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Oszintén megvallom, kisfokti félelem és bizonytalansig
érzése az, melylyel elGadiasom mai tirgyihoz hozzikezdek. 19éle-
lem azért, mert a kérdés igen tig és a bizonytalansig érzését
pedig az magyarizza, hogy nagyobb hidboras jarvinyt nem éltem
at, tehdt hidnyzik azon alap, melyre ilyen kihato kérdés ossze-
foglaldasanal épiteniink lehet és szabad. El6re is kérem tehdt
szives elnéuésiiket ezen — talin masok el6tt szerénytelen vil-
lalkozisomért ; egyedili mentségem, hogy végzetes idoket éliink,
habornat viseliink.

Tulajdonképen nem is helyes, hogy kiilon hdboras jarva-
nyokrol beszéljiink. Mai tudasunk a hdaboris jarvinyok esetleges
eléfordulisit tobb-kevesebb valdsziniiséggel mdr elGre meg-
josolja. Es pedig azon koriilménybol, hogy a hadi jarvanyok
szoros osszefliggést mutatnak a polgiri életben észlelhetd jar-
vianyokkal. Azon fert6z6 megbetegedések, melyek ellen a min-
dennapi életben kiizdiink, azok a haboris idokben mind eldfor-
dulhatnak. Bizonyos fert6zi megbetegedések nagyardanyn fellé-
pésére sehol sines kedvezGbb alkalom, mint az emberek nagy
tomegesoportosulataindl. Kz egészen teimészetes is. Mert ha az
a Contaginm animatum a maga igazi formdjaban megtimadja
az embert, akkor a megfeleld megbetegedés annak ismert madja
szerint ki is fejlodhetik. Az els6 megbetegedés mellett a tome-
ges embercsoportosuldsoknal konnyen johet a masoknak a meg-
betegeddse.

Hogy az az él6 anyag, mely a megfeleld jarvianyt elGidéz-
heti, miként jut akdr tomegében, akir egyedenként azokhoz a
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sajatossagokhoz, hogy jarvanyt idézhessen el6, ezzel a kérdéssel
mélyebben nem foglalkozom, legfeljebb masok véleményére
tdmaszkodom.

A hdboras jarvanyok természetét — mint mar emlitet-
tem — megszabjak azok a korilmények, melyek, mint mar

mondottam, a polgari életben is el6idézik a jarvanyokat. Tehéat,
hogy a mostani hdaboriban miiyen jirvianyokkal kell szdmol-
nunk, azt megtudhatjuk abbdl a két korilménybol, hogy elGszor
is a mostani nagy tomegtaldlkozasnal milyen természeti koér-
esirdkat szdllitottunk erre a talilkozdsra, masodszor pedig, hogy
a haboras teriileteken milyen természetii fert6z6 meghetegedd-
sek uralkodnak. I£ két momentum az, a melybdl barmely nagy
tomegesoportosulasnal a jarvanyok természetét tobb-kevesebb
valdsziniiséggel megjosolhatjuk.

A mai vildghdaboruban katondink olyan teriileten harezol-
nak, a hol az ismert jarvinyos megbetegedések egész tomege
rendszeresen diihong. Olyan teriletek ezek, a melycken meg-
talalhatjuk a haboras jarvinyok legfélemletesebbjeit; a himlot,
a kiiteges typhust, a febris recurrenst, a cholerdt, nem is sz6lva
arrol a betegségrol, mely a XIX. szdzad hadjarataiban majd-
nem mindig fellépett — a hasi hagymdazrél —, annal is inkabh,
mert ezzel a betegséggel a polgari ¢letben gyakorta taldl-
kozunk.

Egy ilyen jarvanyt a jelenlegi hdboraban mar cddigelé is
laftunk és ez a vérhas, melynek legkimeritébb és minden irdny-
ban kiterjeszkedd targyalasat Janeso tanartél volt alkalmunk
hallani. ,

Ha tehat tudjuk azt, hogy a himlg, a typhus abdominalis
typhus exanthematikus, febris recurrens, cholera, dysenteria
ezeken a teriileteken észlelhets megbetegedések, ezeknek cset-
leges jarvanyszerdi fellépésével, mint igen fontos ténynyel, szd-
molnunk kell. '

Nagy kérdés, hogy ezen jarvinyok gyakorlatilag elkeriil-
heték volndnak, vagy sem? Krre a nagyfontossigtt kérdésre
esak akkor felelhetnénk igazan, ha a jirvianyok természetrajzdt
egészében ismerndk, sajnos, ezt teljesen nem mondhatjuk. Az
egyes jarvanyokndl tett sokszoros tapasztalds azonban bizonyos
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tényekre tanitolt meg benunilinket, melycknek tekintethbe véte-
lével a hadi jarvdnyokkal is szembenézhetiink.

A hasi Hugyméz jarvianyos fellépését cléggé ismerjik.
Tudjuk azt, hogy mi okozza a bajt és tudjuk azt is, hogy a
meghbetegedett ember a kdresira millidit kildheti 0 atra, st
az is ismeretes cl6ttiink, hogy mely utakon tdvozhatik testiink-
bol a koresira és mégis mikor arra a kérdésre kell megfelel-
niink, hogy miért van az, hogy ennek a megbetegedésnek miért
az a természetle, hogy jarvinyosan f6ként a késG nyari hona-
pokban és Gszszel lép fel az otthonos teriileteken, akkor meg-
allunk és nem adhatunk hatarozott feleletet. Az igaz, hogy ész-
lelnek typhusjarvanyokat mdaskor is, észlelnek jarvanyokat egé-
szen mas fellépési formdban; de itt a megbetegedés fellépési
moédja, lefolydsa nem mutatja azt a fenti idészakos typust, mely-
bol a gyakorlati epidemiologusok a fenti észlelést levontik. Az
1870/71. német-franczia habortiban észlelt hasi hagymazjarvany
is ezt mutatja. Az akme a kés6é nyari és Gszi honapokra, a
minimum pedig a tavaszi honapokban volt észlelhets. lzen
periodusos jelleget nagyérdemd mesterem, Purirsz professor is
megemliti. Ezen kérilményt, barmennyire uralja is felfogasun-
kat az érintkezési fertbzés jelentGsége, biztosan megmagyarazni
nem tudjuk. Szorosan ésszefligg ezen kérdés a typhust okozo
kéresira ektogén életével.

Hasonlé fellépését lathatjuk az 1870,/71. hiboraban a vér-
hasnak is. A német hadsereg 6sszes létszama 788.213 cmber
volt; ebb6l az Osszes typhusban megbetegedettek szima 74.205
volt, még vérhasban Osszesen 38.975 szenvedett. A tiyphus
akmeje oktober héra jutott (17.523 megbetegedéssel), a mini-
mum pedig dprilis hétél juniusig; a vérhasndl a maximum
szeptember hora esett (13.546 esettel), mig dprilistél juniusig
az 0sszes megbetegedettek szdma 137 volt. Kzen adatok 1870
julius kozepétsl 1871 junius hé végéig észleltettek.

Az Gjabb korszak hadi jarvanyai, mint Vacepes mondja,
a hasi hagymdz és a vérhas és ha a német, az orosz, olasz és
franczia hadseregnek béke idében vald erre vonatkozd adatait
nézziik, ugy lithatjuk, itt is azonosak voltak a viszonyok azzal
a kilonbséggel, hogy a békeid6ben az akme egy hénappal
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hamaribb (angusztus—szeptember) kovetkezett be és igen érde-
kes, hogy a typhus akmdja rendszerint 3—4 héttel megeldzte
a vérhas akméjét; esak a franczia hadseregben mutatkozott a
két megbetegedés akméje egy iddére (augusztus). Mindenesetre
érdekes megfigyelésnek tartjuk ezeket, hogy kiilonbozi teriile-
teken évek soran 4t ezen két fert6z6 megbetegedés fellépését
illetéleg parhuzamosan viselkedik. Ezen katonai statisztikdk
5—5b évrdl szolanak. A cholerdara vonatkozélag is olvashatunk
hasonlé észleléseket. Remwpexks az 1848—73-ig terjed6 id6szakra
azt mondja, hogy Hamburgban a cholerajarvanyok ideje a
typhuséval Osszeesett. 1873-) 92- és 93-ban a typhus akméjdt
két héttel koveti a cholera akméja.

Hogy .2 cholerdt is megemlitem ezen a helyen — daczéra
RicLer professor multkori eldadasanak —, azért teszem, mert
a viszonyok sok tekintetben hasonléak a két el6bbi megbete-
gedéshez. Hiszen a mindennapi életben a cholerdanal is a tap-
csatornaba jut a koért okozé vibrié és a cholerds ember hanya-
déka, de féleg iriléke jol tudjuk, hogy a vibrick tanydja.
Ennél a megbetegedésnél is éppen Ggy, mint a typhus abdomi-
nalisnal, avagy a vérhasndl, ott vannak a bacillusbérl6k ¢s
bacillusgazddk, melyek mindenkor a kozre a legnagyobb veszélyt
jelentik.

Ha a mindennapi életben azt latjuk, hogy ennek a harom
fert6z6 meghbetegedésnek a bemeneti kapuja ugyanaz, koze
fekvd, hogy a védekezés ezekkel szemben azonos meneti. A
polgéari életben ezen jarvianyokkal szemben nem is gondolko-
dunk egy perczig sem, mert a védekezés mddjai nem is Ichet-
nek masok, minthogy a fertézésre képes csirdkat felkeressiik és
tonkretegylik. A mit a hdbortiban oly sikeresnek tartanak (ész-
szer{l offensiva), a fert6z6 meghbetegedések elleni védekezésndl
is ngy latszik els6ranghl fontossdgh. Felkeresni a kivesirdt, akdr-
hovd bujt is az e, tonkretenni, ez a lényeg. Typhusnal a fertGzés
szempontjabdl végeredményképen legfontosabb a beteg ember.
Finnek minden valadéka tartalmazhatja a kéresirdit, de gyakor-
lati szempontbol f6ként a vizelet és bélsir jonnek tekintetbe.
Hogy miként tegyiik tonkre ezeket a fertGz6 csirdkat, azt hiszem
mindnyajunk cl6tt ismeretes. A polgari életben minden koril-
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ményre, mely a ferttzés tovabbvitelét okozhatja, erdsen tekin-
tette! vagyunk; ha egy typhus-bacillusgazda keriil kezeink kozé,
okvetetleniil ellatjuk a megfelels tandcsokkal ; hiszen jol tudjuk,
hogy az ilyen bacillusgazdanal, ha a kivilasztis a bélsar utjan
torténik, azt gydgyszeres tton ecsak igen kevéssé befolyasol-
hatjuk. Mindenesetre az ilyen egvéneknek egy orvos sem fogja
tandesolni, hogy a szakies mesterséget gyakorolja; de most a
hdborus jarvanyokkal keriliink szembe; a hadsereg tagjait éri
ez a baj, mit tegyiink ? Vélekedésiink szerint azt a katondt, a
ki a hareztérrdél typhus abdominalist hozott magdval, nem tar-
tandk cezélszeriinek, ha egy féléven beldl esapatszolgdlatra utal-
tatnék. Iizeknél, az igaz, hogy els6 sorban mint bacillusbérlék,
masokra veszélyt hozok lehetnek, nagyfontossigli az a koriil-
mény, hogy a typhust kiallott egyén még hosszi id6 multan
sem lesz alkalmas arra az erékifejtésre, melyet egy ép szerve-
zettdl a hdabortd megkivan. Kzzel az dllasponttal hadseregiink
harezképessége lényegesen nem szenved, ha csak azt az 6ridsi
szamot nem vesszik tekintetbe, melyet pl. a német hadseregnél
Iattunk 1870;71-ben szerepelni. A végeredményben, mint a t6r-
ténelem mutatja, a habor( kimenetelére még ez az dridsi szam
sem gyakorolt dont6 befolydst. Az is igaz, hogy a német had-
sereg ezen sllyos szambeli megbetegedése a Sedan utini szakra
esett.

A bacillusgazddk elimindlasit azonban nehezen tudnd a had-
vezetfség egy modern habortban nélkiilszni. Megemlithetek erre
vonatkozdlag egy németorszigi statisztikat, melyben 6708 typhus
abdominalis esete szerepel. Bacillusgazda ezek kozil 310 volt.
Kimutatiak, hogy 8 éven 4t a 310 bacillusgazda 276 (jabb meg-
betegedést eredményezeit (az osszes fertézések 49,-at) és még
ezen fertGzéseknek java is arra az id6szakra esett, a mikor az
illeték még nem tudtdk, hogy mdasokra veszélyt jelenthetnek.
Gondoljuk el, hogy a hadseregiinkben, a hol 19—42 éves
korukig mtik6ds térfiakrél van sz6, mennyien szenvedtek typhus-
ban (az erdélyi hadtestben mindenesetre nagyon sokan), mennyi
lett ezek koziil bacillushbérls, azon kivil valdsdgos bacillus-
gazda, mindenesetre ezeknek a rajvonalbdl valo tdvoltartdisit
a mai korilmények kozott nem tartandm keresztilvihetonek.
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A vérhas- és cholerdanal ezek a szempontok kevésbbé jon-
nek tekintetbe. A typhusbérlok és -gazddk jarvinymentes id6-
ben is igen nagy veszélyt jelentenek; ellenben a vérhas- és
cholerindl azért nem féliink annyira a jarvinymentes idGben
az ilyen egyénektdl, mert a kort okozo csirdk kevésbbé élet-
képesek ; masrészrol pedig éppen vérhasndl a tapasztalat meg-
mutatta, hogy a mozgd hadseregnél, mint jarviny, rendszerint
megsziinik. Mdr pedig ezen tapaszialist nem szabad egyszeriien
abbdl magyarazni, hogy a vérhashan szenvedék a menetel’
hadseregtdl elmaradiak ; akad kozottiik elég bacillusbérls, mely
a kort terjeszthetné. Ismeretes, hogy az 1908-ban lefolyt hagenaui
vérhasjarvanynal 232 beteg mellett 139 bérl6t is talaltak, a kik
klinikailag nem mutattik a vérhasmegbetegedést. A cholerdndl
a vibriébérlkkel is kedvezibben dllunk, mint a typhusndl.
Nrvrern szerint (Kocn-tanitvany) a megbetegedések 9/, részében
10 nap mulva nem kapnak az iiriilékben vibriot és azt is dllitja,
hogy a mi éghajlatunk alatt a legritkdbb esetben taldlkozott
olyan esettel, hol a betegség dtillasa utin az triilékkel a vibrio
kivilasztasa észleltetett volna. A poroszorszagi vizsgdlatok azt
mutattik, hogy a cholera vibriébérlék (jarviny id6ben) szdma
20—25°/,. Tehat nagy figyelmet érdemelnek a kor terjesztését
illet6leg, s6t az ujabb vizsgalatok azt mutatjik, minél alapo-
sabbak a vizsgdlatok, anndl nagyobb lesz a bacillusgazdik
szama is, a megbetegedettek és elhaltakhoz képest. Sokan azt
mondjik ezektdl nem kell félni, azonban leirtak mar magukndl
a gazdikndl is hirtelen fellép6 haldlos cholerds megbetegedést.
De ezek vélekedésiink szerint nem is érdemlik meg a baecillus-
gazda elnevezést. Ezeknek a legtibbje egy hét milva elveszti a
vibridkat, 1/, része esak 2 hét alatt és esak igen kis résznek az
tiriilékében taldlhaték tovabbra is a vibrick. Olyan bacillus-
gazddkat, a mindket a typhusndl ismerhetiink, cholerdanal le sem
irtak. Kuviesena emliti, hogy esetleg egy évig is megmaradhat
a vibrié az organismusban a betegség dtalldsa utin. A vibrié-
gazdiaknal datlag rividebb ideig marad a szervezetbe a vibrié
és miutian betegség jeleit nem mutatjik, az epidemidk fellépésé-
nél ilyen egyénekre szerfelett kell iigyelniink.

Tehit egy hosszabb ideig tarté haboraban jirvinyok szem-
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pontjabdl a bacillusbirtokosok jonnek tekintetbe; melyek koziil
a typhus bakterjumgazdak boséggel lesznek taldlhatdk hadsere-
giinkben is még a jarvinymentes id6szakban is, mig a vérhas
és cholera koresirdit hordozék foként a jarvanyok alatl és koz-
vetlent!l utana draszthaljak el a hadsereg egészséges teriileteit.

Ennél a hirom megbetegedésnél, ha azt akarjuk, hogy
kilzdelmiink eredményes legyen, akkor elsGsorban is képzett
kizegaszségiigyi faktorok és bakieriologusok nagy tomegével
kell rendelkezniink ; mert mint mondottam a jarvdényos meg-
betegedések ellen a kiizdelem sikerre] esak akkor vehetd fel, ha
az aprd ellenséget a rejtett helyein keressiik Tel. A beteg emberrel
mindnyvajan tudjuk mi a teenddnk.

A hadi jarvianyok ellen valo védekezés még akkor is hosszu,
czélszerlien dtgondolt menetben kell hogy torténjék, ha olyan
megbetegedéssel allunk szemben, a hol a kért okozé anyag ter-
mészelrajzit 16bbé-kevésbbé ismerjik. Azokndl a jirvanyos beteg-
ségeknél, a hol a korokozot nem ismerjiik, ott a védekezésnél
wen tudat tobbé-kevésbbé bénitélag hat, bar nem felesleges
emlékiinkbe idézni azt, hogy épcen a himlé ellen vald védekezé-
siink a legtokéletesebb, holott ennek kérokozdjat nem ismerjiik.
Hogy a fert6zd megbetegedések elleni védekezésnél mennyire
fontos a betegség természetrajzat ismerni, jol lithatjuk a pestis-
nél is. Ismeretes, hogy a babos és tidd pestisnél mas és mds
lesz a védekezés menete, pedig mind a két betegségndl ugyanaz
a pestisbacillus okozza a salyos elviltozasokat. s ugyan miért?
Egyszeriien azért, az epidemiologidjuk mds és mds. A bibos
pestisnél a tamaddsunk elsgsorban is a pestises patkdinyok ellen

Civdnyal; a patkdnyokat pusztitjuk el, hogy a patkany bolhak,
melyek az angol indiai pestis commisié vizsgilatai szerint a
pestisbacillusoknak patkanyrdél emberre vald atvivéi, elveszitsék
az alapanyagukat. A tiidGpestisnél ellenben a veszedelem for-
rdsa elsGsorban maga az ember, a ki a kikopott bacillusokkal
fertGzi a kornyczetét és pedig egyes helyeken oly borzasztd biz-
tonsdaggal; hogy vannak észlelok, a kik azt allitjak, hogy minden
tiiddpestises beteggel érintkezs ember, ha nem visel véds maskot,
fertdzi magat. Indidban, o hol Ggylitszik 1897 ota- dszlelhetd
ezen pestis alak, nem ilyen rosszindulati, o mint az otlani
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észleletekb6l megallapithaté. Mindenesetre résen kell lenniink ;
az oroszokkal folytatjuk a harezot és a haborid kezdetekor a
Volga torkolata tajékardl tiidGpestises eseteket hivatalbdl jelen-
tettek.

A hadi jarvanyok kozil elsérangn fontossagi a typhus-
exanthematicus. Hadi typhus, éhtyphus. Nagyon sulyos meg-
betegedés ; a kdrokozéjiat nem ismerjiik. Sokféle bacillust leirtak
mar ennél a megbetegedésnél, de egyik sem dltalanosithato.
Pedig épen ez a jarvanyos megbetegedés az, a melytsl legjob-
ban félink. A téli honapok megbetegedése ez. Fs mér a polgari
életben is ugy lattuk, hogy féképpen ott 1ép fel jarvanyosan, a
hol nagy tomegben vannak az emberek,de a mellett a piszok-
ban és a nyomorban. K miatt isszezsufolt tomegeknek a beteg-
sége ez olyan helyeken, a hol a betegség csirdja otthonos. De
a hol a piszok allandd, ott ha még nem is volt ofthonos ez a
megbetegedés, még akkor is fellépett jArvanyszertileg, ha a kells
feltételek hozzdcsatlakoztak, nevezetesen a tomeges egyittélés
és a koresira bejutdsa. Nalunk Magyarorszagon is tobb izben
fordult elG jarvanyszertileg és még az utolsd évtizedben is itt-
ott Magyarorszdg egyes teriiletén (Budapesten) észlelhették.
Galiezia, Liengyel- és Oroszorszdgban pedig otthonos. El kell
késziilntink arra, hogy ezuttal is ellatogathat hozzank. Meg kell
ismerniink ezt a betegséget, mert nagyon fert6z6. A betegség
felismerését a mai tuddsunk mellett sem tartom konnyiinek.

A mint a neve is mutatja, a typhusos megbetegedésekkel
rokon képet nyujthatja, hiszen typhus a neve ,kiiteges typhus®.
De a mig az elkiilonité korismét megejtjik, addig az els6 ese-
teknél tobb nap is eltelhetik. Ugyanis észlelésiink ald keriilhet
egy konnyebben sebesiilt, a kinek példdul torokgyuladdsa lépett
fel, avagy egyszeriien anryira kifaradt, hogy feltétlentil pihennie
kell. Az észlelésnek 4-—5-ik napjan hirtelen rosszabbual lesz,
borzongds, esetleg razo hideg jelentkezik a betegnél, majd 24—48
éran beliil 89, esctleg a folé emelked hdmérsékletet tapasztal-
hattunk. Ezzel kapesolatban nagyfoka az elesettség és bagyadt-
sdg. Természetesen gyorsan akarunk koérismét eszkozolni. A
betegség hirtelen fellépését typhus abdomindlis ellen értékeljik,
de ne felejisiik el, a harcztérr6l visszatérékrél van sz, a kiknél
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a typhus kezdeti jelenségei esetleg nem lesznek oly elhuz6ddk,
mint a hogyan azt litni szoktuk, de ett6l eltekintve typhus
abdomindlisnal is észlelhets a betegség kezdeti tiineteknek gyor-
sabb tempdban valé felvonulasa. A kdérismei eljirisokban jartas
orvos elég gyorsan igyekszik kideriteni, hogy typhussal abdo-
. mindlissal 4ll-e szemben ? De ehhez a beteg legpontosabb ész-
Jelése mellett a korismei eljardsok feltétlen uraldsa is sziikséges.
[is még akkor is, ha ezeknek birtokdban vagyunk, mit ér az,
ha a kiilsd korilmények ennek kivitelében megakaddlyozzak :
Még ma is szamolnunk kell azzal a korilménnyel, hogy esetleg
nem tudunk bakteriologidis vérvizsgalatot megejteni, azaz rend-
szeresen keresztiil vinni. Példaal ninesen géresd, vagy pl. nines
biztos typhus kulturdnk, nines biztos typhus elleni vérsavink,
még az is el6fordulhat, hogy steril iivegedényiink sincsen. Jol
gondoljuk meg, a betegség elsé napjairél van szé, a mikor az
aetiologiai diagnosis megejtése a fotorekvésiink. A nagy felelGs-
ség tudatdban esetleg egy szigortan szakképzett bakteriologus
véleményét is kikérjitk. Mindezek esetleg olyan hatriltato koriil-
mények gyandnt szerepelhetnek, hogy tekintve a betegség erd-
sen fert6z6 természetét, nem varhatunk. Cselekedniink kell és
pedig gyorsan. Pedig ekkor még a kinnyebb helyzet illott elGi-
tiink. A betegség el6ttiink fejlodott ki, tehat olyan kirnyezetben,
a hol barmilyen hidnyosak legyenek is a felszereléseink, o
tisztasigra tigyelni fogunk. A ftisztasig erélyes keresztiilvitele
a betegdpolas elsG feltétele, akdarhol dpoljuk is a betegeinket.

Mdr most eldttiink 41l a masodik eset. A hareztérrél hoz-
tik a sebesiiltet, vagy a hadtipvonal valamely betegiipold helyéral
keriilt hozzank a beteg. Mit is szoktunk tenni. Miutin jelentik,
hogy sulyos beteg érkezet!, sietiink hogy a beteg panaszain
enyhitsiink. Ehhez elssorban is az sziikséges, hogv a beteget
megvizsgialjuk. Azt akarjuk legelGszir is megtudni, mia baja:
legalibb is tijékozodni éhajtunk arrdl, hogy ldzas-e? Milyen a
pulsusa? Szdval az elemi adatokat akarjuk megtudni, sietiink
tehidt a beteglelvételi helyiségbe s bizony az esetleg elénk tarulo
litviiny nem a legbiztatobb, ott litjuk a szerencsétlent piszkos,
esetleg lerongyolt ruhdban és ezipoben. Esetleg Ogy  keriil a
hadtapvonal legtivolabbi kérhdzdiba, mint a hogy az elszallitisnil
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lefektették ; s6t megtorténhetik még az is, hogy az eclszallitds
kezdetén a katondn lazas betegség nyomai nem vollauk észlel-
Lietdk, ngy hogy az esetleges 2 napi Glat cgy zsufoll szallito-
kocsiban teltte meg. Mit esindljunk 2 A Dbeteget esak le kell
vetkoztetntink ugyebdar? és bizony ekkor a litviny még kevésbbé
biztato; a kils6 piszok utin elgtinik o bor piszka, esctleg 1at-
hatjuk a fején, o nyakan hatul azt a sok tett, a melyrd! épen
az ujabb vizsgilatok mutatjik, hogy a belegség terjesztoi lehet-
nek. Nicorus Tunisban kisérletileg azt mutatta ki, hogy a kiiteges
typhust a tetiik dtviszik a majomra. Kiiteges typhusban szen-
vedd majmon tartott tetiivel fert6zott ép majmokat. Az incubatié
szerinte 13 nap volt. Kls6 jelek gyandant a magas homérsékleti
jards, majd a hatodik napon fellépé follos kitegek voltak észlel-
hetsk. Goupsercer és Axprrson a beteg emberrsl majomra dtvit-
tek tetiivel a betegséget. Ricker és Russen, Winper majmokon
azl bizonyitottak be, hogy a fertézott tetik csipése dtviszl a
betegséget és pedig egy bizonyos idd maltin. Nicouns szerint a
fort6zést6l szamitott 5 nap clétt és 7 nap mulva a tetd nem
terjeszti a betegséget, vagyis ezen dllatkdkban cgy fejlodési
dtmenetet élne 4t a kérokozo mielttt ujra fertézésre képes volna.
Kzt Nicoue a ruhatetdkre mutatta ki, azonban masok ugyanezt
allitjak a fejtetidkrol is. Meg kell még emlitenem, hogy Nicorus,
Coumpre és Consen, a 35 C° hémérsékletet o tetlikre pusztitéknak
talditak. Ha ezen észlelésher hozzavessziik azt a tényt, hogy a
kiiteges typhus mennyire inkabb a hiivisebb, hidegebb idiszak
betegsége; minél melegebb az éghajlat, anndl ritkdbbak az
esetek is, gy hogy az afrikai tropusokban ez a megbetegedés
ismeretlen, India ¢és Mexikoban pedig a magaslatokon fordal
els, ezek mind oly jelenségek, mellyel a gyakorlatban szamol-
nunk kell. '

Visszatérve kiinduldsunkhoz és ha azt az ujonnan jelent-
kez$ beteget a vizsgdlé helyiségben a maga kornyezetében meg-
vizsgdlnok, vagy ha nem is vizsgalndk meg alaposan, hanem
esakis gyors tajékozodast chajtunk szerezni a betegséget illetéleg,
akkor mar erésen kitettiik magunkat és kornyezetiinket a fer-
tézésnek. A hihetetlendl sok tetiib6l és piszokbdl nagyon kony-
nyen juthat nekiink is. Is ha a multra tekintink vissza, akkor
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az ennek megfeleld gyakorlati tapasztalatot is segitségiil hiv-
hatjuk, mert Murcmsony adataibdl tudjik, hogy pl. Irorszigban
25 éven belil 1220 kérhazi orvos kozil 560 betegedett meg typ-
hus exathematikusban, kik kozil 132 meg is halt. Zvaroco-
rorr szerint Oroszorszagban 1908-ban 382 orvos, 1909-ben pedig
-4 hénapon belll 23 orvos pusztult ¢l azok kozdl, kik ezen beteg-
ségben szenvedok gydgyitdsaval foglalkoztak. Hazai adatokat is
emlithetek erre vonatkozdlag. Ricirr prof. emliti, hogy 1808 —09.
jarvany alkalmabél 75 orvos pusztult el, toviabbd 1846—47-ben
2 Rokus-kérhdzban az 4Apolé személyzetb6l 97-en betegedtck
meg ezen bantalomban; ugyancsak itt emlitemm meg KorLe ¢s
Herscu azon megjegyzését: .dass dic Aerzte sich fast regelmdssiy
mit Flecltyphus mfizieren, wenn sie die Kranken ohne dass diese
gebadet, und threr schinutzigen oder mat Ungeziefer behafieten Kleider
entledigt sind, untersuchen. Die gebadeten und in frische Kleider
gebrachten  Kranken sind meist viel weniger ansteckend fiiv duas
Pflegepersonal wund die Aderzte*.

Hasonléképen segitségf(il hivhatjuk az erre vonatkoz6 hadi
tapasztalasokat is. A krimi hdbordban tették azt az észlelést,
hogy az angol és franczia hadseregben milyen ellentétes volt a
kiiteges typhus ‘pusziilisa. 1854—55-ben ugyanis mind a két
hadseregben erfsen pusztitott a jdarvany, a kovetkezé évben
azonban, 1855—56-ban azt latjuk, hogy az ardny rendkiviil
eltolédik a franczia hadsereg rovisdra, mert a mig az angoloknal
az Osszes jarvdnyos betegségekben eclhaltak sziama 551 volt,
addig a franczia hadseregben 21.182 volt az elhaltak szdima;
ezzel ellentétben azonban az elsé évben a franczidknal typhus
exanthematikusban 10.934 halt el; az angoloknal pedig 10.283-an
és ha ehhez még hozzavessziik azt a kérilményt, hogy a franczia
hadsereg létszama négyszer akkora volt, mint az angolé, Atlat-
hatjuk a két év kozti kiillonbséget. A franczia orvosok maguk
panaszkodtak, hogy a katonai szabdlyok megkotik a ténykedé-
-seiket, ellenben az angol hadseregben hallgattak az orvosok
szavaira és az angol kozonség 15 millié frankot boesdtott arra
a czélra, hogy a katondik megfeleld modon lakhassanak (jo szel-
16zés sth.) és ennek a hygieniai intézkedésnek keresztiil vitele
utdn azt latjuk, hogy az angol hadseregben a typhus exanthe-
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malikusban elhaltak szama 15 volt. Ugyanckkor a franczidknal
10.278 volt a haldlozds. Es hogy ezen kozegészségi intézke-
dések egyéb akkor el6forduld betegségek cllen is beviltak,
mutatja a fent mar megemlitett ardny, mert 535 egyéb -angol
halilozdsra jutott 10.904 a franczidk részérdl, mely utébbinak
jO nagy részét a cholera tette ki.

Hi esak a typhus exanthematikus okozta pusztitast nézzik,
ugy lathatjuk, hogy a krimi habortiban ez a 15 millié frank Oriasi
emberélet megmentéséhez vezetett. Persze, hogy sokkal mélyeb-
ben kellene ismerntink az egyes faktorokat, hogy biztos kovet-
keztetést vonhassunk, igy pl. éppen ezen adatoknal nem szabad
elfelejtentink, hogy a madsodik esztendSben a francziak kb.
15—20 ezer Gj katonat szallitottak a harcztérre, mig erre vonat-
kozdlag adatokat az angol hadseregre nézve nem olvashatunk,
de még ha ezt is szamitasba vessziik, még akkor sem nézhetiink
el azon Oridsi szambeli kilonbség felett, mely az angoloknal
keresztiil vitt kozegészségi intézkedések utin a mortalitisban
mutatkozott.

A typhus exanthematikus tovibbterjedésében ugy a vizelet,
mint az trilék Kocou allitisa szerint nem j6 tekintetbe.

Liathatjuk tehdt, hogy a miltban is ezzel a Dbetegséggel
szemben ugy védekeziiink, hogy a beteget a piszoktél meg-
szabaditottuk. Ma is ezt kell tenniink. De ha Ggy tessziik, mint
o régiek, akkor foképen onmagunkat tessziik ki a fertdzésnek.
Tehat ennél a betegségnél is a kiindulast az képezi, hogy a
beteg megtisztilasa utin o legszorgousalb megtisetitdst végezziik annalk
a személynek és tevilletnek, « ki a beteggel érinthezelt ds o hol a
betey meyfordult.

A tiszta, piszoktol (tetital!) mentes typhus exanthematikus
beteg Ggy latszik nem olyan fertéz6, s6t ha a Niconre féle vizs-
galatok véglegeseknek lesznek elfogadhatok, akkor aldspontunk
szerint azt kellene mondanunk, hogy a tiszta és tet@dl tavol
tartott exanthematikus beteg csakis a kozvetlen fertzés Gtjan
(vér és szovetnedvek) kiros a kirnyezetre, mellyel szemben azon-
ban a védekezés konnyebb lesz.

Mi maradna tehat hidtra? Semmi mas, mint a mit Koraxyr
Sivpor tanar hangoztatott, hogy egyes helyeken gyijté-telepek
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létesitiessenek a hazatéré sebesiiltek és katonak részére. Ennek
az inditvanynak részletes moédozatait nem ismerem, de magat
az eszmét mindertkinek esak tidvozolnie kell. A kivitelnek médo-
zatai fel6l lehetnek véleményeltérések, de azt be kell latnunk,
hogy a hareztérrél kozvetlentil hazaszdllitott katondk nagy
veszélyt rejthetnek a késébbi kornyezetiikre., Hiszen hazaszalli-
tasuk utdn rendszeresen ismét esak korhazakba keriilnek, a hol
bizony sokszor szdmolnunk kell azzal a koriilménnyel, hogy
zsufoltabban kell ket elhelyezniink. Hiszen még a scbesilt
katonak feltartoztatisa sem lesz hatrany. Szakszerll kezelésben
részesfilnek ezek ott is, miként a végleges telepeken.

Kzeknek a feltartoztaté telepeknek, melyeknek nem koz-
vetlen(il szlikséges, hogy a hadtdpvonal kozelében legyenck, jut
az az oriasi feladat, hogy a betegeket a piszokidl és tetiitol
megszabaditsak. Az ily mdédon megtisztitott és szallitott beteg
a kozre mar Oridsi szdzalékkal lesz kevésbbé veszedelmes.

Nézetem szerint tehat nemesak a nyilvan ragalyos betegek
visszatartdsat tartjuk czélszerlinck, hanem még az idékozileg
visszatérs kalonaknak is czélszerti a megfelels helyeken, a meg-
felelé mdodon véghezvitt tisztitdsnak magat aldvetnie.

Fogjuk hallani tobb helyr6l, hogy az ilyesmi kivihetetlen,
sok pénzbe kerill, nincs elegendd szakember, orvos, apolésze-
mélyzet. Dehogy kivihetetlen. Pénzkérdés épen most nem jatsz-
hatik szerepet, hiszen hadseregiink harczképességének fenntar-
tasdrél van szo, orvos is van elegendd, csak a megfelel6 helyekre
kell 6ket, a megfeleld idében oda szallitani. Az allam valamennyi
tartalékjat kell hogy az ilyen helyeknek rendelkezésére boesassa.
Szakember, orvos van elegendd, az dllam ezekben a nagy napok-
ban minden polgdrival igaz beldtdsa szerint rendelkezhetik.
Mily rendkivil sokat lehet tenni éppen a fentick szempontjdbol, a
czblszeriien berendezett betegszdllitd vonatokon. Tjgy, hogy ezek is
mint sziir6-telepek, igen fontos feladatot teljesithetnének.

A hadi jarvanyok kozil még tobbet is emlithetnék mélyen
tisztelt Egyesiilet, de tovdbb nem akarom szives tiirelmiiket
igénybe venni és csak igen roviden a febris recurrensrdl éhajtok
szolni, mely betegség a Balkdnon és Oroszorszdgban ma is el6-
fordal. Még a legutobbi Balkdn-hdbortban is szerepet jatszott.
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Tudjuk, hogy a syphilis kérokozdjaval némi rokonsiagban levo
¢lé test o betegség elbidéz6je. Az eurdpai febris recurrensnél az
Opervaver-féle spirochaeta megtalilhato a beteg vérében. Hogy
ez a betegség hdborakban milyen komoly szerepet jatszhatik,
elegendd lesz megemlitenem, hogy 1878 ban a oroszok balkdni
seregében a mortalitasa 129/, volt. Pedig a megbetegedések elég
nagy szamban fordultak el6. A betegséget a kiillonbozi helyeken
kilonbozo vérszivok terjesztik. Eurépiban megint esak a ruha-
tetliket okoljak kiozvetitokil és igy egy okkal tobb, a fentiek
[ontossidgarol hogy meggy6zidjiink. Ennél a betegségnel azt
hiszem mégis kinnyebb az orvos helyzete, mert még a kitort
betegség ellen is van agy litszik meglehetGsen erds fegyvere és
ez a salvarsan. Csak azutan legyen is készenlétben ebbol a hatal-
mas orvossighbol elegendd.

Kzzel igen tisztelt Kgvesiilet elbadasom viégére értem. Jol
tudom, hogy eldadisom icen hézagos volt, t6bb igen fontos
kérdésre ki sem tértem, miért is befcjezésil is esak azt mond-
hatom a mit kezdetben. Szives elnézést kérek ezen hézagossi-
gomért ¢s hogy részben idegen teriletre kalandoztam.





