan az infectié ve-
szélye. Még sokkal nagyobb az, ha a beteg a padldra, szbnyegre
kop és sajnos ez igen gyakori, innen a sputum a czipbtalpak 4l-
tal a szoba minden részére elvitethetik; daczdra ennek azonban a
beszdradé kopetnek csak igen kis része fog oly finom port ké-
pezni, hogy a levegdbe folvitessék hosszabb iddre, killonosen mdr
azért sem, mert erds légdramlatok a szobdban ritkdk,
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Azonkiviil legtobbszir a beteg zsebkenddbe is kop, itt a ko-
pet folyton meleg helyen tartva, legalkalmasabb helyen van, hogy
beszdradjon s igy ez, daczdra annak, hogy a kdpet mucintartalma
ekkor is sok bacillust visszatart, a leggyakoribb Gtja az infectiénak.

Hasonld 4ll a tisztdtalanitott lepedd és ingekrdl is. Ha a
zsebkendd csak a szdj utdlagos letorlésére haszndltatik, a veszély
kisebb, mert a maradékkspet rendesen csak nydltartalmid, minden-
esetre a veszély ekkor is megvan,

A betegszobdban tehdt két fémomentum adatik a sputum
pulverizdldsdra s ez a padld és kendbkipés.

Az utczdn a beteg kopetét ismét vagy a kenddbe uriti, vagy
a foldre, némelykor a hdzak fala mellett, hol az eltaposds veszélye
kisebb, mdskor direct a hova jon. A szabadban folyton uralgd
légmozgds és killonosen a szelek folytdn a bacillusok igy a majd-
nem mérhetetlen légkorben oly finomul szétoszlanak, hogy lehet-
.séges ugyan véletlenil ezek belégzése, de a veszély egyditaldban
nem nagy, kilonosen azt is véve tekintetbe, hogy a sputumok
finom pulverizdldsira alkalom csak szdraz id0ben adatik meg.
Es6nél, nedves talajndl errdl sz6 sem lehet, sbt a sputum hygros-
copicus tuldjdonsdgdndl fogva ezek OGsszecsomébsodnak s a sdrral
elegyednek. Az igy 4tnedvezett sputum azutdn tomegesen surol-
tatik az esdviz dital a csatorndba, hol tovdbbi jelentdsége elvesz,
mert a tobbi saprophit bacterium mieldbb megsemmisiti. Igen fon-
tos tehdt, mire még késdbb visszatérink, az utczdk ontozése.

Berlinben épen amiatt, hogy kideriiljon, valjon az utczai le-
vegd pora nem veszélyes-e, Osszehasonlité statistikdt dllitottak
ossze egy az utcza pordval folytonosan érintkezd munkdsosztdly
betegedéseirdl, s ezek az utczaseprdk. Az eredmény azt mutatta,
hogy ezek kozott egy évben 4tlag 11-1°%, tiidd- és horgbetegedés
fordult eld, kifejezett tiddvész egy esetben sem, s feltéve, hogy
a hurutok kozt noha lehetett tuberculoticus jellegii, mégis a be-
tegedési ardny messze hdtramarad mds munkdsosztdly 1égzd szervi
betegedéseinek nagy szdmdtdl.

Tehat nem az utczdn, szabadban, hanem kiilondsen a szobik,
z4rt helyiségek rejtik magokban a legnagyobb veszélyt s azért a
védekezésnek ismét szlikebb s alkalmasabb tere nyilik, mert lehe-
tetlen czél volna az utczdn minden phthysicust kopetének szorgos
kezelésére ellendriztetni, mig zdrt helyiségekben nem épen legydz-
hetlenek az akaddlyok, hogy ugyane czélt elérjik.

Kiillonosen nagy az infectié veszélye koOrtermek és beteg-
szobdk tisztogatdsdndl, fOleg ha az szdraz dton torténik; a szoba-
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padlé felsepertetik, az d4gynemii felrdzatik; a bacillusoknak alkalmuk
van a levegbbe felszdllani s ezért, mint ezt a bajor betegdpold
rendek, tgyszintén az evangelikus diaconisdk szomord tiidévészes
statistikdja mutatja, a betegdpoldk, kik allanddan a takaritdsnal
és a betegszobdban vannak, killonosen vannak veszélyeztetve; mig
az orvosok, kik ritkdn jonnek takaritds alkalmdval a betegdgyhoz,
kevésbé vannak az infectidnak kitéve. Sokkal jobb mdd ennél-
fogva a padlét eldbb nedvesiteni s csak azutdn seperni.

Litva az infectid szdmos mddjait és Gtait, nem szilkséges
tobbé oly vakon hinni a dispositio veszélyében; infectié ott tor-
torténik, hol a tuberculoticus bacilluspak alkalma van a tiidd fino-
mabb szovetébe magét befészkelni s hogy ez mégis ardnylag oly
ritkdn térténik nem a dispositio hidnydban, hanem abban leli
magyardzatdt, hogy a bacillus nincs mindeniitt elterjedve, hanem
jelenléte bizonyos feltételekhez van kotve, azonkivil a szdjiireg s 1ég
zilalt nedvességében, a 1égzd nydkhdrtya csillé hdmjdban, kiils-
ndsen pedig az erdteljes kilégzési actusban bevandorldsi czéljanak
mind megannyi <llenségét taldlja. Mindenesetre létezik azonban
dispositio oly tekintetben, hogy oly egyének, kik kanyardt, typhust
stb. s mds betegségeket dllottak ki, melyeknél a iégitak hamszi-
vete kirt szenvedett, a bevandorld infectié virusdval szemkozt
kevesebb ellendlidssal birnak. Hasonlo ellendlldsi gyengeséget ered-
ményez az influenza is, mint Koch ujabb kisérletei bizonyitottdk.

Minekutdnna igy a tiddvészes egyén veszélyességét tobbi
embertirsaink szemkozt taglaltuk, végre azon eredményre jutunk,
hogy az egyén maga mint beteg nem veszélyes, csupdn csak rosz
szokdsai veszedelmesek s itt az ideje foglalkozni azon eszkozokkel,
mik dltal ezek ellen magunkat megdvhassuk.

E prophylaxis keresztillvitelénél legyen az a fdelv, hogy a
beteg ne tekintessék a tdrsasig paridjdnak s megélhetési mddja
kornyezetével szemben ne legyen red nézve terhes, mert kilon-
ben nem fog tenni semmit, tovdbbd az eszkozok az egyénre nézve
ne legyenek koltségesek, mert régi tapasztalat, hogy nemcsak a
szegény, de a kozépmddia ember is hygienicus koltségekre sajdt
érdekében nem szivesen ad ki.

Eldszor is foglalkozzunk a szobaban tartézkodd beteggel, itt
teljesen elegendd, ha a kohogd beteg szigordan megtartja azon
szabélyt, miszerint kopetét kopdcsészébe iiriti. A csésze lehetd-
leg fedéllel legyen ellitva, mdr csak azért is, hogy legyek vagy
szinyogok a kopetet szét ne hordjik; a beteg mdr sajit érdeké-
ben is, mert Ot magat is érheti az Gjabb infectid, sohase padldra,
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se kenddbe ne kopjon. Szakdlldt s bajuszdt rovidre vdgva
hordja.

Az utczén, szabadban, lehetdleg haszndljon a beteg Deth-
veiler-féle zsebben hordhaté kopdedényt. A kopbedénybe vagy
csészébe nem szitkséges semminemii desinficidlé anyag, mert ve-
szélyes experimentum volna hénapokon 4t laicus kezére oly con-
centratidval biré desinfecidld szert, legyen az akdr carbol, akdr
corrosiv oldat, bizni, mely valdban 4rtalmatlannd teszi a bacillust
— €s szegény beteg mdr a koltség miatt hénapokon 4t nem fogja
ezt tenni. Elegendd mindig kevés vizet az edénybe onteni.

Okvetlen szitkséges minden helyiségben, hol nemcsak tiidd-
vészesek, hanem egydltaldban kohogd betegek egészségesekkel
egyiitt tartézkodnak, egy fenekén vizzel elldtott kopdedény. E
szabdly legyen Kkiterjesztve szilloddk, vendégldk, kdvéhdzak, iro-
dék, iizlethelyiségek, mihelyekre, ha lehet szinhdzak, hangverseny-
termekre sdt vasttakra is. A kopledényt legegyszerlibb az 4r-
nyékszék vagy csatorndba onteni.

Tiddvészesek lehetdleg keriiljék a csékolédzdst, s ha mdr ki
nem keriithetik, tegyék azt kélcstntsen a homlokra; evdeszkozeik
mds egyén dltal csak forré vizzel tortént lemosds utdn hasznd-
landék. A beteg fehérnemlije és dgynemtje okvetlen killon mo-
sandé és forrd vizzel kezelendd. —

Tiiddvészes beteg haldlozdsdnal, miutdn fel kell tenniink ‘
a halott bizonydra utolsé életnapjaiban nem lehetett azo ‘/ v
zetben, hogy kopetjére vigydzzon, mindenesetre egész L 4
inficidlhatja s azért itt van helye a desinficidldsnak. Mind\r
melyrdl feltehetd, hogy a kopettel érintkezésbe johetett, fore
altal fertdztelenitendd és pedig az erre feldllitott intézetN

S
figgony ok, ruhdk, fehérneml, még akkor is, ha a halott kirnye ﬂl
zete e tdrgyakat el akarja ajindékozni. A falak, kdlyhdk, kép-
keretek, fa és borbitorok kenyérbéllel dérzsslenddk le.

Azonkivill minden csaldd igyeljen cselédjére is, mert sokszor
ez terjeszti az infectiét; az iskoldkban a figyelem a kopetre szin-
tén kiterjesztessék s a szobdk tisztogatdsa ne térténjen szdraz dton
s a zart helyiségek gyakran legyenek szellbztetve.

Lakdsvéltoztatdsndl, miutdn van red eset, hogy még hénapok
milva is akad infectiképes bacillus az elhagyott szobdban, az
uj lakds alaposan tisztitassék, a butorok kiporldsa szabadban tor-
ténjen. Ismeretes tapasztalat, hogy oly népeknél, kik kevesebbet
hurczolkodnak, pl. az angolok, a tiiddvész is ritkdbb.
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Mindezen prophylacticus szabdlyok meglehetds complicaltak-
nak s terheseknek tiinnek fel, daczdra annak, hogy az infecti6
itjai meglehetds hatdroltak; azonban mégis meg kell ezeket ten-
niink, ha a tuberculosis ragily ellen ép oly szerencsével akarunk
harczolni, mint azt tettiik a sebfertdzés és a gyermekdgyi 14z elien
s teljességgel nem mondhatni, hogy e kovetelmények elérhetlenek.

Mindenekeldtt szitkséges azonban az, hogy ez intézkedések
4lddsos volta a nép tudatiba dtmenjen s azért a hatdsig feladata,
lehetd népszerll alakban e tdrgyt fiizeteket ingyen vagy olcsé
dron a nép kozott terjeszteni. Nélunk azt Dr. Osvéth fiizete ki-
sérlette meg. Ily elterjedt betegséggel szemben a teljes nyiltsdg
van helyén s ma mdr az orvos kotelességét mulasztja, ha a tiido-
vészes betegek csalddjit a veszélyre nem figyelmezteti.

A hatdsdg tovdbbi teenddje még, hogy az utczdk gyakori
ontozésérdl gondoskodjék s fertdztelenitd intézeteket 4llitson fel,
melyek igen olcsén 4lljanak a kdzdnség rendelkezésére.

Litnivald, hogy kivéve a hatdsdgi intézkedéscket s a haldl-
esetnél eldfordulé koltségeket, mely alkalommal a koltségek mds
alakban dgy is megvannak, a tobbi prophilacticus eszkéz nem jér
nagy koltséggel s nem elérhetlen dolog.

Helyén volna még, kiiléndsen nagy vdrosokban, egy kiilon
intézet feldllitdsdrélsgondoskodni tisztdn tiidbvészes betegek szd-
méra, nehogy a tobbi betegek kozt fekiidve, ezeket esetleg infi-
cidljik; meg is indult mdr e mozgalom, igy Béesben is, de sajnos,
sok elbitélet gdtolja létesitését, mi kiilondsen a mdr biztositott
reichenani épitkezést akaddlyozta. A kérnyék lakéi félnek a tu-
berculoticus betegek szomszédsigdtdl, pedig ily intézetek, hol
mindénesetre a védelmi cauteldk megvolndnak, teljességgel nem
mondhaték veszélyeseknek a szomszédsdgra.

Mir eldbb utaltam volt a lakdsvéltoztatds veszélyeire, még
inkdbb 4ll ez azonban, ha sokak 4ltal ldtogatott lakdst keresiink
fel, szdlloddba megyiink vagy egy gydgvhelyet keresiink fel.

Cornet egyikét positiv eredményeinek épen szdllodaszobdban
nyerte s mindenesetre megfontolandé, valjon szélloddk, gydégvhe-
lyek lakdszobdi megfelelnek-e azon kivdnalmaknak, melyeket a
hygiene kivete!, azaz hogy az ott tartdzkoddk nincsenek-e kitéve
ragélyos betegségek virusinak, igy a tuberculosisnak sem. Sokkal
nagyobb megnyugvdssal tartézkodunk oly szobdban, melyrdl, da-
czéra annak, hogy benne eldbb infectids beteg volt, tudjuk, hogy
az alaposan desinficidltatott, mint mds szobdban, melynek el8bbi
lakéi betegségérdl nem tudunk semmitTs nagyobb megnyugvdssal
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lehetiink szdz phthysicus beteg kozt a sétatéren, ha ezek kope-
tokre ligyelnek, mint ha szdz nem phthysicus egyén kdzt egy tiidové-
szes akad, ki erre nem iigyel s azért szitkséges, hogy a helyi ha-
tésdg s a gydgyhelyek orvosai erélyesen lépjenek fel a prophy-
laxis érdekében, mert csak igy érjik el azt, hogy a gydgyhelyen
tartdzkoddk biztosabbak ezen helyeken, hol tiidbvészesek tartéz-
. kodnak ugyan, de eldvigydzati szabdlyok vannak, mint mds he-
lyeken, hol sok egészséges kézt phthysicus is akad, de erre semmi
gond sem fordittatik.

Bennet ,,0n the Contagion of Phthysis* czimii miivében kimu-
tatja, hogy Mentone megtelepedett lakossdga jabb iddben sokkal
pagyobb ardnyban betegedik meg tiiddvészben; 8 ugyan ezt a
falusi szokdsok megsziinésére vezeti vissza, de sokkal valGszinlibb
az, hogy a bensbbb kozlekedés az odajdrd tidbvészes betegekkel
oka e jelenségnek.

Nézzitk kozelebbrd! a betegek életmddjit 'a gydgyhelyeken,
kiilonosen a téli gyégyhelyeket véve tekintetbe, hova a phthysicu-
sok slriibben jérnak. A betegek csak napfénynél, melegebb idd-
ben legfeljebb Bb—6 6ra hosszat vannak a szabadban, de azt sem
mindennap, mert mig a legkedvezdbben fekvd helyeken is koriil-
beldl a tartézkodds egy harmaddban vannak oly napok, melyeken
a beteg ki nem mehet; az idd tobbi részét zdrt helyiségben tolti,
szobdjdban, vendégldben, tdrsalgéteremben, érintkezve betegekkel
és egészségesekkel, valjon nem kétszeres fontossdggal bir-e, hogy
itt a legszigoriibb hygienicus szabdlyok gdtoljdk meg azt, hogy az
infectié meg ne torténjék.

Személyes tapasztalataimbdl kilonssen a tiroli déli gydgy-
helyeket ismerem, Merant, Griest és Arcot; itt killonosen Meran
viszonyait akarom taglalni.

Mind hdrom helyen, kilonosen Meranban a tél hénapok fel-
tiind szdrazsigok dltal tinnek fel; igy konnyen létesilhet a sputum
pulverisdldsa, mert bizony nem minden kohogd beteg haszndl
Dettweiler-féle csészét, s kopet keriil az atczdra, sétatérre is elég.
Az alkalom tehdt az inficidldsra megvan, ldssuk a védekezést. A
természetes védelem az, hogy éjjel rendesen a fold megfagy, reg-
gelre az elsd napmelegnél kienged s nedves marad egész nap
annyira, hogy a kopet nem szdradhat be; azonkivil igen szorgal-
masan s bdven ontoznek; hozzdjdrul még a szélcsend is, nincs
légdram, mely a kopet alkatrészeit a levegdbe felsodorhatnd.

A sétacsarnokban mindeniitt negyedrésznyire vizzel telt urna
alaki kopdedények vannmak siirtin feldllitva, eldbb lapos tdlalakiak
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voltak, azonban ennek azon hdtrdnya volt, hogy nem volt aes-
theticus, azonkiviil eldfordult, hogy a kutydk kiittdk.

. A szabadban torténd fertdzés tehdt lehetdleg meg van ne-
hezitve; sokkal fontosabbak azonban azon intézkedések, melyek
torténtek a lakdszobdk, vendégldk, éttermek, folyosdk berendezé-
sére nézve, ugyszintén a hatdsdgi intézkedések a beteg dltal lakott
szoba kiliritésénél és haldlozds esetében, s megelégedéssel kell
constatdlni, hogy ez intézkedések mintaszeriliek s Ggy az az orvo-
sok mint a mivelt lakossdg 4ltal hatdsosan ellendriztetnek,

Itt kozlom az 1889-ben kiadott rendeleteket:

I. szabdlyrendelet a fertbztelenitést illetdleg.

1. Kovetkezd targyak vetenddk ald a kozkérhdzban torténd
fertdztelenitésnek:

a) dgynemli, azaz vdnkosok, dgytakardk, dunyhdk, matra-
czok, dgyszdnyegek minden heveny vagy idiillt fertdzd betegség-
ben, hova a tuberculosis is tartozik, elhalt egyén utdn, dgyszintén
annak betegsége alatt haszndlt ruhdi és fehérnemije;

b) 4gyneml, mely oly egyén haszndlt, ki ily betegségben
szenvedett, ha a beteg meg is gydgyult legyen, vagy pedig el-
utazott vagy lakdst viltoztatott.

2. Az egészségiigyi hatdsdg s a kezeld orvos kivdnatdra mds
a beteg vagy haldlozdsi szobdban levd tdrgyak, mint: fiiggonyok,
szdnyegek, bitor, szobapadld, szobafalak a vdrosi megbizottak fel-
igyelete alatt kiteenddk a sziikséges fertdzéstelenitésnek.

3. Az 1. és 2. pont alatt felsorolt tdrgyak fertdztelenitése a
haldlozds utdn, vagy az orvos 4ltal constatdlt gydgyulds utdn 10
6rdval, elutazds vagy szdlldsvdltoztatdsnal 5 éra alatt bejelentendd.

4. 5. 6. pont a bejelentds mddozatdt, a tdrgyak elvitelét s
visszahozataldt s a fiirdés mddjdt szabja meg.

II. szabdlyrendelet.

1. Minden szélloda és vendégldben, tgyszintén minden nyil-
vanos helyiségben, mint éttermek, olvasdszobdk, séta- és iildcsar-
nokban, gydgyteremben, tovdbbd minden pensio és gydgyvendégek
dltal lakott hdzban illetdleg szobdban mdspemii mint porczelldn,
kbedény vagy emailirozott fémbdl készilt kiplldda haszndlata
tiltva van.

2. A kopdedények csupdn tiszta vizzel toltenddk meg rész-
ben s naponta tisztitanddk, illetdleg fris vizzel elldtandék. Fii-
részpor, kbpor, homok, tdzcg haszndlata e czélra nincs megengedve.

8. Vendéglok, pensidk ugy a gyégyteremben, a folyosék és
lépesdkin is kelld mennyiségii kopbedény dlljon.
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4. F rendelet be nem tartdsa 3—10 frt pénzbirsigot von

maga utdn.

IIl. szabdlyrendelet
a desinfectié drjegyizékét szabja meg; melyrdl meg kell jegyez-
nem, hogy olcsé s rendesen egyes esetben 5—10 frt koltséget okoz.

Hasonld intézkedések dllnak fenn Gries, Arcoban s tudomd-
som szerint St.~-Remoban is.

Hogy Gorbersdorf ez intézkedéseknél is exceptional minta-
szerl dllast foglal el, természetes, daczdra annak, hogy Dr. Breh-
mer, egész életén 4t kiizdott Koch theoridja ellen s a tuberculo-
ticus bacillus ragdlyzé tulajdonsdgdt nem is ismerte el. Abbazidra
nézve Dr. Szontdgh kartdrs ur adhat felvildgositdst,

Ezt teszi a téli gydgyhelyeken a hatésdg, s mi az elért ered-
mény? ott hol a hatdsdg és orvos beleszdlhat, gydgyterem, séta-
csarnok, vendégldk, kdvéhdzak, szdlloddk, pensiSkban a rendelet
minden pontban keresztill lett vive, azonban személyes tapaszta-
latom szerint tudom, hogy nagyon sok szegény beteg lakik kis
hénapos szobdkban s orvost nem is hiv, és bizony a merani vagy
arcoi hdzi gazda is indolens s kiilondsen irtézik minden ujitdstdl
s szerinte sziikségtelen kiaddstdl, killonosen ha erre a beteg vagy
orvos fel nem szdlitja, s igy az dltaldnos hygiene sok esetben
csorbdt szenved.

Mindenesetre kivildglik azonban ebbdl, hogy oly beteg, ki e
téli gydgyhelyeken orvoshoz fordul, ki nemcsak a beteg gydgyu-
lasdt, hanem az egészségiigyi kivdnalmakat is sziven hordja s mdr
a gyogyhely érdekében is iigyel a hatdsdgi rendszabdlyok lelkiis-
meretes megtartdsira, e gyogyhelyeken hol annyi phthysicus van
mégis biztosabban fog élni mint bdrhol.

A merani kdzségi orvosok, kik egyszersmind a halottkémi
teenddket is elldtjdk, megfigyelése szerint a vdros lakossdgdnak
tiiddvészes halottjainak szama ujabb idbben apadt.

Magyarorszagon eddig kevés oly gyodgyhely létezik, hovd
phthysicusok kivdlGan jonnének, azonban minden gydgyhelyen for-
dulnak elé kisebb-nagyobb szdmban,

Miniszteri rendelet szerint minden gydgyhely koteles ragdlyos
betegek szdmdra kérhdzat feldllitani; ezen rendelet a tidSvésze-
seknél persze nem jb alkalmazdsba s nem is sziikséges. Mds ha-
t6sdgi intézkedést ez irdnyban nem ismerek.

O-Tétrafiireden, hov4 tjabb idSben igen kevés tiiddvészes beteg
jon, én a szobdkat hol ily betegek laknak, mindig alapos fertStle-
nitésnek teszem ki, a beteg fehérnemiije kiilon mosatik és kifdzetik.

]
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Hogy itt az infectié veszélye igen kevéssé van megadva, arra
bizonydra befoly itt a pormentesség s a reggeli harmat is, mely
a fold Liszdraddsdt akaddlyozza, s a légnedvesség nagy ardnya,
mely mind meg annyi tényezd, mi a kopet pulverizdldsdt s a lég-
korben valé elterjedését meggdtolja.

Az ez évi hygienicus congressusra tobben, koztiik maga Cor-
net is, hasonlé tdrgyu értekezéseket jelentettek be; érdekes lesz
megvérni, hogy ebbdl kifolydlag torténnck-e majd hatdsdgi intéz-
kedések is.*

A tartott eldadds a jelenlévdk figyelmét minden tekintetben
lekototte annyival is inkdbb, mert szakember tiizetes szakavatott-
sdggal, a themdt minden oldalrél megvildgitva, sok tanulsigos
dolgot nydjtott.

9. Rovid eszmecsere és adott felvildgositds utdn ép oly ér-
dekes felolvasds keriilt sorra, t.i. Dr. Szontdgh Miklés olva-
sott: ,,A szepesi firddk és nyaraldtelepek bajairdl
és azok orvosldsdrdle

A szepesi fiird6krél és nyaralShelyekrSl sok oly felfogis
van forgalomban, mely a valésagnak nem mindenben felel meg,
melyeket tehat helyreigazitani, a talhajtottakat a maguk mér-
- tékére visszavezetni, az {igy érdekében szitkséges s melyeknek
helyreigazitisira épen a szepesi orvos- és gyégyszerész-egyesi-
let féruma latszik nekem alkalmasnak lenni

A harom Tatrafiiredr6l azt tartjak, hogy véghetetlen nagy
szammal 6zonlik feléjiik az idegen s hogy meséds jovedelmik
van. Ebbdl kifolydlag az a nézet; hogy megbir minden terhet,
tigy a sajat kezelésébél ered$, mint minden mas koézterhet. Igy
még kevéssel ez elott a személy és vagyonbiztonsig Oreinek a
szabad lakason kivill személyes pétlékot kellett fizetni, pdstat
és tavirddt a fiirdé csak nagy aldozat ardn kaphatott, a szolga-
birénak iroddn és lakason kiviil szabad élelmezést kellett biz-
tositani. Uj-Tatrafiired kénytelen volt maganak 5 kilométer hosszu
kocsiutat épiteni s midén annak évi fenntartisiba belefaradt,
O-Tétrafiiredr8l egy rovidebb Gsszekotd vtat ismét sajat kolt-
ségén épitett. Az 1j épiiletek igaz, hogy 20 évi adémentességet
nyertek, de a pénziigyi kézegek taldltak mdédot arra, hogy a
fiird6k 1890-ig a kereseti addskala utdn megadézhassanak, bar
minden jévedelmiik hizbérekbdl folyott be. Legtijabban a magy.
karpategyesiilet kér szobanként és évenként egy korona addt,
s a villamos vasuti véllalkozok tiz évig évenként 2000 frt segélyt
a fond perdu.



Mind ez onnan ered, mert tdlbecsiilik az idegenforgalmat
a Tétra aljan s az ebbol folyd keresetet. Azon nehdny heti élénk
forgalombdl itélve, mely julius 20-ika és aug. 10-ike kozt, tehat
harom héten beliil a Titra tovén fejlédik, azt kdvetkeztetik,
hogy az ebbdl eredd kereset disis jovedelmet hajt. Hozzajarul
ezen téves felfogdshoz a statistikusoknak alapjdban hibas
combindezidjuk, a tatrai vasuti engedményesek tdlhajtott szdmi-
tasaik, de hozzdjarult a tatrai fiird6k vendégnévsoranak mester-
kélt Ssszedllitdsa is, mely az idegenforgalmat nagyobbnak tiin-
tette fel. Igy kerill ki az a 20 ezer idegen, a kir8l a statiszti-
kusok beszélnek. Tényleg elhelyezhet: O-Tatrafiireden 350,
Uj-Tatrafiireden a magan nyaralékkal egyiitt 380, Alsg-Tétra-
fiireden a magan nyaralokkal egyiitt 350, Barlangligeten 300,
Matldrhazan 80, Széplakon 70, Tatrahizan 80, Popradon és Felkan
150, Lucsivndn 30, Igléfiireden 150, Thurzéfiireden 80, a tobbi
tatrai megszalls helyeken 100, Osszesen 2120 személy. A bér-
szobdk 4tlag 40—45 napig vannak lakva. Ime ez az egész
redlis alapja az idegenforgalomnak, melyen a tovabbi combinatiék
megindulhatnak. A mi ezen tdl van, az thlzott és nem valé.

Nevezetesen nem vald az, hogy a Tatra aljan nyar derekdn
hidny van lakasban s hogy szidzidval mennek el olyanok, kik
helyet nem taldltak. Az egészben csak annyi a valé, hogy ma-
nap a fiird6z6 és nyaralé kozdnség igényei nagyobbra néttek s
ha az emberek inyiikre valé lakdst nem kapnak, egyszerien
tovibb mennek, tudva azt, hogy a Titra aljAn ma mar nagy a
valaszték, s ha itt nem, taldlnak amott megfeleld elhelyezéste
A hirom Tétrafiireden hely hidny évek ota nem létezik s az
évad magaslatan is taldlhatdk {ires szobdk. Igaz, hogy jérészt
masod- és harmadrendii szobdk. S8t a Tétra aljan fenndllé ver-
seny bizonyos iranyban mir tdlproductidt teremtett, s ezen
tilproductié a szerényebb igényll vendégek ethelyezésében mu-
tatkozik. Mig a fényes kiallitdsu szoban kénnyll tdladni, addig
a szerény kiilsejli szobak egy része még a saison magaslatin
is liresen marad. Az idegenforgalom évi szaporodasa 71/,%,-nak
felel meg. Ezt onnan kdvetkeztetjiik, hogy a hdrom Tatrafiireden
oly épiilet, mely mintegy 30--40 lakdszobat foglal magéban,
csak a harmadik évben bir ugy megtelni, hogy az a régibb
épilletek egyenlegét ne alteralja.

A negyven napos saison mellett fenntartani mind azon
eszkozoket, azt az apparatust, mely sziikséges arra, hogy a
vendégek jol taldljdk magukat s lakds és élelmezés tekin-

8.
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tetében kielégitessenek, akkor, midén a tiszti és szolgaszemély-
. zet, az élelmi szereknek és anyagoknak legnagyobb része a 6-
varoshol keriil ki, midén az épitkezés és berendezés az 8serdd
vadonjaban s mérféldnyi tavolsagban a falvaktdl Ggy is dragdbb,
mint mdsutt, midén a tatrai klima, a hosszti tél, gyakori csapa-
dék rombol6 hatdsa alatt az épiiletek fenntartdsa ardnytalanul
tobbe keriil, mint az erdotlen sikon, mind ez a kevésbé beava-
tottakat is meg fogja arrél gyozni, hogy a fiirdétulajdon azon
birtoktargyak koézzé tartozik, mely gazddjinak magas kamato-
zast hozni nem képes.

Téatrafiired j6 objectum volt addig, mig a vendégek igényei
szerényebbek voltak, mig beérték avval az étellel, mely a Sze-
pességen megtermett, avval az egyszerl, becsiiletes, ha nem is
minden tekintetben fagionable szolgélattal, mely a szepesiek-
bll kikeriilt, a mig szerény, fehérre meszelt szobdkban laktak
s mdzolatlan fenyGfabutorral meg voltak elégedve s mig a fiirdd
adminisztracziéjdt a tulaidonos vagy bérld csalidjival egyiitt egy
maga elbirta intézni, mint ez Rajner idejében volt, s azutdn is
még egy ideig. Mentiil nagyobb kényelemmel rendeztetett be
a fiirdd, mentiil nagyobb apparatust vett igénybe az adminisztra-
czi6, annal kisebb Osszegre szorult Ossze jovedelme, s ma mar
atlag a 4—69%/-nal feljebb nem emelkedik. Van a szepesi fiir-
d8k és nyaralé helyek kozt kettd, mely a viszonyok kiillénés
alakuldsa folytin nagyobb hasznot hoz: de van olyan is, mely
kamatot nem hajt, s6t a kezelési koltségeket sem kapja be.
A legtSbb vallalkozét az idegenforgalomnak sokat igéré hullim-
zasa a Tétra aljin, s ebbe vetett reménykedése csibitott el
Egyiket-masikat a hajsza vitt bele, azoknak édesgetése, kik csak
nyomtatott betiivel tudnak buzditani, de pénzzel nem mennek
be a dologba.

A szerény anyagi eredmények mellett nem szabad kicsiny-
leni azon joé szolgdlatot, melyet némely szepesi fiirdS a magyar-
sagnak és a magyar kultiranak tesz. Valdsigos misszid telepek
ezek az orszdg északi hatdran s mint ilyenek is erkdlesi tdmogatast
érdemelnek. Minden talzas nélkill Allithatjuk, hogy a hirom
Tatrafiirednek magyar tdrsadalma lényeges befolyassal volt a
szepesi felféld magyarosodasira.

Akkor, midon a k6zvelemény a Tatrat er8sen szarnyra kapta,
jo névvel és ajanlattal litta el, csak is atmeneti rendellenesség-
nek kell tartanunk azt, hogy a szepesi fiirdSkben és nyaralotele-
peken az iizleti eredmények eddig a varakozdson alil maradtak:
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Lassuk tehat, mik lehetnek ennek okai.

A legnagyobb baj kétségenkivill az, hogy a Tatra aljan a
fiirdGévad minden ok mnélkill rovidebb lett. Nem mintha a
klimatikus viszonyok a Tatra tévén a hosszasabb tartézkodast
meg nem engednék, hanem pusztan elGitéletb6l. 21 évi meteo-
rologiai megfigyeléseim a Tatraban arrél gydztek meg, hogy
egyforma magassig mellett a Tatra éghajlata kedvezdbb, mint
az alpoké s hogy a Téatrdban Aprilist6! oktéber végéig nagyon
jol el lehet lenni, a minthogy a betegre nézve fontos, hogy ne-
csak egy, hanem 5— 6 hénapot t6ltsén egy huzamban a hegyek-
ben vagy egyatalan magas fekvésli helyen. A kik tehat a
Tétra aljan megpihenni, diilni, edz8dni vagy gydgyulni akar-

" nak, ezt a czélt ott mir kora tavasszal elérhetik. Csak arrél
kellene 'gondoskodni, hogy tarsadalmilag is megtaldljidk a meg-
élhetés feltételeit. Sajatsigos, hogy épen azok jarultak hozzd
legtobbet, hogy a Tatriban az évad "mind révidebb lett, kik
kiildnben a karpatoknak Oszinte hivel és rendes latogatéi, de,
mert rendszerint csak a julius augusztusi hénapokat toltik a
Tatraban s ilyenkor is nem ritkdn hideg esfs napok 4llnak be,
azon téves hiedelemben vannak, hogy a két nyiri hénapon
kiviil a T4trdban meglenni nem lehet. Pedig van rea elég példa,
hogy a tavasz és az 6sz a Tdatrdban a nyarnil melegebb és
verdfényesebb volt.

Ezt a téves hiedelmet az altal lehetne legsikeresebben le-
gyozni, ha mentdl tobben sajit otthontteremtenének
maguknak a Tdtrdban s ha a nyaralétulajdonosok nemcsak
-nehdny hetet, hanem tObb hénapot toltenének a hegyekben
vagy a hegyek kozelében. Egészséges iranyt adna a fejlodés-
nek az is, ha mentiil tobb kézre keriilnének a bérhazak és vil-
14k, ha gazdajuk az év nagyobb részét fennt tSltené, ha iparo-
sok, keresked6k s egyéb vallalkozok nagyobb szammal lizletet
nyitnanak a Tatrdban, ott megtelepednének s idék multan a
sziik keretll telepbll fiirdoko6zség fejlodnék.

A sokat emlegetett Rivieran, Svajczban, a CsehfiirdSkben
a rohamos fejlédés dgy indult meg, hogy a nagy szdllodak,
vendéglok és fiirdfhizak mellé olyanok telepedtek, kik mint
iparosok. kereskedok, viallalkozok s szolgdlati mindségben a fiir-
ddhelven megélhetést kerestek.  1d6 sorin a portasbol szaltodas
lett, a flirddszolgabol villatulajdonos, a pinezérbél vendéglds, a
szatoesbol beérhaztulajdonos. A legtobb esetben mar azon koriil-
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mény, hogy a fiirdS kozel fekiidt a faluhoz vagy varoshoz, meg-
kornyitette az ez irdnyban vald fejlddést.

A hérom Tétrafiiredre nézve az is véghetetlen hdatrdny,
hogy a legkézelebbi falu hatdra éranyi tivolsigra van a fiirdd-
t6l és a falu lakéi nem vehetnek részt a telepités munkajaban.
A falusi gazda nem rendezhet be hazdban vendégszobat vagy
boltot, a falu iparosa nem nyithat mihelyt a fiird6ben, mi altal
a szerényebb igényli és erszényli vendég is taldlna elhelyezést,
ellatast, s a médosabb gazda arra alkalmat, hogy megtakaritott
pénzén egy masik csinosabb vendéghazat épithetne, melyet maga
administrilhatva, s6t a vendéget maga Kkiszolgalhatnd s részben
élelmezhetné is, mint ezt az osztrak alpesi tartomanyokban taldl-
juk, a hol egyes csalddok cum gentibus és teljes hiztartdssal az
egész nyarat eltoltik s eltolthetik, mert a nyaraldsuk viszony-
lagosan olcs6, s mert megszokott hazi rendjikdn alig kell
véltoztatni,

A mit egyes, még oly tehetGs véllalkozék meg nem bir-
nak, azt az érdektdrsak Osszessége konnyli szerrel legyGzheti.
S itt van a sarkkove annak a torekvésnek, mely felé az idegen-
forgalombdl, a fiird6- és gydgyhelyek latogatasabdl eredd ipar-
vallalatnak irdnyulnia kell. Az érdekkérbe bele kell vonni az
ott €16, laké polgarok nagyobb részét is, hogy ezek rendes fog-
lalkozasuk mellett mellékkeresetet nyerjenek a fiird§bél vagy’
nyaraldtelepbdl a nélkiil, hogy vallalatukat driga kezelési kolt-
ségekkel megterhelnék, mint ezt a nagyobb firdSk administra-
czidja mutatja. Lehet, hogy ezek versenybevitele a régi fiirdd-
telepek jovedelmét egyik vagy madsik irdnyban csorbitani. De
ez csak ideig-Oraig tarthat. A versenybelépSk csak hamar ér-
dektirsakkd valnanak. Mindenki koziilok a maga erejéhez mért
propagandat csindlva a flirdSnek. Fvadjst meghosszabbitani
torekednék, 9j vendéget hozna be, ki a vendégidnek, a kavé-
haznak, a fiirdShaznak litogatdit szaporitand, a ki gydgy- és
zenedijat fizetne, s egyéb tekintetben is koltekednék.

Hogy a fiirdé miel6bb flird6kozséggé fejlddhessék s mentiil
tobb allandé lakéja lehessen, arra az allamhatalom hozzajarulasa
is, még pedig tobb iranyban valik sziikkségessé. FEltekintve a
kozlekedés, posta-, tdvirda-, a személy- és vagyonbiztonsdg s
kozrend intézményeit6l, nagy befolyassal volna a Tatravidék fej-
186désére, ha az allam tobb kozhaszni intézményt létesitene a
tatrai erd6ov hataraban, Ilyen volna: iskola oly gyermekek
részére, kiknek sziilei ‘atorokolhetd betegségben haltak el, kik
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tehit a beteges hajlamot még lekiizdhetnék, ha a Tatra ozon-
dis levegsjében tobb évig tartézkodnanak, nemkiilonben vér-
szegény, satnya és gorvélyes, de maskiilonben életképes gyer-
mekek részére. Példa rea a Fridericianum Davoshan 5000 1ab
magassdgban, mely szép eredményeket mutat fel. Ilyen volna
egy vagy tobb tiszti gydgyhaz honvédek szamara a fehér és
vords keresztegylet altal 1étesitve. Ilyen lehetne vasuti, allami és
torvényhatdsagi tisztviselok, tandrok és tanitdk szilloddja az.
illetd nyugdijalapokbdl épitve. Ilyenek lehetnének mas koz-
hasznd intézmények, melyek helyhez nincsenek kotve.

Kozgazdasagilag és humanitrius szempontbél nagyon fon-
tos, hogy a szegényebb sorsi alfSldi és véarost lakos a Tatra
aljan egészséges nyarald helyet taldljon. S e czélra latszik mint-
egy praedestindlva lenni a szepesi felféld, t6bb mint 2000 14b
magas fekvédsével. Csakhogy a talaj itt még jobbadan készi-
letlen. Ki kellene el6bb mutatni, mely helyek azok, melyeknek
nemcsak szél ellen védett fekvésiik, egészséges, még nem infi-
cialt talajuk, tiszta viziik s por és midzma mentes levegdjik van,
hanem azt is, mely helyen taldlhaték vagy szerezhet0k meg
legkonnyebben a megélhetéshez szitkséges egyéb kellékek is,
mert vizen és levegdn egyediil még nem lehet elég kellemesen
nyaralni, Az ilyen kozség hatarat kellene fokozatosan a nyara-
las czéljaira berendezni. Nemcsak befasitani s sétatitakkal és
kertekkel ellatni, de odahatni, hogy a-mddosabb gazddk hézu-
kat egy két kiadhatd vendégszobaval toldjik meg, melyet
kisebb igényli varosi vendégeknek bérbe adhassik s azok csalad-
jukkal s megszokott hdztartisukkal egyiitt tOithessék benne a
nyarat vagy annak egy részét. Példa red Felka, mely parko-
zott kertjeivel mar is kedvelt nyaralé helye a fdvarosnak, s
mind nagyobb lendiiletet fog nyerni.

A szepesi fiirdGk és nyaraléhelyek fejlédésének egyik tovabbi,
mondjuk legf6bb akadalya azonban apénzdragabeszerzése
s a hitelnek megszoritdsa. A firddbirtok ugyanis nem
képez jelzalogkolesonre alkalmas targyat, de nem is tartozik
a gyari iparvallalatok sordba, mely allami kedvezményeket ve-
hetne igénybe. A fiird6birtokos tehit csak személyes hitellel
birhat és tényleg veszi is igénybe mdasodrendli vidéki pénzinté-
zeteknél, hol a pénz be- és kitablazassal, bélyeggel és illetékkel
egyiitt felmegy 7!/,%-ra. Iy driga kolesont a fiirdSbirtokos
csak mint id6leges remediumot, vagy kis hédnyadig bir meg.
Igen 4m, de a halladé korral-jard finomuldsa az izlésnek és



- 40 —

igényeknek sziikségessé teszi, hogy a fiirdS folyton ezen igények
szinvonalan maradjon, mert kilénben elhalad felette a vildg s
elkeriilik, elfelejtik, bar mennyire szép legyen a vidéke, jé a
kliméja, hathatés a gydgyvize vagy fiirdSje. A viszonyok kény-
szerit6 hatdsa alatt a fiird gazdaja tjabb és Gjabb befektetések
szitkségét érzi at. De hahelyesen fogija fel helyezetét, akkor nem ter-
jeszkedik kifelé, hanem befelé, azaz belterjes gazdasigot fog
vinni.

Az igazsig és méltinyossdg azt hoznd magaval, hogy az
osztrak magyar nemzetibankafiirdébirtokotdjbél
felvegye ajelzdlogos hiteltdrgyak sordbas arra kol-
csont adjon. Ekkor a fOvdrosi, s ezek utin a nagyobb vidéki
pénzintézetek is Ujbdl meg fogijak ny1tn1 a hitelt a fiird6knek
az edchgmel oles6bb éron.

Dé sziikkséges az is, hogy az allam egyes fird6knek
azok berendezése szerint, megadja ugyan azon kedvez-
ményeket, melyeket a gyari iparvdllalatoknak ad,
tgy adoé, mint hitel és kozvetlen anyagi tdmogatas altal. Ide
volndnak szamitandok a vizgydgyintézetek, a zart- és valésagos
gyogyfirdSk és sanatériumok, melyeket az allam ugyanazon
beszamolas ald venné, mint a gyari iparvallalatokat.

A hadrom Tatrafireden, mint a Tatrdnak ez idGszerint for-
galmi, de geografiai fekvésénél fogva is koézpontjdn még azon
rendellenes és az egészséges fejlédést bénité koriilmény is forog
fenn, hogy a felépitmények tulajdonosai hiibéri viszonyban allnak
a foldtulajdonos kozséggel. ILizen az 4llapoton Shajt az allam
maga segiteni egy torvényjavaslattal, mely a foldmlvelési minisz-
tériumban késziilt el a legujabb idSben.

Kivanatos, hogy a tarsadalom, s kiilondsen az orvosi rend
melegebben karolja fel a magyar s kivilt a szepesi fiirdoket;
azokat necsak biralgassa és écsarolja, parhuzamba helyezve ket
a kiilfold szazados intézményeivel, melyekkel szemben a magyar
kezdd vallalatot kicsinyld megjegyzésekkel eliitik. Tobb meleg
érdeklodést és elnézést kérménk azoktdl, kik tehetnek az iigy
érdekeben.

A min6 odiozus, ép oly veszedelmes az az ebzkoz mellyel
egyes versenyzOk a kiizdStérre Iéptek, s magukrdl irattdk, hogy
naluk a vendég egy hoénap alatt nem kolt el annyit, mint Titra-
fiireden egy hét alatt, a hol ma mar csak nagyon gazdag em-
berek birjdk meg a draga életet. Lgy részt igazsigtalan, mert
valdtlan gyanusitisa, gancsolisa ez az anyafiirdének, de vesze-
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delmes miivelet is, mert visszahat az egész Szepességre, s annak
hitelét az egész vonalon megrontja.

Annyi tény, hogy azon 21 év alatt, melyen én Tétrafiireden
vagyok, a szoba, firdS, gydégydij, zenedij és a szolgdlat 4ra nem
emeltetett, 1873-t61 1884-ig maradt ugyanaz, 1885-ben 109/ -kal
leszallittatott s azdta sem helyeztetett vissza az 1885-k év
eltti ar. A fiirdd régibb latogatéi emlékeznek még az 1873-ik
év elotti viszonyokra a Tatraban és elfogjdk ismerni, hogy a
harom Tétrafiired azéta nagyot halad, s ehhez mérve taldn joga
is lett volna az dremelésre. Akkor, mid6n a legjobb szobdk ara
a hirom Tatrafiireden a fGidényben 1 frt 80 kr. — 3 frt, az
elé- és utdidényben 80 kr. — 1 frt 35 kr. kozt valtozik, midbn
ugyanezen szobdkat az egész nyarra 80 frt -— 150 frton lehet
bérbe venni, akkor drigasig ellen panaszt emelni, nem ill§,
nem igazsagos dolog. A harom Tétrafiired még mindég olcsébb
hely, mint az ugyan ily magassidgban fekvd kiilfoldi gydgyhelyek,
nem is szélva a jobb magyar fiird6krSl, melyek mind drigdb-
bak. Igaz, hogy egynek sincs annyi versenytirsa, mint Tatra-
fiirednek. Egyet azonban megengedek én is, és ez a szokottnal
nagyobb alkalom a kéltekedésre Tatrafiireden, a sok kirandulas
kocsin és 1ohaton .s a tarsas élettel jaré egyéb kotelességek
s ezekkel jaré kiadasok.

Nagy héldval van eltelve a Tatravidék érdekeltsége a Nagy-
méltésdgh kereskedelmi és foldmiivelési miniszteriumoknak szives
gondoskodasdért, hogy a Csorbai t6t6l Tatrafiireden és
Tatralomniczon 4t Barlangligetre orszdgutat léte-
sitettek, mely lehetdvé fogja tenni, hogy az'egész TatraerdS ovén
nyarald, idiilé és turistatelepek keletkezhessenek és az idegen-
forgalom megélénkiiljon.

Hitra volna még, a forgalmi eszkdz0kr6! vald gondoskodas,
S e tekintetben az a nézetiink, hogy addig is, mig a Tatrat vasut
nem koti ossze a fOvonallal, és mig Csorbdtél Tétrafiireden &t
Barlangligetig vasut nem szeli at a Tatra derekat, addig rendes
postaomnibusszal kellene a kozlekedést fenntartani Tatrafiiredrol
Csorbaig, Tatrafiiredrdl Barlangligetig s Tatrafiiredrél Popradig.
Toértént mar évekkel ez elStt egy kisérlet a postaomnibuszok be-
hozatalara, egy évig a kincstdr, egy évig pedig a felkai posta-
mester magankezelésében. Mint nem elég jovedelmezé vallalat
ismét besziintetettetett. Most a kibdvitett hiarmas vonalon s a
népesebb telepeken 4t az omnibuszvillalat bizonyira haszonnal
zarodnék.
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Ez alatt komolyan kellene gondolkozni egy vasuti vonal
1étesitésén Popradrdl Tatrafiiredre s elagazélag a Csorbai téhoz
egyrészt, s Tatra-Lomniczon at Barlangligetre mdsrészt. Azért
tartom Popradot legalkalmasabb helynek a fGvonalba vald csat-
lakozédsra, mert Poprid-Felka vidéke legnépesebb s 25 év dJta
alkalmazkodott az idegenforgalom felvételére, a vendégek el-
helyezésére, tovabbitdsara, élelmezésére és egyéb sziikségleteinek
ellitdsara. Szamot tevo tényezd e részben a felkal turistatelep,
a popradi Huszpark, Virdgvolgy, Grébpark, a vasuti palyahazzal
szemben 1év8 szallodik, kereskedelmi vallalatok, bérkocsisok,
kiknek szdma a 100-at megkozeliti, s szdmos egyéb tényezii az
idegen industridnak, melyeket a popradi koézpont hosszii évek
sordn At megteremtett, nem is szélva arrol, hogy Popradon a
tatrai vasut kGzvetlen és nem kGzvetett csatlakozasba jonne a Kassa-~
Oderbergi vasuttal, s hogy Csorba és Lucsivna utin Popridd a
legmagasabban fekvé allomdsa a Kassa-Oderbergi vasutnak,
30 meterrel magasabb, mint Nagy-Lomnicz.

De az idegenforgalom a Tatraban még nem oly nagy, hogy
az épitendd vasut a fiirddidény alatt a beruhdzott tSke kamatait
meg tudna keresni. A vasutattehdt csak 4llamisegély és
tdmogatds mellett lehetne létesiteni

Ugy tudjuk, hogy a tervbe vett Nagy-Lomnicz-Tatralomniczi
vasut eldmunkalati koltségeit a foldmiiveldsi miniszterium vette
at, s szandéka a 175.000 trtban megallapitott vonalat hazi keze-
1ésben kiépittetni. Nincs kétség abban, hogy ezen vasut ma-
gaban véve egészen inproductiv befektetés volna, s csak akkor
valnék jovedelmezdvé, ha az egyrészt Tatrafiired-Csorbai té, mas-
részt Matldrhdza-Barlangliget felé kiépittetnék. Sokkal helyesebb
volna tehit a vasutat mindjart Poprddrdl Tétrafiiredre s elaga-
z6lag Tétralomniczra épiteni. Most midén a tircza minisztert
cserél és a lomniczi viszonyok csak dologi szempontbdl jonnek
birdlat ald, helyén lév6nek tartanam, ha a szepesi felf6ld érde-
keltjei a kabinet f6nékénél lépéseket tennének az irdnt, hogy a
175.000 frtban el8irdnyzott allami Gsszeggel a Poprad-Tatrafiired-
Tétralomniczi vonal financiroztassék.

['ng tudom, hogy Poprad és FFelka virosok készek a valla-
latot tetemes anyagi tAmogatasban részesiteni, ha a tatrai vasut
hatdrukban szakadna be a Kassa-Oderbergi vasuti vonalba. A
harom Tétrafiired is csekély erejéhez képest bizonydra a leg-
végs8 hatdrig menne, hogy a villalatot elSsegitse.

Hogy mily rendszerfi legyen a vasut, azt a mérnokok hely-
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szini tanulmdnya adnd meg. Azt hiszem, hogy a legkisebb kdlt-
séggel épitend6 keskenyvaganytdadhaesidés kdzuti vasut
felelne meg legjobban a helyi viszonyoknak s a rovid idénynek,
mely alatt nagyobb befektetéseket kihasznilni alig lehetne. Ily
miniatur-vasut a Mori- Arco- Riva-i Tyrélban.

Nagy segitségére volna a tatrai fiird6kre és nyaraléhelyekre
az is, ha add tekintetében nagyobb kedvezményekben részesiil-
nének. A mostani adérendszer mellett a 20 évi adémentessége
az 1j hdzaknak nem nyujt elég elényt. Uj és tjabb czimek alatt
az add tgy is megné oly &sszegre, mely ma is terhes a sok
viszontagsdggal kiizdS fiirdétulajdonosra. Hat ha a hdzak adé-
mentessége megsziinik és hazbér- és hazosztalyadd ala fognak
esnl. A pénziigyi kdzegek mar ma is er6sen példazgatnak red
Pedig nem méltanyos, hogy azon hédzak is egész évre szdld
adot fizessenek, melyek csak a nyar két hénapjan vannak lakva
Ugyan ily aranytalansag mutatkozik az italmérési és fogyasztasi
adénemeknél fiirdGhelyeken, hol a koltséges kezelési kiadasokkal
csak két havi bevételezd idS 4ll szemben.

Az italmérési addéndl szabilyozandd volna az italmérési
teriilet is. A jogostltsdg nem lehet azon nehdny holdra szabva,
mely a gydgyhelyek szorosan vett terilletét képezi, annak ki
kell terjedni a kozség egész erdejére.

Ugyanez 4ll a gydgy- és zenedij szedési jograis.
Ez sem allhat meg a mai form4jaban, mely mellett a fiirdGteriilet
kozvetlen hataran telepillt haztulajdonosok felmentetteknek érzik
magukat a gydgy- és zenedij fizetdsétél, bar Onkényteleniil is
a fiird6 utaira, sétaira, forrdsaira, jatszétereire s egyéb kdzhasznd
intézményeire vannak utalva s a zenét csakagy élvezhetik, mint
a fiird6ben laké vendégek. A gyégy- és zenedij szedési
jognakkikellterjedniaz egész kdzségi erd6 hatarara.

Ime feltdirtam a fiirdSiparnak sok gyenge oldalat, rdmutat-
tam a fajos sebekre, hidnyokra s hibdkra s talan ki is farasz-
tottam méar a tisztelt kartarsak figyelmét. Azért hat ratérek a
conclusiéra, melyet az el6adottak folyaman levezetni ohajtok,
A kiilénb6z0 irdnyd szepesi fiirdék és nyarald tele-
pek egy kdzis keretbe foglalandék. Tarsulds utjan
meg kell az eszmekdrt allapitani, melyen belil a kiilonbdz
iranyzatok mfivelendék. S e czél elérésére nagyon alkalmasnak
tartom a szepesi orvos- és gyOgvszerészegyesiilet forumat. Ha
az egyesiilet, alapszabalyainak sértetlen fenntartisa mellett meg-
engedi azt, hogy a szepesi fiird6k és nyaraldtelepek, mint jogi
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személyek az egyesiilet tagjé.i sordba léphessenek, ha programm-
jat oly forman Allapitja meg, hogy a napirend egyik allandé
rovatat képezné a szepesi fiird6iigy és idegenforgalom, ha ezenfeliil
taldn tavaszi gylléseit felvaltva egyik vagy masik fiird6ben tar-
tand meg, akkor gy vagyok meggydz6dve, sok viszas éllapot
helyes megoldast nyerne.

A szepesi orvos- és gyogyszerészegyesiilet gyflilésein al-
kalom nyilnék az irdnyelvek megallapitdsira, a munkakér, a kii-
Ionleges szakok koriilvonalozdsira. Megallapittatnék a kGz06s
érdek, a kapocs, mely mindannyit egyesit, az érintkezési, a
taldlkozdsi pontok a fejl6dés irdnyzatdban, Megallapittatnék
a koz0s, egyonteti hirdetések moddja, szivege s a propagdlds
eszkOzei 1Ggy, hogy minden telep megtaldlnd benne a maga
elényeit. Az egyik telep kivald stlyt fektetne a vizkdrara,
a mdasik mo6rfiirdGkre, vagy zArt sanatoriumot tartana fenn.
Ez nyilt fiird6 maradna, amaz inkdbb a nyaralé vendéget, ez a
turistdkat propagiélna. Itt a fouri osztaly, amott a hivatalnoki,
a professori vilag gyiilne 6ssze. Itt a finom restaurant rendszer,
amott az olcsdbb penziés élet volna képviselve. Ily forman
megosztva az iranyzatot, ebben a filirdGszovetkezet tagjai, ha
ennek szabad nevezni, nem csak nem &allndk dtjat az egyes fiir-
dok sajatos fejlédésének, de sdt timogatndk a testvérvallalatot,
mint ezt a mintaszerlien organisdlt Schlesischer Biderverband-
nal latjuk.

A publicitds a magéaba fojtott nézletek és felfogasok tisz-
tizasidt fogja eredményezni s a fiirdipart egészségesebb
iranyba terelni.

Az egylet 6rommel fogja fogadni az 4j egyleti tagokat és
eldaddnak, kinek oly befolydsos ismerettsége és irodalmi miko-
dése van, mindenesetre hathatds befolydsa 1észen az iddvel re-
mélhetd és elérendd sikerben, az egylet a maga részérdl mindent
meg fog tenni, mi tdle telik.

10. Eldaddst tart Dr. Kern Aladé4r, megbeszélve ,,Atro-
pin-mérgezés“ egy esetét.

»E. évi mérczius hé 26-dn d. u. b dérakor Savnyik kozségbe
egy 6 és fél éves figyermekhez lettem hiva, kinek anya elbeszélte,
hogy a fid d. e. U 6ra utdn az ablakon 4ll6 iivegcsében fog-
lalt cseppeket, melyeket egy orvos koriibelil 4 esztendd eldtt
egy mdsik gyermeke szembaja ellen rendelt, megivott. Nemsokdra
rd a fid panaszkodni kezdett, hogy a nyelve kiszdradt. Az anya
ki ekozben a templomba ment hazatérve 11 6rakor, a gyermeket
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eszméletlen dllapotban taldlta s csak d. u. 3 dra felé sikerilt egy
a fogai kozé szoritott kandllal szdjdt kinyitni, mire egy kis czék-
lalevet beonthettek neki.

Az iivegese 10 gramm tartalmi s koriilbelil egy barmaddig
volt még a cseppekkel megtoltve.

A gyermek arcza erbsen kipirdlt. a szemek kothdrtydja be-
I6velt. A 14tdk ad maximum tdgultak, fényre nem hatnak vissza,
a nyaki edények élénken lilktetnek. A gyermek igen nyugtalan,
az 4gyban ide-oda mdszlkdl, kezeivel kapkod. Kérdésekre nem
vélaszol, értelmetlenil nevetgél, csak ha mozgdsaiban gétoljdk, nyog.
Jdrdsa ataktikus, ingadozd, tdmasztani kell, hogy el ne essék, az
érverés szapora, telt. Reggel 6ta nem vizelt és nem székelt.

Ezen tinetekbdl, kilonssen a ldtatigulatbdl a reactié hidnya,
garat szdrazsdgi érzetébll s a tévengésbdl, a kéreldzmény tekin-
tetbe vételével atropin-mérgezést constatdltam.

Miutdn a méreg eltdvolitdsdra reményem nem lehetett, mert
felszivédds mdr d. e. tortént, gyogyeljdrdsom csak timeti volt.

Rendeltem 0°04 gramm Laudanumot egy Tanninnal X. porra,
2 éranként egyet avval a meghagydssal, ha ezt elhasznélta, adjanak
neki a kovetkezd Gsszetételii folyadékbdl: Chloralthydrat 1: 100-hoz
Sranként egy kandllal.

Tévozdsomkor megmondtam, ha a gyermek reggelre jobban
nem lenne, jojjenek értem.

Késbbben a gyermek anyjdtél megtudtam, hogy a gyermek
még hdrom napig nyugtalan volt, csak mdsnapra d. u. azaz 27-én
vizelt és székelt, jérdskor ingadozott, delirdlt, Negyednapra mélyen
elaludt s. mikor felébredt, nem latszott rajta semmi nyugtalansig,
jol érezte magit.

Ritkdk azon esetek, middn az atropin Onmérgezési szandék-
bél vétetik, hanem tobbnyire orvossdgilag tortént rendelésekor v.
a beteg v. kornyezeti tévedésbdl, vagy vigydzatlansdghbdl tértént be-
vétele folytdn jon létre, v. az atropin belladonna gyiimoleseinek
tudatlansdgb6l valé élvezete folytdn. FKn atropin-cseppek ren-
delésekor, kovetve Schulek tandrom d4jdnlatdt, mindig megmondom
a vény kiszolgéltatdsakor, hogy a szer méreg, tartsdk elzdrva s csak
az, kinek éppen szilksége van azokra, vegye eld haszndlat esetén.

Az atropin hatdsa helybeli és felszivédds Gtjdn 4ll be. Az
égvény minden alkalmazdsi helyr8l szivédik fel, a sértetlen bodr
itjdn is. A gyomor ttjdn gyorsabban mint a végbél Gtjdn. Bor
ald fecskendezésnél helybelileg csokkenti az érzékenységet. A
mérgezés timetei rovid iddvel 15—4b percz mulva a méreg bevé-
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tele utdn és még gyorsabban bdr ald fecskendezése utdn mutat-
koznak.

Az esetemben leirt tineteken kivil, de az atropin kisebb
adagjai utdn ritkdbban észlelhetd a bdr vorhenyes szine, mely leg-
inkdbb a fejen és a test felsd részén kifejezett s a hugy-elvilasz-
tds oly fokd zavara, hogy az az ischhuiiaig fokozddik.

Kedvezd lefolydsu esetekben az izgalmi tinetek 12—24 ora
alatt aldbbhagynak, a beteg elalszik, nyugodt lesz, és csak a ldtatd-
gulat és a vele Gsszefiiggésben dll6 alkalmazkoddsi bénulds maradhat
fenn ardnylag hosszt ideig. A garatbani szdrazsigi érzet még
hosszabb ideig fenndllhat.

A legsilyosabb esetekben fokozddnak az agyi tinetek, esz-
méletlenség a sphincterek hiidése, aluszékonysdg felvdltva deli-
riumokkal, melyek egész maniaig fokozédhatnak v. tartds comu
Iép fel és végil az idegktzpontok és a sziv hiidése folytdn bedll
a haldl.

Az atropin irdnti érzékenység igen killonbozd. Ideges és
hystericus egyének médr a legkisebb adagjait rosszul tiirik, mig
hillyék és butdk nagy adagokat eltiirnek. Gyermekek viszonylagos
nagyobb adagokat tiirnek el mint felndttek.

A killonbozd fogékonysdg mellett nehéz megtudni a legki-
sebb mérgezd adagot.

Ismeretesek esetck, midén mdr 1 mgrm. a szembe cseppentve
v. a bdr ald fecskendezve mérgezd hatdst volt. Haldlos kimenetel
012 és 0418 grm. utdn, egy phthisicusndl 0-04 grm. utdn észlel-
tetett. Ismeretesek azonban oly esetek is, a midén 0-24—0.5 grmnyi
adag utdn sem dllt be a haldl _

Leirt esetemben az iivegcsében maradt néhdny cseppbdl ki-
mutattam az atropint kovetkezd eljirdssal: egy—két csepphez az
iivegesében foglalt maradékbdl concentrdlt kénsavat adtam és ehhez
évatosan kalium chromat oldatot, mire kifejezett zoldes elszinesedés
alit be. Azutdn a maradékhoz kevés destilldlt vizet adtam, mire chlor-
barium hozzdad4sdra fehéres zavarodds mutatkozott, kénsavas barium.

Az atropin egy midsik kimutatdsi médja az. hogy 1 mgrm.
atropinhoz 1 grm. kénsavat adunk s a megbarnuldsig hevitjiik.
mire 2 grm. viz Hozzdadisakor a Spiraea ulmaria virdgdhoz ha-
sonlé illatot terjeszt, ha azutdn egy jegeczke kal. hypermangan.
adupk hozzd, keserll mandolaolajszag fejlddik. Az oldat erbssé-
gérdl meggydzbdendd, egy cseppet macska szemébe cseppentettem,
a pdr percz mulva bedllott l4tatdgulat b napig tartott.

Az oldat 1Y, atropin sulf. oldat volt sa gyermek ebbdl ko-
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riilbeliil 3 grmot ivott meg, tehdt 3 cgrm. atrop. sulfuricumot. Az
atropin maximalis adagja pedig 0.001 grm. pro dosi 0.003 grm.
pro die.

Az atropin-mérgezéshez hasonld tiineteket idéz eld a hyoscin,
daturin és légygombdval valé mérgezés.

Ez utébbindl azonban heves gyomortiinetek is mutatkoznak.
A legtobb esetben a kéreldzmény elég tdmpontot nyijt az eset
felderitésére.

A higyviszgélat élonél biztositja a kdrismét, a higy bepdro-
logtatdsa és macskaszembe valé becseppegtetése dltal.

Az atropin a szervezetben nem bomlik szét teljesen, hanem
kimutathaté a szovetekben (mdj, izmok, agy és vérben) Tvb. a
vizelet és az anyatejben és dtmegy a magzatba is.

A koérboncztani lelet atropin-mérgezés esetén, eltekintve a
ldtatdgulattdl, az agyban és tiidbben taldlhaté vérbdségtdl nemleges.
Ha az atropa belladonna gyiimélcseivel tortént a mérgezés, a gyo-
mor nydlkahdrtydnak ibolyavords szine és a novényi részek meg-
taldldsa szolgdlhat tdmpontul. Biztos felvildgositdst csak a vegy-
vizsgdlat nyijt.

A mi az atropin-mérgezés gydgymddjdt illeti, elsé feladatunk,
ha kordn hivatunk, a méregnek eltdvolitdsa. Az égvény bevé-
telekor gyomorszivattytval kiiirityiik ki a gyomrot, a bogydk élvezete
utdn hdnytatékat rendeliink. Legjobb az apomorph. mur. 0.005 grm.
0-01 grmos adagban, tovdbbd a gyomornak Tannintartalmu folya-
dékkali kimosdsa. Minthogy a bogydk hosszabb ideig a bélhuzamban
maradhatnak, ezekkel tortént mergezés esetén késdbben hashaj-
tékat rendelink.

A tovabbi eljards csak tineti lehet.

Az izgalmi tiinetek ellen narcoticumot opium. v, morphi-
umot, collapsus esetén‘izgatékat, fenyegtd 1égzési hiidésnél mes-~
terséges légzést alkalmazzunk. ‘

A pilocarpin. muriat. mint az atropin-mérgezés ellenmér-
gének értéke Huscmann szerint nem megbizhatd, jé a garat szd-
razsdgi ¢érzetének csokkentésére. Ujabb id8ben j6 sikerrel alkal-
mazzdk a Chloral hydrat-ot.*

Az elbadds érdekeltséget koltott mdr azért is, mert megle-
hetds ritka eset.

11. Dr. Alexander Béla a rekeszizom sarcomdjdnak egy
esetét tdrgyalja a megfeleld kdrboncztani készitmény bemutatdsa
alapjdn, a gyermek fejnyi, némileg tompitott igen széles alapd
gildt képezd dlképlet, D4 éves rogtoni haldllal kimult 08 hulldjdbol
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szdrmazik ; bonczoldsndl az egész bal, alsé tiiddlebeny Osszenyo-
mott, igen vérbd, alsé széli részleteiben majdnem egészen lég-
telen, ugyanaz oldali rekesz fél centrum tendineumot belevonva az
izomzatot is foglalja el; a daganat sem az oldali szomszédsdggal,
sem a tiidd alsé felilletével Osszendtt, de nem is tapadt Ossze,
szivés tomott és kevés nagyobb véredényt tartalmaz., A géresdvi
kép inkdbb rostos sarcomat tintet f6l. Eldaddé a ndt ismerve,
tudta, hogy gyakran nehéz légzésben, szivdobogdsban és néha
vérkohogéshen szenved, de nem volt alkalma megvizsgdlni., A
rogtoni haldl oka a plexusok irritdldsa, de fOképen a nervus vagus
Ssszenyomatdsa lehetett.

12. Dr. Alexander két inditvinyt terjeszt a gyiilés elé:

a) a tagsdgi dij (4 frt) ne fizetessék pro 1893/4, 1894/95.,
azaz egyik év oktéber 1-t8l a kovetkezd év szeptember hé 31-ig,
hanem fizessék a polgdri év kezdetétdl végéig azért, mert egy-
szerlibb és nem zavard a beszedés és kezelés; a pétfizetés e szerint
1 frt volna pro oktéber, novemben, deczember.

Az ajénlat elfogadtatott, a zdrszdmadds azért azon iddpon-
ton marad, melyen most volt, azaz az 8szi kozgyiilésnek terjesz-
tetik be. ’

b) Inditvdnyozza Dr. Alexander, j6 és czélszerd volna, ha
a ,,Szepesi orvos-gydgyszerész-egylet® évkonyvet adpa ki, oka-
datolja azt eldadd avval: életjelt adunk miikddésiinkrdl (szétkiil-
detik) és az egyleti tagok emlékkel birnak a gyiilésrdl, azokrdl is,
melyeken megjelenni akaddlyozva voltak, és tudhatjdk mindig, mi
tortént a gyiléseken; az évkonyvben megjelenne az Oszi és ta-
vaszi gyiilés alkalmdval felvett és jévdhagyott jegyzOkonyv, a
tartott eldaddsok esetleg készitmények leirdsa és egyéb az egyle-
tet érintd ugyek.

Az inditvdny elfogadtatott, az elsdé &vkonyv tartalmazni
fogja a mult évi Bszi és a f. &. tavaszi gyiilésen eldfordultakat.

13. A kovetkezd 8szi kozgyiilés helyét illetdleg az egylet
szivesen fogadja el Dr. Neubauer Lajos meghivdsat, ki az

egyletet Igldfiredre hivia meg. A gyiilés szeptember hé lehetbleg
elsd felében fog megtartatni,

Dr. Alexandea Béla, Dr, Tatray Gergely
egyleti titkér. egyleti olntk.
Dr. Lorx Sandor. Dr. Sax Agoston.

Dr. Klein Armin. Dr. Jarmay Lészl6.
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