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1913. méarczius 28-dn d. u. vétetett fel a belgydgydszati
klinikdra B. J. 67 éves napszimos azzal a panasszal, hogy az
nap d. u. munka kozben hirtelen jobb oldalfijisa tdmadt, mely
a hasdba, hitiba kisugdrzott és felvételekor is kinozta. A klini-
kdra vald szdllitisa kozben vette észre, hogy jobb ldbat nem
tudja jol mozgatni, nem tud ralépni és igen nagy giresei
vannak benne, azonban sajat dllitisa szerint mir 3 év dOta
vannak neki éjszakianként jobb alsé végtagjaiban goresei. A
klinikan megvizsgaldsa alkalmaval 36:5° hémérsékletet: 48 pulsust
taliltak, mely id6nként telt, mdskor gyengébb, gyors, dichrot,
st idonként anachrot jelleg volt. Liégzés 34, — sensoriuma
tiszta. A légzoszervek részérdl eltérés annyi, hogy a tids-
hatirok mélyebben voltak és jobb oldalt az interscapularis tdj
alsd harmadaban tompult kopogtatdsi hang s idénként nagyon
hangos légzés volt hallhaté. A sziv tompulat jobb fele nagyobb,
dltaldban intensivebb. Vizeletben kevés feliérje, nehdny hamsejt.
Este 9 drakor a beteg hirtelen meghalt. Post mortem végzett
lumbalis-punctiondl a gerinezesatornabdl tiszta folyadék iirilt. Az
illet6 méasnap Haemorrhagia cerebri? Albuminuria diagnosissal
keriilt bonezoldsra.

* Kléadatott az E. M. E. nl‘\'nsiutlmn:-'nl_yi szakoszidlyanak 1913, dprilis
5.-én tartott szakiilésén.

Tirtesitd (orvosi szak) 1913, 15
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A bonezoldasnal az agyban vérzést nem taldltunk, azonban
a burkoknak és az agy dallomanydanak meglehet6s vizenyOs beivo-
dasat kaptuk. A sternum levétele utin a szivburok feszesnek
mutatkozott, kékesen tlint at, fluctualt. Mdar ez a lelet azt a
gondolatot tdmasztotta, hogy vagy magdnak a szivnek, vagy
valamely aorta aneurysmanak a megrepedése folytin tamad-
" hatott a pericardialis vérgyiilem. A szivburok bemetszésekor
abbdl meglehetds erés nyomdssal mintegy 500 em. legnagyobb
részt megalvadt vér omlott ki és akkor kitiint, hogy a wvart
elviltozdsok sem a sziven, sem az aortan talilhatok nem voltak.
Ellenben az aorta falin a jobb art. coronaria kiindulisa helyétdl
ereddleg az adventitia kékes vorosen attéing véromleny altal
volt felemelve az aorta ascendens magasabl részletei felett
mintegy 4 em. széles teriileten, korilfogva egészen az aortat. Az
aorta felhdgo része felso részén kissé hatrafelé tekint6legegy hossz-
irdnya, k. b. 1 em. hossza rés foglalt helyet, mintegy 5 em.
magassiagban az aorta eredési helye felett. Felnyitva az aortat,
a felhagd aorta kezdeti szakaszdban a félhold képii billentyiik
eredése felett 1 em.-re haladt egy repedés, harantil az aortia
hatso félkeriletén, kiindalva a jobboldali arteria coronaria szd-
jadékatol. Hossza 4 em. Szélei élesek, kissé egyenetlenek. A
repedés szélei oly pontosan egymisra fekiidtek, hogy a nyilds
lathatova csak az aortanak bizonyos helyzetekbe valé hozdsa
altal valt. E repedés helyének megfelel6leg az aorta kiilso
falan repedés nem mutatkozott, azonban szorgos megvizsgilds-
ndl kitiint, hogy a repedés mellsé szigletének felel meg az a
hely, a honnan a mar leirt adventitialis haematoma kiindult.
Az egész aorta tdgabb a rendesnél, bels6 feliilete egész lefuti-
sdaban nem mondhaté ugyan nagyon egyenletesnek és kifosz-
lisok ninesenek, mindamellett lithaték elég nagy szdmmal
sargds, zsiros, kissé kiemelkedd foltok, s6i a repedés széleinek
szorgos megtekintésénél kitiinik, hogy a repedésnek esaknem
éppen a felezG pontjin is egy majdnem lencsényi sérgas, zsiros,
csekély kiemelkedésii folt foglal helyet. A boncztani lelet érté-
kelése szempontjibél nem ecsekély jelentdségli az sem, hogy
agy az agyalapi, valamint a peripherias vers erek meglehe-
tosen el6re haladt arteriosclerosist mutattak. Es igen nagy-
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fontossdgi korilménynek tekintheté az, hogy az egész sziv
meg volt nagyobbodva és kiilonosen a balgyomroes fala volt
vastag. A sziv harint dtmérGje 105 em., fliggbleges atmérsje
135 em. A balgyomrocs izomzatanak vastagsiga 3 em., iirege

azonban csak mérsékelten tagult. — A jobb gyomrocs fala
alig mondhaté megvastagodottnak iirege azonban kissé tagabb
a rendesnél. Az aorta félhold-képd billentytiinek az alap-

jan lathaté volt egy-egy sdrgas-sziirke folt, széleik azon-

ban -hartydsak, Osszenivések nincsenek. — A -tobbi billen-
tylik és szdjadékok is épnek taldltattak. A tid6k emphy-
15*
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semdsak. A tobbi szervek oly eltérést nem mutattak, melyek
a bonezlelet értékelése szempontjabol szamitdsba veheték vol-
nanak. A betegnek jobb alsé végtagjira vooatkozd panaszainak
anatomia okaul egyéb eltérés hijjan, az art. iliaca és femoralis
meglehetds el6re haladt degeneratios elvaltozdsait kellett fel-
venniink, melyek inkdbb az érfalak kitdguldsaban és helyen-
‘ként valé elvékonyodasaban allottak, mig igazi sclerotikus,
zsiros plaqueok csak elszértan, nagyon gyér szdmmal voltak
talalhatdk, kifoszldsok azonban egydltalaban nem.

Az ugynevezett sponldn aorte rupturalra nézve még sem
az aorta falanak dllapotat, sem pedig az eléallas mechanis-
musat illet6leg egységes és minden {ekintetben elfogadhato
nézet nines, ami érthetd is az észlelt esetek csckély szimanal
fogva. Sokan allitjik, hogy teljesen ép aorta fala is meg-
repedhet, ha a mechanicus viszonyok ennek eléidézésére kedve-
z6en alakulnak. E nézet hivei hivatkoznak sajit észlelt eseteikre
és tulajdonképpen ezek alapjin dllapitottiak meg véleményiiket.
Frisker 1906-ban emliti, hogy egy eriteljes koesis hosszabb
futds wtan osszeesett, meghalt. A bonczolisndl a teljesen ép
aorta falin repedést taliltak, aneurysma dissecans-szal. Havsrzen
93 éves katondt emlit, ki szalmazsik thmes kozben, a késobbi
bonezolds Utjan megdllapitva, az aortajin tdmadt 4 c¢m. hosszi
horizontalis és 3 e¢m. hosszl verticalis repedés folytan tortént
elvérzés miatt halt meg. Huser cgy 20 éves férfindl emlit
halilt okozé aorta repedést, mely akkor tamadhatoit teljesen
ép erén, midén viratlanul beléps anyésa kinos helyzetben
rajtakapta. Busse egy 38 ¢éves feltiinden erds, herculesi termetd
féerfit bonezolt, kinek aortajin 2 repedést talilt hardntul, melyek
a véres zsakka felemelt advemitia alatt cgymissal kizlekediek.
A nagyobb repedés kazvetlen a billentylik felett, a kisebbik
az art. anonyma eldgazdisanal foglalt helyet. Vérzés a sziv-
burokba. Az aorta sem macro-, sem mikroscopice eltérést nem
mutatott.

Azonban nagyobb szimuiak azok az esetek, ahol hatiro-
zottan tobbé kevésbé salyosan megbetegedett aorta-fal repedt
meg kiilsd trauma nélkial. Legtobbszor az atheromds, vagy

lueses aorta megbetegedisek szerepelnek, mint praedisponald
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tényezb6k a spontan rupturara. Kz szerepel a Jacosstaar, Benpa,
Busse-Posun, Sgmrerr, Scuvrr, Kisencriser, Jorms dltal leirt
esetekben. De mds uaorta-fal megrepedésre is szolgaltathat-
nak alkalmat spontan megrepedésre. fgy OpPENHEIMER  €ZY
9 éves leanynal talalt aorta rupiuraré! szamol be, melyben a
mediaban taldlt salyos elvdltozisokat kulonosen a rugalmas
elemek részérél. Hatdrozottan nincs leirva, hogy mindket, de
Rimvorrrrsen ezt az dllapotot a media congenitalis gyengéségé-
nek nevezte. Bases és Mironsscu az dltaluk észlelt spontan
aorta ruptura egy esetében azt taldltdk, hogy az aorta-fala
barhol 2 rétegre volt szedhetd. Ok ezt o folyamatot aortitis
dissccans-nak nevezik. Kancpex polyarthritis reumatica utdn
talalt 30 éves férfinél spotan rupturit szamos, friss fekélylyel
boritott aortajan. Gaur esetében a media rugalmas elemei voltak
tetemesen megfogyva.

Nagyon sokan kétségbe vonjik, hogy teljesen ép aorta
fala megrepedhessen kiilss trauma nélkiil. Fiscurr hatirozottan
kijelenti, hogy ép érfal spontan nem repedhet meg. S6t haj-
landé feltenni, hogy amennyiben még microscopice sem lehetne
a spoutan rupturat magyardzo eltérést talalni, a negativ ered-

ményért jelenlegi vizsgdld mddszereink tokéletlensége okozhato.

Dzerice mindenesetre ajinlja az érfal microscopos megvizsga-
ldsit, még ha macroscopice épnek litszananak is azok. Herine
kutydakon, maeskdkon, nyalakon ¢s majmokon végzett sza-
mos kisérlete alapjan hatdrozottan kétségbe vonja, hogy ¢p
érfal bdrming, nem traumds eredésii vérnyomds emelkedésnél
megrepedhessen. Liseneriser is annak a nézetének ad Kkifeje-
zést, hogy még a microscopice negativ esctekben is a media
valamely, még ismerctlen elvaltozasa jitsza a fdszerepet. Rinp-
vLEiscH még nevet is ad neki: a media congenitalis gyengesége,
mely azonban eddig még nem egyéb, csak név. Jores sem
tartja valdszintnek, hogy ép érfal megrepedjen kiilsé trauma
nélkil és Bav is a media gyengeségének, vagy betegségénck
a fennallasdt tartja szikségesnek. Thoner és Rommer inteneks
hogy az aorta épségének megitélésénél a nacroscopos leletben
soha se bizzunk, mert a Roemer Aaltal vizsgalt esetben a
macroscopice épnek litszé aorta microscopice az intima elzsiro-
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sod4sat és a media rugalmas elemeinek kosarfonatszert fellazu-
lasat mutatta.

A latszolag ¢ép aorta falon létre jott repedések megitélé-
sére nézve fontos, hogy tgy a szivet, valamint az egész aortat
szamba vegylk, mert az épnek leirt esetekben is az 4ltaldnos
bonezlelet attekintésénél, vagy a sziv, vagy az aorta oly fizi-
" kalis elviltozasara joviink legtobbszor rd, a melyek miatt azok
épnek egyaltalaban nem mondhatok. Benoa nagy jelent6ségiinek
tartja éppen a scleroticus elvaltozdsokat, valamint a szikilete-
ket, melyek okul szolgdlhatnak abnormis nyomds emelkedések
létrejottére, melyeknek dldozatdul esik a kedvezGtlen mechanicus
viszonyok alatt levs érrészlet. )

Az el6dllas mechanismusa is még alig tisztazott. Altala-
ban a testnek valamely tulerdltetd, lokésszerd, vagy kedvezétlen
helyzetben végzett mozgdsa az, amelyre az aorta spontan rup-
turaja visszavezetheté, mint oki mozzanatra. igy er6lkodés
székelés kozben, vagy oly munka, mely a vallovnek felfelé
valé vongdldsaval, vagy a gerincz-oszlop talsagos hatrahajla-
saval jar. De allitélag valamely nagy kedélyfelindulas dltal
eloidézett fluxio is okozhatja. Revesxsporr fiatal, ép aortakon
végzett kisérletei alapjan az aorta spontan rupturait ugy fogja
fel, hogy a hirtelen vald, gyors megtel3dés, illetve megnehezitett
elfolyds miatt az aorta mintegy megpukkadt (Platzt), mig
Rixvprreiscn  inkabb szétfeszitési repedéseknek (Spreiz-ruptur)
tartja azokat, molyeknél a vincula aortae, az aortat az art.
pulmonolishoz rogzité szalagok és a ligamentum Botalli szere-
pelnének, mint az aorta egyes részeit jobban rogzité és igy
ellentallébba tevd szalagok.

A klinikai lefolyast illet6leg nagy szerepet jatszik az,
hogy az aorta belsG rétegeinek dtszakaddsa folytin létrejové
adventitialis haematoma-nak az adventitia 4ltal alkotott kiilsé
fala a vérnyomasnak meddig tud ellentallani. Igy az oOsszes
rétegek egy id6ben valé berepedése miatt bedllott rogtoni
halallal végz6dé esetektdl elkezdve észleltek oly eseteket is,
hol a belsérétegek megrepedésének biztosan megdallapitott ide-
jét6l a haldl, bealltaig tobb oOra, sét napok is teltek el, melyek
alatt az illeték még dolgozni is tudtak. Busse egy esete még

.
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azt is latszanék mutatni, hogy az adventitia nagy ellen:illdst
tnd kifejteni.. Mert esetében két hasonlé roham ment el6re 24 6.
idékozzel és a masodik roham utan csak 24 6.-val kovetkezett
be a halal vizivis kozben. A bonezolasnal 2 repedés volt az
aorta falan. A klinikai adatok dltaliban 6sszhangzok : hirtelen
felléps mellkas-taji fajdalmak, melyek szeszélyesen sugarzanak
ki; legtobbszor ezt eszméletlenség kiséri, mely, ha a haldl nem
allt be a megrepedés pillanatiban, eloszlik és a haldl késGbb
hirtelen valami csekély mozgis alkalmdval all be, mely az
adventitia megrepedésének pillanatat jelzi. Csak kevés klinikus-
nak jutott osztalyrésziil, hogy az aorta rupturit az élében meg-
dllapithassa. Huser egy 20 éves férfinél dllapitotta meg, ki
hirtelen, nagy mellkasi fijdalmakkal lett rosszul. A klinikara valé
felvételnél nagy légszomjat, az egész felst test ers eyanosisat
talaltdk. Roenrern-képen az aorta-iv jobbfelé ki volt szélesedve
és balra eltolva. E tiinetekbl 6 egy aneurysma dissceans
képzodését vette fel. E feltevéséf a bonezlelet igazolta. Erdekes
Skererr észlelése. Ot egy 71 éves férfihoz hivtak, ki székelés
kozben hirtelen Osszeesett. A szividjon hallgatédzva, oly zorejt
hallott, mint mikor a maeska a tejet lefetyeli. Ezért 6 ezt
»leakage-bruit“-nak nevezi és felvette, hogy a zorej a sziv
altal a systole alkalmdval a pericardiumba lokott vér altal
van feltételezve. Diagnosisit a bonezolds megerdsitette, mert
a sulyosan atheromas aorta falan a billentyiik felett 1!/, em.
hosszu, hosszanti repedést taliltak. Természetes, hogy ez a
physicalis lelet kivételes és nem remélhets, hogy a .leakage-
bruit* a rupturdk minden esetében észlelhetd legyen és e tiinetre
mint donté diagnosticus jelre szdmithassunk.

A kimenetel is nagyon kiilonboz6. Legtobbszor rogtoni
haldl, vagy esak nehany érara terjedé tengddés. Egyesek egyéb
halial okbél végzett bonezolisokndl taldltak begyogyult aorta
repedéseket. Fraenker taldlt igy egy teljesen behegedt aorta
repedést iddsebb férfinél, s6t egy asszony aortdjin tobb, rész-
ben teljesen, részben incomplet behegedt aorta repedéseket.
Tehat, ha e leletek nem tévesek ¢és nem syphilises hegeket
nézett begydgyult repedéseknek, akkor Jehetséges az aorta
upturak spontin gydgyuldsa is.
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A bemutatott aorta bels6é rétegeinek megrepedése bizo-
nydra abban a pillanatban tortént, a midén az illetének dél-
utan hirtelen nagy fajdalmai tAmadtak és a kiirilé vér egy
darabig az adventitia alatt tiort maginak utat, azt eldboltositva.
Ennek az adventitialis haematomanak betorése a szivburokba
. idézte elé a hirtelen haldlt sziv tamponad dltal.

Az aorta falanak egy macroscopice épnek litszo helyérdl
kivett darab microscopice ugy az intima, mint a media meg-
lehetés nagyfok zsiros degeneratiojdt mutatta és mivel, bar
nem oly nagy foku scleroticus folyamat volt az aorta faldban,
a min6ét abban a korban nem lehetne lépten-nyomon talalni,
az aorta fal folytonossdginak legesekélyebb hidnya nélkil is,
a bemutatott eset a beleq érfalon létrejott spontan aorta ruplurak-
hoz sorolandd, ezt megerOsiti a véglag arteria sclerosisa is.

Vilagossagot a spontan aorta rupturak elGillasira ez az
eset sem vet, Minthogy az illeté munka kozben hirtelen lett
rosszil, felvehetd, hogy foldmives munkajival kapesolatos
valamely meger6ltetdé mozdulat szerepelhetett oly okként, mely
az aorta vérkeringését akkora fesziiltségiivé tette, hogy fala
annak ellentillani nem tudott, azonban a fesziiltség létrehoza-
saban a nagy mértékben taltengett balsziv is donté szerepet
jatszhatott. :





