VI. )ahrg. Budapest, Oktober—November 1934 Nr. 16-18

Verhandlungen der Ungarischen
Arztlichen Gesellschaften

Wissenschaftliche Berichte und Nachrichten aus Ungarn

Erscheint unter Mitwirkung des Schriftleitungsaus-
schusses der Budapester kon. Gesellschaft der Arzte

Fir die Schriftleitung veiantworiiich: Parlaments-Chefarzt Dr. Bela AlfoliU

E rscheint halbmonatlich

Bezugsbedingungen : Die ,,Verhandlungen

der Ungarischen Arztlichen Gesellschaften*
kénnen durch die Post, Sortimentsbuch-
handlungen und direkt vom Verlag: Buda-
pest, V., Vadész-utca 2ti, bestellt werden.

Inseratenannahme durch alle Annoncen-
expeditionen und durch den Verlag. Be-
zugspreis: 26 Pengd. Fir Deutschland und
ifir das Ausland: 20 Mark. Fiir die Ubersee;
5 Dollar U. S. A Einzelnummer 2 Pengo.

Sanatorium Dr.Pajor

Budapest, VIII., Vas-utca 17.

rtir medizin.-Chirurg. Nerven- und llerzhranhe. &
Storm Van Leuven /Uiergiefreie Abteilungen fur
Asthma, tleufteber etc. Allergische Krankheiten. »
Gebarabfeilung. ~ Stiftungsabteilung fir Krebs-
forschung und Heilung. Zander, Orthopéadie und
Wasserheilanstalt.

Bei Hamorrhoiden
Anugen Zapfchen

Anfertigung:

APOTHEKE BELA ZOLTAN

Budapest, V., Szabadség-ter



HEILBAD UND HOTEL

ST. GELLERT

BUDAPEST

47° Cwarme, radioaktive
Thermalquellen.

Die vollkommensten &rztlich-technischen
Einrichtungen. Mit besonderem Erfolg
angewendet bei Rheuma, Gelenkleiden,
Neuralgie, Gicht usw.

Das Kurhotel ist mit den Badern
in unmittelbarer Verbindung.
240 modernst und mit allergrosstem Kom-
fort eingerichtete Zimmer. Erstklassige
Kiche. Einbettiges Zimmer von 8 14

Pengd, zweibettiges Zimmer von 14—24
Peng6. Thermal-Wellenbad.

Hauptstadtisches
Szechenyi-Heilbad

im Stadtwaldchen

739 C° heisse, radiumhaltige Schwefel-
quelle, mit reichem Kohlenséure-, Erd-
alkalien- und Kalkgehall aus 970 m
Tiefe. Die heilkraftige Therme speist
Frauen- und Mannervolksbader, zahl-
reiche Badekabinen, Heissluft-, Dampf-,
Schlamm- und Kohlensdurebader, sowie
das anschliessende herrliche Strandbad.
Trinkkuren, Mechanotherapie. <> Stan-
dige arztliche Ordination



VI. Jahrg. Budapest, Oktober—November 1934 Nr. 16-18

Verhandlungen derUngarischen
Arztlichen Gesellschaften

Wissenschaftliche Berichte und Nachrichten aus Ungarn

Erscheint unter Mitwirkung des Schriftleitungsaus-
schusses der Budapester kon. Gesellschaft der Arzte

Fur die Schriftleitung verantwortlich: Parlaments-Chefarzt Dr.Bela Alfoldi

Als Manuskript gedruckt.
Nachdruck der Sitzungsberichte nur in der Berichtsform zuléssig.

Inhalt: Budapester kon. Gesellschaft der Arzte. — Elisabeth-

Universitat in P6cs. — Tagung der Ungarischen Chirurgischen

Gesellschaft. — Ungarische Ophthalmologische Gesellschaft. —
Nachrichten.

Budapester kon. Gesellschaft der Arzte.
Sitzung am 27. April 1934.

Z Horn: Vikariierende Parotis-Hypertrophie bei Stérungen des
Zudkerstoftwechsels. Die 21-jahrige Frau leidet an Parotis-Hyper-
trophie, sie ist fieberfrei, die Driise ist' weder entziindet, noch
schmerzhaft, der Ductus Stenonianus ist fur die Sonde durchgéngig.
Die Blutzuckerkonzentration zeigt im Nuchternblut hypoglyka-
mische Werfe, nach Zuckerbelastung auf latente Diabetes verwei-
sende Blutzuckerkurve. Nach einer wiederholten Zuckerbelastung
stieg die Blutzuckerkonzentration noch hoher an, als nach der
ersten Belastung, manchmal jedoch hochgradige reaktive Hypo-
glykdmie. Im Urin fanden sich niemals Zucker- oder Ketonkorper.
Auf Adrenalinwirkung Anstieg der Blufzuckerkonzentration. Die
Diastasewerte im Speichel. Blut, Urin und Kot sind normal, so dass
der Falk in keines der bisher beschriebenen Krankheitsbilder passt
Die bei Glykogenose auftretende Hypoglykdmie und die verzo-
gerte Blutzuckerkurve finden sich auch hier, doch fehlen die Leber-
schwellung, die Ketonurie urid die Adrenalinresisfenz der Blut-
zuckerkonzentration. Gegen Hyperinsulinismus spricht die verzo-
gerte Blutzuckerkurve. Es besteht die Moglichkeit, dass vielleicht
eine primére Pankreaslaesion und vikarilerende Parofis-Hyper-
trophie vorhanden ist. Diese nur einseitige, in ihrer Intensitat
wechselnde Hypertrophie kann derart mit Hilfe des hypothetischen
Parof.s-Inkretes die Storung der endogenen Regulation kompen-
sieren.

Besprechung. G. Lobmayer: Vor 6—8 Jahren wurde eben mit
Ricksicht auf die hormonale Beeinflussung der Zuckerausscheidung
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durch die Parotis die Unterbindung des Ductus Stenonianus emp-
fohlen. Redner hat diese Operation in zwei Fallen durchgefiihrt,
worauf sowohl der Blutzuckerspiegel, wie auch die Zuckerausschei-
dung im Urin zurlckgingen. Infolge der Stauung in der Ohrspeichel-
driise wurde nach 10—12 Tagen die Abbindungssl'elle abgestossen
und es entstand eine Speichelfistel, deren Verschluss Schwierigkei-
ten verursachte. Aus diesem Grunde hat er diese Operation ver-
lassen. Mdoglicherweise liegt hier ein Fall Mikulicz-Krankheit vor.

G. Hetenyi ist der Ansicht, dass eine bisher nur bei Kindern
beobachtete Glykogenose in milder Form vorliege. Bei dieser
Krankheit ist' das Fehlen der Leberdiastase nachgewiesen worden,
und maoglicherweise ist die Parotisschwellung ein Versuch, den
Letberdiastasemangel durch kompensierende Hypertrophie zu er-
setzen.

Z Horm: Die Mikulicz-Krankheit kann hier ausgeschlossen wer-
den, weil weder die Tranendrisen, noch die Ubrigen Speicheldriisen
vergrossert sind, dagegen sei das Vorhandensein des Von Hetenyi
angenommenen Krankheitsbildes plausibel.

J. Bald: Fermentative Spaltung des Nervensystems. Bei der
Gehirnautolyse werden von den Phosphatiden nach Coriat, Simon und
Stamm Cholin und anor?anische Phosphorsaure abgespalten. Wah-
rend sich mit der autolytischen Spaltung der Phosphatiden ver-
héltnisméassig zahlreiche Forscher beschaftigt haben, wird die Spal-
tung der Zerebrosiden nur in der Arbeit von Jungmann und Ktm-
melstiel behandelt, nach welchen bei der Autolyse von den Zere-
brosiden Galaktose abgespalten wird. Die lezithulésende Eigen-
schaft des Blutserums wurde von Pighini bei Psychosen unter-
sucht, und er fand, dass die Lecithase des Serums mit Mangan-
sulphat aktiviert werden kann. Flr eine ganze Reihe von Erkran-
kungen des Nervensystems ist anzunehmen, dass die Aetiologie
auf abnorme fermentative Prozesse zurlickgefihrt werden kann.
Solche Krankheiten sind: Sklerosis multiplex, Encephalitis, funicale
Myelose, sowie alle Krankheitsformen mit Demyelinisat'on. Der
Vort'r. ging von der Annahme aus, dass bei fermentativer Spaltung
des Nervensystems im Blutserum) humorale Veranderungen nach-
weisbar sein mussen. Zuerst versuchte er, in das Blutserum von
Kranken, bei welchen Myelin abgebaut wurde, Nervenstiickchen zu
legen und den Abbau histologisch nachzuweisen. Dieses Verfahren
erwies sich ergebnislos. Die von ihm nun ausgearbeitete Reaktion
besteht darin, dass 1 kem 10%ige Ratftenhirnemulsion mit 2 kcm
menschlichem Blutserum gemischt werden. Vor und nach der In-
kubation wird der Gehalt an anorganischer Phosphorsaure be-
stimmt. Im Blutserum gesunder Individuen wird von der Ratten-
hirnemulsion keine gréssere Menge anorganischer Phosphorséaure
abgespaltet, dagegen werden im Serum von Kranken, die an Tabes,
Paralyse, Lues und multipler Sklerose leiden von der Emulsion er-
hebliche Phosphorsduremengen abgespaltet.

D. Szal6ky-Navratil: Die leitenden Prinzipien der rhirtolaryngo-
logischen Operationen. Bei Nasenoperationen ist die krankhaft ver-
anderte Schleimhaut sehr sorgfaltig auszurdumen. Im Anschluss
hieran demonstriert er den von ihm konstru'erten Doublecourant-
Troicar zum Ausspilen des Sinus maxillaris und schildert den Wert
der Killian- und Denker-Operationen. Der wechselnde Umfang der
Keilbeinhéhle wird an der Hand von Shrapnellparten illustriert,
die aus dieser Hohle entfernt wurden. Bei Operationen in der
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Nasenhohle empfiehlt er den von ihm verwendeten, mit Mikulicz-
Salbe impragnierten Tampon, Bei Nasenkonrektions-Operationen
wird besondere Vorsicht empfohlen und die Paraffintechnik geschil-
dert. Bei Fibromen der Nasenrachenhohle empfiehlt er neben der
Bestrahlung die von ihm konstru erte Zange. Das von ihm befolgte
Verfahren bei Rachenmandeloperationen ist besonders wertvoll in
solchen Fallen, wo sich hinter den Tonsillen verborgene Génge
finden, die nur bei Anwendung seiner Methode zu finden sind. Blei-
ben diese zuriick, so dauern die Symptome der kryptogenen Sepsis
weiter an. Bei Kehlkopf-Thc. empfiehlt er die konservative Behand-
lung; durch Tracheotomie an 2—3 trachealen Knorpeln wird der
Kehlkopf in Ruhe gesetzt und es werden sehr gute Erfolge erzielt.
Das untere Kanulenende soll umhillt werden, weil der scharfe
Kanulenrand Decubitus herbeifiihren kann. Bleibt die intralaryngeale
Operation bei Papillomen erfolglos, so ist die Transplantation von
Thiersch-Lappen nach Lenart durch Laryngofission zu empfehlen.
Bei Kehlkopt-Karzinom ist er kein Anhanger der allzu radikalen
Gluck-Methode, er empfiehlt vielmehr die Methode des mehr kon-
servativen Semon. Die mit Laryngofission behandelten Félle seien
der totalen Exstirpation gegeniber zu bevorzugen. Was die bei
Oesophagus- und Kehlkopffisteln zu befolgenden Methoden betrifft,
sei bei kleinen Fisteln die Paraffintechnik von Lendrt vorteilhaft,
bei grosseren Fisteln dagegen empfiehlt er die von ihm angege-
bene Methode, nach welcher d’e fehlende Serosa durch Schild-
driise oder eventuell durch Muskelpartien zu ersetzen ist, die auf
die Oesonhagus-Naht gelegt werden. Bei Strumaoperationen wird
zur Schonung des Nervus laryngeus die Unterbindung der A
laryngea inferior innerhalb der Kapsel empfohlen. Die von ihm
befolgten Prinzipien sind daher: konservative Behandlungsmetho-

den, bleiben diese erfolglos, so ist die Radikaloperation durchzu-
flhren.

Sitzung am 4. Mai 1934.

E. Schén: Die chirurgische Behandlung der Lungen-Thec. (Kol-
lapstherape) im K.indesalter. In das Indikationsgebiet der Pneumo-
thoraxtherapie bei der Lungen-Thc. der Kinder fallen die nicht allzu
ausgebreitete primare Phthise der Sduglinge und Kleinkinder, im
schulpflichtigen Alter die infiltrativen Formen ohne Resorption oder
mit Neigung zur Einschmelzung, im Pubertatsalter das Frihinfiltrat
und dessen Entwicklungsformen, schliesslich die infolge der Regres-
sion all dieser Formen entstehenden Indurationen. Bilateraler Pneu-
mothorax wird weiters in der Pubertét bei nicht allzu umfangreichen
doppelse'tigen Frihinfiltraten notwendig. In der technischen Durch-
fuhrung des Pneumothorax ist' haufig die mit kleinen Mengen durch-
gefuhrte Fillung richtig. Kontraindikationen bilden nur schwere
Herzfehler, Darm-Thc. und anergetischer Zustand. Von 46 einseitigen
Pneumothoraxfallen wurden 41.3% arbeitsfahig, 17.6 gebessert:, 6.5%
blieben unverandert, 6.5 Prozent Verschlimmerungen und 282
Prozent Todesfélle. In neun Fallen wurden bei bestehenden Pneu-
mothorax Phrenikusoperationen mit 44.4 Prozent resultierender
Arbeitsfahigkeit und ebensovielen Todesfallen, dagegen bei Phre-
nikusoperat onen nach friitherem Pneumothorax 60 Prozent Morta-
litdt und 20 Prozent Arbeitsfahigkeit erzielt. Von den 14 Fallen mit
dopBeIseitigem Pneumothorax wurden 5 %ebessert und 5 sind ge-
storben. Von vier angelegten Paraffinplomben war zweimal das Re-
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sultat sehr gut, in einem Fall perforierte die Plombe in die Lunge
und der Patient' starb. Fir extrapleurale Thorakoplastik finden sich
im Kindesalter wenig geeignete Félle, weil diese nur bei einseitigen
fibrokaverndsen Prozessen indiziert ist. In einem Fall wurde totale
und in einem Fall obere partielle Plastik mit guten« Erfolg durch-
geflihrt'. Findet der Pneumothorax durch Verklebungen Hindernisse,
so ist die Durchbrennung der Béander indiziert. In einem seiner zwei
Félle resultierte ein ausreichender Kollaps, in dem anderen kolla-
bierte die Kaverne auch nach der Durchbrennung! nicht und es
wurde spater eine partielle Thorakoplastik durchgefiihrt. Die Mor-
talitat der aktiv nicht behandelten Lungen-Tbc. Im Kindesalter ist
sehr hoch, ungefahr 80%, jene der mit Kollapstherapie Behandelten
nur halb so hoch. Bei den umschriebenen, auf eine Lungenhélfte be-
schrénkten infiltrativen Formen konnte die Arbeitsfahigkeit in 68.4%
hergestellt werden, die Mortalitit war 5.3%. Dagegen stieg bei den
schweren doppelseitigen Prozessen die Mortalitdt auf 64.4%, ar-
beitsfahig wurden nur 7.1%. Diese Tatsachen ermahnen zur Fest-
stellung der Frihdiagnose und zur friihzeitigen Behandlung.

Besprechung. 0. O6ttchei De Dcfferenzialdiagnose zwischen
primdren und Frihinfiltraten ist klinisch, wie auch réntgenologisch
sehr schwierig, fur d.e Praxis aber wichtig, denn die erstgenannte
Form wird zumeist spontan resorbiert, wogegen letztere rasch ein-
schmilzt. Die so bedeutungsvolle Frihdiagnose sei in erster Reihe
Aufgabe der Schuldrzte. Jeder Schiiler sollte alljahrlich durchleuch-
tet werden. In Budapest sei ein Schuisanatorium dringend notwen-
dig, wo die Pneumothorax-Patienten ladngere Zelt mit geringen
Kosten gepflegt werden und dabei ihre Studien fortsetzen konnten.

G. Schimert: Was kann die moderne Mediz.n von den Werten
der Homeotherapie verwenden? Zur naturw.ssenschaftlichen Deu-
tung und praktischen Verwendung der von Hahnemann empirisch
festgestellten Forderung: ,,Similia similibus curentur®, bieten sich
folgende Mdglichkeiten: Die Arndt-Schulz-Regel beweist die ent-
gegengesetzte Wirkung von kleinen Dosen mancher Stoffe. Die
naturwissenschaftliche Erkldarung dieser praktisch bewéhrten Regel
konnte b sher nicht gefunden werden. Zur Férderung der in den
pathologischen Prozessen des Organismus sehr bedeutungsvollen
und die Heilung sichernden reaktiven und reparativen Funktionen
erteilt die Simlia simiilibus-Regel unabhangig vom Arndt-Schulz-
Gesetz die Mdglichkeit. Ein Teil der Krankheitssymptome bildet in
gewissen Féllen zweifellos den Ausdruck solcher reparativer Pro-
zesse. Die auf Grund solcher Erwégungen durchgefiihrte Therapie
verwendet schon im vorhinein relativ kleine Dosen, weil infolge des
pathologischen Prozesses der Organismus, welcher zu He lzwecken
zur gegensatzlichen Reaktion angespornt ist, auf viel geringere
Dosen von mit der Reaktion parallel wirkenden Mitteln reag ert,
als der im Gleichgewicht befindliche Organismus. Auf &hnlichen
Erwéagungen beruht auch die Re ztherapie. Der Vortr. empfiehlt die
genaue Prifung dieser therapeutischen Mdglichkeiten.

Besprechung. T. Gydry: Nachdem seit Hahnemann die Homeo-
pathen zahlreiche Ansichten fallen gelassen haben, andererseits
aber die Allopath e manche Feststellungen akzeptiert hat (z. B. die
Heilwirkung minimaler Joddosen bei Struma), wirft er die prinzi-
pielle Frage auf, ob der Vortr. es flr motiviert halt, dass die
Homdopathie auch weiterhin von der medizinischen Wissenschaft
abseits bleibt und ob er es nicht flr zeitgemdss halt, dass der
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Unterschied zwischen Allo- und Homeopathie aufhdre. Redner
schilderte die Geschichte der Errichtung einer besonderen Lehr-
kanzel fur Honveopath e in Ungarn. Seiner Ansicht nach sei es
hochste Zeit, dass die in der Homeopathie vorhandenen Werte All-
gemeingut werden, all das aber was die Homeopathen selbst ver-
worfen haben, endgulw verschwinde.

Br. A Korényr: enn die Homeopathen anerkennen, dass die
Behandlung bald nach dem Prinzip Similia similibus. bald aber nach
dem Contraria contrariis zu erfolgen hat, so haben sie schon zuge-
geben, dass beide Prinzipien wertlos sind, und es taucht die Frage
auf. warum die Bezeichnung Homeopathie verwendet wird, die ja
ihren Sinn verloren hat. Die grossartige Entwicklung der medizini-
schen Wissenschaft wurde von Johannes Miuller, Claude Bernard
u. A eingeleitet, die sie auf naturwissenschaftliche Basis stellten
und den Wert der empirisch gewonnenen Erkenntnisse naturwis-
senschaftlich kontroll erten. Es gibt keine Grosse der medizinischen
Wissenschaft, die sich als Homeopathen bezeichnet hétte. Ist die
homdopathische Arsentherapie der Cholera erfolgreich, warum
zeigt niian keine statistischen Beweise, wie weit d ese Behandlung
die Choleramortalitdt herabsetzt? Wird z. B. die Beschreibung der
an?eblichen Heilwirkung des Lycopodiums in dem nahezu andert-
halbhundertjahrigen Werk von Hahnemann und in dem vor acht
Jahren erschienenen Buch Royal verglichen, so finden wir, dass sie
nichts von ihrem grotesken Charakter verloren hat. Der Homeo-
pathe Schlegel berechnet ganz richtig in seinem 1925 erschienenen
Buch, dass ein in der 24ten Verdiinnung verabre'chtes Medikament
kein einziges Molekel des wirksamen Stoffes enthalten kann, doch
sei es noch in der 90ten Verdiunnung wirksam. Die Heilwirkung
habe sich daher vom Stoff losgelost. Die Homeopathie hatte nur
historische Bedeutung zu einer Zeit, wo die Heilkunde gleich wenig
Wert besass, aber unangenehmer war. lhr weiteres Bestehen hat
heute keine Berechtigung.

J. Benczur: Zwelfellos gibt es unter den Prinzipien der Homeo-
path'e solche, die mit unserer modernen Auffassung Ubereinstimmen.
Redner wiinscht die objektive Prifung des therapeutischen Wertes
der von der Homeotherapie geschatzten Medikamente.

Sitzung am 11 Mai 1934.

A Kocsis: Neues Verfuhren zur Stillung der Blutung bei Hamo-
philie. Eiben neuen Gesichtspunkt bei dem Problem der Stillung
von hamophilischen Blutungen bot de Eigenschaft der Hamophilie,
dass an dieser Krankheit nur Manner leiden, wahrend die Frauen
die Ubertragung besorgen. Die biologische Hemmung der Neigung
zu Blutungen bei gleichzeitiger Fahigkeit des weiblichen Organis-
mus zur Vererbung der Hamophilie schreibt; der Vortragende dem
spezifisch weiblichen sexuellen Endokrinsystem zu. Die vom sexuel-
len Endokrinsystem produzierten Hormone waren also jene Stoffe,
die bei Frauen, die einer Bluterfamilie entstammen, das Erscheinen
der Haemophilie verhindern. Aus dieser Uberlegung heraus hat
der Vortr. bereits 1931 Ovarialextrakte, d. h. die Hormone des
weiblichen Endokrinsystemis zur provisorischen Beseitigung der
Hamophiliesymptome als praventive Massregel vor Operationen,
bezw. Verletzungen oder zur Stillung von spontan entstehenden
Blutungen empfohlen. Vorstellung von zwei Patienten. Ein aus e'ner
Bluterfamilie =~ stammender 1ljahriger Knabe leidet an schwerer
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Zahnfleischblutung. Nach Verabreichung von 40 kcm vaterlichem
Blut und 91 kcm Ovariumextrakt stand die Blutung bereits am
dritten Tag, Bei einem anderen Patienten wurden nach vorheriger
Verabreichung von Ovarialextrakten sechs Tage hindurch die Dauer
der Blutkoagulation von 24 auf 16 Minuten herabgesetzt und zwei
Zahnwurzeln extrahiert. Drei Tage lang leichtes Blutsickern und
Fortsetzung der Injektion von Ovarialextrakt.

Besprechungm Th. Liebermann: Im Krieg beobachtete er eine
judische Bluterfam.lie, in welcher alle neugeborenen Knaben nach
der Beschneidung verbluteten, die Madchen blieben am Leben.
Auch diese zeigten klinisch Symptome der Hairiophilie.

A, Flesch: Die Hamoph lie kommt bei Madchen nicht vor, ihre
Symptome kann die hereditdre h&morrhagische Thrombasthenie
vortauschen. Die Falle von Liebermann durften dieser Gruppe an-
gehoren.

A Kocsis filhrt zum Beweis dessen, dass es beim: weiblichen
Geschlecht keine Haemophilie gibt, als charakteristisches Beispiel
die Familie Mampel an. In dieser Bluterfamilie heiratete ein Enkel-
kind seine erste Kusine, nachdem drei Generationen der Frauen
dieser Familie diese Krankheit auf ihre Knder (bertragen hatten.
Aus der Heirat entstammten sechs Médchen und ein Knabe. Trotz
der schwersten erblichen Belastung blieben die Madchen vollkom-
men symptomenfrei, der einzige Knabe ist Bluter.

A Migray: Auf Jodtetragnost geheilte chronische Cholecystitis
typhoSa. Die 41jahrige Frau war 14 Jahre nach Uberstandenem Ab-
dominaltyphus mit* kurzen Unterbrechungen dauernd febril. Aus der
mit der Duodenalsonde entnommenen Galle konnten Typhusbazdlen
gezlchtet werden. Nach drei in flnftagigen Intervallen durchgefihr-
ten Cholezystographien wurde die Kranke fieberfrei, sie ist' seit
zwei Jahren ohne Beschwerden, de Kontrolluntersuchungen wiesen
keine Typhusbazillen nach.

Besprechung. L. Borsos: Bei Cholecystitis typhosa ist die ope-
rative Beseitigung der Gallenblase, sowie das Tetrajod-Phenol-
phtalein wirksam, keines dieser Verfahren ergibt jedoch ein sicheres
Ergebnis. Jungst wurde auch das Jodtetragnost mit gleichzeitigen
Bestrahlungen versucht, jedoch ohne Ergebnis.

A Mirgay: Schlusswort.

J. Bencze: Anamie und Knochenmark-Regeneration bei gastrek-
tomisierten Tieren. Seine friiheren Tierversuche ergaben, dass nach
totaler Gastrektom'e bei Schweinen die Tierleber ihre Heilwirkung
auf die perniziése Andmie verliert. Aus diesen Versuchen, aus den
bei agastrischen Menschen beobachteten Fallen von Andmie und
aus der bei pernizdser Andmie dauernd vorhandenen Achylia
gastrica folgerte er, dass die Magenschleimhaut eine dominierende
Rolle auf die Bluthildung- besitzt In einer neuen Versuchsreihe liess
er bei zwei Schweinen die totale Magenresektion durchfihren, das
eine Tier lebte 18 das andere 21 Monate nach der Operation. Bei
diesen Tieren trat eine eigenartig verlaufende schwere Andmie auf,
mit geringer Vermehrung der Erythrozyten, erheblicher Verminde-
rung des Hamoglob'ngehaltes und mit Auftreten von zahlreichen
Mikrozyten. Ein Jahr nach der Operation Verminderung der Ery-
throzytenzahl, keine weitere Abnahme des Hamoglobns und dem-
entsprechend Steigerung des Farbeindexes, wobei ein makrozy-
terdres Bluthild auftritt. Gleichzeitig ze'gt auch der Umfang der
Erythrozyten eine Zunahme. Im Blutserum der Tiere fand sich
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Gallenfarbstoff, die Sektion zeigte ausgesprochenen Ikterus, Das
Knochenmark bot e'n charakteristisches Bild der Regeneration. In
den Roéhrenknochen trat auf Kosten des Markfettes eine erhebliche
rote Hyperplasie auf und die Rohrenknochen waren mitl einem
dunkelhimbeerrotem Mark gefillt, in welchem regellos Erythro-
zytengruppen auftraten. Neben den myeloiden Elementen fanden
sich auffallend dichte Gruppen von chromatinrelchen Zellen, mit
dunklen Kernen: kernige Erythroblasten. Dies beweist*, dass im
Mark e ne intensive Bildung von roten Blutkérperchen vor sich
ging. Ferner trat bei beiden Tieren Hepatitis interstitialis auf. All
dies beweist, dass die Magenresektion eine schwere Blutarmut
mit anfangs mikrozytdren, spater makrozytdren Charakter und
hochgradiger Markhyperplasie herbeifiihrt.

Z. VVamossy: Das neue ungarische Arzneibuch vom arztlichen
Gesichtspunkt.

Sitzung am 18. Mai 1934

R. Held: Durch lokale Benzoltherapie geheilte Hautleukamie.
Bei dem 50jahrigen Patienten mit hymphoider Leukéamie findet
sich am Penis ein leukamisches Hautinfiltrat, welches exulzerierte.
Allgemeine und lokale Bestrahlung, Jodoform und Salvarsan blie-
ben erfolglos. Auf Empfehlung von Br. A Korény.i wurde [%iges
Benzol appliziert, nach drei Wochen beginnende Granulat'on. in
sechs Wochen praktisch geheilt. Das Benzol 16st von den Leuklozy-
ten Leukolysin ab, was gie Lokalisierung erklért.

M. Back: Untersuchung der Fingerabdriicke Von Zwillingen.

Besprechung. Polizeioberrat F. Sellye, Leiter der daktylosko-
Ei_schen Abteilung der Budapester Staatspolizei (als Gast). Die an
ingerabdriicken "von Zwillingen durchgefihrten Untersuchungen be-
statigen die Anschauung, dass bei zwei verschiedenen Individuen
die Fingerabdriicke n cht gleichformig (sein kdnnen und dass auch
die Fingerabdriicke von Zwillingen sich von einander unterscheiden,
doch finden sich bei den eineiigen Zwillingen zahlreiche Uberein-
stimmungen.

A Roétth: In Analogie zur daktyloskopischen Prifung der Per-
sonalidentitdt taucht die Frage auf, ob es mdglich ist, Zwillinge
auf Grund der Untersuchung des Augenhintergrundes zu unter-
scheiden. Die Prifung des gleichseitigen Augenhintergrundes bei
einem Zwillingspaar ergab, dass die Verteilung und der Verlauf
der retinalen Blutgefdsse keinerlei Ahnlichkeiten aufweist, dagegen
zeigen die Form der Papille, deren Randverlauf und die angren-
zende Farbsichel grosse Ubereinstimmung.

E, Forfota: Die Roéntgenkymographie. Demonstrat'on des ront-
genkymographischen Verfahrens nach Plaikart-StumSpf, mit Beto-
nung der diagnostischen Bedeutung der Bewegungsanalyse von
inneren Organen. Die Analyse der Herzkymmogramme erteilt Auf-
klarungen Uber die Herzmuskelfunkt'.on. Die Analyse der Leitungs-
storungen mit ihrer Hilfe liefert neue und wertvolle Daten, indem
das Herzkymogramm gleichzeitige Bewegungsbilder der Vorhofe,
der Kammern und der grossen Geféasse liefert. Zur genauen zeit-
lichen Analyse der Bewegungswelle hat sich die von Stumpf emp-
fohlene densogruphische Registrierung geeignet erwiesen- Die
Bewegungen von anderen inneren Organen s'nd fir die kymogra-
phische Untersuchung ebenfalls zuganglich und besitzt diese Me-
thode besonders bei der Kollapstherapie der Lungen-Thc. hervor-
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ragiende Bedeutung. Die Roéntgenkymographie sei daher eine wert-
volle Bereicherung der Rontgendiagnostik.

Besprechung. L. Jakab demonstriert Herzkymogrammie. Diese
zeigen die Veranderungen der Herzgrosse in Diastole und Systole,
sowie deren zeitlichen Verlauf. Mit ihrer H.lfe kann festgestellt
werden, dass die r. untere Herzgrenze normal von der r. Kammer
gebildet wird und dass der r. Vorhof erst 2—3 Finger breit ober-
halb des Zwerchfells beginnt,. Bei Stauungserscheinungen wird die
r. untere Grenze durch den Vorhof gebildet und auf den Aufnah-
men konnen die Stérungen des Herzrhythmus gemessen werden.
Der Vortr. demonstriert differenzialdiagnostisch wichtige Aufnah-
men (Aorten-Aneurysma oder Tumor).

D. C. Kuthy verweist auf die Bedeutung des Lungengewichtes
fur den Atmungsmechanismus bei Infiltrationen.

Elisabeth-Universitat in Pecs.

Sitzung der medizinischen Sektion der
wissenschaftlichen Universitatsgesellschaft am 2. Oktober 1933,

F. Bauer: Therapie von Rachen- und Kehlkopfabszessen, welche
durch Fremdkérper verursacht wurden. Kasuistische Demonstration.

E Engelmayer: Eine wichtige, bisher nicht bericksichtigte Ur-
sache der Projektionsabweichungen fand der Vortr. in den anthro-
pologischen ~ Schéadelformveranderungen. Infolge derselben ent-
spricht die Lage der Qblichen Zentrierung nicht der ortodiagraphi-
schen Projektion der Sella auf die Schléfengeg%end. Die Ab-
weichung ~ des wahren Sella-Projektionspunktes fand der Vortr.
durch Bestimmung der Entfernung des Sella-Zentrums von dem
imagindren Pirojektionspunkty auf welchen ein diinnes Bleikreuiz
gelegt wurde. Mit Hilfe dieser korrigierten Sella-Photographien
konnte der wahre Projektionspunkt festgestellt und die storenden
Projektionsvarianten auf das Minimum reduziert werden. Der
Vortr, schilderte sodann die von ihm verwendete prézerebrale
Hypothesenbestrahlung und deren Vorteile.

Besprechung. J. So0s, E, Neuber, B. Entz, E. Engelmayer,

W. Heim und E. Cseh: Elastische Fasernpriifungen mit ultra-
violettem Licht. Im Reichertschen Fluoreszenzmikroskop kénnen
die elastischen Fasern durch ihre lebhafte bldulichweisse Fluore-
szenz ohne jede Farbung leicht studiert werden, Das elastische
Fasernetz in den Lungen von Erwachsenen ist auffallend gléanzend,
blaulich-weiss und erscheint in der Form von scharfen Linien, die
elastischen Fasern aus den Lungien von Kindern fluoreszieren viel
schwaécher oder berhaupt nicht. Das Verfahren erscheint geeignet,
in gewissen Féllen mit einer derartigen Untersuchung des Lungen-
gewebes auf das Alter der verstorbenen Person zu schliessen, fer-
ner kénnen solche pathologische Prozesse studiert werden, die mit
einer Schadigung der elastischen Fasern einhergehen.

Sitzung, am 16. Oktober 1933.

D. Réfia: Transpleural operierter Leberechinokokkus. (Demon-
stration.)

Besprechung. L, Haranghy, E. Neuber.



L. Haranghy: Angeborene Geschwulst. (Demonstration.)

J. Alfdldi: = Operativ behandelte spontane Pnei/mot'horaxfalle.
(Demonstration von drei Fallen.)

Besprechung. D. Roéna, L. Haranghy, E. Neuber.

E. Asztalos: Operative Heilung eines wiederholt rez.divier'ten
Pterygiums. (Demonstration.)

K Csorsz: Vererbung der Inklination zu Zwillingsgeburten. Der
Vortr. beobachtete in 278 Ehen 1316 Geburten, von welchen 310
Zwill ngsgeburten waren. In Familien, wo Zwillingsgeburten] Vor-
kommen, fanden sich in 1/16 der Geburten 2eiige Zwillinge und er
erorterte die erbbiologische Bedeutung dieser Erscheinung. Zur
Klarung des Problems ware die Beobachtung eines sehr umfang-
reichen Materials notwendig.

Sitzung am 6. November 1933,

W. Heim: Wirbelsaulefraktur infolge Lymphosarkom. (Demon-
stration.)

Besprechung. E. Rutlch.

M, Léng: Carcinomatosis superficialis. (Demonstration.)

E. Scipiades: Nach postoperativen extrauteriner Schwanger-
schaft geborene, ausgetragene, lebende, normale und am Leben ge-
bliebene Frucht. Das einzige am Leben fgebliebene Kind nach aus-
getragener extrauteriner Schwangerschaft. Das lebende Kind ist
nach der zwe ten extrauferinen Schwangerschaft der Frau nach
einer auf der gleichen Seite durchgefiihrten friiheren Operation ge-
boren. Die Geburt erfolgte mit der Chrobak-Operation. Dies ist der
zweite Fall von den 386 in seiner Klinik beobachteten extrauterinen
Schwangerschaften, wo die Frucht augetragen wurde. Im zweiten
Fall war die Frucht abgestorben und zeigte Misshildungen, was
jene Angaben bestatigt, dass nur 50 Prozent' der extrauterinen
Schwangerschaften lebend und nur 50 Prozent ohne Missb Idungen
geboren werden.

Sitzung am 13. November 1933,

G Nlemczik: zwei Tumorfalle der Mundhohle mH erfolgreicher
Strahlenbehandlung. (Demonstration.)

Sods: Die Schleimsteine im Wurmfortsatz. Demonst'ration
von 134 Stiick 1—3 mm dicken, in Schleim gebetteten Steinen, die
bei der Sektion eines 69jahrigen Steinmetzen im Wurmfortsatz ge-
funden wurden. lhr Ursprung wird auf den verschluckten Kalk-
staub zurtckgefuhrt.

E. Scipiades: Demonstration von embryonalen Beckenmodellen.

L. Scheffer: Die Rolle des Jod in der Aetiologie der Schild-
drusenerkrartkungen. Die durchgefiinrten Untersuchungen  beweisen,
dass die Annahme, der Jodmangel sei die Ursache der Schild-
drisenerkrankung in Kropfgegenden, nicht stichhaltig sei. Der Jod-
mangel sei nur eine dussere Noxe, die solche Erkrankungen her-
beifihren kann. Bei Schilddriisenerkratikungen findet sich eine
Anderung des intermediaren Jodstoffwechsels,, bet Hypofunktion
sinkt der Jodgehalt des Blutes, bei Hyperthyreosen steigt er an,
namentlich zeigt sich eine Vermehrung des Jodeiweisses. Bei
Thyreotoxikosen wird mehr Jod ausgeschieden als aufgenommen,
bei Kropf besteht eine Jodrefent'on. Anscheinend besteht zwischen
symptomienfre'.en Kropf und Thyreotoxikose ein sehr enger Konnex.
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Sitzung am 27. November 1933.

W. Heim: Adenosarcotna embryonale. (Demonstration.)

L. Zechmeister: Der gegenwartige Stand der biochemischen
A-Vitaminforschung. Das A-Vitamin steht mit dem Carotin in Ver-
bindung. indem das pflanzliche Carotin den A-Vitaminmangel heilt]
doch ist der Farbstoff nicht das Vitamin selbst, sondern nur eine
Vorstufe desselben und wird in der Leber durch Spaltung und
Hydrolyse zu diesem lebenswichtigen Vitamin umgewandelt. Der
Vortr. schildert die neuen Forschungsergebnisse Uber den A-Vita-
mingehalt der Leber verschiedener Tierarten, das Wachstums-
hormon der Pflanzen, das sogenannte Auxin, sowie die hormona-
len Zusammenhadnge zwischen Tier- und Pflanzenreich.

Sitzung am 11 Dezember 1933.

V. Faber: Pavillon des Plexus chorioideus. (Demonstration.)

K. Rolich: Die Variationen einiger Aste der A. subclavia. Der
Vortr. referiert Gber die Untersuchungsergebnisse, d e bei der Pri-
fung der A subclavia in 104 Leichen gefunden wurden. Der Vortr.
stellt abweichend von den Angaben der Literatur und der Lehr-
biicher folgende Reihenfolge der Subclaviadste fest. Rechts: 1 A
vertiebralis, 2 Tr. thyreocervicalis, 3. A. mammaria interna, 4. Tr.
costocervicalis, 5 A transversa colli. Links: findet sich der Trun-
cus costocervicalis friiher, wie der Tr. thyreocervicalis, Der Vortr.
schildert sodann eingehend den Verlauf der einzelnen Aste.

Besprechung. S, Totli.

E. Gragger: Intramuskulare Ichthyol-Applikation bei Gonorrhoe-
Komplikationen. Der Vortr. injizierte taglich 3—5 kcm der von der
Rex-Fabrik in Verkehr gebrachten 2%igen wasserigen Ichthyol-
Losung in die Gluteus-Muskulatur der Kranken bei 6 Adnextumo-
ren, 6 Epididymitis, 10 Urethritis totaLs und 2 Arthritis gon.-Fallen,
und zwar 6—8mal bei jedem Kranken. Der Urin wurde nach der
5—6. Injektion dunkelbraun, zeigte Veilchengeruch und enth'elt in
einem Fall reichlich Gallenfarbstoffe. Die Epididymitis-Falle konn-
ten bereits am 11. Tag lokal behandelt werden, die Adnexprozesse
wurden durchschnittlich innerhalb einer Woche fieberfrei, doch
blieb der Ausfluss mit positiven Gonokekkenbefund hartnéckig be-
stehen.

K. Berde: Von Ichthyol-Injektionen sind in der Gonorrhoe-
Therapie mannigfache Wirkungen (unspezifische Reize. Gewebe-
Entkeimung, Entkeimung der Harnwege) zu erwarten. Die in seiner
Klnik durchgefiihrten  therapeutischen Versuche erstrecken sich
vorlaufig auf verhéltnismassig wenig Kranke, doch sind die bis-
herigen Erfahrungen so ermutigend, dass es notwendig erscheint,
das Verfahren an einem grosseren Material weiter zu gbeobachten.

B, Fenyvessy lenkt die Aufmerksamkeit auf die physiologische
Rolle der schwefelhaltigen Verbindungen des Glutathion-Typus fir
die Regelung der Oxydations- und Reduktionsprozesse des Orga-
Eismus. Maoglicherweise entfaltet das Ichthyol eine &hnliche Wir-
ung.

Sitzung am 18. Dezember 1933,

E. Follmann: Uber Basalzellenkarzinome. Referat.

In der sodann folgenden Generalversammlung wurde das
Bureau neugewahlt. Préasident wurde Konrad Albrich, Sitzungspra-
sidenten Karl Berde und Aladar Kenessey.
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Sitzung am 7. Februar 1934.

Die Festsitzung wurde mit einem Vortrag des Présidenten Pro-
fessor Konrad Albrich erdffnet, der das Andenken weil. Ludwig
Toth's feierte.

Festredner K Reuter sprach ber den Schlaf, den Traum und
die Schlaflosigkeit’. Nach Schilderung des Schlafes der niederen
und hoherstehenden Tiere stellt er fest, dass die Ruhe im Schlaf
keineswegs so vollkommen eint'itt, wie friher angenommen wurde.

Der Mensch andert im Schlaf fortwéhrend die Lage, weil die
einzelnen Muskelgruppen des Korpers nicht auf einmal, sondern
gruppenweise ruhen. Es &ndern sich auch die Funktionen der ein-
zelnen Organe im Schlaf, besonders auffallend istl die eigenartige
Ausschaltung der von der Aussenwelt kommenden Reize. Charak-
teristisch fUr den Schlaf ist die Bewusstlosigkeit', deren Grad ein
Mass der Schlaftiefe gibt. Es gibt zwei Schlaftypen, Personen, die
rasch tief und vor Mitternacht schlafen, demgegeniber findet sich
bei den Stadtern gegen morgen der tiefste Schlaf. Das gleiche sieht
man bei nervdsen Menschen. Der Vortr. schildert sodann die Sto-
rungen des Einschlafens, des Schlafes und des Erwachens, sowie
die Symptomatologie und Ph{siologie der Trdume. Die Traum-
hypothese von Freud sei vollkommen falsch.

Sitzung am 19. Februar 1934.

A Kéampfner: Physiologische zahnarztliche Briucken. Es gibt
zahlreiche Falle, wo die Anlegun? von fixen Briicken kontraindiziert
ist. Der Vortr. hat' eine ziemlich feste und leicht abnehmbare Briicke
konstruiert, die leicht gereinigt werden kann.

Besprechunge S. Rozs. P- Bandi, A~ Gaspar-

Sitzung am 5. Marz 1934.

R. Jendrassik u. F, Takacs: Zwei neue Verfahren zur Feststel-
lung von Kalium in den Korperflussigkelten. Einfache Nitrogen-
bestimmung. Das Verfahren der Vortr. besteht in der Ausfiillung
der Eiweissfraktionen aus den Korperflissigkeiten mit ZinkhydroxM
zum Kaliumnachweis. Sie schildern ferner ihre neue kolorimetrische
Methode fir den Kalium und Nitrogennachweis.

Besprechung. L. Zechmeister, K Ernst.

V. Faber u. M. Rottenstein: Die 'Riesenzellen bei chronischer
Mastitis. Referat.

Besprechung. E. Follmann,

Tagung der Ungarischen Chirurgischen
Gesellschaft.

Gemeinsame Sitzung der Gesellschaft zur Bekampfung der rheuma-
tischen Krankheiten und der Ungarischen Chirurgischen Gesellschaft
am 10. Juni 1933

(Fortsetzung und Schluss)

W. Manninger (Bpest): Das Avert'n ist gefahrlicher als die Nar-
kose und soll nur als Basisnarkotikum verwendet werden. Auch das
Evipan wirkt nicht tadellos, weil es besonders bei Mannern eine
starke Exzitation nach der Verabreichung oder vor dem Erwachen
herbeiflhrt.
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Z, Berzsenya (Szekesfehervér) referiert tber einen Fall, wo nach
E'nleitung der Evipan-Narkose in der achten Minute Apnoe und Ver-
schwinden des Pulses beobachtet wurde. Nur energische Wiederbele-
bung konnte den bedrohlichen Zustand beheben. Bei Krebskranken
ist die Anwendung von Evipan kontraindiziert.

K Kleckner (Nyiregyhdza) hat friher das Avertin gerne als Ba-
sisnarkot kum verwendet. Nach dem Verlust von 2 fettleibigen Pa-
tienten unter den %ymptomen von dauernder Blutdruckerniedrigung
hat er die Verwendung von Avertin eingestellt. Mit Evipan besitzt
er nur eine geringe Zahl von Erfahrungen, so dass er es n'cht wagt,
sich optimistisch zu &ussern.

Z Takacs (Nagykanizsa) demonstriert ein Fix'erungsstativ fur
den Ombredanne-Narkoseapparat.

P. Hering (Bpest): Zum Nachweis des postoperativen mecha-
nischen Choledochus-Verschlusses noch vor dem Auftreten des
Ikterus versuchte er den Krampfanfall durch Verabreichung von
150 kem Ol. olivarum oder Bittersalz mit der Duodenalsonde kin-
stlich auszuldsen. Bei latenten mechanischen Choledochus-Verschluss
trat bei den Kranken Subikterus oder Ikterus auf, der Krampfanfall
wiederholte sich mehrmals und die Blutzuckerkurve zeigte nach Be-
lastung mit Galaktose oder Laevulose eine charakteristische Ver-
anderung, Er erganzte seine Untersuchungen durch Prifung des mit
der Duodenalsonde gewonnenen Sekretes, dessen Sediment diag-
nostische Fingerzeige bietet.

F. Prochnow (Bpest) referiert tber die in der Il. chirurgischen
Klin'k durchgefiinrten Untersuchungen, mit welchen bei Kranken
mit Gallensteinklagen die Verhéltnisse der FettresorpFon durch Pri-
fung des Fettgehaltes im Blute geprift wurden. Die Untersuchungs-
ergebnisse bestatigen, dass der Mangel von Blasengalle sowohl quan-
titativ, wie auch im zeitlichen Verlauf durch Kurven darstellbar war.

A, Kubanyi (Budapest): In der Il. chirurgischen Klinik meldeten
sich in den Jahren 1926 bis 1931 1201 Karzinomkranke zur Aufnahme,
von denen 836 als operabel befunden wurden. Esdgelang, das Schick-
sal von 806 operierten Kranken festzustellen und ihren Zustand zu
kontrollieren.

G. Bakacs (Budapest) referiert im Anschluss an zwei Falle Uber
das gemeinsame Vorkommen von Basedow- und Myxoedem-Sym-
ptomen. Er stellt fest, dass das gleichzeitige Vorkommen von Base-
dow- und Myxoedem-Symptomen bei demselben Individuum bis-
her mit Sicherheit nicht festgestellt wurde.

Z. Takacs (Nagykanizsa) erortert die Physiologie und Patho-
logie der Atmung In chirurgischer Beziehung, In Tierversuchen
trat nach plotzlicher Er6ffnung einer Halfte des Brustkorbes nach
einigen heftigen Atembewegungen Atemstillstand ein und das Tier
ging zugrunde. Wurde jedoch die Lunge vor der Erdffnung des
Brustkorbes durch Nahte an die Wand fixiert, so dass die Lunge
sich nicht zusammenziehen konnte, so blieb das Tier nach der
Eroffnung des Brustkorbes auch dann am Leben, wenn nach eini-
ger Zeit de Nahte entfernt werden und die Lunge zusammenfallt.

N. Hedry (Szeged) demonstriert eine traumatische Fraktur des
Schadeldaches, mit Verletzung des Stirnhirnes. Nach der erfolg-
reichen Operation zeigte die neurologische Prifung ausgesproche-
nen Greifreflex, auffallende Heiterkeit, Konfabulation und mangelnde
Orientierung.  Mitl fortschreitender Besserung verschwand der
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Greifreflex, konnte jedoch durch Abkiihlung der verletzten Schédel-
Partie wieder herbeigefiihrt werden. Diese Beobachtung ist ein Be-
weis fiir den frontalen Ursprung des Greifreflexes.

D. Szab6 (Szeged): Im anatomdschen Institut! der Szegeder Uni-
versitdt wurden die genauen anatomischen Verhaltnisse bei der in
Fallen wvon Lungenembolie indizierten Trendelenburg-Operation
studiert, nachdem in der Literatur mehrere Félle angefiihrt sind,
wo infolge von Verwechslungen an Stelle der Pulmonalis die Aorta
eroffnet wurde. Nach Darlegung der genauen anatomischen Situation
empfiehlt er das Eindringen in der Hohe des Il. Rippenstumpfes.

F. Filep (Konnend) referiert Gber zwei Stichverletzungen
Herzens, die chirurgisch versorgt wurden,

S. Rosendk (Budapest) demonstriert einen Fall, in dem in
selbstmorderischer Absicht die 1. Herzkammer durchstochen wurde.
Nach Schilderung der Operation, sowie der nach derselben aufgetre-
tenen Komplikationen stellt er fest, dass die intravendse Trauben-
zuckerinfusion die Herzbewegungen ebenso energisch belebt, wie
das Adrenalin.

N. Hedry (Szeged) referiert Uber zwei operierte Falle
Epispadiasis penis.

J. Somogyi (Pecs) demonstriert einen Fall, in welchem eine
retroperitoneale Duodenalperforation durch Réntgen diagnostiziert
werden konnte.

E. Elischer (Budapest) demonstriert einen mit Leberresekt'on
operierten Fall von Gallenblasenkarzinom und Metastase.

K Meszdros (Budapest) demonstriert eine durch das Lig. falci-
forme verursachte innere Hernie.

F. Prochnow (Budapest) referiert Uber die mit dem Peritonitis-
serumi des Sachsischen Serumwerkes erzielten Heilwirkungen. Das
Serum wurde bisher in 24 Fallen von Peritonitiden nach Appendizi-
tis, sowie in anderen Peritonitis-Fallen insgesamt 57-mal angewen-
def, mit einer Mortalitdt von 12.3%, wogegen die Mortalitat der mit
Serum nicht behandelten Félle 18.45% war.

E. Fodor (Budapest) referiert tGber einen vom chirurgischen
Standpunkt interessanten und Uberaus seltenen Fall von Enterozy-
stom. Er hat eine kindskopfgrosse 660 gr schwere retroperitoneale
Zyste beseitigt, welche nach demi Ergebnis der histologischen Unter-
suchung aus Darmkeimen entstanden ist, die in den Retroperitoneal-
raum sich verirrt haben. Der. Vortr. schilderte sodann die verschie-
denen Arten der Enterozystome und deren charakteristische Eigen-
schaften.

Chirurgie der Extremitéten.

E. Neuber (Pelcs) Vortr. referiert Uber eine neue Operations-
methode bei konservativ nicht reponierbaren Unterarmfrakturen.
Nach operativer Freilegung der Frakturenden werden diese mit dem
Kirschner-Draht durchbohrt und fixiert. Sodann wird der Unterarm
in der Gipsschiene in Mittelstellung mit Dorsalflexion der Hand-
wurzel fixiert. Nach 6 Wochen werden die Drahte beseitigt.

E. Daniel (Pecs) schildert sein Verfahren zur Korrigierung von
Dislokationen der Knochenftakturen in der Achsenrichtung. Das We-
sen des Verfahrens besteht im Durchségen des méssig gepolsterten
zirkuldren Gipsverbandes und einer entsprechenden Biegung des-
selben. Als Mass der Biegung dient der Winkel, den die beiden
Bruchenden mit einander bilden. Mit Réntgenkontrolle wird festge-
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stellt, ob das gewinschte Resultat erzielt wurde. Die richtige Stel-
lung wird in der Weise stabilisiert, dass zwischen die Ségeflachen
des Gipsverbandes entsprechend dicke Weichholzstiicke gelegt' und
die aufgesadgte Stelle nochmals mit Gipsverband fixiert wird. Der
Vortr. schildert die Vorte'le des Verfahrens bei der Korrektur von
mehrere Monate alten, mit Dislokation geheilten Knochenfrakturen,
wo die Biegung stufenweise gesteigert wird, bis das Resultat ohne
Gefahrdung des jungen Callus erzielt wird.

A P. Pazsit (Budapest) demonstriert einen Ext'ensionsapparat
zur Extension und Fixierung bei Frakturen und Knochenoperationen.

A Genersich (Hodmezovasarhely) referiert {ber 3 Oberarm-
frakturen in der Nahe des Caput und betont die Vorteile der konser-
vativen Behandlung mit Hilfe des Repositionsverfahrens. Der Vortr.
schildert die von ihm durchgefiihrte, einigermassen modifizierte Be-
handlungsmethode.

A, Koos (Budapest) erortert die im Kindesalter auftretenden
Knochenzysten, die sich zumeist in der Nahe der oberen Epiphyse
der grossen Réhrenknochen finden. Er schildert die lokalen Symp-
tome, das Rontgenbild, die Atiologie und Behandlung dieser Zysten
an der Hand von 2 von ihm behandelten Féllen.

W. Scheiber (Budapest) erdrtert die Vorteile der priméren
Saphena-Unterbindung vor Durchfiihrung der Injektionsbehandlung
von Varizen. Die Unterbindung vermindert die Zahl der Thrombo-
Embolien und sichert ein dauerndes Resultat. Die Vorteile der Be-
handlung sind die Mdglichkeit der ambulanten Behandlung und we-
sentliche Kostenersparnis.

A Kardcson (Szeged) referiert Uber einen Fall von Nierenob-
struktion infolge Nierenstein.

A, Genersich (Hodmezovasarhely) referiert ber 3 Unfallsver-
lefzungen des Unterleibes und die gewdhlten Operationsmethoden.

Ungarische Ophthalmologische Gesellschaft.

25. Jahresversammlung in Budapest, vom 9 bis //¢ Juni 1933
Prasident: Prof- Dr- L. v- Blaskovics.

Offizieller Bericht von Dr. B- v- Pellathy, Schriftfiihrer der
Gesellschaft.

/ll+ Wissenschaftliche Sitzung am 10. Juni 1933 (nachmittags).
(Fortsetzung und Schluss.)

Majoros, J. (Schlusswort.) Die Untersuchung des Verhaltens der
Blutkammerwasserschranke verdient eine grossere Aufmerksamkeit,
speziell vom serologischen Gesichtspunkt. Die Veranderungen des
postmortalen Kammerwassers s'nd so vielfach, das man allein dar-
aus nicht auf die Zeit des Todeseintrittes folgern kann.

Musite, G. (Budapest): Die Verteilung der Trachomkranken in
Budapest. Die Zahl der Trachomkranken kann man in Budapest und
Umgebung auf Gber 2000 schatzen. In der Augenabteilung Obuda der
Landesversicherungsanstalt fand er wahrend 5 Jahren unter 15.7%4
Augenkranken 196 Trachomkranke (1.33%). Er fand Hornhaut-
komplikationen in 10%. In einigen Bezirken von Obuda fand er stark
infizierte Herde. Die Bewohner dieses Stadtteiles leben unter den
schlechtesten sozialhygienischen und materiellen Verhaltnissen. 25
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Trachontkranke waren unter den Ziegelfabriksarbeitern und deren
Famlien. Nach der Evidenzhaltung sind in Budapest die meisten
Trachomkranke im X. Bezirk, wo auf 10.000 Einwohner 10.6 Tra-
chomkranke fallen (1.06%0). Unter den wohlhabenden Einwohnern
des IV. Bezirks auf 10.000 Einwohnern 1.6 (0.16%0). Im Il. und IIl.
Bezirk 0.8%0, bezw. 0.76%0. In einem Zimmer wohnen im IV. Bezirk
14, im X Bezirk, wo die meisten Trachomerkrankungen Vorkom-
men, 2.7 Einwohner. Die Kontrolluntersuchungen ergeben viel mehr
Trachomfélle, als die Zahl der in Evidenz gehaltenen, deshalb sind
die Kontrolluntersuchungen wenigstens jahrlich einmal notwend'g.
Es gibt viele trachomkranke Schulkinder in der Hauptstadt (258),
Fur diese missten gesonderte Trachomklassen eingerichtet werden,
wen'gstens in solchen Bezirken, wo ihre Anzahl mehr als 20 ist. Die
Prophylaxe und Behandlung des Trachoms bedarf weniger neuer
Gedanken, als vielmehr der radikalen Durchfiihrung der vorhandenen
Massnahmen.

Aussprache: Csapody, 1. In seiner Trachom-Statistik des ganzen
Landes wies er neue Trachomherde um die Hauptstadt nach. Bei
Schuluntersuchungen fand er in grosster Zahl die Schulen von Obuda
infiziert. Auffallend ist, dass der Vortragende wenig Kinder im Am-
bulatorium der Versicherungsanstalt fand, obwohl man von der
Schulordination viele hinsendet. Dies ist eine wichtige Anregung zur
strengen Kontrolle der Behandlungen und zur Vermehrung der
Schulambolatorien.

Hollos, L. Die erwahnten Stadtteile sind ihm bekannt, dort wa-
ren wirklich schlechte sozialhygienische Zustdnde in den Jahren
&918/%]924. Er hort mit Bedauern, dass sich das seither nicht geén-

ert hat.

Aszalods, J. weist auf die Fehler der trachomstatistischen An-
gaben hn. Erwédhnt mehrere sudungarische mit Trachom infizierte
Gemeinden und betont die Schwierigkeiten der Behandlung. Er halt
die Erweiterung der Augenabteilungen der Spitéler in infizierten Ge-
genden fur wichtig.

Frau v. Csapody-Mocsy. Auf Grund ihrer schulérztlichen Erfah-
rung bekraftigt sie die Angabe, dass in Obuda das Trachom mehr
verbreitet ist als sonstwo in Budapest. Unter den Schulk'ndern in
Budapest ist die Verhaltniszahl I°00, in Obuda 2—3%. Die erfolg-
reiche Behandlung der Schulkinder Wird durch den Umstand er-
schwert, dass weder die Eltern noch die Lehrer die sich auf Mo-
nate hinausziehende Behandlung gerne sehen.

Bendenritte, F. Nach Angaben des Staatsaugenspitals sind auf
der Pester Seite einige Teile des VI, VII. und X. Bezirkes mit' Tra-
chom am starksten verseucht.

v. Grosz, E. spricht mit grosser Anerkennung von der Mihe,
mit welcher Dr. MusUz den Trachomherden nachgeforscht hat. Es
ist ohne Zweifel festzustellen, dass das Trachom die Krankheit der
Armut, des Elends ist, obwohl sie eine spezifische Infektionskrank-
he't ist, verbreitet sie sich dort, wo die wohn- und sozialhygieni-
schen Verhéltnisse mangelhaft sind. Die Zahl der in Evidenz gehal-
tenen Trachomfalle zeigt nicht die wahre Verbreitung des Leidens.
Die finanzielle Lage hat den Kampf gegen das Trachom geléhmt
Das racht sich. Es wére notwendig, dass im Innenministerium ein
Trachom-Referat sich stdndig mit der Kontrolle und der Organisa-
tion des Kampfes gegen das Trachom befasse. Ausser der Behand-
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lung der ambulanten Kranken wadre noch die Unterbringung von
schweren Trachomkranken notwendig. Das wird noch durch die sich
auf die Krankenaufnahme beziehende Verordnung Nr. 6000/1931 des
Innenministeriums erschwert. Die ungarische Augendrztegesellschaft
muss neuerdings versuchen das entsprechende Forum fir die inten-
sivere Bekdmpfung des Trachoms zu gewinnen,

Fesus, A In der Ambulanz des Spitals der Barmherzigen Briider
fand er Trachom!, die alle in Obuda wohnen. Sie alle beweisen
Neigung zur Behandlung, was ein Fortschreiten der hygienischen
Finsicht auch in den weniger kultivierten Volksschichten erhoffen
asst,

Biro. J. (Budapest): Die Ursache der Widdheit vorn 1000 Fallen.
In der I. Augenklinik Budapest fanden sich in 1928—1933 unter
127.459 Kranken 1000 (0.9%) Blinde. Unter diesen hatten auf beiden
Augen keine Lichtempfindung 168, von Lichtempfindung bis 1 m Fin-
gerzahlen 852 Er unterschied anatomische: und atiologische Ur-
sachen. Durch Binde- und Horthauterkrankung sind 140, Uvea 253,
Retina 122, Sehnerv 249 Falle, durch Glaukom 190 und den ganzen
Augapfel betreffende, nichtlgenau feststellbare Leiden 46 erblndet.
Trauma 107, Infektion 32, allgemeine Erkrankungen 65, Vergiftung
11, lokale Ursachen (Glaukom, Myopie usw.) 298, angeborene Ver-
anderungen 101, und aus unbekannter Ursache 97. Manner 588,
Frauen 412.

Aussprache: Totli, Z Es ware winschenswert, die durch Horn-
hauterkrankungen erblindeten zwecks Hornhautplas-tik zu tberprifen.

NACHRICHTEN.

sHorerzahlen an den Universitdten. An der Budapester Univer-
sitdt wurden fir das erste Semester inskribiert an der juridischen
Fakultat 500, an der medizinischen Fakultdt 150 und an der philo-
sophischen Fakultdt 270 Horer. Fir die Szegeder und die Debre-
cener. Universitdt wurden folgende Hérerzahlen festgesetzt: Juri-
dische Fakultdt 180, medizinische Fakultat 50. ph'losoiphische Fa-
kultdt 50. In Pecs wurden an der juridischen Fakultit 180, an der
medizinischen Fakultdt 50 Hérer aufgenommen.

Arztliche Fortbildung. Das Zentralkomitee fir Arztliche Fort-
bildung hielt am 29. September seine Jahresversammlung, in wel-
cher Président Professor Emil Grosz die Tatigkeit des ungarischen
Komitees schilderte. Unentgeltliche Fortbildung wurde im "abgelau-
fenen Jahr 1096 Arzten zuteil, von diesen erhielten 155 auch Sti-
pendien. Der Sekretariatsbericht wurde von Professor Bela Johan
unterbreitet. Im abgelaufenen Jahr wurden 23 Lehrkurse von ver-
schiedener Dauer mit 1096 Teilnehmern — von diesen 16 aus den
besetzten Gebieten — veranstaltet. Zur Deckung der Kosten diente
die Subvention des Unterrichtsministeriums.

Schriftleitung und Verlag der ,Verhandlungen der Ungarischen Arztlichen
Gesellschaften* : Budapest, V., Vadasz-utca 26.

Scheckkonto: Budapest, k. ung. Postsparkassa Nr.**41710. Bankkonto:
Ungarisch-Italienische Bank A.-G. Budapest, Zweigstelle Andréssy-ut.
Fernsprecher: Budapest 289—26.

Druckerei der Pesttr Lloyd-Gesellschaft. (Direktor: Ignaz Schulmann.)
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