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I. A himl6 (variola vera).

A védliimlboltast ma mar meglehetfs elterjedtségben Gzik
majdnem minden &llamban, az eljaras is tag korben ismeretes-
orvosok és a nagykozonség legnagyobbrészt feltétlen hitelt adnak
a védhimlooltas altal nydjtott immunitasnak s ennek daczéara
mégis gyakran talalkozunk az orvosok kozott is olyanokkal, kik
a vaccinatiot nem ajandékozzak meg azon bizalommal, melyet az
méltan megérdemel. Ez okbdél, de meg a munka lehet6 teljessége
szempontjabol is, szikségesnek tartom a himl§ torténetének 0&s-
mertetését, hogy lassuk, mily iszonyl pusztitasokat vitt az véghez
a multban, s hogy mily kinos verg6dések és kiszamithatlan vesz-
teségek teremtették meg ellenszerét: a vaccinatiot és akkor kénnyen
befogjuk latni a védéoltasoknak a kés6bbi nemzedékre gyakorolt
aldasos hatasat.

Sokféle ragaly kereste mar meg foldinket, de alig mondhato
egy is pusztitébbnak, félelmesebbnek, mint a himlé, mely koldust
és gazdagot, gyermeket és feln6ttet egyforma kegyetlenséggel
olt meg; még a legvéresebb haboruk sem ritkitottak gy meg a
lakossagot, mint a himlé, ha egyszer mint jarvany valahol tanyat
utdtt. Csak az embert kereste, lett légyen az a palota vagy
gunyh6 lakdja s Kkérlellietlentil pusztitotta el, vagy tette 6rokre
nyomorékka.

Hogy 6shazaja gyanant mely foldrészt tekintsuk, arranézve
csak homalyos feleletet taladlhatunk az idevagé irodalomban.
Némelyek azt allitjak, hogy az o6korban a zsidék és gordogoknél
mar ismeretes volt, masok szerint és ez a valdszinlbb, China,
Japan vagy India lett volna bédlcs6je. Oshazajan kivil azonban
azt is igyekeztek a kutaték kipuhatolni, hogy valjon mennyi id6
Ota tud az emberiség ezen 0ldoklé betegségrél. Egjrk az emberi
nemmel tartja egyid6snek, a masik sokkal fiatalabbnak, de a fel-
jegj'zésekbol Itélve valdszind, hogy Kr. sz. el6tt 5- 600 évvel mar
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2 1. A himlé.

ismerték, noha pl. Monr6 azt allitja, hogy a mi idészamitasunk
el6tt mintegy 2000 évvel mar pusztitott a Chinaiaknal, csakhogy
ezt némileg zavarossa teszi a régiek azon felvétele, hogy a himlé
nem mas mint a pestis, vagy legfoljebb ennek egyik valfaja és
igy positiv tiszta képet a kutatasokbdl ez iranyban magunknak
nem alkothatunk. Azt is tartottak, hogy a himl§ is, mint a pes-
tis és egyéb ragalyos betegségek a ,Loimosubdl mint az Osszes
ragalyos betegségek 0@sanyjabol szarmazik, csakhogy lassankint
vette fel jelenlegi formajat. Igen természetesen, mai napsag
nem lehet ezen allaspontra helyezkedni, mert nem tételezhet6 fel,
hogy a himl6é a régi korban maéas alakkal birt volna, mint kés6bb
és most, f6ként midén adataink vannak arra nézve, hogy a mos-
tanival teljesen azonos alakjaban mar 1000 év el6tt ismeretes volt
és igy ha azt ezen ezer 6v alatt nem valtoztatta meg, nem tehetd
fel, hogy éppen azel6tt esett volna valamely valtozason keresztul.
Mig tehat minden felvétel egybehangzasa szerint Azsiat kell a
himlé kiindulasi helyéul tekintenink, addig megjelenési idejét
illet6leg csak a val6szinliség tamogatasa mellett allithatjuk, hogy
a Kr. sz. el6tti idében mar ismeretes betegség volt.

Legosmertebbé a VI. évszazadban lett, amidén az abbissinai
harczosok 5(>9-ben Mekkat megszallottdak. Félelmes ragaly lepte
meg ugyanis a megszallé csapatokat, mely rovid idé alatt igen
nagy résziuket elpusztitotta. Az arab irok szerint ez himlé volt,
mely mar mint 6smert betegség dult kézottuk. Gregor Tours-i és
Marius Avenches-i puspokok feljegyzései szintén azt mutatjak,
hogy a YIl. szdzadban Eurodopaban gyakrabban megfordult jarvany
minden valészinlség szerint himlé volt, de 6k leginkabb a Lues
cum vesicis, pusulae, pustular pest stb. nevekkel emlitik. Marius
azonban mar variolanak is nevezi, mely elnevezés ugy latszik téle
is ered.

A variola els6 leirasat az arab orvos és pap Ahrun tollabol
birjuk 622-b6l, majd pontosabban és részletesebben 930-ban
RhazeSy szintén arab orvos ismertette. Azonban Rliazes nem tekin-
tette azt ragalyos bantalomnak, hanem egyedil diiitetikus hibak-
ban kereste indité okat, Marius ellenben mar hatarozottan raga-
lyosnak tartotta.

A mint Eurépaban a VI. szazadban megjelent és egyes
helyeken nagy pusztitdsokat végezve, mindinkabb nagyobb kiter-
jedést vett, tobbé teljesen nem szGint meg; hol itt, hol ott,
mindenuntalan meglepte a lakossagot, tekintet nélkul a talajvi-
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szonyokra, a meleg- vagy hideg égaljakra, valamint a népesség
miveltségére vagy életmddjara. Hozza jarultak a jarvanyok
terjedéséhez, majd Ujabb és Gjabb kitdoréséhez a gyakori és hosszas
haboruk valamint a kereskedelem terén folyton er6sb6dé forgalom ;
kulonésen a haboruk alkalmaval voltak meg minden tekintetben
a kedvez6 viszonyok a ragaly behurczolasara, heves Kkitorése és
fennmaradasara. igy a 711-iki o6riasi himlgjarvany, mely egész
nyligot Eurépat elfoglalta, egyenes 0sszefiiggésbe hozhat6é az akkori
spanyolorszagi haborukkal; innen azutan elterjedt Angol- és Ir-
orszagba is, hol a lakossag rendkiv(l sokat szenvedett a meg-meg-
ujuld heves jarvanyok altal. Egész a X. szazadig rovid id6kozokkel
jelentkeztek Eurépa minden részében felvéaltva jarvanyok, tgyhogy
egész tartomanyok jutottak a végpusztulas elé; a XH. szazadban
pedig dél Eurépaban duhoéngoétt addig még soha nem tapasztalt
erbvel. (Ezen id6b6l szarmazik az els§ és alapos ismerettel megirt
m{ a gordg Synesius tollabdél). 1240-ben behurczoltatott a hajésok
altal Irlandba is és itt 20.000 embert fosztott meg életétél. Ez
id6t6l kezdve minden 10 évben kidjult, inséggel rémitve a két-
ségbeesett lakossagot és elpusztulassal fenyegetve a mar szép
lendiletnek indult culturat. Egyik ilyen jarvany atjutott Gronland
szigetére is, ahol a lakossdg csaknem teljesen kihalt.

Ha a himl6 terjedésérd6l és pusztitasairdl tokéletes képet
akarunk magunk elé allitani, tgy ckronologikus sorrendbe foglalva,
a jarvanyok bamulatos sorozatat talaljuk, melyek kisebb nagyobb
id6kozokkel vagy majdnem folytonosan a legnagj®obb remegésben
tartottdk a lakossagot. igy Németorszagot 1493-ban latogatta meg
nem csekély vehementiaval, majd Amerika lett csakhamar tanya-
java, hol a szerencsétlen lakossag a rész szellem jovetelét latta
benne. 1517-ben Szt.-Domingo lakdinak legnagyobbrészét elpuszti-
totta; 1518-ban Haytiban talaljuk; 1520-ban pedig Mexikéban dualt
oly rendkivili aranyban, hogy a megolt betegek szama a 3 milliot
joval tdlhaladta. A leirdasok &altaldban véve azt mutatjak, hogy a
ki egyszer a himlét megkapta, csak a halal valtotta meg szenve-
déseit6l, a mint ezt Parizsban 1536-ban, Anconaban 1551-ben és Man-
tudban 1567-ben szintén tapasztaltak. A XVI. szazad himlOjar-
vanyokban tehat elég gazdag volt, a XV IIl. szazadban pedig 6 —7
évenként jelentek meg s egész Eurdpat a megsemmisilés hataraig
uldozték, ugy annyira, hogy a kétségbeesett lakossag mar avilag
végének bekovetkezését latta maga el6tt. Anglia az 1667— 69-ben
uralkodott himlgjarvany alkalmaval tobb embert vesztett, mint
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4 1. A himlé.

amennyi valaha a legszerencsétlenebb haboruk alatt elpusztult. A
kétségbeesést még inkabb fokozta az a kéruilmény, hogy a haemor-
rhagias alak mind gyakrabban jelentkezett, mialtal a halalos
kimenetell esetek is tetemesebb mértékben szaporodtak, az életben
maradottak pedig az ily sulyos esetek kovetkeztében hosszu ideig
tarté utébantalmakkal (izillet zsugorodasok, hosszas genyedd
folyamatok) kuzkoédtek. Semmivel sem kedvez6bbek a XVIII.
szazad himlgjarvanyainak torténelmi adatai; Németorszag, Olasz-
orszag, Magyarorszag, Ausztria és Izland csekély id6kézdkkel allandé
helyéiul szolgaltak a himlé pusztitasainak. De nemcsak Eurépaban
végezte 6ldokl6 munkajat, hanem Amerikaban és Azsidaban is a
legnagyobb Kiterjedésben dihoéngott 1719-ben. Hallatlan pusztita-
sainak jellemzésére elég ha felemlitem, hogy pl. Koppenhaga
50,000 lakosabol 18,000 embert 6lt meg, Montpellierben pedig 3 hé
alatt 2000 embernek asta meg sirjat.

A nyomor, az oriasi fejvesztettség és félelem, mely nyomaban
jart, némileg ugyan enyhitlt az ezen id6ben felszinre vergdédott
és helyenkint lelkesedéssel fogadott inoculatio koévetkeztében,
mégis ez a nép korében csak lassan, sok helyen pedig a legna-
nagyobb bizalmatlansaggal talalkozva terjedt el és igy nem is
héodithatta meg azt a helyet, melyet az akkori viszonyok ko6zott
el kellett volna foglalnia, amiért is a himlé ismételten a legnagyobb
vehemencziidval szedte aldozatait, amit az ezen id6b6l fennmaradt
feljegyzések szomoruan bizonyitanak. London maga 1752-ben 3538
embert vesztett el; 1761 és 62-ben Németorszagban oly hevesen
dihodngott, hogy pl. Berlin 0Osszes halaleseteib6l 22% esett a
himl§ rovéasara. 1763-ban Svédorszagot ejtette hatalmaba, hol csu-
pan a gyermekek koézul 12.400-an haltak el. 1768-ban mar Orosz-
orszagban talaljuk (amid6n Dimsdale Katalin czamot és fiat inocu-
lalta), hol huzamosabb ideig maradt s a statisztikai adatok szerint
minden évben 200,009 ember életét oltotta ki. Olaszorszag is sokat
szenvedett altala. Turinban pl. 1796-ban a liimléhalalozasok szama
a szlletésekével egyenlé volt; ugyanekkor Praga 6686, 1797-ben
pedig 17,587 emberrel szerepel a himl6é haldlesetek rovataban.
1796-ban Poroszorszagban 35,000, Németorszagban 65.0CX) embert
pusztitott el, Wirtenbergben pedig az 1799—1800-ik évben 36,933
ember halt meg a himlé kovetkeztében. igy szedvén aldozatait, a
zavar ismét altalanossa valt; maguk a tudésok az elkeseredés
bizonyos nemével Irtak rola s mintegy positiv tételként allitottak,
hogy a himloméreg az emberi test specialis tulajdona s hogy
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annak magva mar az élet elsé pillanataban benne van a vérben.
Hildebrandt (1788.) azt mondja: ,Lehetnek ugyan egyesek, kik a
himlétél teljesen mentek maradtak és ha egy-egy ilyen egyén meghal, az
vagy még az élet elsd éveiben volt, éppen jarvanymentes id6ben, vagy
mar az embryonalis id6szakban keresztil ment a himlén, mert csak
igen kevesen vannak, kik 30 éves korukig himlések ne lettek volna.a
Dawillard szerint Eurépa a XY IIL szazadban évenkint 3—400.000
emberrel adézott a himlé jarvanyoknak és e szamban maga
Németorszag 65,000, Poroszorszag pedig 24,000 halalozassal szerepel,
hogy pedig ez nem tdlhajtott szam. Kivilaglik I1l1. Frigyes Vilmos
porosz kiralynak 1803-ban kibocsajtott rendeletébdl, melyben a
védhimldoltas irant rendelkezvén, konstatalja, hogy orszaga éven-
kint atlag 40,000 embert vészit el a himlé koévetkeztében.

Nem hianyoztak a himl6betegek kozil még a koronéas fék
sem. mert védekezni ellene altalaban képtelenek voltak. igy
Oruniai Vilmos (UL) sulyos himlét kapott, de szerencsésen kihe-
verte, mig csaladja tagjai kozul atyja, anyja, felesége és egy
batyja belehaltak. Ausztria-Magyarorszagban 1. Jézsef csaszar himl6-
ben halt meg, majd a csalad 6 foherczege és 1 f6herczegndje is.
Maria Terézia kiralyn6 50 éves koraban esett himlébe s bar kime-
nekedett belble, hires szépségének csak nyomait talalta felgy6-
gyulasakor. Francziaorszagban XI1V. Lajos fia 50 éves korédban
halt meg himlé folytan, XV. Lajos pedig 64 éves koraban kapta
meg a himlét, mely meg is Olte. Németorszagbhan egy szasz és egy
bajor valaszt6 fejedelem lett aldozata, Oroszorszagban pedig I1. Péter
czart dontotte sirba.

Kedvez6bb viszonyokat fogunk azonban talalni a XIX. sza-
zad himldjarvanyainak torténetében, aminek f6okat bizonyara
a vaccinatio felfedezésében és gyakorlasaban kell els6 sorban
keresniink. Voltak ugyan most is jarvanyok, de ezek nem oltot-
tek oly nagy aranyt, mint a mult szazadban, noha még mindig
elég erbsek voltak az utébbi id6k jarvanyaihoz viszonyitva. Jeles
tuddésok most mar tudomanyos alapon targyaltak a betegséget és
valéban tobb fontos észlelést binmk is egyes kivalébb orvosnak,
mint pl. Monro és John Thomson-nak tollabél. A himl§ torténeté-
nek e szazadra es6 részébdl b6 anyag all rendelkezéstinkre, mely-
b6l csak a fontosabbak felemlitésére szoritkozom. Rendkivil
érdekesen mutatjak ezen torténeti adatok, mint torte meg a
vaccinatio a himlé hatalmat és fényesen bizonyitottak be ezen
hatalmas felfedezés értékét mindenitt, hol azt kell6kép gyakorol-
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tak, mig ott, hol csak elvétve vették el6, a himlé hatalma is alig
mutatott gyengulést.

Anglia kezdetben sokat szenvedett a himlé altal, de megla-
togatta ez csakhamar Eurdpa nyugoti részét is. 1814—17-ig
Schweiczot foglalta el, honnan Wuirtcmbergbe és Badenbe hazédott
at; de csak ott duhongott, hol a vaccinatiot nem alkalmaztak,
mig ahol idejekoran el6vették, alig mutatkozott megbetegedés, s
ha volt is. inkdbb csak enyhébb alakjaban — mint variolois —
jelentkezett, mely kdrilmény a halalozasi szdzalékot is jelentékeny
fokban kisebbitette. Felkereste a jarvany ezen id6ében Németorszag
nagy részét is, majd gyors csapassal Bécsben utotte fel tanyajat,
honnan Magyarorszagba is befészkelte magat s kérulbelidl 10 éven-
kint ismétlédott és pedig 1811-ben, 1822— 23-ban és 1834— 35-ben.
Koppenhagaban, hol Jenncr talalmanya a bizalmat elég gyorsan
megnyerte, nem igen mutatkozott a szazad els6 negyedében himlé-
megbetegedés vagy halalozas, mig 1825-ben er6sebb jarvany
lepte meg, de a haladlozas a megbetegedések szamahoz képest
csekélyre szallott ala, amit a kielégit6 oltas hatasanak kell be-
tudnunk, és hogy mégis oly sokan estek himl6be, annak mai
ismereteink szerint vilagos magyarazatat adhatjuk. Ugyanis az
oltottak immunitasuk nagy részét mar elvesztvén, ismét fertoz-
hetd8k lettek, azonban az oltas hatdsdnak némi maradéka csak
a variolois kitorését engedte meg, mely tudvalevéleg tavolrol sem
olyan sulyos lefolyasd, mint a teljesen Kifejlédni birt és az egész
testet s(ir(in ellep6 variola vcra. Eppen ezen id6bél szarmazik is
a varioloisnak, a variola ezen modifikalt alakjanak &smerete. Ott,
hol a vaccinatio altal nyudjtott immunitas megsz(nt, ismét teljes
mértékben taldlja meg pusztitasai szaméara a jé talajt a variola,
a mit Francziaorszag példaja eléggé bizonyit. Ugyanis a szazad
els6 15 évében, daczara a folytonos haboruskodasnak, alig volt
jarvanyos variola, de a 20-as években, midén az oltasokrél majd-
nem teljesen megfeledkeztek, ismét erds jarvanyok latogattak meg
az orszagot. igy Marseillben 1828-ban 1116 halott koézul 1071
volt oltatlan gyermek és feln6tt, mig oltott csak 45. Europabol
atment a jarvany Amerikaba is, hol Filadclfia és Netc-York temetéi
gyorsan megteltek a himlé-halottakkal. Ezen jarvany alatt azon
tapasztalatot tették, hogy majdnem minden olyan oltott egyén,
ki himl6be esett, csak egy oltasi heggel birt, és hogy a masod-
szor himlozottek hevesebb fokban kaptak meg a betegséget, mint
a revaccinaltak.
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Altalaban véve azonban ezen jarvanyok sokkal enyhébb
jelleggel birtak, mint az egykoriak, mely koérilmény hatarozottan
Osszefiiggésbe hozhatdé a vaccinatio elterjedésével.

Némi visszaesést tapasztalunk a 30-as évek himlotorténeté-
ben, a mennyiben egyes népesebb varosokban elég heves, a sza-
zadban nem is észlelt erejl jarvanyok pusztitottak, de ezeknél is
kitiint, hogy leginkdbb csak az oltatlan gyermekek kozott
végezte 0ldoklé munkajat, mig az id6sebbek kozott, kik oltva
voltak, vagy nem, vagy csak enyhe alakban Iépett fel. 40 év
alatt 3 nagy jarvany uralkodott Eurépaban, mely idonkint mas
vilagrészek lakossaga ko6zé is befészkelte magat. Egyik jarvany
a 4-ik, masik az 5-ik évtizedben vonult végig az egyes orszago-
kon, a 3-ik jarvany pedig a 7-ik évtized végén kezdddott és a
8-ik évtized elején érte el tet6fokat.

Az els6 nagy jarvany Francziaorszagbdl indult ki és hosszu
uralkodas utan el6bb Olaszorszagba, kés6bb Ausztriaba Iépett at.
hol az egész orszagot hatalma ala keritette. Itt atlépvén a porosz
és szasz hatarokat Boroszléban, Drezdaban és Lipcsében allapo-
dott meg. Ugyanekkor Francziaorszagbdl Schweiczon at is vonult
egy jarvany Bajororszagba és "Wirtembergbe és az el6bbi vonal-
lal talalkozott Poroszorszagban, melynek egész tertiletén nagy pusz-
titast vitt véghez. Nem kimélte meg az angolokat sem, kik koézul
1837— 40-ig 36000 embert ragadott el. India, Eszak-Amerika és
Ausztralia hasonlé mértékben sok veszteséggel szerepelnek az ez
id6beli himl8jarvanyok statisztikajaban. — A 2-ik nagy jarvany a
40-es évekre esik, a midén Olasz-, Torok- és Francziaorszag,
majd Belgium, Anglia és Svédhon polgarait tizedelte meg. 1842-ben
Jeruzsalembe is ellatogatott, hol azel6tt nem igen észleltek himl&-
jarvanyokat. 1847—50-ig Scliweicz és AViurtemberg kuzdottek
ismételten ellene; 1848—51-ig Praga lakossaga kesergett pusztité
munkaja folott, az 50-es években pedig Spanyol- és Poroszorszag
szenvedett legtobbet A&ltala. Ugyanekkor (1853—54) Persia és
Amerika is nagyterjedelm( jarvanyoknak volt szinhelye. — A
7-ik évtized végére esik a 3-ik nagy jarvany, midén Praga és
Bécs képezték foleszkét, de az altala okozott veszteség az el6b-
bihez képest joval kisebbnek mondhaté, nem uGgy mint Orosz-
orszagban, hol a vaccinatio irant nem lévén bizalom, a jarvany
ereje is ennek megfeleléleg a mult szazad himléjarvanyaival
egyenldofokd és ugyanoly pusztitéo jellegld volt. Tobolsk, Podolia,
Brenburg és mas kormanyzosagok teruletén igen nagy pusztitast
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vitt véghez, és a feljegyzések szerint 70 év alatt Oroszorszag
10%, millié lakosat vesztette el a himl6 koévetkeztében. A 60-as
években sokfelé kerekedtek jarvanyok, de mig Bécsben azelétt
a halalozas 20°/0 volt, addig ezen alkalommal csak 5%-°t tett
ki. Hasonlé viszonyokat taldlunk a magyar, német, bajor, wiirtem-
omTl, schweiczi és kimldhalalozasi statisztikaban, valamint
az angol kimutatasokban is és mindenuitt szembetlinik a kalomb-
ség az oltott és nem oltott kimlébetegek halalozasi szamaban.
1867-ben Magyarorszagban koézéperejli jarvany uralkodott, a bete-
geknek koérulbeldl része oltatlan lévén kozuldk igen sokan
meghaltak, mig az oltottak a betegedéseknek csak csekély sza-
zalékat képezték s ezek is csupan enyhe alakban lepettek meg
altala. Londonban az oltottaknak 6 Y0-a, mig az oltatlanoknak
38— 45°/0-a halt el himl6ben. Francziaorszag, miutan a vaccinatio
Kivitelére ugyszélvan ugyet sem vetett, 1870-ben sok lakosat
veszitette el és e veszteség megsokszorozédott akkor, midén
Németorszaggal valé haboruja kitért, a fogoly franczia katonak
megfert6zték a németeket is, ezek pedig az egész orszagba szét-
hurczoltak, ugyannyira, hogy minden 1000 lakosra 2*5 liimléka-
lalozas esett. Maga Berlin 1871-ben 171 himléhalottat temetett
el, mig 1865— 70-ig Osszesen csak 182 himldhalalozasa volt. Ter-
mészetes, hogy bar ezen szamok elég nagyok, mégis elenyész6
csekélyek az elébbeni jarvanyok pusztitasaihoz képest, midén a
vaccinatio behozva még nem volt. — Bécsben 1871— 73-ban ural-
kodott a himlg, és kulon korhazat kellett épiteni, hogy a meg-
betegedettek nagy tomegét képesek legyenek elhelyezni. Ugyan-
ekkor Magyarorszag is sokat szenvedett és nem csak a févaros,
de a vidék is annyira inficialva volt, hogy egyes helyeken, mint
pl. az AlIfoldon is tobb szaz ember pusztdlt el rovid id6 alatt.
Budapesten 1872. majus havaban 102 himléeset volt, koéztuk 78
gyermek, a mi éppen nem kelthet csodalatot, ha tudjuk, hogy
70-en oltatlanok voltak. 1871 oktéber havatél 1873 oktéber havaig
Osszesen 3429 himlé eset volt 1372 halalozassal, de inkabb a
szegény néposztalyt suajtotta, melynél az oltas foganatositasara
a legcsekélyebb figyelem fordittatott. Olaszorszag 1871-ben szintén
nagyszamu lakosat vesztette el s helyzetét magas fokban sulyo-
sitotta az, hogy a himloesetek nagy része haemorrhagias volt. De
mint mindenutt, agy itt is bizonysagot szolgaltathattak a meg-
betegedések az oltas elhanyagolasanak veszedelmes kovetkezmé-
nyeir6l. Egyik keruletben pl. 6694 betegedés volt, e szamban
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3153 oltatlannak talaltatott és koziluk 1518-an meghaltak, mig a
3541 oltott himl6beteg kozul csak 554 halt el. Kérdés, hanyan
voltak az utdébbiak ko6zott olyanok, kik sok év el6tt oltattak
magukat és mentességik mar megsziint. — Piemontban 10,531
betegedés kozott 1510 haladlozas volt s e szambol 320 a 6000
oltottra, mig 1190 a 4531 oltatlanra esik. Szukséges-e ezeknél
fényesebb bizonyiték a multak himldjarvanyai hatalmanak és a
legujabb id6k himldjarvanyai megtért erejének illusztralasara?
— Lathatjuk ezen rovid torténeti attekintésbdl, hogy azon odriasi
pusztité hatalom, mely a mualt szazad végéig a himl6ben 0Ossz-
pontositva volt, s mely minden emberi igyekezettel daczolt, a
vaccinatio behozatalanak idejétél fogva fokozatosan gyengult s
ma mar csekélynek mondhaté, foldrajzi helyzete pedig Eurépa-
ban a legszikebb hatarok ko6zé szorittatott; hasonlét mondha-
tunk a muveit Eszak-Amerikarél is, mig a tobbi vilagrészekben
bizony most is teljes er6vel pusztité jarvanyok szoktak a lakos-
sag sorait megritkitani. A Nilus mellett ma is oly rettegett beteg-
ség, mint azel6tt, mint a Cholera Lididban, vagy a sargalaz
Amerikaban. Azsiaban, hol a védéoltasok kivitele majdnem lehe-
hetetlen, még a 70-es ‘években is rendkivili pusztitast vitt vég-
hez és Pringde angol katonaorvos allitasa szerint Doal 9 millio
lakossal biré keriletben az emberek 95°/<ra a kiallott himlé nyo-
mait mutatja, masutt pedig a lakossag majdnem egészen kihalt
és mégis annyira uralkodik kozottuk a fatalizmus, hogy megnyu-
godva hajlanak meg a himlgjarvany, mint isteni akarat el6tt.

Legutolsd jarvany volt az 1883—86-ik évi. mely azonban csak
egyes allamok némely vidékén lépett fel és helyenkint — hol a
vaccinatio hianyos volt — meglehet8s szamu aldozatot kovetelt.
Magyarorszagban szintén szokatlan Kkiterjedésben észleltetett
1886-ban s maga a févaros is nagy himlébetegedési és halalo-
zasi szammal szerepel. Korosi Osszeallitasa szerint Budapesten és
9 népesebb magyar varosban 1305 egyén halt meg ezen jarvany
alatt himl6 kovetkeztében.

Miutan a himlé rovid historikus ismertetésével végeztink,
befejezéstil megemlékezem par széval még ragalyos természetérdél
és egyes eddig ismert tulajdonairél.

A régi id6ében foltétlen hit gyanant szerepelt azon felvétel,
hogy a himléméreg az emberi szervezetnek elengedhetlen kove-
telménye. hogy tehat minden embernek életében legalabb egyszer
himlosnek kellett lennie. Igen természetes, hogy ezen felvétel az
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akkori viszonyoknak meg is felelt, amennyiben az egyes rombolé
jarvanyok alatt alig volt olyan egyén, kit megkimélt volna, de
ma mint teljes alapossaggal megdéntott téves hypothesis tekin-
tend6. Tény, hogy az emberi szervezet a himlé irant rendkivili
fogékonysaggal bir, de ezt mas contagiosus béantalom irant is
hasonlé médon tandasitja, és bar a gyermekkor kiuléndésebb haj-
lammal bir, azért az id6sebbeknek sem nyudjt életkoruk mentessé-
get, mint ezt az els6 decennium végén és a 2-ik elején észlelt
himl6 megbetegedések mutatjak, midén ugyanis nagyobb szammal
a 15—30 éves egyének betegedtek meg, és pedig olyanok is, kik
gyermekkorukban mar oltva voltak. Ez azutan figyelmeztette a
himlétugyével foglalkozé tuddsokat, hogy a vaccinatio védé
hatasa csak bizonyos id6ére s nem mint kezdetben hitték, az élet
egész tartamara sz6l; miutan azonban az ezen korban levé egyé-
nek szadma a gyermekkori vaccinatio kovetkeztében nagyra nove-
kedett, az immunitas ideje elmulvan, kdnnyen eshettek jarvany
felléptével himlébe.

Vannak esetek, hogy egy egyén szervezete csak egy izben
fogadja be a ragalyt, barmily fokban és barmennyiszer lett Iégyen
is annak kitéve, de az ilyenek szama csekélynek mondhat6é azoké-
val szemben, kik a himlét egyszer kiallva bizonyos id6é mulva
ismét fogékonyakka valnak. Positiv szamitast tenni a masodszori
himl6zésre vonatkozélag alig lehetséges, annyira kulonboz6k e
tekintetben az adatok, s ezek folytan a vélemények is. Condemine
azt allitja, hogy a masodik himldzés ugy viszonylik az els6hoz,
mint 1:50.000; Heberden szerint az arany mar agy alakul, mint
1:10.000: Eichom szerint, mint 1:250; Roébert szerint, mint 1: 75
és végre Heitn szerint, mint 1:29. Mindenesetre érdekes ezen
feltiné kuldénbség az egyes buvarok szamitasai kozott és azt
bizonyitja, hogy ezek szilard alappal nem bimak, noha elvitaz-
hatatlan tapasztalati tény, hogy egyszeri himlézés utan bizonyos
id6 mulva ismét beallhat a fogékonysag egyugyanazon egyénnél,
de ezen id6 tartama oly kiulémb6z6, hogy arra elfogadhatd sza-
mitast alig lehetséges alapitani. Vildgosan sz6l ezen AllitAsom
mellett a megbizhaté statisztika, mely szerint pl. a boroszléi
1863—64-ik évi jarvany alkalmaval megbetegedettek kozott azok-
nal, kik masodszor estek himlébe, az els6 és masodik megbete-
gedés 5— 15— 16— 17—26 s6t 39 évnyi id6kdzt mutatott, tekintet
nélkul arra, hogy az els6é variola sulyos vagy konny(l lefolyasa
volt, mert ennek semmi befolyasa sem volt a mentességi idd
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rovidebb vagy hosszabb tartamara. Ugyanezen jarvany alkalma-
val kitint az is, hogy pl. 988 beteg ko6zétt 1% volt olyan, ki
mar egy izben himlés volt; a bécsi 1860—63-iki jarvanynal pedig
a 2-szer himl6zottek 8°/0-kal vannak képiselve és bar ezek leg-
gyakrabban csak enyhe alakban betegedtek meg, azért a sulyo-
sabb esetek sem hidnyoztak kozottuk.

Azon microorganismust, mely a himlé virusat képezi, szam-
talan buavar faradhatatlanul kereste és keresi ma is, azonban
eddigelé Klcbs, Eppinger, Wcigert és jBabos vizsgalatai azt mutatjak,
hogy bar a himlohdlyagcsakban és a kulonb6z6 megbetegedett
szervekben taldltak bacteriumokat halmazokban, azokat tenyészteni
és tovabb oltani nem sikerdi. Babes ekként ir a himlé bacteriuméa-
réol: ,Lehetséges volna, amint azt egyes kisérleteim is valdszinGvé
teszik, hogy a micrococcusok azonosak valamely sebfert6zést el6-
idéz6 Osmeretes bacteriummal és nekem egy esetben sikerilt egy
pustulabdél a micrococcus pyogenes aurcust tisztan el6allitani. Ezen
foltevésem szerint lehetséges volna, hogy a leirt micrococcusok
nem is tekintheték, mint a himlé els6 okoz6i és hogy a betegsé-
get el6idéz6 virus még ismeretlen— Rueie és Enoch kutatasai azon-
ban kozelebb hoztak a kérdés felderitését a megvalésulashoz,
amennyiben szamtalan vizsgéalataik allandéan diplococcusok jelenlé-
tét mutattak Kki.

A himl6 természetes tovabb tenyésztését maga a beteg végzi,
de hogy a ragalynak a szervezetbe valé bevitele mi médon tor-
ténik, azt nem vagyunk képesek megallapitani, valamint az sem
donthetd el, hogy a koztakard, az emésztési csatorna, a beteg
kilégzett levegbje vagy a bdr parolgasa-e a fert6zés tovabbitdja
Elhurczolasa a beteg tartézkodasi helyér6l mindenféle targy:
ruhazat, bator, agynemd stb. atjan kénnyen térténhetik a lappan-
gasi id6szak kivételével a betegség barmely szakaban.

Hogy mennyi ideig maradhat fenn a himléméreg ragalyzasi
képessége, arra nézve a tapasztalat alapjan adhaté meg a felelet
s biztos tételként allithatjuk, hogy az igen hosszu ideig fenall.
Fel van pl. jegyezve, hogy k&émulvesek, kik himl&6s beteg altal
elhagyott szoba vakolatat kapartak, daczara a megel6z6leg hete-
ken at véghez vitt folytonos szell6zésnek, himlosok lettek.

Terjedését a lakossag tulzsufoltsaga, a kereskedelmi és ipari
forgalom és a haboruk jelentékenyen befolyasoljak és itt megma-
gyarazhatlak hogy néha a himl§ altal fert6zott vidéknek egy
meég intact vidékkel valé igen er6s forgalma nem idézi el6 ajar-
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vany kitorését, mig maskor egyetlen himl8s beteg elegendé arra,
hogy egész helység vagy Kkiterjedtebb kornyék a liimléjarvany
székhelyévé legyen.

Allitjak, hogy a himléjarvanyok megjelenésében bizonyos
periodicitas volna. igy Angolorszagot és a Svédeket minden
5—7 évben felkereste; nem érdektelen azon észlelés sem, hogy
Indidban rendesen a forr6, Konstantinapolyban pedig a hideg
évszakokban szokott volt megjelenni.

A mennyi igyekezettel dolgozott a buvarlat a himl§ sajat-
sagainak kipuhatolasan, époly szorgosan kereste az orvosi szereket,
melyek segélyével a himlés betegeknek legalabb egy tekintélyes
részét a halaltol megmenthesse. Kisérleteket tettek hanytatokkal
és hashajtékkal hossz( id6n keresztul, majd a higanyban (Boerhave)
vélték feltaldlni azt a szert, mely a himl6 erejét megtdorni képes
és tényleg uralkodott is azon pathologikus felvétel, hogy a higany
kig6zolgése megoli a férgeket, melyek a himlét okozzak. Ermet-
szés (De Haen), acthiops mineralis és jlores sutfaris (Labb, Contugni)
tobbek altal hasznaltattak, majd az aloé, Quajac gyokér, Camphor
szerepeltek a kedvelt szerek kozott; voltak olyanok is, kik a
hideg viz jotékony hatasat hangoztattak (Sydenham)™ de ezek
ellen kemény harczot vivtak a melegit6 eljaras hivei, kik tényleg
nagyobb Kiterjedésben tudtak rendszeriiket az orvosok korében
megkedvelteim; fenn is maradt ezen kezelési mdéd huzamosabb
ideig, ugy hogy még a XVIIIl. szazad masodik felében is mint
uralkodd gyoégyéljaras szerepelt, egyes helyeken pedig annyira
tulsagba hajtottak, hogy a betegeket mindenféle pokroéczokkal
jol begdngydlve agyaikhoz szijjaztak, nehogy az agy melegébdl
valamicske is veszend6be menjen. Az uUjabb id6ében mar a chinin,
salicyl és carbol vétettek alkalmazasba, de az eredmény semmivel
sem volt jobb az el6z6 moédszerek gyoégyértékénél. A legutdbbi
jarvany alkalméaval széltében alkalmaztdk a xylolt (Ziilzer és Buar-
kert), melynek hatasat abban talaltak kedvez6nek, hogy a himl6-
hélyag tartalmat gyorsan megolvasztja, mialtal a beszaradas gyor-
sitva s igy a lefolyas is roviditve lesz. Sokan tettek e szerrel
kisérletet s ezeknek tekintélyes szama sok dicsérettel emlékezik
meg rola mint olyan szerr6l, mely a himl6é gy6gykezelésével min-
den mas eljaras folott eléonynyel bir.
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Mar a régi id6ben ismeretes volt a himlének azon sajatsaga,,
hogy azokat, kik egyszer kiallottak, Gjabb jarvany felléptével
megkimélte, az orvosi tudomanyban nem csekély szerepet jatszé
véletlen pedig azon érdekes tapasztalatra vezette az orvosokat,
hogy a himlé olyanoknal, kik a ragalyt pl. a b6r csekély meg-
sértése litjan vették fel, sokkal enyhébb lefolyast mutatott, mint
azoknal, kik a fert6zésnek masként, nevezetesen az inficialt helyi-
ségben valé tartézkodas altal voltak kitéve és a himl6t megkaptak.
Ezen tapasztalat vezette az akkori id6k buvarait azon gondolatra®
hogy azt a gyakorlatban alkalmazasba vegyék és ezt annyival is
inkadbb vélték hasznot hozénak, mert a sokszoros észlelés arrdl is
meggy6zte Oket, hogy a himlét, hasonlag mas fert6z6 betegsé-
gekhez, egy egyén csak Kkivételesen kapja meg életében kétszer
is. igy szuletett meg az inoculatio vagy variolatio, mely abbdl allott,,
hogy a valdédi emberi himl6hoélyag (variold) tartalma egészséges egyénre
mesterséges Uton atoltatvdn, az oltottnal mérsékeltebb foka himlé fejlé-
dott. Az igy himléssé tett és legnagyobb részt meggydgyult egyén immu-
nussa valt a késébb fellépett himl&jarvannyal szemben.

Ezen véddé eljaras eszméje a messze multba vezethetd vissza.
Mar a Chinaiak is gyakoroltak akként, hogy a gyermekeket him-
16s betegek ingébe oltoztették, vagy pedig orrukba himléporko-
ket dugdostak. Indidban a braminok (indus papok) kezébe volt a
muvelet letéve, kiknek hivatasukkal jaré kotelességik volt azt
alkalmazni is. Miutan Indidban a himl6 rendszerint a forr6 hoéna-
pokban uralkodott, a braminok a hideg évszak vége felé Uutnak
indultak és megkezdték munkajukat. A jelentkez6k, miel6tt inocu-
latio ala keriltek, kotelesek voltak 4 hétig csupan tejjel és hallal
élni s ha ezt elvégezték, az ajté elé kellett fekudniok, hol a bra-
minok az inoculatio végbevitele végett felkeresték 6ket. A mitét
abbodl allott, hogy a felkar vagy esetleg az alkar kulsé oldalat
kenddével jol megdoérzsélvén, 15— 16 félhluvelyk hosszdsaga finom
metszést készitettek, melyekre azutan malt évi himlével impreg-
nalt és Ganges vizzel aztatott gyapotot kotottek. A kotést par
6ra mulva eltavolitottdk, a gyapotot ellenben mindaddig rajta
hagytak, mig az 6nként leesett. Ennek megtorténte utan szigo-
rian meghagytak, hogy szlikre szabott étrend mellett barmi id6-
jarasnal is aszabadban tartézkodjanak, naponta 2-szer hidegvizzel
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ontessék le magukat és csak hevesebb lazroham esetén engedték
meg nekik, hogy par o6raig pihenni az ajté elé fekhessenek, végul
a genyedo pustulakat felszarkaltak és kinyomtak. Rendesen 50—200
pustula fejlédott a testen, egyszer-masszor az altalanos eruptio
kimaradt és csupan localis eruptio jelezte a himl§ jelenlétét. Az
egész eljaras alatt az inoculaltak meglehetésen elvoltak csigazva,
mégis aranylag ritkan fordult el egy-egy halalozas. Afrika és Azsia
egyéb népeinél is divott az inoculatio, csupan akivitel médozataiban
tért el egyik népfaj a masiktol. A Kaukazusban kulondsen azért
gyakoroltak, hogy a torokoknek a harem részére eladasra szant hol-
gyek szépségét megtartsak. Egyes népfajoknal mintp. 1 agéthoknal
himlévasarlasnak nevezték; ugyanis a gyermekeket a himlds
beteghez vitték, nehany himlét megvasaroltak, felszartak és a
kifolyé nyirkre pénzdarabokat tettek, majd ezen nedves pénzt
a b6r er6sebb megddrzsolése utan a gyermekek alszarara kototték,
minek kodvetkeztében ezek par nap mualva himlébe estek. Eurépaban
sokkal kevésbbé hasznaltdk az inoculatiot, noha Anglidaban, Skot-
és Skdorszdgoeny tovabba nyugoti Poroszorszagban a XV II. szazad
végén egyes helyeken mar 6smert eljaras volt. Ugylatszik a goro-
gbk hoztak be Afrikabol Europaba, kiknél meglehetds kiterjedésben
nyert alkalmazast. A XV I1I11. szazadban mar szélesebb kért héditott
a maga részére, f6ként a konstantindpolyi 6rmények és gorogdk
kozott, mig a torokok hallani sem akartak réla, nem mervén a
himl&vel mint rossz szellemmel szembeszéallani. Ez id6ben tart6z-
kodott Konstantinapolyban két olasz orvos: és

kik figyelemmel Kkisérték és behatd észlelésik targyava tették az
inoculatiét s tapasztalataikrdl részletes tudésitast kuldottek az
angol orvosi collegiumnak. Ez altal az angol orvosi kordk figyelme
az inoculatio felé iranyuit s midén 1731-ben Lady , Anglia
konstantinapolyi nagykovetének neje az eljaras hasznar6él meg-
gy6z6dést szerezvén, 6 éves fiat, kés6bb Londonban leanyat is
inoculéaltatta, csakhamar az angol kiraly parancsa folytan tettek
az elitéltek kegyelmet kaptak. Mozgasba hozta ez egész Londont
s miutdn még nehany arvahazbeli gyermeken sikeres Kkisérletet
végeztek és London hirnevesebb orvosai is, mint B. ,
Arbuthust, Jurin, Freind, Mead stb. az inoculatio kedvez6 hataséat
hangoztattak, a nép korében is bizalmat kezdett ébreszteni, amit
még inkabb ndvelt a nagy esemény, hogy |. Gydrgy angol Kiraly
gyermekeit inoculaltatta. Csakhamar szazakra ment azok szama,
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kik ©onként vetették ala magukat az inoculationak; legtobben
ko6zolok csak enyhe himlét kaptak s csak néhanyan sulyosabbat,
ugy hogy a halalozas alig 2*/wra ragott, mig azok kozott, kik e
nélklul estek himl6be, a halalozasi szazalék 20-ig felemelkedett.
Mindamellett nem tudott a nép koérében nagyobb Kkiterjedést venni
ezen védelmi médszer sem Angliaban, sem Franczia- és Német-
orszagban, hol 1723—24-ben kezdették alkalmazasba venni, daczara
annak, hogy kivalé csaladok mutattak példat gyermekeik inocu-
latidjaval;, nem csekély mértékben gatolta az elterjedést azon
korulmény is, hogy a papok, ha méasként nem sikerult, a sz6szék-
rél igyekeztek vallasi szempontbdl izgatni és az inoculatio irant
ellenszenvet kelteni ; versenyeztek ebben velik az orvosok is, mert
legnagyobb részt laikusok végezvén az inoculatiot, méltésagukat
lattak megsértve s midén csakhamar heves himléjarvany tort Ki,
az inoculatio vereséget is szenvedett. HosszU ideig nem torédtek
most vele, de 1745-ben rendkivil pusztité jarvany lépett fel Eszak-
Amerikaban, mire az inoculatio ismét figyelem targya lett. Ismét
nagyobb szammal inoculaltatta magat a lakossag és a siker is
kedvez6 volt, amenyiben 1000 inoculdlt kozul csak 8 esett aldo-
zatul. Angolorszag is Ujbél hozza forddlt, mindinkdbb tobben és
tobben inoculaltattdak magokat, amiben kilondsebb érdemeket az
1746-ban alakuit egylet szerzett, mely inoculalé intézetet alapitott
és midén a sok kedvez6 eredményt bemutatta, az orvosok nagy-
részét is csakhamar parthivei kozé sorozhatta. Anglia példajat mas
allamok is kovették és hirnevesebb tudodsaik kozul tébben jelen-
t6ségteljes munkalatokkal igyekeztek az inoculatio terjedését el6-
mozditani. igy Francziaorszagban de la Condaminc az inoculatio
hasznarél nagyobb munkat irt és meggy6z6 érvekkel bizonyitotta,
hogy ha az orszagban az inoculatiot 1726 o6ta gyakoroltak volna
ugy 760,000 ember életét lehetett volna megmenteni. Munkaja
utjan érvei a kulfoldon is ismertekké lettek s hatalmas kodvet6ket
teremtettek, minék Tissot és Hadlcr orvosok, kik a legnagyobb
eréllyel munkalkodtak azon. hogy az inoculatio részére a ké6zdnség
mentldl nagyobb tomegét nyerhessék meg; Olaszorszagban pedig
egy ndé: Buffalini marcliesc fejtett ki nagy buzgalmat az inoculatio
érdekében s faradozasai &ltal sikerult is Fldrenczben inoculald
intézetet létesiteni.

Hollandidaban 1748-ban, Svédorszagban 1754-ben kezdték széle-
sebb korben terjeszteni s utébbi helyen maga a korméany vette
kezébe az lUgyet, buzditva a népet, jutalmazva az orvosokat, kik
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ez iranyban legtdobb igyekezetét tanusitottak, majd a tehet6sebb
emberek a szegényeket segitették, hogy az inoculatioval jaro
koltségeket viselni képesek legyenek. Es bar ily er6s actio indult
meg, mégis hogy sok hivet birtak szerezni, inkabb annak tulajdo-
nithaté, hogy 7—8000 inoculalt kozott egyetlen halalozas sem
fordult el6. S ha az inoculatio torténetének lapjain tovabb kuta-
tunk, azt tapasztaljuk, hogy ott, hol a fejedelmi udvarok mentek
jo példaval elére, gyorsabban terjedt, mint oly allamokban, melyek-
ben a fejedelmi példak hianyoztak.

Egész sora mutathaté be az uralkodd csaladok tagjainak, kik
magukat az inoculationak alavetették, igy mint fentebb is emlitém,
1. Gyorgy angol kiraly egész csaladjat inoculaltatta, majd Francziaor-
szag uralkod6 hazabol Cliartres herczege és az Orleansi herczegné
1756-ban, XV 1. Lajos kiraly és 2 fivére 1774-ben, midén XV. Lajos
kiraly himlé kovetkeztében meghalt, tovabba ségorndje Artois
grofné és nagynénje Erzsébet folyamodott az inoculatiéhoz, hogy
mentességet szerezzenek a himl§ ellen. 1760-ban a dan trénorokos7
1768-ban a szasz valasztd fejedelem fi- és notestvéreivel egyetem-
ben, 1764-ben a toscanai nagyhcrczeg csaladja, majd a hollandi 6r6-
kds herczeg csalddja inoculaltatta magat. 1768-ban 11. Katalin orosz
czarno és fia Pal nagyherczeg és ugyanakkor 2 osztrak féherczeg és
féherczegnd Maria Antoinctte mentesitették magukat, 1769-ben pedig
a svéd tronorokods és neje, valamint a porosz trondrokos és csaladja
kerestek az inoculatioban védelmet a himlé ellenében. Es mégis
mit latunk ? Azt, hogy oly mértékben, mint remélték, nem tudott
a nép korében most sem nagyobb bizalmat gerjeszteni, amiben
azonban nehany jelesebb tuddésnak is jelentékeny része van. igy
Van Sivieten, ki Maria Terézia kiralynénél hatarozottan az inoculatio
ellen kiizdétt, de Haen-nel egyutt hatalmas ellentdbort alkotott az
inoculatio barataival szemben, és bar kés6bb, midén Maria Terézia
himl6ébe esett és azt szerencsésen Kkiallotta, Van Swieten az inocu-
latio hivei kozé allott, de Haen kegyetlen tollal folytatta tovabb
a harczot és pedig nem csekély eredménnyel, mert oly ijesztd
érvekkel lépett el6, hogy azok mar csirajukban képesek voltak
elfojtani a laikus kdzdnség bizodalmat.

Leggyakrabban hangoztattak azt, hogy az inoculatio koévet-
keztében tobben halnak el, mint jarvany idején, hogy minden
embernek UGgyis kétszer kell himl6be esni, tehat ugy sem mente-
sithet az inoculatio, majd hogy mindenféle rész betegséget sze-
reznek maguknak az inoculaltak; legcsattan6sabb érvik azonban
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az volt és ez tagadhatlan is, liogy az inoculalt megfert6zi az egész-
séges egyéneket. Nagy baj volt az, hogy az eljarasnal nem volt
meg a kell6 korultekintés, hianyoztak a szorosabb tudomanyos
alapon all6 kutatasok s igy nem csoda, ha nagyobb lelkesedés
ezen, az akkori id6k legjobbnak mondhaté védé eljarasa irant nem
ébredhetett fol. A semmi értékkel nem biré praeparatiok, minék
a higany, dardany el6zetes adagolasa a kimldméreg gyengitése, a
hashajték és hanytatok nyujtasa a vér tisztitasa czéljabol, semmi
jogos alappal nem birtak, csupan az inoculaltat kinoztadk, mihez
az oltasi modszerek kulonféleségének egész csoportjajarult, melyek
mind helyettesithet6k lehettek volna a legegyszer(bb eljaras: a td-
szUras altal. Es midén azt latjuk, hogy az inoculalék nagy része az
emlitett el6készités utan a himlé atoltasara szant anyagot a genyedod,
talérett pustuladbdl vette s azt nagy mennyiségben vagy genysza-
lag, vagy mély és hosszi bemetszések, vagy hélyaghuzo tapasszal
felszivott teriletre er@sitett és himlégenybe martott szivacs, majd
pedig bérdarabok kimetszése és himlé porkdoknek a sebre valo
kotése utjan vitte be az oltand6 testébe (Raniby, Guyotf Tissot),
akkor egyaltalaban nem szabad teljesen elitélnink az inoculatio
ellen felvett harcz jogosultsagat.

Talalkozott azomban évek mulva Gatti pisai tanar (1760) sze-
mélyében egy komoly tudés, ki szilard akarattal vette kezébe az
ugyet és a tudomanyos érvek hatalmaval igyekezett kimutatni,
hogy mely alapokon és mily eljaras mellett lehet az inoculatiot az
emberiség hasznara forditani. Gatti hirneve elég volt, hogy sza-
vara az egész tudomanyos vilag figyelemmel legyen, és ez a mar
eltind félben lev6é inoculatio sorsanak uj fordulatot is adott. 0
végkép elvetette a praeparalast, elitélte a nagyobbmérvii metszé-
seket és csak a felham ala alkalmazott tiszUrast ajanlotta, egyut-
tal kijelentette, hogy az oltas utan fejl6dott himlét a sajat sorsara
kell bizni. Fokellékul tekintette az oltandd kifogastalan egészségi
allapotat és kulondsen hangsulyozta, hogy avalddi himlé tulérett
bennéke helyett az inoculalt egyén himldjének tiszta nyirkja liasz-
naltassék fel és ez is lehet6leg csak akkor, ha csupan localis
eruptié jelentkezett, mig altalanos eruptié esetében nem ajanlotta
a nyirk alkalmazasat. Eljarasa altal sikerult is gyengébb fokua
himlozést el6idézni, s igy a kedvezd kimenetel lehet8sége is inkabb
volt varhatd és elérhet6. Ezen djitasokban kulénds érdemik van
Anglia hirneves inoculatorainak: a Souttcm testvéreknek, kik Gatti
hi koévetdi voltak és akik 6 év alatt 17000 inoculatiot végezvén,

Dr. Hainiss G.: A védhimléoltas kézikdnyve. 2
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csak hét egyént vesztettek el. Kovette ket Dimsdale, majd Cam-
per, Henshr, Bosenstein és Hufeland, kik mindnydajan lelkes hivei
voltak az inoculationak.

Ezen alapon most mar nagyobb bizalmat élvezett az inocu-
latio s a tudésok behatébb tanulmanyozas targyava tették annak
részleteiben val6 fejlesztését is.

Az inoculatio altal elGidézett himl§ tunettanat és rendes lefo-
lyasat illet6leg a kovetkez6k felemlitésére szoritkozom: A par
napig tarté lappangasi id6szak alatt semmi jel nem mutatja az
inoculatio megtorténtét; 8 nap lefolyasa utan az oltasi helyen loca-
lis eruptié allt be. mely egy-két nap mualva borzongas altal kisért
er6sebb fokU lazat okozott, mialatt teljesen ki is fejl6dott. Nem
feltétlentl szikséges, de a legtdobb esetben el6fordult, hogy a
10— 11 napon az egész testen elszort himldhélyagok jelentkeztek,
mint az altalanos eruptié tinetei s ekkor a sulyosabb jelenségek
gyorsan aldbbhagytak vagy megszilintek. A hélyagok szama tette
enyhébbé vagy sulyosabba az egész folyamatot, mely 3 -4 hetet
vett igénybe. Azonban mar az altalanos eruptié bekoOvetkezése
el6tt legtobb inoculator befejezettnek tekintette a védelmet, ele-
gendd biztositéknak vevén a lazat és a helyi eruptiot, mely jelezte
hogy a méreg a testet atjarta és ezt a felvételiket méginkabb eré-
sitették a honalji mirigyek duzzadasa és fajdalmassagaval. A kifej-
16d6tt holyagok szamara nézve a vélemények eltéré6k voltak, az
azonban bizonyos, hogy alig volt eset, melynél az 50-en aldl
lett volna; Tissot pl. 50—400-ig, Camper 100—1000-ig, Hufeland
pedig tébb ezerig mend szamot allit. Sulyos lefolyasu esetek
ugyan ritkabban fordultak eld, de akkor semmiben sem kulédmbéztek
a rendes varidia vera sulyosabb alakjatol.

A variola vera és az inoculatio altal létrejott himl§é kozott
jol elvalaszthatdé kulombséget allitottak fel és ez abban nyilva-
nul els6 sorban is, hogy a természetes himl6é incubatidja 6— 12
nap, mig az inoculational mar a 4-ik napon lathaté a localis
eruptié és a 10-11-ik napon az esetleg bekdszénté altalanos
kluteg. Bfeiffer szerint még abban is kUlombézik a kett§ egymaés-
tol, hogy a variolanal kétszer jon laz (t. i. fert6zési és genylaz)
és egyszer kuteg. mig az inoculalt himlénél egy izben 1ép fel a
laz és két izben a kiteg és végre, hogy az esetek csekély szaméat
kivéve, rendszerint sokkal enyhébb lefolyast mutat az inoculalt,
mint a valdédi himlé.

Az inoculational alkalmazandé nyirk eltételére szalacsok,
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tépés, vaszondarabkdak szolgaltak, némelyek Uvegedényekbe elzart
szivacsot hasznaltak, a kés@bbi id6ben azonban mar légmentesen
eldugaszolt Uvegcsdvekben tartottak a kell¢ elévigyazattal gydj-
tott nyirkot.

Az oltas helyélul Gatti a hivelyk és mutaté Gjj kozott levd
borlebenyt ajanlotta, mely ha lobosodik is, feszlilése csekélyebb
a kar bérénél, mig Dimsdale mindegyik karra 2—3 szuras alkal-
mazasat tartotta alkalmasabbnak.

Mar az inoculatio idejében is tobbeknek er6s meggy6z6dése
volt, hogy ezen védd eljarads daczara bizonyos rovidebb-hosszabb
id6 mulva az immunitas megszlnik s valoészinilleg ennek tulajdo-
nithaté az a nehany példa, melyet a revariolatiora vonatkozdélag
talalunk.

Lattuk tehat az eddig elmondottakbdl, hogy a legnevesebb
orvostudosok kiuzdottek az inoculatio terjesztése mellett, de lat-
tuk azt is, hogy az ellenz6k taboraba is jeles férfiak sorakoztak,
kik hatalmas actiét fejtettek ki az inoculatio behozatala ellen.
S bar kétségbevonhatlan tények mutatjak azt, hogy ezen eljaras
altal sok ezren menekiltek meg a himlé6tél s hogy ez a minden-
untalan fellépett himléjarvanyok alkalmaval jelentékeny szolga-
latot tett az emberiségnek, mégis kénytelenek vagyunk elésmemi,
hogy az inoculatio ellenségeinek sok tekintetben igazuk volt,
midén ellenactidéjuknak és alapos kifogasaiknak érvényt szerezni

iparkodtak.

Az inoculatio mentesitette az egyént a himlé ellen, de ezen
mentességet sokszor — kilondsen a Gatti és Soutton el6tti id6k-
ben — er6sebb szenvedések, sllyos megbetegedések aran és a

biztos siker kétes reményével szerezte meg. De ha ettél, mely
az oOsszes inoculalt eseteknek csak egy Kkis részét képezi, el is
tekintink, sualyosité koralményal kell tekintenink az altalanos vesze-
delmet, melyet fentartott azaltal, hogy a valédi himlé ragalyat ugyszol-
van allandésitotta, ragalyozo képességébdl semmit sem veszitett és fer-
tézte konnyen azokatf kik magukat nem inoculaltattak, a mi kulondsen
az alsé néposztalyra nézve volt veszélyes, mert ennek nem Aallott
modjaban, hogy a koltséges és sok id6be kerulé eljarast igénybe
vehette volna. Mindezen komoly érvek kell6 magyarazatot nyujta-
nak arra nézve, hogy az inoculatio nagyobb tért nem tudott maga-
nak hoéditani, noha kivételesen talalkozunk oly allammal, mint
p.l. Svédorszag, hol az inoculatio ellenséget nem 6smert, mas-
hol azonban csak mint megtirt intézmény szerepelt addig, mig
2*
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lassankint be nem koévetkezett hatdsagi betiltasanak ideje. Afrika
és Azsia szamos vidékén még mais hasznaljak, kiléndsen Arabia-
ban és Indidban, hol a vaccinatio nem tud mellette nagyobb tért
foglalni. Eurdopa allamaiban még a szazad elején kemény bunte-
tés, az orvosokra nézve oklevél-vesztés terhe alatt tiltatott el,
kivéve Angliat, hol 1840-ben tordlte el végleg a torvényhozas.
Természetes, hogy az inoculatio hivei is mindinkadbb kevesbed-
tek, érveik a vaccinatio hatalmas érvei el6tt teljesen meggyen-
gultek és igy kénytelenek voltak belatni, hogy egészségugyi
szempontbél az inoculatiot tovabb fenntartani lehetetlen. Mégis
halaval kell gondolnunk az akkori id6k tudésaira, kik buvarla-
taik altal az inoculatio tokéletesitésén oly sokat faradoztak, mer
mai Osmereteink alapjan allithatjuk, hogy ajelen szdzadnak nagy
szolgalatot tettek az altal, hogy a vaccinatiénak, ezen hatalmas
felfedezésnek utjat megnyitottak. Az inoculatio segélyével sike-
rdlt ugyanis bebizonyitani azon tényt, hogy a gyengitett himlé-
mérget lehetséges eldallitani, melynek atoltasa a himlé pusztitd
erejét a minimumra szallithatja le. Maga Jenner is, midén a
tehénhimlének a néphitben hagyomanyként él6 hatasat vizsgalta,
majd ismét, midén ennek értékét belatva, felfedezésének helyes-
ségét bizonyitani is akarta, az inoculatiot allitotta maga mellé
hathatés segitségul.

I11. A védtamloboltas (vaccinatio) felfedezése.

A tehénhimlének (cow-pox) az emberi himl6héz valé kuls-
nds viszonyat mar a mult szazadban Osmerték; egyes vidékek
lakossaganal altalanosan szerepelt azon tapasztalatokon alapuldé
hit, hogy egyének, kik kiltéses tdlgyu tehenekkel foglalkoztak,
ezen kiltést megkapvan, himlé-jarvany esetén mentesek marad-
tak. A tehén tolgyének ezen kiltése nem volt mas, mint a
COWPOX vagy tehén-himl§ és emlitett sajatsdaga hosszu idén keresz-
til csak a nép korében volt Osmeretes, amennyiben tobbfelé
olvashatjuk, hogy nem orvosok tobbeket fert6ztek mesterségesen
ezen himlével, hogy 6ket a valodi himlé ellen mentessé tegyék.
Kés6bb azomban Anglia jeles inoculatorai, a Soutton testvérek
tizetesebb vizsgalat targyava tették ezen védéképességet, meg is
voltak az eredménnyel elégedve, de midén ezt a szaktestiletek
elé vitték és nem birtak tapasztalataik irant bizalmat kelteni
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csakhamar abba hagytak kutatasaik folytatasat. A tehén-himlgjé-
nek az emberi himlé ellen védé erejét allitolag 1713-ban egy
Salger nevl londoni német tanulé fedezte fel, mas forrasok pedig
Pommier Rabaut protestans lelkész (Montpellier 1781) javara irjak
a dics6séget. Angliaban Jesty B. (1774) sajat maga oltotta be
nejét és gyermekeit, midén meggy6z6dott arrdl, hogy himlés
tehene altal véletlenul fert6zve, egy kés6bbi himldjarvany alkal-
maval mentes maradt. Ezen és egyéb valtoz6 neveket emlité
feljegyzések daczara minden kétségen felul all azonban az. hogy
az angol szarmazasu Jenner Edward berkeley-i (Gloucesier groéfsag)
sebészt illeti meg afelfedezés dicsGsége. Korszakotalkoto felfedezése és
e felfedezés nyilvanossa tételének korultekinté volta az egész
vilag bamulatat felkeltette. Aldozzunk dics6ségének e szerény
munka keretében azzal, hogy par perezre megallunk nevénél és
megemlékezink réla, ki az iinnepeltetés vagyat nem Osmerte, Ki
nem volt a tuddésok kegyeltje s ki visszavonulva, sokszor a leg-
nagyobb kétségek kozott, csendben dolgozott faradhatatlanul, hogy
az emberiséget a himl§ ellenszerének ismeretével, ezen az egész
vilagra nézve Kiszamithatlan hasznot hozé tannal megajandékozza.

Ki volt Jenner Edward? Baron szerint életrajza ez: 1749-ben
szuletett Berkeley-ben, hol édes atyja falusi lelkész volt. Iskolait
elvégezve Sodbnryba ment egy ottani sebészhez tanuldéul. Itt érte-
sult a tehén-himlé kulonds tulajdonairél uralkodott néphitrél;
egyik bérlé neje ugyanis elbeszélte neki, hogy a himlgjarvanyok
alatt mentes volt, amit a tehenek fejése alkalmaval kapott him-
I6nek koszénhet. Ez volt kutatdsainak alapja. 1770-ben London-
ban mikédétt John Huniét mellett mint tanulé, honnan 2 év
multan orvosi gyakorlat czéljabodl szuléféldjére ment. Mar londoni
tartézkodasa alatt megkezdte a tehéu-himld sajatsagainak megis-
merésére vonatkozé vizsgalodasait és 26 éves kordban az urada-
lom tehenészetében Kiterjedt kutatasokat folytathatott, melyek-
nek eredményét azonban nem volt alkalma publikalni, mert a
nagy aldozatok és emberfolotti faradozasok daczara barhova for-
dult is tanulmanyaval, csak lehangolé valasz, sokszor lenézés
vagy egyszéni Kkinevetés jutott osztalyrészéul, s6t az orvos-egy-
letbdl val6é kizéarassal is fenyegették, ha tovabb is alkalmatlan-
kodni merészel értéktelen és nevetséges rogeszméjével. 1788-ban
mar tokéletesen készen volt felfedezésével, mégis csak 1796-ban
sikerult sok zaklatds utan odajutnia, hogy majus hé 14-ikén a
Sara Xelmcs fejoleany kezén tehént6l valé fert6zés uatjan fejls-
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dott localis himléb6l egy Phipps nevi 8 éves fiucskat nyilva-
nosan beolthatott. A fiin csakugyan enyhe lefolyasa és a Nelrnes
himl6ihez teljesen hasonl6é localis himlék fejlédtek s midén a
fiat par hoé, majd ismét 5 év mulva valédi emberi himlével
inoculalta, eredményt nem ért el a mi az immunitas teljességét
fényesen bizonyitotta be. 2 évig nem tudott most himlés tehénre
szert tenni, de tirelmesen vart, dolgozott tovabb felfedezésének
tokéletesitésén, amiben nagy segitségére volt a Kkiterjedten Gzo6tt
inoculatio. Végre 1798-ban minden kétségen felul allénak latta
tapasztalait, amidén is Londonba ment és kiadta munkajat,
melyben tudomanyosan bizonyitotta be a tehén-himlének (cow-pox) az
emberi himlé ellen védé képességét, de bebizonyitotta egyszersmind azt
is, hogy az emberre atiltetett cow-pox altal létrehozott himl6é tovabb
oltasa szintén hasonlé mentességet nyujt a himlé ellen, azaz, hogy az
emberi test altal reprodukalt tehénhiml§ ugyanazon védéképességgel bir,
mint nz eredeti coiv-pox. Monumentum ez a felfedezd Jenner
Edwardnak, melynél hatalmasabbat sem a mult, sem a jelen fel-
mutatni nem képes és melynél szebbet az orvosi tudomany
egyetlen mavel6je sem emelhet maganak.

A tehén tolgyén el6fordulé ezen himlé bennékének emberre
torténé mesterséges atvitelét védinmlboltasnak, vaccinatiénak, az
atvitel helyén fejlédott himlGszeri kiteget pedig véd6himl6nek,
vaccinanak nevezzuk.

Jenner hatalmas felfedezésének hire villamgyorsasaggal ter-
jedt el, mindenfelé a legnagyobb enthusiasmussal fogadtatott és
a lehet6ség szerint gyakorlatba is vétetett. Nem maradtak el
azonban a felfedezés alapjanak megismerése czéljabol valé vizs-
galédasok és a tudésok most mar nem szlintek meg dolgozni,
kutatni, hogy ezen nagyszabasu és jotékony talalmanyra minél
nagyobb vilagossagot deritsenek. Kiterjedtek a vizsgalatok nem
csupan a tehén, de egyéb allatok himl§jének ismeretére és ezek-
nek az emberi himlével szemben mutatkozé viszonyaik felderi-
tésére vonatkozoélag is.

Lassuk sorban az egyes allatok himlgjét és ismerkedjunk
meg a tortént Kisérleti vizsgalédasok eredményével.

a) A tehénhimlé. Cow-pox. Variola vaccina.

Ez egy, a tehén tolgyén és a bimbokon fellépd himlészeri
kiiteg, mely jelentéktelen laz altal kisérve vagy teljesen lazmen-
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tesen 8—10 nap alatt teljesen kifejlédik és bors6- egész bab-
nagysagot ér el. Ossze nem tévesztendd a szdj és koromfajasban
vagy marhavészben szenvedd tehenek tolgyén fejl6dé holyagos
kittéssel (eczerna, impetigo). A himlés tehénen nem minden eset-
ben vehet§ észre, hogy beteg; némelyik keveset eszik, tejelva-
lasztasa megkevesbedik, a tolgy rendesen megvoroésdédik és fejés-
kor érzékenységet mutat. Par nap alatt 20 30 halvanyvéroés,
kis bors6 mekkorasagu gob tinik eld, melyek gyorsan nagyob-
bodnak és végre hoélyagosodnak. A hoélyagok belseje rekeszes
— cellas — szerkezetet mutat és kevés mennyiségl nyirkszerd
folyadékkal telik meg; kozepén er6sebb vagy gyengébb koldok-
szer( behuzédas, kornyékén pedig piros udvar képzédik, mely
kissé megkeményedett széllel bir. Finomabb és fehérebb béra
teheneknél a hoélyag kilszine gydngyhaz vagy ezistos fényt
vesz fel, mig durvéabb és sotétebb bdriieknél 6lomszirke majdnem
fénytelen. Mellettuk gyakran talalhatok még fejlédésben levd
kitegek is, melyek a hoétyagosodast bar kisebb mértékben de
sokkal gyorsabban érik el. Ezeket Ceely onnan szarmaztatja, hogy
a tehén fekvés kodzben nyomast gyakorolvan az anyahdlyagokra
nyirk omlik ki és autovaccinatio torténik. A hdélyagok kifejlédése
utan megkezddédik a beszaradas, a midén is a b6érhoz erfésen ta-
padé, kissé fényes, sotétbarna porkokké alakdinak at és 10— 15
nap mulva részben ioliiletes, részben mélyebb heg hatrahagyasa-
val leesnek. Az egész lefolyas tehat rendes viszonyok kozott
18—25 napot vesz igéidbe.

Altalaban a ritkan el6forduld betegségek kozé tartozik,
melynek ezenkivil veszedelmes Kkimenetele sem igen szokott
lenni. Néha egy egy istalléban majdnem minden fejéstehén rovid
id6kozokkel megbetegszik, elvétve allitélag még a borjak is meg-
betegedhetnek. A ragaly leginkabb a fej6ssel foglalkozék utjan
vitetik at egyik tehénrél a masikra.

Jcnner hatarozottan vallotta azon hitet, hogy a tehénhimlé
eredetileg a 16himlobdl szarmazik; kovetkeztette ezt 1-6r azon
koralménybdél, hogy tehénhimlét csak oly teheneknél észleltek,
melyekkel lovaszlegények foglalkoztak, mire nézve segitségére
volt azon észlelet is, hogy Irorszagban, hol a teheneket kizaré-
lag nék fejték, a cow-pox feltiné ritkan jott el6, 2-szor pedig
azon Kkisérleti eredménybél, hogy a I6himlével oltott tehene-
ken 9-ed napra jol kifejlédoétt vaccina jelentkezett. Erre nézve
1860-ban is torténtek ismételt Kisérletek, midén Toulouse mellett
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egyik ménesben 100 16 himlébe esett. Ezek egyikébdl Lafosse
egy tehenet oltott be s az oltasi helyen egy hét mulva vaccina
fejl6dott. Lafosse az igy nyert vaccinabdl ismét visszaoltott l16ba,
innen pedig gyermekbe s mindkét esetben Kkifejezett vaccinat
kapott. Jenner nézetéhez sokan csatlakoztak, azonban a bizonyi-
tasra felhozott érvek megbizhatoknak, kétségteleneknek nem fo-
gadhaték el. Kulémben a tehénhimlé eredetének vizsgalata és
meghatarozasa sokaig volt napirenden, Francziaorszagban pedig
egy izben orvosi bizottsag kuldetett ki a kérdés végleges elddn-
tése végett, melynek munkalkodasa a kodvetkez6 eredményt mu-
tatta: Jenner felvétele a bizottsdg Kkisérletei altal nem igazolta-
tott, mert az oltasok alkalmaval azt észlelték, hogy bar atolthatod
a tehénhimlé a lora, de az oltott I6bdol vett nyirkkel gyermeken
és lovon tortént tovabbi oltasok mindig igen gyenge hatast mutattak,
ha azonban a nyirk a tehénbe visszaoltatott, ismét erbsebb fejlo-
désli, az eredeti vaccinanak megfelel6 hélyagok képzdédtek.

A tehénhimlé nyirkja tovabba, a bizottsag véleménye szerint,
semmi valtozast nem szenved, ha mar &t is haladt az emberi
testen, és hogy a tehén vaccinai mindig egyforméak, akar gyer-
mekré6l, akar tehénr6l tortént az atvitel, mig ellenben a léba
oltott vaccina sohasem hozta meg a kivant eredményt; lassabban
érett és az oltasi helyek szamahoz viszonyitva sokkal csekélyebb
mennyiségben fejlédott ki és tdl sok nyirkkal birt. Ezen vizsga-
latok eredményébdl tehat az kovetkezik, hogy az atoltas lehet6-
sége daczara semmi positiv tampont nem allapithaté meg a te-
hénhimlének a I16himldbdl valé szdrmazasara nézve.

lumer, Letvi és masok azt vették fel, hogy a tehénhimlé
az emberi himlébél ered, afcaz, hogy a variola vera altal a tehenek
megfertozhetok és ennek kovetkeztében cow-pox fejlédik Ki.
Szamtalan Kisérlet tortént erre nézve és Ceehj sok ily esetre
hivatkozik, s6t Sunderland azt tapasztalta, hogy ha himlés betegek
aldl kivett lepeddvel a tehenet betakarta, ez cow-pox-ot kapott.
Ceely és Thielc (1838) valédi emberi himlével oltottak be teheneket
s eredményll az oltas helyén a cow-pox-al teljesen megegyez6
kiteget kaptak, midén azutan ezeket eredeti cow-pox-al vagy
vacinaval beoltottak, eredményt egyszer sem lattak, ami a tehe-
nek mentességét bizonyitotta; de tovabb is mentek, nevezetesen
az igy beoltott tehenekbdl tobb generation at gyermekeket oltot-
tak be és jol fejlett vaccinakat kaptak.

Dr. Gassner bajor orvos Griinzburgban 11 tehenet sikeresen
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oltott be valdédi himlével és a nyert himl6kbdl eredménynyel
végzett gyermekeken oltasokat. Biliing, Michacl és Sunderland ha-
sonlé Kkisérletekr6l és eredményekrdl referalnak. De ismertetve
van tébb kisérlet-sorozat, melyekbdl az tlnik ki, hogy a tehén
variolatiéja atjan nyert himlé atoltasa a localis himlén kivil
altalanos eruptiét is hivott eld, mint ezt pl. JReiter is észlelte, ki
ellentétben Thiele és Ceely-vel azt allitja, hogy az igy nyert himlé-
kiiteg nem cow-pox, hanem mérsékelt foku variola vera, amibdl
azutan azon végeredményt vonja le, hogy a variola atoltasa altal
tehénhimlé (cow-pox) nem hozhaté létre.

Chauveau 1864-ben tett kisérletet a tehenek variolati¢javal,
de positiv eredményt nem tapasztalt, csupan 2—4 mmeéter atmeé-
r6ji goboket latott fejlédni, melyek a 11-ik napon mar eltintek.

Ezen eredményre jutott alyoni commissio is kisérletei alkal-
maval és a variolalt teheneken fejl6dott gobdkbdl vett nyirkkal oltott
gyermekeknél enyhe, gyenge fejlodésili, de mégis jellegzetes altala-
nos variola kiteget kapott a localis himlé eruptio mellett. Thiele
is latott a variolalt tehénbdl vett nyirk atoltdsa utan gyermekek-
nél a localis himlén Kivul variolaszerii altalanos kuteget, s6t két-
szer jelentkezd lazat is észlelt az oltottaknal, mint ez a variolanal
sokszor el6fordul, de hozzateszi, hogy tehéntejjel valé liigitas
mellett vagy 8— 10 generation valé athaladas utan elveszti ama talsa-
gos er6t és joindulatu vaccinava valtozik at. Kisérleteib8l Thiele
a kovetkez6 végkovetkeztetést vonja )e: a) a tehénhimlé nem a
tehén kulon betegsége, hanem a rajta emberi himlé altal létrehozott be-
tegség és igy nem a tehén, hunem az ember a szarmazasi helye; b) az
igy fejl6dott betegség kozvetlentl atvihet§ a tehénrél emberre és altala
hasonld, kénnyl és a variola ellen mentesitd betegség fejlédik; c) ezen
véd6é himlé a vaccinanak minden ismert sajatsagaval el van latva.

Voigt (Hamburg) 1881-ben oltott variola vera-val egy borjat
6 helyen; ezek kozul 4 helyen csak gobok mutatkoztak, egy he-
lyen pedig 5-sz6r 24 6ra mulva 4 mm. széles hélyagosa, mely a6-ik
24 6raban mar 6 mm. széles, gyéngyhazfényl és koéldokds vaccina
alakjat vette fel. Ebb6l beoltott egy masik borjat, melynél mar
5-sz6r 24 ora lefolyadsa utan 12 oly szép vaccina hélyag fejlédott,
minét a megel6z6 4 év alatt Beaugency tdrzsb6l oltott 782 borjunal
egyszer sem tapasztalt. Ezen nyirk még a 20-ik generatiéban sem
mutatott az I-tdl a legcsekélyebb eltérést sem, Ggy hogy allan-
déan mint megbizhaté olté anyag szerepel Voigtnak ezen variola
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vaccina torzse még a mai napon is. Voigt tehat TliieJe és Ceéhj
allaspontjat fogadja el.

Reiter 50-nél tobb tehenet oltott be variolaval a legkulon-
félébb oltasi moédszerek szerint és a variola mindenféle fejlédési
szakdban, de egyéb eredményt nem latott, minthogy a legtobb
tehénnél csupan gobok fejlédtek, melyek a 6-ik nap utan elsza-
radtak. Egy tehémiél kapott csak egyetlen hdélyagosat, melybdl
tovabboltast végzett gy érmékén. Az eredmény a 7-ik napon két eré-
sebb udvarral biré és csakhamar 6sszefolyt vaccinaszeri hélyag volt
az oltas helyén. A gyermek 10-ed napon lazat kapott és a testen
15—16 hdlyagosa tort el6, melyeknek egyrésze vords udvar-
ral birt; e hélyagok beszaradasa kezdetén a laz megsziint és a
porkdk a22-ik napon heg hatrahagyasaval gyogyultak. Ebb6l Reiter
azt kovetkezteti, hogy a gyermek enyhe variolat, nem pedig vac-
cinat allott ki és hogy az emberi himl§ a tehénben nem valtozik
at cow-pox-a, hanem marad variola. Mid6n azonban Reiter azt ész-
lelte, hogy a kisérleti allat istallojaban egy masik telién cow-pox-ba
esett és ennek nyirkjével végzett oltasai szabalyos vaccinakat hoztak,
elismerte, hogy az eredetileg heves hatasu variola tehénen vald
tovabbtenyészése altal jéindulatd vaccinava lett.

Ezen kisérletek utan onallé véleményt alkotni az irant, hogy
a tehénhimlé kulénallé avagy az emberi himl8b6l szarmazé beteg-
ség, minden kétséget kizarélag nem vagyunk képesek. Egyes Kkisér-
letek eredményei azt mutatjak, hogy az emberi himlének hataro-
zottan gyengult alakja, vagy szarmazéka a tehénhimld és e néze-
tet teszem én is magaméva, mas tapasztalatok pedig a mellett
sz6lnak, hogy a tehénhimlé o6nall6 betegség is lehet, mire nézve
az irodalomban is taldlunk adatokat. igy vannak feljegyzések,
melyek kiterjedt tehénhiml§ jarvanyokroél tesznek emlitést, minét
maga Jtuner is észlelt mikodési helyén és a melyekb6l gazdag
tapasztalait szerezte a tehenek altal megfert6zott fej6knek a valodi
himlé ellen nyert immunitasara nézve; azonban nem szabad fig\ el-
men kividl hagynunk, hogy variola infectio is lehet ily jarvany
kitorésének okozdja, kuléndsen jarvany idején, a midén a sulyo-
sabb befolyasu tehénhiml8esetek sem tartoztak a ritkasagok kozé.
Illyen tehénhimlé jarvany alkalmaval egyes kutaték oltasokat
végeztek a tehenekbdl és az eredmény meglepd, amenyiben
példaul, Macpherson Kkisérleteinél vagy semmi vagy Kifejezett
vaccina, mig masokénal altalanos variola klteg fejlédott
az oltas kovetkeztében. Lehetséges, hogy utdébbi esetben még
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friss variola infectio utan fejlédott, tehat els6 generatio-
beli, mig utoébbi esetben sok generatibn atment és szintén
variola infectiéb6l szarmazott cow-pox volt az atoltashoz hasz-
nalt tehén liiml6je. Erdekes Sjnnola észlelése is, mely szerint
egy himlés tehéntél valé fert6zés utan egy 16 éves iiju el-
szort variolat kapott s bel6le 17— 14—6 és 4 éves testvérei
beoltattak. A két id6ésebbnél hasonlékép igen enyhe, mig a két
fiatalabbnal lievesfoku variola fejlédott ki, mely ennek jellegzé
sulyossagaval folyt is le (Pissin). Elégnek tartom ezen esetek fel-
emlitését annak bizonyitasara, hogy mennyire nehéz a tehénhimlg
szarmazasara nézve kétségtelen alapokra tamaszkodo, tiszta véle-
ményt alkotni; kilondsebb nehézséget okoz e tekintetben azon
tapasztalat is, liogj' nem csak az ember van kulénés fogékonysag-
gal felruhazva a tehénhimlével szemben, hanem az allatok kulon-
boz6 fajai is, melyek acow-pox beoltasa utan szintén kapnak himlé
szer( KkilUtést és altala mentességet sajat liimldbetegséguk ellenében.
Ha elismerjuk is az atoltasnak ezen lehet6ségét, mégis olyanjel-
legzetesen fejlett vaccinat sehol sem taladlunk, mint a tehénnél, mig
ellenben a 16, sertés és baranynal fejl6dott vaccina kiteg ugyszol-
van sohasem éri el a fejlédésnek kifejezettebb alakjat.

b) L6himld. Horse pox. Variola equina.

A tehénhiml6h6éz hasonléan enyhe lefolyasu ragalyos beteg-
ség, mely leginkdbb a hatsé labak csudjén 1ép fel, amidén is faj-
dalmas, vorodses duzzadas mutatkozik abdéron, mely tobbé kevésbé
lazas tunetek, bagyadtsag és étvagyhiany altal van Kisérve. 4—5
nap lefolyasa utan a lazas mozgalmak szlinnek és ekkora csudoén
hélyagcsak képz6dnek. E holyagcsak annyira feszesekké lesznek,
hogy igen gyakran — daczara a gyors genyedési hajlamnak —
még a zavarodas el6tt megrepednek és bel6lik sargas nyualos
folyadék szivarog ki, mely barna porkké szarad be. A hoélyagcsak
helyén képz6dott porkdk tapadasi helyukrél lassan valnak le s vagy
csak szurkés foltot, vagj’ igen feliletes hegesedést hagynak
hatra. Bonley szerint nemcsak a csudékoén. hanem igen gyakran
az orrszamyakon, az orr ny&khartyajan, a szaj.koérul és a szajnyak-
hartyajan, valamint az ivarszervek és a végbélnyilas kordl is
szoktak hoélyagcsak fejlédni, mely eseteknél mélyebb anyagvesz-
teséggel jaré hegesedés marad vissza. Az egész lefolyas 20—24
napot vesz igénybe.
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A 16himl6 koéreredetére nézve sem vagyunk még biztosak.
Tobben nyilvanitottak azon meggy6z6désiket, bogy az emberi
himléb6l szarmazik, amennyiben ez a l6ba atolthaté és a I6liim-
I6vel teljesen azonos kiteget hoz létre. Bollinger ezen felvétel
helyességét azzal is igyekszik bizonyitani, hogy a lovak csud-
jukdn gyakran sérilvén meg, direkt érintkezésbe jon a nyilt seb
bizonyos fert6z6tt anyagokkal, minek kovetkeztében a ragalyt
felveszik és himlGssé lesznek. Chauveau emberi himl&vel tdbb izben
oltott be lovakat és a 6—9-ik napon gazdag nyirktartalma hélyag-
csak fejlédését latta, melyek a rendes id6ben beszaradtak. Az igy
beoltott lovaknal ellenérz6 oltasokat is végzett vaccinaval és
eredeti I6himlovel, de eredményt nem kapott, mialtal jogositva
érezte magat annak felvételére, hogy a l6ba oltott variola azt
ugy a tehén, mint a sajat himldje ellen mentessé teszi. Majd
kisérletet tett a variolalt 16 kimlényirkjének atoltasaval gyerme-
keknél is. Harom ilyen beoltott gyermek kozul ketténél sikerilt
vaccinaszerd localis kiteget nyernie, de altalanos gobods kuiteg is
fejlédott, melynek lefolyasa utan az oltott gyermekek tartézkodasi
helyér egy masik gyermek és egy né enyhe variolaba estek.
Hasonlé esetet azonban tébbé nem tapasztalt, mert mint mondja
a 4-ik generational mar elmaradt az altalanos kiteg és csak mint
joindulatd vaccina mutatkozott, melybél gyermek, 16 és tehén
sikerrel volt tovabb olthato.

A 16 a tehénhimlé irant is fogékonysaggal bir s az igy
nyert himl6 — bar egyes jelenségeiben eltér a tehénhiml6tél —
tehénbe visszaoltva jellegzetes vaccinat fejleszt, innen pedig gyer-
mekbe oltva mar gyengébb alakd vaccinat hoz, noha mentesitd
képességgel van is felruhazva.

Az eredeti I16himl6 emberbe oltva a vaccinahoz egészben
véve hasonl6é helyi kiteget hiv el6, mely a variola ellen mentes-
séget nyujt, mint ezt Jenner és kés6bb Sacco kisérletei bizonyitjak,
de mellette szol azon észlelet is, hogy oly egyének, kik himlés
lovakkal foglalkoztak és a I6himl6ét megkaptak, a vanola ellen
mentesek maradtak. Loy Kkisérletei azt is megallapitottak, hogy a
humanisalt 16himlé (equina) nyirkja is atolthaté tehénbe és itt
vaccinat eredményez. Pichot a humanisalt 16himlébél gyermekeken
végzett oltasokat tobb generatiéon keresztil és minden esetben
kapott vaccinat, mely altal a gyermekek variolamentesekké lettek.

Tehat a kisérleti adatok azt mutatjak, hogy a I6himloéoltas
— melyet Sacco equinationak nevezett — embernél és tehénnél
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egyforman sikerul, a nyert himlOholyagok kiils6leg nagyban hason-
litanak a tehénhiml6h6éz, ehhez hasonlé mentesité képességgel
birnak és a generatiok egész sorozatan keresztul tenyészthet6k
emberen és tehénen. Es bar ezen sajatsagok altal az equinatio
a vaccinatioval meg is egyezik, mégis elég ok sz6l a mellett,
hogy inkdbb a tehénhiml6oltas gyakoroltassak. Fookul sze-
repel itt az, hogy a I6himlé kdérismézése nem tartozik a kénnyd
feladatok kozé, sokszor felcseréltetik a 16 csudjén el6fordulé egyéb
bantalommal, ezenkivil a szaj és orr nyakhartyajan a takony-
koros lovaknal is fordulhatnak el6 hélyagcsak. Ma mar kiterjedten,
minden nehézség nélkul Gzik a tehénhimlének borjakon valo
culturajat, a mi a lovaknal, illetéleg a csikéknal alig volna Kkivihetd,
kulondsen az allat beszerzésének rendkiviul nehéz és koltségesebb
volta miatt. Nagy akadaly, mely a I6himld gyakorlati alkalmazéasat
lehetetlenné teszi.

c) Baranyhimlé. Variola ovina. Scabrot. Ezen, csupan a
nyok onallé, specialis bantalma néha a kevésbé gyapjas részeken,
gyakrabban, kulénésen sulyosabb esetekben az egész testen slrin
elszort hélyagos kiutésben nyilvanul. Az allat par napig kedv-
telen, lazas, kérodzése sziuinetel; gj~akran hevesebb koétéhartya és
orrhurut, valamint fokozott nyéalelvalasztas jelentkezik. Ezen lappan-
gasi id6szak utan a fejen, az orrnyilasok és szaj korul, valamint
a hatsé végtagok fels6 részének belldliletén, majd a hason és a
fark bels§ csupasz feluletén voros foltocskak Ilépnek fel, melyek
igen gyorsan, legtébbszor mar a kovetkezé napon gobokké alakul-
nak. E gobdk a 4—5-ik napon hoélyagosodnak és tiszta nyulos
folyadékkal telnek meg, mely a 7- 8-ik napon mar genyesedik,
anélkil, hogy a hoélyagosan koldokszerld behGzodas jelentkeznék,
noha Roll szerint a sGrdn elszért hoélyagcsak kozott talalhatok
egyesek, melyek koldokkel birnak. A genyedés befejeztével meg-
indul a beszaradas és sargas-barna porkok képzédnek, melyek
végre a betegség 20 —22-ik napjan leesnek és foliiletes, majd néha
mélyebb heget hagynak maguk utan.

A veszedelmes allatjarvanyok kozé tartoz6é ezen betegség
jelentékeny pusztitast szokott az egyes juhaszatok allomanyaban
véghez vinni, Ugy, hogy a veszteség leggyakrabban 10— 20, sulyo-
sabb jarvany esetében ellenben 50, s6t 70 szazalékra is felszo-
kott emelkedni, ami kénnyen magyarazhaté azon koérdlménybdl,
hogy a conHuens, iiszkds6dé és haemorrhagias alak a gyakori
esetek kozé tartozik.

baré
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Ha a tuneteket és lefolyast tekintjuk, szembetliné hasonla-
tot talalunk az ember és barany-himléje kozott; a kiteg majd-
nem mindig altalanos, nem ugy mint al6 és tehén himlgjénél, hol
az csak bizonyos testrészekre szoritkozik, de Kiterjedt jarvany-
szer( fellépésében is az emberi-himlé mellé sorakozik.

Miutan a tapasztalat sokszorosan bizonyitotta azt, hogy a
himlét kiallott barany egész életére mentesitve marad az Ujabb
fert6zés ellen, szamtalan oldalrol tétettek kisérletek eredeti, majd
kés6bb tobb generation atment baranyhimlonyirkkel valé védé-
oltasokkal.

Ezen u. n. ovinatio altal tényleg mentességet nyertek az
allatok a himlé ellen, amit a control kisérletek teljes biztossag-
gal igazoltak, azonban az oltasok alkalmaval nyert tapasztalatok
azt is mutattak, hogy — mint az emberi himlé inoculatiéjanal
lattuk — a himléragalyt allandéan fenntartotta. Es bar egyes
helyeken eleinte hivatalosan el volt rendelve a baranyok ilynem
beoltasa, kés6bb annak visszavonasa valt szikségessé s ma mar
a német, valamint az osztrak ,allatjarvanytdérvényi csak ott
engedi meg a nyajak beoltasat, ahol az mint szikségoltas vagy
eloviggazati oltas kell6képen indokolva van. Els6é eset fennall
akkor, ha a nyaj mar fertézve van, masodik eset pedig akkor,
ha valamely szomszéd nyaj felol fenyeget a jarvany fellépésének
veszélye.

Oltasi kisérletek a baranyhimlé sajatsaganak megdsmerése
czéljabol meglehetfs nagyszammal tétettek s az eredmény a kovet-
kez6kben foglalhaté 6ssze:

Sacco és Lcgni kisérletei szerint a baranyhimlo sikerrel olt-
haté at emberre, noha megjegyzik, hogy a nyert pustulak érésik
bekdvetkezte elétt felszivodtak és hegesedést csak ritkan mutat-
tak. Lcgni azt mondja, hogy neki sikerult az ily himléb6l gyer-
mekeken tovabboltasokat végeznie és mindketten azon meggy6-
z6dést valljak, hogy a baranyhimloé a tehénhimlé véd6képességé-
nek megfeleld§ tulajdonsaggal bir s igy azt ennek helyettesitéjéul
hajlandék is elfogadni. Marson és Ceely ellenben kisérleteik alap-
jan azt allitjak, hogy soha a vaccinahoz hasonlé kiteget nem
nyertek és hogy az ovinatio védelmet nem nyadjt, azzal bizonyi-
tottak be, hogy az ovinalt egyéneket vaccinalvan, minden eset-
ben kaptak jol fejlett vaccindkat. Lehetséges — mint Marson
mondja - hogy Sacco nem tanusitott kell6 figyelmet Kisérletei-
nél. amennyiben a vaccinatiohoz hasznalt gerelyt hasznalta az
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ovinatiénal és igy valodszinlileg vaccinakat kapott oltasai utan.
Bohn szintén elismerni latszik, liogy a baranyhimld atoltasa altal
az ember sajat himl6je ellen mentességet nyerhet, de én azt
hiszem, hogy a pontos Kisérleteknek egész sorozatara van még
sziikségiink, hogy erre nézve positiv Itéletet mondhassunk.

Sacco megkisértette a baranyhimlét tehénbe is atultetni s
mint mondja, az eredmény kedvezd volt, amit JReiter kisérletei
is igazolnak s az igy nyert himl6bél (ovinovaccina) allitélag sike-
res oltasokat végeztek gyermekeken. Hasonlé modédon végeztek
kecskéken és nyulakon is oltasokat és fogékonysagot koélcsdéno-
sen észleltek.

Marson variolat oltott at baranyokba, de csak durvanyos
hélyagcsakat kapott, melyek a control-oltasok bizonysaga szerint
a baranyoknak mentességet nem nyudjtottak.

Sacco, liciter, Jadelot, Holzmeister és Pissin tehén-himl&vel
végeztek oltasokat a baranyoknal és bar azt allitjdk, hogy olta-
saik eredménnyel jartak, s6t a baranyok sajat himlgjuk ellen
mentességet is nyertek, mégis Pessina tomeges Kkisérleteinek
homlokegyenest ellenkezd eredményei kétségessé teszik ezen men-
tesség lehetdségét.

Midén a harom legfontosabb allati himlét sajatsagaival
egyutt ime lattuk, roviden megemlékezhetink a sertés, kecske é&
kutyanal el6forduld liimlészeru betegségrdél is.

d) A sertéshimlé (Varidla suilla) rendesen az egész testfell-
letet el szokta, a baranyhimléhéz hasonléan foglalni, lefolyasa is
ezzel dagyszélvan teljesen azonos. Viborg és licynal a sertések
himl§jébdl sikeresen végeztek embereken oltasokat és viszont azt
is igyekeztek bizonyitani, hogy a sertésre az emberi himl§ is
eredménynyel olthaté at. A lyoni bizottsadg azonban valamint a
juhokon és kutyakon, gy a sertéseken sem tapasztalt oltasai utan
eredményt, csupan a kecskéken. Boéllinger szerint a sertésbimlo
nem onall6 betegség, hanem valészin(, hogy az emberi vagy
baranyhiml¢d altal valé fert6zés folytan jon létre, de azt sem tartja
kizartnak, hogy a tehénhimlé szarmazéka volna.

e) Kecskénél a himl§ (variola caprina) igen ritkan fordul elé6.
Eszlelések vannak feljegyezve altalanos és csak a tolgyon el6for-
dulé kutegrol, melyek koziul csak az el6bbi lehet sulyosabb lefo-
lyasu. Valoészinl, hogy a baranyhimloé altal valo fert6zés atjan
Iép fel, de a tehénhiml6é-fert6zés lehet6ségét is allitjak. Atoltasa
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ugy a teliénre mint a borjudra sikerre vezetett és viszont ezeknek
himlojét is tobben eredménynyel oltottak at kecskékre.

f) A kutya himlgje ( variolaszintén
el6fordulé megbetegedések kozé tartozik és altalanos kuteg alak-
jaban nyilvanul. Azonban nyilt kérdés, valjon egyatalan himlének
lehet-e a kutya ezen betegségét tekinteni, mire nézve
is kétségben Van, Roll pedig hatarozottan Acarus folliculorum-nak
tartja.

Az elmondottakbdl tehat latjuk, hogy egyes emlds Aallatok
himl6betegséggel bimak, a velik tett kisérletekbdl szintén lattuk,
hogy legnagyobbrészt kdlcsondésen atolthaték éprigy a kulénb6zé
allatokba, mint az emberbe és viszont, és ott, hol ez siketul, a
kisérletek egybeszedése alapjan Bohn azt allitja, hogy a kifejl6dott
kitegek az illet6 allatnak védelmet nyudjtanak a sajat himlgje
ellen, amibél azutan azt kovetkezteti, hogy az emberi és a kiuldn-
b6z6 allati himl6k egymast kolcséndsen helyettesithetik, azaz,
hogy minden egyes himl6é virusaban az 6sszes tobbi himldiajok
virusa is benn rejtézik.

Vannak kisérletek, melyek ezen felvétel helyességét igazol-
jak, de viszont vannak elegend6 szammal olyanok is, melyek ezt
nemcsak hogy nem bizonyitjak, sét ellenkez6leg, hatarozottan
ellentétes eredményt mutatnak fel.

Biztos az, hogy az emberi himl6 a tehénbe sikerrel olthat6
at és hogy az igy fejlédott himlé a tehénnek mentességet biztosit
a cow-pox ellen; viszont az is feltétlen biztossaggal van meg-
allapitva, hogy a cow-pox emberre atolthaté és hogy itt a cow-
pox-hoz mindenben hasonlé helyi kiteget hoz létre, mel} az
embert a variola vera ellen mentesiti. Ugyanily mentességet hoz
létre a variola vera a lovon és a I6himlé az emberen, valamint
a tehénhimlé a lovon és viszont a I6himld a tehénen, noha szépen
fejlett oltasi himl6t a lovon még nem igen észleltek.

IV. A védhimldoltas térfoglalasa.

A vaccinatio felfedezése, mint emlitém, nagy lelkesedéssel
fogadtatott a vilag mindazon részében, hol a tudoméanyos kuta-
tasok irant figyelemmel viseltettek s bar a nagyszamu Kkisérletek
fényds bizonyitékokat szolgaltattak allitasainak m\alodisa-
garol, mégis csakhamar veszély fenyegette azt oly helyrdél, hon-
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nan legkevésbé volt varhaté : az orvosok részérol. Ha a torté-
nelem adatai kozott kutatunk, szembetlinik, hogy a kétségtelen
eredmények daczara az angol orvosok egy toredéke a véddéoltasok
hasznat hatarozottan kétségbe vomii igyekezett. Els6é sorban kiz-
dottek ellene, nem meggy6z6désbdl, de inkadbb kényéririgység-
bél, az inoculatorok, kik jovedelmi forrasuk kiapadasatél féltek,
amiért is kulénésen a kevésbé intelligens elemnél nagy szenve-
déllyel izgattak a vaccinatio, mint nagy veszéllyel jaré6 mdve-
let ellen, mindenaron igyekeztek elhitetni velik, hogy a véd-
himld allati termék lévén, beoltasa altal bizonyos allati tulajdo-
nok vandorolnak at az emberi testbe, hol a kifejl6désre kedvezd
talajt taldalnak; hogy e tulajdonsagok el6bb utdébb kitérnek s ab-
ban is nyilvanulhatnak, hogy az oltottaknak esetleg hosszU sz6ros
farkuk és allati fuluk ndé. A jeles és hirneves Blane kezdetben
szintén ellensége volt a vaccinationak, kés6bb azonban nyiltan
beismerte tévedését és egyike lett a leglelkesebb hiveknek.
Miutan az ellen6rz6 kisérleteket mindenfelé rendkivil nagy
szammal végezték és ezeknek alapjan a mentesit§ er8ben, tehat a
felfedezés kedvez§ hatasaban kételkedni toébbé nem lehetett, meg-
alakult a vaccinatio teijesztése czéljabol Jenner igazgatasa alatt a
~Kiralyi Jenner tarsulat® (Boyal Jennerian Sociely), mely révid id6
alatt ingyenes olté intézetet alapitott, s6t az intézeten kivul allo
orvosok szukségletét is téle telhet6leg fedezte. Nem maradt el
azonban az intézet ellen valé kizdelem, melyben jelentékeny
szerep jutott a papoknak, kik az oltast és oltatast halalos blinnek
nyilvanitottak. De az orvosok kérében sem némult el a vaccinatio
ellen felvett liarcz és askalédas és mi sem természetesebb, hogy
ennek lattara a k6zénség zavarba jott, tartézkodva fogadta a hireket,
ha azok jok, de mohén kapott utannuk, ha azok a legcsekélyebb
mértékben is kedvez6tlenek voltak. Nem csoda, haily kéralmények
kozott a bukas veszedelme fenyegette a vaccinatio ugyét, mely
mar mar be is kovetkezik, ha mentdangyalként nem jelentkezik
és a dontésbe nem avatkozik az angol parlament, mely midén
az altala vizsgalatra Kkikuldott bizottsag a vaccinatio értékérdl
kedvez6 véleményt adott, Jennemek nagyszabasu felfedezése jutal-
mazasaul tetemes pénzodsszeget szavazott meg és pedig el6bb
10 ezer, majd ismét 20,000 font sterlinget, London polgarai pedig
a polgarjog adomanyozasaval fejezték ki haladjukat, érdemei elis-
merésének jeléul. Hogy mily nagy munkat vitt véghez az a derék
kis csapat, mely a vaccinatio irant val6 lelkesultségét az ellen6rzé

Dr. Hainiss G.: A védhimléo'ida kézikonyve. 3



34 1V. A védhimldoltas térfoglalasa.

oltasok utan nyert mindennapi tapasztalatb6él mentette, mutatja
az, hogy 4 év alatt Angliaban 470,000 egyént oltottak be sike-
resen, minek kdvetkezménye volt azutan az, bog}7a himlébetege-
dések és haldlozasok szadma szembetlind moédon alészallott.

Daczara ezen elért sikereknek, az ellenzék tédbora egy perezre
sem szlUintette be a hadviselést a vaccinatio ellen, szerencsére
azonban ez most mar mindig hatalmas védelemre talalt a legel6-
kel6bb tuddsok részérdl.

De nemcsak ezen ellenagitatio igyekezett a védd@oltasok jo
ugyének artalmara lenni, hanem mas viszonyok, habar akaratlanul
is, kozbejatszottak a héditdas nehézségeinek oregbitésére. Tudjuk,
hogy minden uj félfedezés, kuldénbdsen az orvosi tudomany terén,
nem csupan az orvosok, hanem a laikus koézénség korében is
széles mederben tartott vitdkra ad alkalmat és mindenki, bar ha
a szakértelemtdl tavol is all, teljes jogot formal maganak ahhoz
hogy szakvéleményt mondjon folotte. igy volt ez a vaccinatioval
is. Papok, tanitok, babak, s6t a borbélyok is el6szeretettel avat-
koztak pro és contra a vitakba, s6t magul* is végezték minden
kinalkozo6 alkalommal az oltast, miutan semmiféle torvény sem utalta
e miuveletet kizarélag az orvosi kar specialis teend6i korébe.
Természetes, hogy az igy elért eredmények sokszor ijeszt6k,
kétségbeejtok voltak és csak az ellentabor vadaskodasainak nyuj-
tottak Ujabb taplalékot; nem torédtek 6k az anyag min&ségé-
nek, avaccinak fejlédésének viszonyaival sha egyik-masik oltottjuk
veszedelembe is jutott, épen nem riadtak vissza az oltasok folyta-
tasatol. llyen viszonyok kozott nem is csodalhatd, ha a vaccinatio
irant valé hit iddonkint azokban is megingott, kik kilonben teljes
bizalmukkal ajandékoztak azt meg. Hozzajarult ezen ingadozashoz
az is, hogy abeoltottak kozul tobben az oltas utannehany évre himlébe
estek, bar ezen esetek majdnem Kkivétel nélkil kénny(l lefolyasnak
voltak és ma mint varidlois vagy variola modijicata ismeretesek.
Mid6én azonban az oltasok Kivitele egyenesen és Kizarélag orvo-
sokra bizatott és tudomanyos bizonyitéka allott a kézonség el6tt
annak, hogy a vaccinatio nélkul legtébb esetben sudlyos himlé
fejlédik ki afert6zott egyénnél, a bizalom ismét uj életre ébredett,
amihez jelentékeny mértékben jarult azon koérdlmény is, hogy
1838—40-ben egész Angolorszagban er6s jarvany pusztitott, mely-
nek 36,000 ember esett &ldozataul. De kotelez6vé nem tette a
kormany az oltast s igy a szulotteknek alig Vs része kerult oltas
ala, ami természetesen a himl6 tovabbi pusztitasara nézve elegendd
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ok gyanant tekinthet6. Egs bar Angolorszag a vaccinatio szul6-
foldje, hol a kétségtelen bizonjdtékok egész sorozata mutatta Ki
annak aldasos hasznat, mégis csodalatosképen itt kellett az inocu-
latio ellen a vaccinatio liiveinek a leger6sebb kizdelmet vivni,
ugy hogy csak 1840-ben sikerilt az inoculatio eltiltasat és helyette
a vaccinatio hivatalos ajanlasat torvénybe igtatni. Nem hagyta ez
az ellentabort nyugodni, mely most kétszerezett erével igyekezett
azon, hogy a szemlatomast ndvekedd bizalmat megingassa, de
buzgalmuk sikerre éppen nem vezetett, mert 1858-ban megalkot-
tak Angolorszag térvényhozdi a kényszeroltas torvényét, melynek
kovetkeztében az oltasok szama csakhamar ismét nehany ezerre
emelkedett fel. Megmagyarazhatlan okok folytan nehany év alatt
Ujbél meglazult a vaccinatio irant valé érdekl6dés, majd ismé-
telten kidgjultak az aldatlan liarczok pro és contra agy a szakem-
berek, mint a nagyk6zonség részérél, és midén mar a véleményel-
térések mindinkadbb nagyobb és nagyobb hullamokat vertek fel, az
egészséglgyi fénok vette kezébe az uUgyet, hogy véget vessen
a harcznak és tisztazza véglegesen és lehet6 alapossaggal a vac-
cinatio kérdését. A vilag 542 tekintélyes orvosadhoz ugyanis fel-
hivast intézett, melyben t6luk 4 kérdésre kért feleletet. A kérdé-
sek a kovetkez6k voltak:

1. Van-e kétség a folott, hogy eredményes oltas altal az egyén a
himl6é ellen a legtobb esetben mentességet és az ezen betegség altal valé
halal ellen csaknem absolut biztossagot nyer?

2. Van-e valami alap annak felvételére vagy gyanujara, hogy
oltott egyének azaltal, hogy a himl§ irant -elvesztették fogékonysagukat,
egyéb fert6zd betegségekhez vagy gorvély- és tudérészhez nagyobb haj-
landésagot nyernek, vagy pedig, hogy egészségik az oltas altal mas
mdédon szenvedne?

8. Adott-e a tapasztalat okot annak gyanudjara, hogy a valoc
Jenner-féle védéhimlé nyirkja altal bujakér vagy mas alkati bantalom
atultethetd volna és hogy képzett orvos kovethet-e el oly hibat, hogy véd-
himlényirk helyett mas betegség produktumat venné le az oltott karrol ?

4, Ajanlandé-e az altalanos vaccinatio, kivéve ha az alajws c
altal tiltva van?

Az els6 kérdésre 640-en igennel feleltek, két felelet pedig eltérd
volt. Ezek kozul az egyik az inoculatio fenntartasat ajanlotta, a
masik pedig az egész vaccinatiot artatlan jatéknak nyilvanitotta.
A 2-ik kérdésre mindnyajan nemmel feleltek. A 3-ik kérdésnél nagy
eltérések voltak, kuldndsen a syphilis vaccinatat illet6leg, mely-
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rol késébb lesz sz6. A 4-ik kérdésnél a feleletek egj”es intézkedé-
sek megtételérdl nyilatkoznak.

Ezen vélemények alapjan készitette el Jolin Simon 1857-ben
az angol kékkonyvet, mely elvitazhatlanul bizonyitotta be azt, hogy
a vaccinatio az egész emberiségre nézve a legjotékonyabb felfe-
dezésnek tekinthetd. Ez végre annyira megszilarditotta a bizal-
mat, hogy ezentul, bar akadalyokkal itt is ott is megkellett kiz-
denie, mindig szilardul allotta meg hatalmas helyét. Angolorszag
ekkor allandésitotta s 1867-ben véglegesen rendezte is a vacci-
natiot.

Angolorszagot csakhamar kovették a tobbi allamok és min-
denttt altalanos 6rommel és megnyugvéassal fogadtadk és terjesz-
tették a vaccinatiot, nem mulasztvan el a legcsekélyebb alkalmat
sem, hogy az iranta val6é bizalmat mentul szélesebb korben fel-
kelthessék.

Magyarorszagban a vaccinatio csakhamar 0&smertté lett és
az orvosok rendkivuli buzgalmat fejtettek ki, hogy azt minél
gyorsabban altalanositsak. Egyes kisérleteket 1799-ben is végez-
tek, de 1800-ban mar az oltottak tekintélyes szamot képviseltek.
A fennmaradt adatok tandsaga szerint Dr. Bene Fcrencz végezte
az els6 nyilvanos védd@oltast 1801. augusztus 27-én Pesten, utanna
Streit Janos Budan. Bamulatos buzgalommal kezdett hozza Cseh-
Szombatiig Samuel is, ki ugyszdélvan teljesen a vaccinatio Ugyének
szentelvén magat, az oltasokat a legkiterjedtebb mértékben gya-
korolta, és miutan az iranta val6é bizalom rendkivuli alakban
nyilvanult, az emberek messze vidékrél zarandokoltak hozza
gyermekeik beoltasa végett s tényleg ki is van mutatva, hogy a
legtobb gyermeket 6 oltotta be. A vaccina nyirkot De-Carrotol
Bécsb6l nyerték, mig kés6bb egyesek egészséges gyermekkel
Bécsbe utaztak s ott beoltattak, hogy idehaza friss és megbiz-
haté nyirk alljon rendelkezésukre.

A helytarté tanacs mar 1804-ben Scliraud Ferencz orsz. féor-
vos ajanlata alapjan rendeletet adott ki, mely a védhimlboltas
ugyét volt hivatva rendezni; Bene Fcrencz népszeri flzetben
ismertette meg a kdzdnséggel a vaccinatio hasznat és artalmat-
lan voltat; Pfisterer és Lenhossék orszagos f6orvosok pedig
(1813 —1826 —1829-ben) a vaccinatio Kkivitelére vonatkozoélag
kimerit6§ szabalyrendeleteket alkottak.

De nemcsak a févaros, hanem a vidék orvosai is lelkese-
déssel karoltak fel Jenncr vilagra szo6lé felfedezését és mélto



1V. A védhimlooltas térfoglalasa. 87

versenytarsakul szeg6dtek Bene és Cseh-Szombathy mellé. Kilo-
nds buzgalmat fejtettek ki Dr. Husztij pozsonyi, Dr. RiegJer
békési, Dr. Nagy komaromi (ki sajat gyermekeit oltotta be el6-
sz0Or), Dr. Marikovszky rozsnyodi, Dr. Lenhossék esztergomi, Emericli
nagyvaradi, Dr. Virkner és Lehéczky kassai f6orvosok.

Dr. RiegJer maga 1204 gyermeket oltott be, mialtal az akkori
jarvany szemmellathatélag alabbhagj™ott, amit eléggé bizonyit a
statistika, melynek adatai szerint 11 oly kozségben, liol az oltast
elfogadtak csak 64, 9 kodzségben pedig, hol nem fogadtak el 579
ember esett a himlé aldozataul.

1802-ben az orszag majdnem minden nagyobb varosaban
végeztek oltasokat és hogy az anyag minél koénnyebben legyen
megszerezhetd, Schraud Ferencz orszagos f6orvos javaslatara 6
nagyobb népességl varos nyirktermelésre lett utasitva. Javasla-
taban kovetelményul allitotta fel azt is, hogy az orvosok kell6
jartassagot szerezzenek maguknak az oltasban, hogy a nép felvi-
lagositasara és oktatasara kell6 gond fordittassék és hogy az
oltasok ellen6rzésére az egyes keriletekben u. n. igazgatd valasztma-
nyok alakittassanak. Ez meg is tortént, s pl. a megyék székhelyein
az alispan, tablabirak és lelkészek jelenlétében kellett végezni az
oltasokat.

1813-ban mar Kkiralyi parancs rendelte el a védhimldoltasok
rendszeresitését, kimondvan egyidejlleg azt is, hogy a vaccinatiot
kizarélag orvosok végezzék. 1815-ben és Gjabban 1826-ban jo olto6-
orvosok képzésére vonatkozoélag jelent meg rendelet, melyben ki
volt mondva, hog}Tsenki sem bocsajthaté szigorlatra , mielétt a
himl6oltasban valo Ugyességérél bizonysagot nem szolgaltatottr Bizony
kivanatos volna, ha a vaccinatio tanaban valé elméleti és gya-
korlati jartassagot a szigorlotdl ma is megkdvetelnék.

Azonban az orvosok minden igyekezete daczara a lakossag
minden rétegébe nem birta magat a vaccinatio befészkelni s igy
az oltatlanok szama folyvéast igen jelentékenj’ volt, s6t ez évrol-
évre szaporodott is, mely kulonésen az 1848-ik év utan volt
szembe6tld. 1852-ben azonban uj rendelet jelent meg, melyet a
lakossag kozott is szétosztottak s ekkor ismét erélyesebb kézzel
foganatositottak az oltasokat. Az egyetemen kozponti olté-intézet
létestilt, mely a vaccinatio buzgé és hatalmas apostola: Gebhard
Ferencz vezetése alatt m(ikodott.

A bécsi nemzetkdzi hygieniai congresszus 1873-ban kimond-
van a vaccinatio feltétlen sziukségességét, hatarozatat az 0Osszes
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kormanyokkal kozolte. Ennek eredményéul kell tekintenink az
1876. évi XI1V. torvényczikk (lasd a fuggelékben) megalkotasat,
mely a vaccinatiét mindenkire nézve kotelez6vé teszi. A hatésa-
gok részérdl tapasztalt kézony és egyébb korulmények nem hoz-
tak meg azonban azon eredményt, melyet a torvényhozas remélt
és gy 1887-ben az orszaggyllés a XX11. torvényczikkben Gjabb
intézkedéseket allapitott meg, melyek a vaccinatio kotelezettsé-
gét és a hatésagok részérol vald lelkiosmeretesebb eljarast jelen-
tékeny fokban megszigoritottak, (lasd a fiiggelékben).

Francziaorszagban mar 1800-ban megvetette labat a vacci-
natio és csakhamar egyesiletek alakultak annak minél tagabb
korben val6é terjesztése czéljabdl. Itt mar a papsag is, élén az
Orleansi puspodkkel kezébe vette az uUgyet és buzditotta a népet
az oltas elfogadasara. Az eredmény nem is maradt el, mert mar
1808— 1809-ben 737,772 volt azon egyének szama, kik magokat
a védodoltasoknak alavetették. Tudomanyos vizsgalatok a vacci-
natio értékének megallapitasa czéljabél itt sem hianyoztak, melyek
kozul kulonds érdemet szerzett maganak Laroche-Foucauld és
Dr. Duff'our és midén minden kétségen felllinek lattak az ered-
mény teljességét, nemcsak szoéval, de tudomanyos és népszerl
ropiratokkal igyekeztek odahatni, hogy a néppel a véd6éoltasok
hasznat megismertessék. Itt is megkellett vivni az ellentadborral
valo kiuzdelmet, mely szintén ropiratokkal dolgozott a vaccinatio
ellen és mely sokszor a legrutabb formaba oltoztetett hazugsa-
gokkal és mesékkel allott eld, csakhogy a kozbnséget a virag-
zasnak indult vaccinatio ellenségévé tegye. Faradozasuk azonban
sikerre nem vezetett, mert a kdzonség gyorsan megbaratkozott
az oltassal és minden félelem nélklul vetette magat ala a mdve-
letnek, mely az annyira rettegett himl6t6l valé menekvés biztos
szereként &allott elGtte.

Az inoculatio, mely Francziaorszagban anélkil is igen
gyenge labon allott, csakhamar eltordltetett és helyébe minden-
felé a vaccinatio Iépett. Rovid id6 alatt oltéintézetek létesultek,
melyeknek czélja nyirktermelés és a szegények ingyenes oltasa
volt. I. Napéleon 1809-ben adta ki az oltasrél sz6l6 decretumot,
mely 1843-ig maradt érvényben. A mily igazi lelkesedéssel fog-
tak hozza és folytattak is tobb évig, époly hanyagsag nyilvanult
iranta kés6bben, kuléndsen, midén tobb éven keresztil nem lato-
gatta meg jarvany az orszagot, ugy hogy Bonsquet foéolté-orvos
kimutatdsa szerint minden szaz szulott kozul csak 25 részesult
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oltasban. 1857-ben Francziaorszag er8s hiinldjarvany szinhelye
volt és az orvosok jelentéseib6l kitlnt, hogy az elhaltak mind
oltatlanok voltak; még inkabb megboszulta magéat az oltas elha-
nyagolasa az 1870— 71-ik évi haborad alkalmaval, a midén a fran-
czia katonak kozott oriasi pusztitast vitt véghez. Ezen és mas
alkalommal szerzett tapasztalatok végre is arra kényszeritették
a kormanyt, hogy a kotelezé oltast tdérvényhozasi utdén rendelje
el, mely rendelkezés a mai napon is fonnall.

Németorszag is 6rommel fogadta a vaccinatio felfedezését
és csakhamar intézkedéseket tett, hogy a lakossag megbaratkoz-
zék vele. Friderika porosz herczegné 1800-ban Pearson dr-tol ka-
pott véd6é himlonyirkot és Berlinbe kuldétte, hol azonnal végez-
tek vele oltasokat. A fogamzas ugyan nem volt minden egyes
oltottnal kielégité, de a hol beallott, ott az ellen6rz6 inoculati6-
nak semmi eredménye sem volt, mig a hol az elmaradt, az in-
oculatio hatasa heves fokban érvényesiult. Midén azutan Ill. Fri-
gyes Vilmos fiat eredménnyel beoltatta, egymasutan keletkeztek
oltéintézetek, melyek az oltasok dijtalan végezésére vallalkoztak,
s6t jutalmaztak az anyakat, kik gyermekeik beoltasarél gondos-
kodtak. Eufeland, Heim. Ballhorn, Stromeyer (Hannover), Lchr (Frank-
furt), Sommering és Goldschmidt emlitendék fel kulondsen, kik a
véd@oltasok uUgyének Németorszagban a legnagyobb szolgalato-
kat tették a felfedezés ismertetése, bevezetése és gyakorlasa altal.
Természetes, hogy az inoculatio gyorsan elvesztette labai alél a
talajt, s6t torvényben mondatott ki annak eltorlése, a kdzbnség
pedig figyelmeztetve lett, hogy a himlé ellen biztosabb &évszer,
mint a vaccinatio, nincs.

Németorszag minden allamaban gyors terjedést vett a vac-
cinatio, kotelez6vé azonban nem lett, csupan kulondsebb ajanlattat
az orvosok kaptak figyelmeztetést annak gyakorlasara. Kés6bb
midén a mindenfel6l mutatkozott kétségtelen eredmények a vac-
cinatio értékét egész teljességében bizonyitottak, egymasutan
hoztak meg a kényszeroltasra vonatkozé torvényeket. Bajororszag
mar 1807-ben behozta ugyan a kotelez6 oltast de azt szigorubba,
mely alakban ma is fennall, 1830-ban tette; Baden 1815-ben,
Wiurttemberg 1818-ban, Szaszorszag 1826-ban, Oldenburg 1828-ban,
Gotha, Meiningen 1829-ben és Braunselnceig 1832-ben alkottak meg
a kotelez6 oltas torvényét, melyek kozott a bajor és badeni voll
aranvlag a legszigorubb és eredményében is a legjobb, a mit a
statisztikai adatok is fényesen bizonyitanak. A szigorusag a védé-
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oltasok korul azonban nem volt midenitt megfelel6 és igy a
német parlament 1874-ben az egész orszagra nézve kotelez6 erejl
torvényt hozott, mely szerint minden gyermek els6 életévében az
els6 és 12-ik életévében az ujraoltasnak koteles magat alavetni,
mely mellett a katonasag ujraoltasanak (revaccinatio) végrehajtasat
is a legszigorubb alakban rendelte el.

Olaszorszagban rendkiviul gyorsan terjedt el a vaccinatio, a
miben a legfébb érdeme Sacconakl ezen lelkes, munkas és farad-
hatatlan oltéorvosnak van, Kit méltan neveznek Olaszorszag Jennerje-
nek. Koltséget és faradtsagot nem Kkiméivé folyvast dolgozott,
hogy az orszagban a vaccinatiéot kedveltté és népszeriivé tegye.
Bolognaban er6s himlgjarvany uralkodvan, Sacco faradhatlanul
végezte az oltasokat és sikerult is neki a tovabbi pusztitasoknak
elejét venni. Hogy milyen mély meggy6z6déssel és hatalmas
érvekkel allott Sacco a koézonség elé, bizonyitja azon tény, hogy
mig Londonban az els§ 2 év alatt 15,000, Németorszagban 300,0(X)
oltast végeztek, addig Olaszorszagban 8 év alatt 1*5 milli6 egyén
oltatta be magat, kik koézul maga Sacco 0*5 milliot oltott be.
Maga a kormany igen melegen karolta fel az tgyet és buzditotta
a lakossagot az oltads befogadasara; nem is maradt el ennek alda-
sos eredménye a mennyiben, mint Sacco mondja, 8 év alatt a
himl6é az orvosok jelentékeny része el6tt gyakorlatilag ismeret-
lenné lett. Sacco kulénben alapos tudomanyossaggal dolgozott a
vaccinatio tana szamos kérdésének felderitése érdekében s tény-
leg az 6 buvarlatai adtdk meg az alapot a tovabbi munkara,
melynek egyik rendkivil fontos eredményét képezi az animalis
nyirk felfedezése, a melynek szuléfoldjéul tényleg Olaszorszagot
kell tekintenunk. (Negri.)

Ausztriaban szintén rovid id6 alatt megkezdték az oltasokat,
amint Jenncr felfedezését nyilvanossa tette. Kuléndés buzgoésagot
fejtett itt ki De Carro és Dr. Carcno. A koézkérhazakban végezték
a legteljesebb orvosi feligyelet alatt az els6 oltasokat, majd a
lelenczhazban oltéintézetet allitottak fel, hol nemcsak ingyenes
oltasokat foganatositottak, de egyszersmind a vidék részére is
tenyésztették és gydjtotték az oltasra hasznalandé nyirkot.
Ausztridban 1886-ban jelent meg a kotelez§ oltast elrendel§
decretum.

Svédorszagban 1801-ben kezdették meg a védd&oltasok terjesz-
tését, melynél kuléndésen Dr. Gahn fejtett ki nagyobb buzgésagot.

Hasonlé gyorsasdggal és nagy lelkesedéssel fogadtak el a
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vaccinatiét Dania, Spanyolorszag és Schweicz s néhany év alatt
mindenitt rendszeresitették, utobbi helyen pedig még az oltas
kivitelére nézve is szigoru rendeleteket adtak ki. melyek azonban
idénkint enyhébbekké, majd veszedelem esetén ismét szigorub-
bakkéa tétettek.

Torokorszagban a faradhatlan de Carro honositotta meg az
oltast, de csak 1844-ben jelent meg az annak szilkséges keresztll-
vitelére vonatkoz6 rendelet, melynek érvényessége még mai nap
is fennall.

Oroszorszagban a porosz Dr. Schulze ismertette meg 1801-ben,
ki a lelenczhazban oltott be egy gyermeket a czam{@ kivansagara
s miutan a siker teljes volt, a gyermek az elsé kisérlet emlékéul
iyVaccinoffu melléknevet kapott. Lassankint tort Gtat az altalano-
sabb elterjedés részére, de rendszeresitése érdekében ezen O6riasi
birodalom nagy buzgésagot sohasem mutatott, daczara annak,
hogy pl. Pétervarott maga 1. Sandor czar alapitott oltdintézetet
és rendeleteket bocsajtott ki a védéoltasok végrehajtasara vonat-
kozélag. Mindez azonban csak irott malaszt maradt, mert a végre-
hajtas senkinek vagy csak igen kevésnek jutott eszébe. Nem is
maradtak itt el idénkint a pusztité jarvanyok, melyek tetemes
aldozatot kdveteltek maguknak a birodalom szamos tartomanyaban.

Egj’'atalaban azt mondhatjuk, hogy Eurépa minden &allama
igyekezett kisebb-nagyobb mértékben, hogy ezen hatalmas fel-
fedezést a lakossag korében ismertté és népszer(ivé tegye, de
mint minden ilynemd és korszakot alkot6 munka. ug}~ a vacci-
natio is nagy klUzdelmek utan, sokszor a megsemmisiulés veszélye
altal fenyegetve birt maganak helyet szerezni és ezen minden
tamadas daczara megmaradni. Egyik allamban gyorsan, masikban
lassan haladt kijeldlt datjan, de mindenitt biztos védelmet nyuj-
tott azoknak, kik bizalmukkal megajandékoztak.

Nemcsak Eurdpaban, hanem az ezenkiviul esé vilagrészekbe
is eljutott Jcimer felfedezésének hire s sehol sem talalt komoly
ellentallasra, f6ként midén mindenfelé ismételt Kisérleteket végez-
tek a védelem félreismerlietlen bizonyitasa czéljab6l. Amerika a
spanyol orvos Balmis utjan 6smerkedett meg vele 1803-ban, ki a
hajojan levé 22 gyermeket utazas kozben idokézonkint oltotta
be, hogy teljesen friss oltasi nyirkkal kezdhesse meg kisérleteit.
Tobb év mulva Cuba szigetén eredeti cow-poxra akadt s ezt
tenyésztette tovabb az oltott egyéneken.

Indidba De Carro juttatott védéhimlé-nyirkot, innen pedig
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Ceylonba vitték at, liol 2 év alatt 21,000 embert oltottak be. Majd
Sumatra, Hyderabad, Malabar voltak az oltasi kisérletek telepei s
a faradozasokat mindenutt siker koronazta. A spanyolok az dsszes
gyarmatokat ellattak nyirkkel s mindenitt maga a faradhatlan
Balmis végezte az oltasokat; épugy az 0 érdeméul tudhaté be az
is, hogy Ckina és Peru a vaecinatiéoval megdsmerkedett. A merre
csak jart, mindenitt megel6zte ajé hir s a lakossag harangzugas
kozott Udvozolte a varosok falai kozott, midén a vaceinatio jotéte-
ményében részesiteni jott az ezer és ezer jelentkez6t.

Perzsidba az angolok hoztak be és daczara annak, hogy
ezen népfaj egyatalaban minden Qjitas irant ellenséges indulattal
viseltetik, tlrhetd rokonszenvvel fogadta a vaccinatiot.

Ezen igen roévid torténelmi vazlatbol lathaté, hogy a vacci-
natiot mindenfelé lelkesedéssel fogadtak s midén tudjuk azt, hogy
hivatalos rendelkezés sehol sem tortént, mig a kisérletek ered-
ményei a felfedezés értékét be nem bizonyitottak, tehat mig meg
nem gy6z6édtek arrdl, hogy a vaceinatio haszna minden kétségen
felal all, akkor csak természetesnek talaljuk, hogy a mult sza-
zadban uralkodott és rendkivul pusztité himldjarvanyok Uujabb
kitorésétél valo félelem a bizonyitékok meggy6z6 ereje elbtt
meghajolni kényszeritette az emberiséget. A tény, hogy a vaccina
a himlé ellen mentesit, elvitazhatlan; gy6zelmet gy6zelemre arat
a vaceinatio szakadatlanul; elmaradhatlan tehat és kozel is kell
lenni az idének, midén a gy6zelem az egész vonalon, a vilag
minden részében teljes leend.

V. A védhimlooltads altal nyujtott mentesség.

Jenner hatalmas felfedezését a kovetkez§ kisérletekkel igazolta :

1. Tehénhimld altal véletlenul fert6z6tt egyénekbe variolat
oltott be és eredményt nem tapasztalt.

2. Eredeti tehénhimlét oltott be még nem fert6zott egyé-
nekbe és szabalyos vaccinakat kapott, mid6én pedig a vaccinak
normalis lefolyasa utan az illet6 egyéneken valédi himlével inocu-
latiot végzett, hatas egynél sem allott be.

3. Humanisalt vaccinaval gyermekrél gyermekre ageneratiok
hosszU sorozatan keresztul végzett oltasokat és mindig szabalyos
vaccinakat kapott, azutan tébb hé elteltével mindeniknél inocu-
latiot csinalt, de eredményt sehol sem ért el.
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Kés6bben ezen tapasztalatokat szamtalan buvar megerdésitette
a sajat kisérleti tapasztalatai alapjan; de megerd@sitették azon ered-
mények is, melyek a kiml8jarvanyok uralkodasa alkalmaval ész-
leltettek. Kitlint ugyanis minden alkalommal, hogy jarvanydulta
vidékeken azok, kik vaccinalva voltak, még akkor is mentesek
maradtak, ha folyvast a himlés betegek kozott tartézkodtak, mig
azok kuzul, kik oltva nem voltak, szadmtalan sokan estek himl&be.
Erre vonatkozo kisérleteket nagy szammal végeztek a Pearson dr.
vezetése alatt miGkodd londoni oltéintézetben a legkulénfélébb
modszerek igénybe vétele mellett. Nem csupan variolatio atjan
végeztek oltott egyéneken ellen6rz6 kisérleteket, hanem odaig is
mentek, hogy himl8s betegekkel egy agyba fektették 6ket, majd
ily betegek himlégenyes ingét huztadk reajuk, de fert6zést egyszer
sem észleltek, még a modifikalt himlé (variolois) alakjaban sem.
Maga Pcarsm 1880-ban 19,000 oltast végzett és ezek kozil 5000-nél
tett utdébb ellenérzé oltast varidlaval, de minden legcsekélyebb
eredmény nélkiul. Tobb mint szdzezerre ment a szazad elején az
igy megvizsgalt egyének szama s egyetlen egy esetben sem ész-
lelték a variolatiénak positiv eredményét. Sacco, S6nmering, Tliouret,
és Ballhorn az ellen6rzd oltasok részrehajlatlansaganak igazolasa
Széaljabol nemcsak orvosok, hanem hatésagok jelenléte mellett
végezték kisérleteiket és sohasem voltak képesek himlét eléidézni.
Kisérleteiknek csak csekély részéhez vettek tehénhimlét, legtdobb-
sz0r az emberre atultetett, azaz humanisalt vaccinat alkalmaztak

Szép példajat mutatjak a vaccinatio altal nyujtott mentes-
ségnek Sacco feljegyzései, melyek szerint pl. a milanéi kérhazban
hol tobb nagy koérterem volt a himlés betegek részére berendezven®
a vaccinatio el6tti jarvanyok idején mindig sok volt a himl8s
beteg, mig annak behozatala utan ugyszélvan allandéan uresek
maradtak a kortermek. Concasio faluban, hol a jarvany hevessége
oly nagy foku volt, hogy 100 himlé beteg kodzul 00— 70 meghalt,
Sacco a még egészséges lakosokat beoltotta, mire a himl6 szembe-
tin6é gyorsasaggal megsziint. Woodtvgllc londoni himlokérhazi
igazgatd és orvostanar 7300 egj’ént oltott be sikeresen s midén
ezeknek majdnem felénél variola oltasokkal ellen6rzé kisérleteket
végzett, egy esetben sem latott himlét fejlédni.

Jcnner és vele egyutt tobben azon meggy6z&6dést vallottak,
hogy a vaccinatio altal nydjtott mentesség az élet egész tartamara
kiterjed s bar maga Jermer is tobb esetben észlelte, hogy mar
sikerrel oltott egyének kozul toébben a késébbi években himl&be
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estek, mégis hajland6é volt ezt inkdbb az oltasnal hasznalt anyag
rosszasaganak, mint a mentesség megszlnésének tulajdonitani.
WiUan jeles angol klinikus az 1805-ben Londonban uralkodott
himl6jarvany alkalmaval azt tapasztalta, hogy bar az oltottak
legnagyobb része mentes marad, mégis nehanyan enyhe foku
variolat (varioloist) kaptak, a nem oltottak koézul pedig a legtob-
ben sudlyos alaki himlébe estek. Ebb6l azon koévetkeztetést vonja
le, hogy ,a vaccinati6 ha nem is véd foltétlenil a himléméghetegedés
ellen, de védelmet ad annak veszélyei ellen “

Burggraeve ugyanezen jarvanyrol kozli, hogy mar az els6
hénapok alatt 1779 gyermek halt el. Miutan pedig mindenkit
uralt azon meggy6z6dés, hogy a vaccinatio teljes védelmet nvujt
a megbetegedés ellen, ezen adatok lattara erds vita targyava tették
a parlamentben a véddéoltas kérdését. Kitlint azonban, hogy a
164,000 himldomegbetegedés kozott esupan 56 volt oltott, kik kozul
egy sem halt meg, mig a tébbi mind oltatlan 1évén, koztuk a
halalozas ijesztéen nagyra ndvekedett.

Az ellenérz6 oltasok mindig az oltads utan rovid id6re, par
honapra és csak egyes ritkabb esetekben 1—2 évre torténtek, de
ezenkivul az oltas utan rovid idé mulva kitélt himldjarvany is
megkimélte az oltottakat s igy nem csoda, ha a mentesség fenn-
allasa igazolva lett; azon észlelet pedig, hogy egyesek az oltas
utan sok év mulva sem voltak fogékonyak sem a variola sem a
vaccina irant, még nem bizonyiték az Osszes oltottak egész életére
terjed6 immunitasanak megallapitasara.

A himlé megbetegedések koriul szerzett tapasztalatok tébbszor
kimutattak, hogy oltott egyének a himlét az oltas utan bizonyos
id6 mualva, bar legnagyobb rész enyhe alakban, megkaphatjak,
ami egyszersmindenkorra véget vetett azon felvételnek, hogy az
oltas az élet egész tartamara mentesit, de hogy immunisalé hatasa
rendkivil nagy, bizonyitja tobbek kozétt 1)r. Evers észlelése is,
ki sorozasi jarasaban vizsgalatot végzett az oltas és himlozés
kozotti viszony kideritésére nézve sazt talalta, hogy 2638 vizsgalt
feln6tt egyén koziul 2368 kifejezett oltasi heggel birt, mig 270
oltatlan volt. Az oltottak kozul 28 himlézott, mig az oltatlanok
kozul 199, tehat 62-szer tobb oltatlan, mint oltott esett himl6be.
A védhimlének az emberi szervezetre gyakorolt hatasarél ugy a
kisérletek, mint a jarvanyok alkalmaval szerzett tapasztalatok
alapjan azt modhatjuk, hogy az altala nyQjtott mentesség nem feltét-
len, de az kétségen feléd all, hogy az oltas utan tobb évre mentesiti az
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oltottal a ragalyozas ellens ha mégis megtorténik az a valéban ritka eset'
hogy egy-egy oltott az oltas utan rdévid idé malva himlét kapna, akkor is
kifejti hatasat, amennyiben a betegség enyhe, veszélytelen lefolyast mutat.

Ugyanezen tétel all azonban azon esetekre nézve is, melyek-
ben mar egyszer himl6zott egyén esik njbdl himlébe. Ez sem véd
véglegesen, de egy bizonyos ideig foltétlentul és az Ujabb meg-
betegedés az esetek elenyészd csekély szamanak kivételével, szintén
leginkabb enyhe lefolyasa.

Részrehajlé lennék, ha meg nem emliteném, hogy az oly sok
szazezer liimlos beteg kozott talalkoztak olyanok is, kik révidebb
hoszabb id6kézbékkel 2-szer. s6t tobbszor is estek himl6be. Paulini
pl. egy 12 éves fiurdl emlékezik meg, ki a himlét allitélag 5
izben allotta ki. Borcllus egy aszonyrol ir, ki 7-szer volt liimlés ;
Bicrling pedig oly gyermekrél szol, ki9 hét alatt 2 himl§ ragaly-
zast allott ki. Bar magam is kétségtelennek tartom, hogy egyik
masik egyén Ujabban eshetik az évek bizonyos szadma utan him-
I6be, s6t azt is elismerem, hogy elvétve 2—3— a&-szeri himl&zés
is fordulhat el§ (2-szerit magam is lattam), de azt, hogy valaki
9 hét alatt 2-szer allotta légyen ki a himlét, kétségbe vonom,
mert hiszen ez esetben alig hogy az égjuk lefolyt, régton utanna
kellett a masodiknak Kkitdérni. Ezen esetben inkadbb azt gondolom
hogy a 2-ik megbetegedés varicella volt, mely tudvalevéleg egészen
kulonallé és enyhe betegség. Az ily kett6s infectiora nem egy, de
szamos példat lattam gyermekorvosi gyakorlatomban, midén pl.
a kanyar6 lefolyasa utan alig par napra varicella vagy viszont,
majd midén kanyardé utan azonnal hokhurut vagy vorlieny
(mint ezt a jelen évi kanyar6é jarvany alatt tobbszor észlel-
tem) lépett fel. Arra szintén lattam példat az 1886—87-ik évi
himlé jarvany alatt, hogy egy budapesti csaladdban két oltatlan
gyermek himlét allott kisareconvalescentia stadiumaban varicella
altal lepettek meg (melyet aztan a beoltva volt testvérek is meg-
kaptak). Azt azonban nemcsak a himlénél, de a tobbi ragalyos
betegségek egyikénél sem tapasztaltam s azt hiszem gyakorlattal
foglalkoz6 kartarsaim kozul hasonlékép senki sem. hogy egy
egyén egy és ugyanazon betegség altal ily rovid id6 alatt kétszer
egymasutan ragalyoztatott volna.

Helyén valénak latom ittfelemliteni tébbeknek azon nézetét,
hogy a variola, tehat a vaccina is, a baranyliimlovel (varicella)
azonos betegség és igy azok ez ellen mentességet nyujtanak.
Ez hatarozottan nem all. A varicella teljesedi 6nallé betegség, melynek
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a valédi emberi himléhéz semmi koze sincs. Igaz, hogy alakjat tekintve,
hasonlatossag a két himléfaj kozott taldlhaté annyiban, hogy
hélyagképz6dosben nyilvanulnak, de ha a sok tlunetet, melyek
azon felvétel helytelenségét bizonyitjak, figyelembe vesszik, ugy
minden kétségen feltl el kell fogadnunk a baranyhimlonek a
kulénallé betegségek kozé valé jogos sorozasat. A baranyhimlé
a valéban enyhe betegségek kozé tartozik, lefolyasa a valodi
himl6éhez képest gyors, a kiséré6 lazas mozgalmak és altalanos
roszullét annyira csekély foka szokott lenni, hogy a gyermekek
megbetegedésére a szul6ket csupan az elszértan jelentkezett hélya-
gos kiutés figyelmezteti. Alig jon el6 olyan eset, melynél talan
2—3 napig tartd laz vagy altalanos kifejezett roszullét mutatko-
zik, mig azt tobbszor észleljuk, kilondsdn varicellajarvany alkalma-
val, hogy a hdélyagcsak nagyobb szammal térnek el és még ennek
daczéara is a lefolyéas elég gyors és enyhe. A hélyagok fejl6désében is
feltalalhaté a kulonbség, amennyiben a gobképzddés a baranyhim-
I6nél elmarad, a megjelent kis vorés foltocska gyorsan hoélyago-
sodik és par o6ra alatt viztiszta folyadékkal telik meg. Koldok-
szer(i bemélyedés rendszerint hianyzik, noha fordulnak el6 egyes
ritka Kivételek, midén egy-egy hoélyagon behlzédas észleltetett.
Legfeltinébb kiilombséget képez kozottik azon bebizonyitott
tény, hogy a varicella a variola koézvetlen kiallasa utan épugy,
mint Kkitdrése el6tt rovid idével Kkifejlédhetik, anélkul, hogy
egyik a masikra befolyast gyakorolna, tovabbéa, hogy a védhimlé-
oltdas semmiféle mentességet nem nydjt ellene s viszont a barany-
himl6 kiallasa sem a vaccina, sem a variola elleni mentesitést
nem idézi el6. A baranyhimlé fert6zése mindig baranyhimlot
eredményez, variolat sohasem és viszont.

Az angol kékkonyv (27. lap) a kovetkez6 végeredményt
allapitja meg: ,,Bar az els6 oltds nem véd az egész életre, mégis a
sikerrel oltottak kevésbé vannak a himléveszélgnek kitéve, mint az oltat-
lanok, az ujraoltottak pedig még kevésbé, mint a hosszabb id6 el6tt
oltottak. Mindenesetre az oltottaknal a himlé enyhe és veszélytelen, a
hal&lozasi arany pedig a nem oltottakéhoz képest elenyészd csekély,L

Az oltas altal nyudjtott mentesség bizonyitasara hivatkozha-
tunk a statistikai adatokra, melyek vilagos igazolasaul szolgalnak
azon ténynek is, hogy a himl6 ereje a vaccinatio behozatala o6ta
jelentékeny, ugysz6lvan bamulatos médon lett megtorve. Itt is
az angol kékkonyv statistikai adatait idézem, mely szerint egy
millié lakosra esett:
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Az oltas behozatala el6tt Az oltas behozatala utan
1777—1806-ig (29 év): 1807—1850-ig (43 év):
Als6-Ausztriaban
Felsd-Ausztridban
Styridban
Csehorszagban
Triesztben
Tirolban
Morvaorszagban
Szilézidban
Galiczidban
himléhalalozas.
London vesztesége a mult szazadban egy millié lakosra sza-
mitva B—4000, mig 1846—55-ig csupan 338 volt.
Berlin 1781— 1805-ig 3422, 1810— 1850-ig 176 embert veszi-
tett el himl6 kovetkeztében.
Széaszorszag 1776 - 1780-ig 719, 1816— 1850-ig 170 halalozas-
sal szerepel a himlé statistikajaban.
Svédorszagban 1774-1801-ig 2850, 1810— 1850-ig 158 ember
halt el himl&ben.

Es bar ezen adatok eléggé bizonyitjak, hogy a vaccinatio
behozatala 6ta a himl6-esetek szama feltin6 mértékben aléaszal-
lott, mégis soknak kell mondanunk az oltas behozatala utan el6-
fordult halalozasok szamat is. Ezen koérulmény azomban abban
leli magyarazatat, hogy a vaccinatio nem volt altalanosan az
egész lakossagnal végrehajtva. A statistikai adatok megbizhat6-
sdga néha-néha kifogas ala is eshetik, mert tudjuk, hogy sok
esetben nem az orvos nyudjtja ezeket, hanem a halott vagy beteg
kornyezete, minek folytan kdonnyen fordulhat el6, mint ezt Schtiz
mondja, hogy a bluntetéstél valé félelem miatt oltottnak vallanak
olyanokat, kik talan soha oltva nem voltak. Lehetséges az is,
hogy tobben a megbetegedettek kozul oltva voltak ugyan, de
nem birtak a megkivant tunetekkel jaré védohimlével, a mi a
mentességre jelentékeny befolyast gyakorol. Altaldaban azonban a
mult szdzad himléjarvanyai alkalmaval elhaltak viszonya az oltas
behozatala ota elhaltakéhoz dgy all, mint 100:4. Szembetlnd
bizonyitékat nyujtja e szamitas helyességének Wirtemberg, hol a
himl6betegedési esetek tablazata azt mutatja, hogy

1780— 1789-ig 23.364

1790— 1799-ig 32.188
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1800— 1809-ig 21.579

1810-ben 184

1811 —1830-ig néhany szaz egyén esett himlébe,
mig a halalozasok szama: 1831— 36-ig 198

1848—50-ig 615 (jarvany idején)

1854— 63-ig 150

1864— 66-ig 655-0t tett ki, daczara an-
nak, hogy Wurtemberg lakossaga a XYUL szazad kozepén felényi
volt, mint a X1X. szazad ko6zepén.

Stuttgartban 1792— 1801-ig 857 egyén halt meg himlé kovet-
keztében s midén a vaccinatio altalanossa lett, 1807— 1816-ig
csupan 3 himléhalalozas van feljegyezve.

A Vvéd6é oltasok haszna feltlinéen kulondsen ott tapasztal-
hat6, hol azok &ltalanositva vannak, féként akkor, ha KivitelUk-
nél a szabalyok megtartasara figyelemmel vannak, noha ott sem
tagadhaté el a j6é eredmény, a hol nincs mindenkire nézve kote-
lez6vé téve, hogy magat az oltasnak alavesse.

Csehorszagban 1808— 1820-ig, tehat 12 év alatt 60,485 egyén
halt meg himlében s ezek kozil egy sem volt oltott, pedig az
ezen id6 alatt oltottak szdma 865,724-re emelkedett. De kotelezd
nem volt a vaccinatio és igy a lakossag tobbi része, daczara az
1809—10-ben uralkodott ©6riasi jarvanynak, oltatlanul maradt;
nem is kimélte meg a jarvany ezeket és rovid id6 alatt csupan
a gyermekek ko6zul 13000-et ragadott el, mig az oltottak kozott
csak két megbetegedés, halalozas pedig egy sem fordult el6.
Hasonlé eredményt mutat fel Wirtemberg, hol 208.322 oltott egyén
kozott 1831— 36-ig, daczara az 1833-ik év nagyobb és a tobbi
évek kisebb jarvanyainak, csak 19 esetben észleltetett himl6bete-
gedés, ezeknek is legnagyobb része a 20— 30, kisebb része a 10— 20
életév kozott volt, mig a 10 éven aluliak alig emlitésre érdemes
részt képeztek. Koppenhadgaban az 1825-ik évi jarvany alatt az
oltottak O*8%-a és az oltatlanok 22%-a halt meg a himlében.

A statisztikai adatoknak egész hosszu sorozatat lehetne még
Osszeallitani, melyek minden kétséget kizar6 modon bizonyitanak
a mérhetetlen hasznot, melyet a vaccinatio az emberiség szamara
biztositott, nem is kell egyébre hivatkoznom, mint Berlinre, hol
az azel6tti jarvanyok oriasi pusztitast vittek véghez az oltatlanok
kozott, a kotelez6 oltas és ujraoltas behozatala és annak szigoru
keresztulvitele o6ta pedig 1877-ben 4, 1878-ban 3, 1879 és 1880-ban
2 -2 himléhalalozas fordult el6. Altalaban megallapitott és posi-
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tiv tény gyanant all eléttink az, hogy — mint Oesterlen mondja —
a himl6halalozasok szama az oltas behozatala 6ta 110 részre, oly
helyeken pedig, hol az oltas kotelez6, egész 140— y~-edrészre
szallott ala.

A vaccina mentességet njmjt® épugy a variola, mint a sajat
virusanak hatasa ellen, a mit az ellen6rz6 kisérletek szintén iga-
zolnak. Ha ugyanis a vaccina sikeres kifejlédése utan ismételten
vaccinatiot végezink, Ujabb védékimlét egy esetben sem fogunk
kapni, természetesen csak egy bizonyos id6tartamon beltil, mert
az immunitas megsziintével a fogékonysag épugy a variola, mint
a vaccina virusa irant ismét felébred.

Hogy a vaccina védé ereje mikor veszi az oltds utan kezde-
tét, arra vonatkozoélag szamtalan kisérlet végeztetett. Bryce, Jahn
és masok akként torekedtek azt megallapitani, hogy az oltasra
jelentkezett egyénnél 6 egymasutan kovetkez6 napon végeztek a
kar egy-egy helyén oltast s azt tapasztaltdk, hogy az 5-ik napig
végzett oltasok megfogamzottak, egyszerre értek meg a 12-ik
napra s a porkok is korulbeltil egyidoben estek le; a 6-ik nap-
t6l kezdve alkalmazott oltasok mar csak igen csekély reactiot
okoztak, de vaccina fejlédést nem inditottak meg. Sacco az oltas
utan kovetkez6 5-ik napig, naponta végzett variolatio utan azt
talalta, hogy az oltottnal gyors lefolyast mutatdé altalanos kiltés
lépett fel;, a 6-ik és 7-ik naptdl kezdve mar csak localis himlé
fejlédott; a 8— 10 napon végzett variolatiok igen enyhe localis
reactiot hoztak, mig a 11-ik napon tortént Kkisérletre mar ez sem
jelentkezett. Zohrer mar a 7-ik napos vaccinarél allitja, hogy a
védoerot teljesen Kifejti, mig Kulin az 5—6-ik napot tartja azon
id6szaknak, melyben az immunisalé képesség beallott, s melyen
tal méar az Gjabb oltas semmi eredményt sem hozhat.

Sajat tapasztalataim (29 gyermeken) azt mutatjak, hogy az
oltas utani 4-ik napon végzett potoltas még hozhat ujabb vaccinat
az els6h6z hasonlé fejl6déssel, azonban az 5-ik naptdl kezdve a
8-ikig mar mindikabb durvanyos pustuldkat lattam fejlédni, a 8-ik
napon végzett potoltds utan azomban én még sohasem lattam a
karczolas helyén minden koralmény kozott fejl6dé sebzési reac-
tion kivul egyéb eredményt, noha, kuldondsen a 8-ad napi pot-
oltast minden oltasi idényben elég gyakran van alkalmam végezni.

Latni valé ezekbdl, hogy a védoerd kezdetét pontosan meg-
hatarozni nem vagyunk képesek, de az kétségenkivil allénak
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latszik, hogy a védéére) lassankint fejti ki hatasat és korulbelil
a 8—9-ik napon ¢éri el teljes immunisalé képességét.

Fontosabb azonban a mentesség tartaméanak kérdése. Azt
hiszem, helyes Gton jarok, midén azt allitom, hogy a mentesség
tartama nagyrészt individudlis sajatsagok altal van feltételezve.
Szamtalanszor van alkalmunk Téatni egyéneket, kik az oltas vagy
a himl6zés altal egész életiukre Kkitérjed6leg mentesek maradtak
az Ujabb vaccina vagy variola fert6zés ellen, mig mas hasonlé
kord, hasonlé viszonyok kozott él6, és hasonlé eredménnyel
vaccinalt vagy himlézé6tt egyének bizonyos id§ elteltével ismét
fogékonysagot tanudsitanak Ugy a vaccina, mint a variola irant.
Latjuk tovabba sok esetben, hogy egyes egyének a vaccinatio
altal nyert immunitasukat gyorsabban vesztik el, masok ellenben
sokkal kés6bben, amire nézve elég tapasztalattal kinal a revac-
cinatio sikereinek kulénb6z6sége. A gyermekkorban mar oltott
egyik egyénnél pl. 10 éves korban tokéletes fogamzast talalunk
a revaccinational, masik egyénnél mar csak mérsékelten fejlett
vaccinat észlelunk, mig egy harmadik egyénnél absolute semmit.
Elsd esetben fel kell vennink az immunitas tokéletes kialvéasat,
2-ik esetben a sziintfélben levé immunitast vagy az ébredésben
lev6 fogékonysagot, B-ik esetben pedig a még mindig fennallé immu-
nitast. Az évek multaval azonban ez a legtobb egyénnél fokoza-
tosan Kkialszik, ugy hogy sokkal nagyobbnak mondhaté azok
szama, kiknél bizonyos id6 alatt megszlinik, mint a kiknél aranylag
hoszu ideig vagy éppen az élet egész tartama alatt fennall. Es
hogy fokozatos az immunitas Kkialvasa, azt ismét legfényesebben,
legmeggy6z6bben a revaccinational szerzett észlelések bizonyitjak.
'Wiirtembergben 15 évre, Németorszagban 10 évre teszik a men-
tesség tartamat, de vannak sokan, kik csak 7 évig, s6t olyanok
is, kik ennél rovidebb ideig biznak a mentességben. S miutan az
immunitas tartama ennyire ingadozd, a statisztika segélyéhez kell
fordulnunk annak lehet6leg helyes megallapitasanal, hogy atlag
hany Ov alatt ébred fel az oltas utan Gjbol a fogékonysag, mialtal
azon id6pont, melyben a vaccinatio a himldfertézése ellen mar
nem nyudjt védelmet és melyben a revaccinatio Kivitelének sziiksége
bekdvetkezett, megkodzelitdleg meghatarozhaté legyen.

A londoni hhnlékérhazbau 1828-ban 141 himlobeteg kozott,
kik oltva voltak:

10 éven aldél volt 7 = 4%9°'0
15 éven aldl volt 16 -= 11-4% és
15 éven felul volt 118 = 83*7% (dr. Gregory).
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Kopenhagaban 1825-ben 257 oltott egyén betegedett meg
himlében s ezek kozul 7 éven alél volt 24, 10 éven aldél 42, 12
és 23 év kozott pedig 191 (dr. Moehl).

Wiirtembergben az 1827-ben uralkodott himléjarvany alkal-
maval 9 éven alél levé oltott egyénnél nem észleltek himlét,
mig 16—20 év kozott igen soknal (dr. Tritschler). Az ugyanitt
1831—36-ig uralkodott jarvany alkalmaval dr. Heim szerint 1055
oltott egyén esett himlébe, kik kozul:

1— 5 éves volt 40
6—10 55 5y 68
11— 15 » ” 186
16-35 " . 161

Dr. Mayer az 1858—60-ik évi jarvanyrol koézli, hogy 570
oltott egyén szenvedett himl6ben, ezek kozul a 10 éven aldliak
1%-ot, a 15 éven aldliak 2'6°/0ot és a 16—60 oOv kozottiek
96'2% -0t képeztek.

A bajororszagi 1865—66-ik évi jarvany alatt oltott himlOs
beteg 711 volt, kik koézual 19 volt 10 éven aldli korban, mig a
tobbi mind id8&sebb.

Az 1886-ik évben Magyarorszagban uralkodott himldjarvany
alkalmaval Korosi kozlése szerint 16 korhazban 06sszesen 1113
himlébeteg apoltatott, kik kozul 631 volt egyszer beoltva. Kor
szerint pedig volt e 631 kozott
1 éven aldl 1—5 évig 0—20 évig 20—30 évig 30—40 évig 40 60 évig

0 12 271 249 72 24
és 60 éven feluli korban 3.

Ugy hiszem elegend6, ha az emlitett adatokat mérlegelve
levonjuk a kovetkeztetést a mentesség idejére nézve. Lathato,
hogy a mentesség mar az els6 életévekben is megszinhetik, noha
ez csak rendkivul csekély szamot képez; lathaté tovabba, hogy
minél tébb év telt el az oltas utan, annal inkéabb tldnik el a
vaccina altal nyujtott mentesség ereje, mely tet6fokat korulbelul
a 12—15-ik évben éri el. Ennélfogva a 10-ik évet vehetjuk fel a
fogékonysag tobbé kevésbé teljes felébredése idejének atlagaul,
nem zarvan ki a lehet6séget, hogy egyeseknél ezen id6én belll
is felébredhet az, vagj" hogy ezen idén tal is fennallhat a men-
tesség ereje. A védhimlooltasrol szélo 1887. XXII. t.-czikk a
12-ik életév betodltése eldtt rendeli el az ujraoltast az iskolak,
gyarak, intézetek stb. névendékei részére, tehat ha az els¢ élet-
évben eszk6zolt oltastol szamitjuk az id6pontot az ujraoltas Kivi-

Dr. Hainiss G.: A védhimlgoltas kézikényve.
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telére, agy latni fogjuk, hogy az, kéridlbelidl 10—11 évi tartam
utdan a 11— 12-ik életévre esik, ami leginkabb meg is felel az
ujraoltas szukséges végrehajtasi idejének.

Ezek utan onként meril fel a kérdés, hogy mikor tarthatjuk
a vaccinatiot eredményesnek, azaz, mily jelenségeket Kkell arra
nézve dontéknek elfogadnunk, hogy a vaccinatio az atlagos 10
évi mentességet a beoltott szadméara biztositsa?

Vannak, kik els6 sorban attél teszik a vaccinatio sikerét
figg6vé, hogy a vaccina teljes kifejl6désekor héemelkedés mu-
tatkozott-e. Masok az oltasi helyeken fellépett hélyagok szamat
tekintik donté kordlménynek a mentesség ereje és tartamara
nézve, majd ismét masok azon véleményben vannak, hogy az
er6sebb lobos udvar, a szomszédos kotdszdvet beszlirddése nydjtja
leginkabb a teljes mentesség criteriumat.

Mindezen nézetek azomban ily kulénallé alakban nem all-
hatnak meg, mert elég gyakran jonnek elénk vaccinahdlyagok,
melyek lazzal vagj' erbsebb kotészovet- és bdbrelvaltozasokkal
nem jarnak, mégis immunitast kolcsondznek a kivant iddére.
Legbiztosabb tampontul tekinthetjuk a siker megitélésénél a
hélyagcsak normalis fejlédését és lefolyasat, azaz a valdédi vaccina
jellegzetes tuneteinek jelenlétét (melyrél egy kés6bbi fejezetben
fogok beszélni), noha ezek kézul is hianyozhatik csekély mér-
tékben egyik vagy masik, a nélkil, hogy jelentékenyebb befo-
lyast gyakorolna az immunitas tokéletességére.

Nem Kicsinylendd kovetelménynek latszik a jol Kkifejezett
vaccinahegek jelenléte. Jenner kezdetben csak egy helyen oltott;
Hcim valamint altaldban a franczidk mar 6 helyen ; Németorszag-
ban az el6szor oltanddé egyénen 6—8 szurast végeznek, mig az
ujraoltasnal a 12 helyen valé oltdas van el6irva. Vannak, kik azt
tartjak, hogy egy tokéletesen Kkifejl6dott vaccinahdlyag is elegendé,
mert az mar teljes immunitast szerez az oltottnak, mint ez Wir-
tembergben altalaban el is van fogadva. Sokan azt hiszik — és ez
allitds jogossagat a statistikai adatok igazoljak — hogy mentul
kevesebb a kifejlédott vaccina-kUtegek szama, annal roévidebb
ideig tart a mentesség ereje; erre azonban kdnnyen felelhetnénk
azt, hogy oltsunk 40—50, s6t tobb helyen is, hogy ezen tartam
hosszabb, esetleg az élet hataraig tarté legyen. No, a nagyon sok
hélyag el6hivasa nem volna oly k6zombds, mert kdnnyen artal-
mara lehetne az oltott egészségének, de tekintsik a variolat, mely-
nél a pusztuldk szama sokszor szazakra, s6t ezrekre megy, az
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altala létrehozott mentesség mégsem tart hosszabb ideig, mint a
4—6 rendes vaccina-holyag altal feltételezett. Az orszagos koz-
ponti védhiralé-oltéintézetben gyakran van alkalmam oly gyer-
mekeket oltani, kik a megel6z6 évben mar oltatvan, csak egy
gyengébb fejl6dést mutaté heggel birtak s az ujraoltas az esetek-
nek tébb mint felénél kifogastalan eredményt hozott, a tobbinél
vagy gyenge, satnya vaccinat vagy esetleg éppen semmit sem,
de a 2—3 vagy tobb év mulva végzett ujraoltdas csaknem minden
esetben eredményt hozoé volt. A statistikai adatok vilagosan beszél-
nek a hegek szamanak és min6ségének a mentesség erejére és
tartamara gyakorolt befolyasarél; igy pl. a londoni himlékérhaz-
ban Wulfsohn adatai szerint

703 oltasi hegnélkili beteg kozual meghalt 47*5%

516 egyetlen és rossz heggel biré beteg kozul 25*0°/0

632 egy jo heggel biré beteg kozul . . 5'3%

677 két j6 heggel biré beteg kozul . . . 4-1%

301 harom j6é heggel biré beteg koézul .2*3%
mig azok kozul, kik 4—6 vaccinaheggel birtak,csak 1*1%
halt meg.

Maga ezen londoni kimutatas elég vilagosan mutatja, hogy
— mint fentebb emlitém — a sikeres véddoltas és a tartdés men-
tesség megallapitasanal egyik legfontosabb tényezé a normalis, a
lehet6leg minden kdovetelménynek megfelel§ lefolyassal biré vaccina
jelenléte, mely azutan mindenesetre jol Kifejezett heget fog hatra-
hagyni. Ezért, ha megbizhaté oltéanyag all rendelkezésinkre, soha-
sem oltsunk négynél kevesebb helyen, de biztossag kedvéért jobb,
ha azt 6 helyen végezzik. Egy vaccinaval sohasem vagyok meg-
elégedve, bar nem akarom hatarozottsaggal kimondani, hogy az
immunitast egy lidlyaScsa nem szerezhetné meg, de a tartamra
nézve semmi kérdlmények kozott sem fogadhatom el kielégitének,
hanem ilyenkor vagy figyelmeztetem az anyat a siker tokéletlen
voltara és az oltasnak 2 vagy 3 év mulva valo feltétlen ismét-
lésére, vagj' autorevaccinatiot végezek, azaz, a Kifejlett egyetlen
vaccinat felnyitom és a gyermeket sajat nyirkjével Ujra beoltom,
mely eljaras, bar az esetek legnagyobb részében eredményt, Gjabb
vaccinafejlodést nem provokal, mégis, miutan ez Kkizarva nincs,
mindenkor kotelességemnek tartom az autorevaccinatiot megcsi-
nalni, mert siker esetén a mentességet er@sitettem és tartamat
hosszabbitottam, siker hianyaban pedig megvan legaldabb a meg-
nyugvasom, hogy az oltott gyermek ezen egy vaccinaval is, noha

A
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révidebb id6re, mentességet nyert. Két vaecinahdlyag jelenléténél
mar sohasem végzek autorevaccinatiét, mert itt a mentességet
elég erb6snek és a tapasztalat szerint hosszabb tartamra kihaténak
tartom, de ennyit okvetlenil meg is kell koévetelnink, hogy a
védd@oltast sikeresnek dsmerhessuk el.

Vetter, Eulenburg, Loffler, Biedert és DeutscJihein, valamint
Marson és Oppert mindannyian azon meggy6z6dést valljak, hogy
a vaccinahoélyagok szama a mentességre nagy befolyassal van, de
nem kevesebb befolyast gyakorol a vaccindk min&sége sem, mert
ha toébb hdélyagosa van is, szikséges, hogy azok teljesen meg-
felel¢ fejl6dést mutassanak, ellenkezd esetben az oltdas nem tekint-
het6 mindig biztos sikerlinek. Ez azonban csak az els6é oltasra
nézve all, a revaccinatio sikerét, mint latni fogjuk, masként TItél-
juk meg.

A hegek mindéségébdbl, nézetem szerint, csak az oltas utan
kovetkez6 6— 10 évig kovetkeztethetink a mentesség fennallasara
és erejére, ezentdl mar, barminé erésen kifejezett hegek alljanak
is szemeink el6tt, nem szabad, miutdn a vaccinational szerzett
tapasztalatok sokszorosan meggy6ztek arrél, hogy a leger6sebb,
mély és nagy hegek daczara az ujraoltds a 12— 15-ik évben sikerrel
jart. Gregory ugyan azt tartja, hogy a j6 heg mindig biztos jele a
fennall6 mentességnek, de ez allitas értékét igen gyakran meg-
semmisiti a gyakorlati tapasztalat, midén a jé heg daczara a
fogékonysagot ismét felébredtnek talaljuk. Kitkabb esetben azt
is tapasztaltam mar, hogy oltottnak mondott gyermeknél a heg-
nek csak halvany nyomait taladltam és a foganatositott ujraoltas
sikertelen maradt, jeléul annak, hogy a mentesség, daczara az
alig lathaté hegeknek, még fennallott; csakhogy erre altalanos-
sagban nem tamaszkodhatunk, amennyiben az ily esetek rend-
szerint a gyermekkorban, kilondsen az iskolaztatas kezdetén kerul-
nek elénk és senki sem kezeskedhetik, hogy a kovetkez6 évben
mar nem hozna-e az ujraoltdas mérsékelt vagj tokéletes sikert.

Ama sok ezerre mend oltas és ujraoltds, melyet mikddésem
helyén, az orszagos kozponti védhimlé-olté intézetben végeztem,
bennem azon meggy6z6dést érlelte meg. hogy, eltekintve az
emlitett rendkiviuli esetekt6l, melyek ugyszélvan a ritkasagok kozé
tartoznak, a hegek jol kifejezett volta fontos szerepet jatszik az
oltas sikerének és igv a mentesség erejének megallapitasanal az
els6 10 éven belll, kés6bb mindinkabb veszit dont6 szerepébdl
s a 12— 14-ik évben mar semmi szin alatt sem szabad bel6lik a
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mentesség fennallasara kovetkeztetni, hanem helyette az ujraoltast
kell foltétlenul foganatositani.

Tehat mig az oltas megtorténtével a mentesség megszerzésének
legbiztosabb criteriumat legalabb is két vaccina hélyag szabalyos lefo-
lyasa képezi, addig a folyamat bevégz6dése utan atlag a 10-ik évig
kovetkeztethetiink a hegek mindségébdl és részben mennyiségéb6l a men-
tesség fennallasara, szemink elétt tartva mindig a ritkan eléfordulé kivé-
teleket.

Jenner positiv felvételét a vaccina mentesitd képességét ille-
t6leg, gazdag gyakorlati tapasztalatok tamogattak a szazad elejé-
t6l fogva, az ujabb id6k tudomanyos haladasa a védd oltasok terén
pedig' korulbeltl vilagossagot derit a mentesség eldidézésének
magyarazatara is, noha minden iranyban valé biztossagot csak
akkor nyerunk, ha a virus variolosum et vaccinale megismerését is
elérnink sikerulni fog.

A tudomanyos kutatasok azt mutatjak, hogy egyes ragatyos
és sulyos természetl betegségek anyaga mérgezd tulajdonsagabol
bizonyos korulmények kozott igen sokat veszithet, s6t teljesen
meg is semmisilhet és ha ilyen virulentiagjaban meggyengult koér-
nemz§ anj'agot viszink at valamely szervezetbe, az a sulyos
lefolyast ellensulyozni képes egy, az atoltas kovetkeztében fejlédott
és alig szambavehetd betegség aran.

A gyengulést el6idézé korulmények a kulonféle bantalmaknal
kulonfélék lehetnek. igy pl. a Iépfenérol tudjuk, hogy ha a tiszta
culturat 42-6° C homérséknek tesszik ki. akkor naprdl napra
fokozatosan vészit virulentigjabol, és ezt a 4-ik héten mar majd-
nem teljesen elveszti, Ugy hogy az egeret sem képes megdlni,
mig a 3-ik hét végén még az allatka feltétlen pusztulasat idézné
el6. A 2-ik hét végén mar tengeri malaczot képes meg6lni, mig
a 3-ik héten nem ; az els6 hét végén baranyt o6l meg, mig a2-ik
héten nem. Tehat a Iépfene bacteriumai virulentidgjukban aszerint
gyengilnek, amint hoszabb ideig vannak a 42*6° C homérséknek
kitéve. Ha azutan ezen bizonyos mértékben meggyengult cultu-
rakbdl ujabb és Ujabb culturdkat készitink, Ggy azok a gene-
ratiok egész sorozatan keresztil megtartjdk egyenld fokban ezen
elgyengult virulentidjukat. A Ilépfene ellenes immunitast ezen
gyengitett erejd culturakkal teljes mértékben meglehet szerezni
akként, hogy el6szor igen gyenge culturaval oltjak be az allatot,
majd 1-2 hét malva joval erbsebbel pl. 10 nappal fiatalabbak
Az allat az els6 oltas utan 1—2 napig tarté mérsékelt lazat kap,
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mig a 2-ik oltas utan majdnem semmi valtozast sem mutat, daczara
annak, hogy ezen 2-ik oltasnal felhasznalt anyag magaban mar
feltétlentl 616 képességgel bir. Tehat immunisaltnak tekinthetd
az oltott allat, amit az is bizonyit, hogy most mar a teljesen
virulens cultura beoltasat is minden legcsekélyebb reactio nélkul
tari el.

Tyuk choleranal szintén sikerult a méreg gyengitését elérni
akként, hogy a culturdkat 2—4—8 hétig vagy hoénapokig is a
leveg6é behatasanak tették ki s itt is kitlint, hogy mentul idésebb
volt a cultura, annal gyengébb volt a virulentiaja. Az igy meg-
gyengitett culturaval sikerilt az allatokat immunisokka tenni.

Nem kulonben all ezen tétel a veszettség ellenes oltaroknal.
Itt is a méregnek tbbb, szaritas altal fokozatosan gyengitett viru-
lentiaju alakjat viszik be az immunisalando allatba, vagy aveszett
eb altal megmart és a veszettség kitorésének megakadalyozasa
végett oltandd ember szervezetébe s az eredmény, mint ezt hirne-
ves tudésunk Dr. H6gyes tanar intézetének kimutatasaibdl latjuk,
mindeddig a legmegnyugtatébb és foltéve, hogy az oltasra kény-
szerult egyén idejekoran fordul az oltas segélyéhez, positiv is.

Széval bizonyos, hogy a ragaly virusanak ereje gyengithetd
és e gyengitett ereji méreg hatasa elegendd' arra, hogy a sulyos
betegség fert6zése ellen mentességet nyujtson.

Az emberi himl6ére nézve még nem birunk ez iddszerdit oly
tiszta tenyészetet el6allitani, melynek segélyével az immunitas
elérhetd, megszerezhetd lenne, de az a szilard gyakorlati tapasz-
talatokon alapulé mentesség, melyet ellenében a cow-pox, ille-
t6leg a vaccina nyujt, minden valészinliség szerint a variola vera
gyengult virulentiaval biré bacteriumai altal hozatik Iétre, mely
gyengulést a tehénszervezeten valé atmenetele idézi el6. Tehat
mig a lIépfenénél a homérsék, a tyukcholeranal a levegd, a veszett-
ségnél a szaritas, addig a variolanal a tehén testében val6 atval-
tozas altal megy végbe a virulentia hanyatlasa.

Xar 1839-ben kozolte Thiele azon tapasztalatat, hogy a tehe-
nek variolatidja altal valéodi cow-pox fejlédik, azonban az els6
generatiokbél vett nyirknak emberbe valé atoltasa még sulyos
altalanos megbetegedést is idéz eld, s ezért mar akkor kimondotta,
hogy 8-10 generatién kell keresztul hajtani a variolat, mig any-
nyira gyengul, hogy emberbe valé atoltasa enyhe lefolyasa vac-
cinat hoz létre. Ezen gyengult allapotaban azutan a generatiok
végtelen hosszu sorozatan megmarad a cow-pox, illetéleg a vaccina
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Minden jel arra mutat tehat, hogy a cow-pox és vaccina a variola
virusanak gyengult alakjat képezik s mint ilyenek képesek tobb-
évre kihatdé mentességet biztositani a variola ellen.

De miféle valtozast szenvednek a bacteriumok eredeti miné-
ségukben, mid6én virulentiajuk Ggy meggyengult és 0616 vagy
sulyos megbetegedést el6idéz6é tulajdonukbdl oly tetemes fokot
elvesztettek? E kérdésre vonatkozélag a lépfene bacteriumairél
megvan allapitva, hogy sem alakjukban, sem fejl6désikben nem
mutatnak eltérést a gyengulés egyik stadiumaban sem, azonos
felismerhetd sajatsaggal birnak akkor is, ha a legvirulensebb allapot-
ban vannak, mérgezd jellegik a gyengulés kiillonb6z6 foka szerint
mégis megvaltozott. Azt veszik fel hogy valamely meghataroz-
hatlan boncztani vagy pliysiologiai elvaltozasnak kell végbemenni
az emlitett gyengité viszonyok behatasa kovetkeztében, és ez
altal mérgez6 jellegukb6l vesziteni kényszerilnek.

Hogy mi moédon torténik a szervezet immunisélasa, arra
nézve csak a feltevésekre szoritkozhatunk. Lehetséges, hogy a
beoltott bacteriumok megemésztenek bizonyos anyagokat, melyek
a betegség el6idézéséhez, tehat a kés6bb bejutd és teljes virulen-
tiaval birdo bacteriumok szaporodasahoz szukségesek (Pasteur-Klebs
elmélete) s igy bizonyos id6re ezen fejlédésikre kedvezé anyagtol
megvannak fosztva. Lehetséges az is, mint ezt tdébben allitjak,
hogy az oltas altal a bacteriumoknak bizonyos productuma jut
a szervezetbe, mely itt huzamosbb ideig fennmarad és egy Ujabb
mvasionak ellenszegil. (Chauvcau.) De maéas buavaroknak azon
felvétele sem lehetetlen, hogy a szervezet a gyengult méreghez
hozzaszokott és ez altal avirulensebb elviselésére is képességet nyer.
A legujabb vizsgalatok azt mutatjak, hogy az immunitas megszerzé-
sénél a vérnek jelentékeny szerep jut osztalyrészil, amennyiben
az oltas altal immunnéa lett egyén vére az immunitas tartama alatt
a virulens bacteriumokra vagy o6léhatast gyakorol, vagy pedig, a
mi valészinlbb, a bacteriumok altal termelt toxin mérgezd hata-
sat ellensulyozza, artalmatlana teszi. Hogy az immunitast nem
directe a bacteriumok, illet6leg a coccusok idézik el6, hanem hogy
az altaluk készitett u. n. toxinnak is nagy szerepjut, az mindinkabb
bizonyosnak latszik, mint ezt tobben egyes fert6z6 bantalmaknal
behaté vizsgalatok alapjan ki is mutattdk. A vaccinara nézve Kisér-
leteket tettek llucte és Enoch, és azt allitjak, hogy a coccusok
immunisak) ereje f6ként az oltasi helyen fejlédik ki a beoltott
toxin — a vaccinin — izgatasa és a virulens coccusoknak
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ennek kovetkeztében beallott nagymérvi felhalmozédasa altal.
Legujabban az immunitas létrejovételének mikéntje igen el6-
kel6 tuddsok altal lett kutatva és megvitatva. JBuchner azt
mondja, hogy a mesterségesen létrehozott immunitashoz a bacte-
riumok bizonyos productumara — az antitoxinra — van szikség,
mely mérgez6 jelleggel nem bir. Ezen productum az immdudnisait
vérében benfoglaltatik és szerinte nem semmisiti meg a fert6z6
betegség mérgét, hanem a szervezetet ruhazza fel ezen méreg
irant nyilvanulo ellenallé képességgel, vagyis a szbvetek fogé-
konysagat a méreg irant alaszéallitja. Mctsclmilioff phagoeyta
elmélete fontosabb positiot foglal el az immunitas tanaban.
Szerinte a szdvetnedvek antitoxikus képessége (humorai theoria)
nem nyudjt kell6 magyarazatot a mentesség vilagossa tételére
nézve, nem is tartja ezt elegendének, hanem a cellularis munkat
gondolja szukségesnek, a mennyeiben a toxinok az antitoxint
tartalmazé sejteket termelésre serkentik, mi altal a leucocyi:ak
szerepe jut érvénybe az immunitas létrehozasanal akként, hogyr
a toxin a leucocytakra kulénés ingert gyakorolvan, ezek a'patho-
gen bacteriumokat elfoglaljak és megsemmisitik. Tehat a fert6z6
betegség ellen valé immunitast a szervezet él§ sejtjeinek munkéja
hozza létre, melyrben a phagoc3Eaknak els6rendl szerep jut, de
hogy melyek azon sejtek, eddig még megkozelitéleg sem volt
kikutathat6. A sejtek ezen munkgja lioux és Klcmperer szerint az
antitoxin képzésében rejlik, mely esetleg a behatolt toxinnal
aranytalanul nagy’obb mennydségben fejlédik. Denys Kkisérletei
megerdsitik azon felvételt, hog3r a leucoc3tdkban egy’ bizony'os
any’'ag rejtézik, mely bactericid tulajdonsaggal van felruhazva.
Fodor Jézsef tanar nagyérdek( vizsgalatai szerint a pathogen
mikrobaknak a szervezetre gy'akorolt hatasat a vér alkalicitasa
befolyasolja és pedig, a mint az alkalicitds nagy’'obb fokd, a sze-
rint bir a szervezet is er6sebb ellentallasi képességgel a mikrobak
munkaja ellen és ebbdl azt kovetkezteti, hogy' valészinlileg a vér
ezen alkalicitasanak magassagatol figg a szervezet immunitasa
vagy lesiily’'edt fogékonysaga a bacteriumok szaporodasa és igy
a fert6z6 betegségek Kitdrése irant.

Hogy mindezen felvételek mennyiben alkalmazhaték a variola-
ellenes védéoltasokra, mezeknek kovetkeztében, mint tudjuk,
évekre kihaté immunitas szerezhet6, hogy’ tehat ezen felvételek
alapjan lehetséges-e ily hosszU id6re sz6l6 mentességnek magya-
razatat adni, arra nézve hiany zanak eddig a kisérletek. A kutatasok



V. A védhimléoltas altal nyajtott mentesség. 57

tovabbi haladasa valdszinlleg e kérdésre is meg fogja hozni a
kell§ feleletet.

Miutdn a mentességet minden oldalarél az eddigiekben a
lehet8ség hataraig megvilagitottuk, el6ttink all a hatalmas bizo-
nyiték arra nézve, hogy a himlé ellen védéoltds nem az orvosi
tudomany theoridjanak korébe tartozik, hanem hogy mint foltét-
lenul biztos tapasztalatokon nyugvé tény joggal foglalhatja el a
statistika altal is kétségtelenill tamogatott el6keld helyét a positiv
orvosi tudomany terén. Lehetetlennek tartom, hogy ennek igaz-
sagaban orvos kételkednék, de ha mégis, ugy abban nagy sze-
repet kell elfoglalni az elfogultsagnak. Elitélni a vaccinatiét azért,
mert altala a himléd nem irtatott ki végképen, hogy az oltasok
daczara jarvanyok itt is, ott is még mindig jelentkeznek és nem-
csak oltatlanok, hanem oltottak, s6t ujraoltottak is megbeteged-
hetnek, nézetem szerint nem szabad, mert hiszen akkor korunk
elére haladott culturajat is meg kellene tagadnunk, mert ott is
vannak jelenségek elegendd szammal, melyek elintézésre, fejlesz-
tésre szorulnak.

Bebizonyult tény az, hogy a mid6én a muveit allamok lakos-
sdganal az oltas kiterjedt alkalmazast nyert, a himldhalalozas fel-
tdné mértékben csbkkent. A hol azel6tt a halalozasoknak 8 —12-ed
részét a himlé adta, ott az oltas lelkiismeretes keresztilvitele
utan a himlére az 6sszes halaleseteknek alig egy szazaléka esik.
Azt csak nem allithatja senki sem, hogy a himlé eredeti vészes
jellegébd6l 6nként veszitett volna, hiszen lathaté volt az minden
el6fordult jarvany alatt, hogy az oltottakat vagj" megkimélte,
vagy pedig veluk enyhén bant, ha megkaptak, mig az oltatlanok
legnagyobb részét a régi vehemencziaval tdmadta meg.

Ezért a legpositivebb eredmények alapjan batran kimondhatjuk,
hogy a himlé pusztitdsainak Utjaba mint oriasi hatalom allott Jenner
felfedezése: a vaecinatio.

VI. A védoMmId (vaccina) tunettana.

A védohimld az oltas megtoérténte utan azomial megkezdi
munkajat, azonban macroscopice nem latunk egyebet, minthogy az
oltas helyén, kozvetlenil a kiszivargdé picziny cseppnyi vér (szuras
utan) vagy gyengén véresnek latszé vonalak (scarificatio) korul, a b6r
felszine a kdrnyezetnél kissé halvanyabb szinben megduzzad, mig
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a tavolabbi részletek vérbokké lesznek; tehat ugyanazon képet
latjuk magunk el6tt, mint a kodzonséges, fellletes borsértésnél.
A behatas helyén a Malpighi réteg sejtjei elpusztulnak, a nedv-
keringés Utja atmetszetik, mialtal az oltéeszk6z6n levé anyagnak
a nedvkeringésbe és a szomszédos sejtekbe valé bedmlésére ut
nyilik. Az els6 6—12 6raban az oltasi hely duzzadasa és pirja
kissé kifejezettebb lesz, mely azonban mar a kovetkez6 12 o6ra
lefolydsa alatt rendszerint annyira visszafejlédik, hogy csak igen
mérsékelt pir és kiemelkedés marad vissza. S bar 8 napig ennél
tbobet nem latunk s a szemlél6ben a fogamzas elmaradasanak
gyanuja ébredhet, a goércséi lelet, mint ezt Pohl-Pincus vizsgalatai
mutatjak, mar a folyamat minden el6zetes jelenségét megallapitja.
Lehet eset, hogy mar nehany oOra alatt kissé er6sebb lobosodas
all be, kulonosen érzékenyebb bérd és izgékonyabb egyéneknél,
de ez rendszerint csak egy napig tart, a 2-ik napon mar vissza-
fejlédik és a sebzés gyenge pirjan kival mi sem jelzi a fert6zés
helyét. A negyedik napon azonban a pir ismét novekedést mutat,
az oltasi hely is kiemelkedik és ha ujjunkkal kissé megérintjuk,
csak mint Kkis porsenés™ érezhet6 és ez jelzi, hogy a vart vaccina
fejlédésben van. Ezen Kkis porsenésszeru gobodcske, mely a sértés
helyének felel meg, lassankint szélesedik és emelkedik, mig végre
az 5-ik napon mar a hélyagcsa-képzodés els6é tunetei jelentkeznek
és sajatsagos jellegét kezdi magara olteni. Most mar a mérgezett
seb tunetei lépnek el6térbe s a godbcsét, illetve a fejlédésben levd
hélyagosat 1—2 milliméternyi széles sotét-vordés udvar veszi korul.
A hoélyagosa — szuUrassal tortént oltas utan — Kkerek, szabalyos
alakkal bir, sima és halvany-vorés szinl(, majd kozepén csekély
bemélyedés u. n. kéldok képzdédik; a 6-ik napon mar lencsenagy-
sagot ér el, udvara szélesedik és felliletes megtekintésnél is elarulja,
hogy atlatszo, tiszta folyadékkal van megtelve. igy ndvekedve
éri el a 7-ik nap végén vagy a 8-ik nap elején fejlédése, virag-
zasa tet6pontjat, a midén mint meredek széld, 2—3 mm. magas,
a koldok felé lejt6ésnek latsz6, gyongyfényl vagy kékes-fehér
vaccinakiuteg all el6ttink, melynek udvara most mar 1 néha 2
ctmtr szélességet ér el. A koldokdn Kkis szaraz pork al, mely a
sértés helyének felel meg. Igen természetes, hogy a scarificatioval
végzett oltas utan ezen hélyag szabalyos alakjabol vészit, amennyi-
ben nem egy ponton, hanem nehany mm. hosszlu vonalas sebzésen
keresztil jutvan be a fert6z6 anyag, a vaccina fejlédése is a
vonalak mentén, szabalytalan alakban torténik s igy néha egy
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hosszas, majd tobb apré kulénallé poérkkel fedett koldokot tala-
lunk a hélyagosa kozepén a szerint, a mint a scarificatio egyen-
letesen vagy szakadozva végeztetett. A hélyagosa szerkezete
rekeszes, melyek egymastél a kdzpontban egyesulé sugarszeri
fal altal vannak elvalasztva. A kornyez6 udvar, az u. n. areola,
a holyagosa kozvetlen szomszédsagaban sotétebb vords szing,
mig kifelé mindinkadbb halvanyodik, ezen halvanyabb udvar azon-
ban, ha a hdélyagcsak egymashoz nagyon kozel fekszenek, a szom-
szédos hdélyagosa halvany udvaraval mintegy k6zos udvarra folyik
Ossze a bels§ sotét-vords és kulonallé udvarok korul. JBohti hatéa-
rozottan megkivanja kulonbodztetni e két udvart és fontosnak
tartja kulondsen az orbanczczal valé felcserélés kikerilése szem-
pontjabol.

A bels6 udvar mar a géb képzdédésekor jelen van s a fej-
16dés tovabbi stadiumaiban mindinkabb novekedik, mig a kulsé
udvar akkor Iép fel, midén a hdélyagosa fejlédése is megkezddédik
és ennek novekedésével az is aranyosan, de szabalytalan alakban
szélesedik. A 7-ik napig Kkifejezett a két wudvar hatara, ett6l
kezdve azonban, midén a laz is bekdszéntodtt, dsszefolynak s a
hélyagosa kornyezete egyenletesen sotét vords, néha a kotészovet
er8sebb fokU beszUrédése kovetkeztében, kissé fényl6, mely azon-
ban a laz szuntével, koralbelil a 9-10 napon, gyorsan alabb-
hagy. Ekkor ismét felismerhetévé valik az udvarok hatara, de a
kils6é annyira elhalvanyul, hogy mar csak a bér szabalytalan
rajzolati voroses barnas festenyzettsége mutatja nyomat, a belsé
ellenben még ezutan is sotétvoros marad s csak a beszaradas
folyamata alatt tlnik el fokozatosan.

Nem ritkan oly nagy foku pirral és kotdszovet-beszirédéssel
talalkozunk, hogy a hoélyagosa kodrnyezete tetemes tomottséget ér
el, s6t oly nagy Kiterjedést is vehet, hogy a felkar legnagyobb részét
elfoglalja. Természetes, hogy ilyenkor a laz is sokkal intensivebb
alakban lép fel. Ezen jelenségek azonban ne ijesszenek meg ben-
nunket, mert a mily gyorsan fellépnek, ép oly sietve hagynak is
alabb a beszaradas megkezdésekor. .

Igen gyakori Kkiséréje a hoélyagosa képzédésének a honalji
nyirkmirigyek beszlir6dése és fajdalmassaga, mely mar az 5-ik
nap Vvégén jelentkezik és mindaddig fennall, mig a hodlyagosa
fejlédése tet6fokat el nem érte, ezentdl pedig gyorsan aldabbhagy.

A legtobb oltéorvos fontossagot tulajdonit a hémérsék emel-
kedésének, mely a b-ik vagy gyakrabban a 7-ik napon szokott beal-
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lani, s melyet altalanos rosszullét, esetleg kisebb mérv( borzongas
el6z meg. A gyermekek nyugtalanok, étvagyukat vesztik, szom-
juk fokozott, majd bagyadtak lesznek s elég gyakran hanyas is
all be; egyes sulyosabb esetekben pedig, melyek inkabb az indi-
vidualis érzékenység altal vannak feltételezve, convulsiok is ész-
leltettek. A fejlédés tetb6pontjan, a 7-ik nap végén vagy a 8-ik
elején minden eddig felsorolt tinet mellett a laz is eléri tet6-
pontjat, mely lehet mérsékelt, csupan 38*2—38*6°C, de nem rit-
kdn magosabb, s6t egyes esetekben a 400°C-t is eléri. A laz
magossagara nézetem szerint nem bir a vaccinahdlyagok szama,
er6sebb vagy gyengébb fejlédése, sem az anyag min&sége befo-
lyassal ; nagytomegl oltasaimnal volt alkalmam egyetlen vaccina-
hélyag jelenléténél magas lazat észlelni s viszont teljesen kifejl6-
dott 6 vaccinaholyagnal mérsékelt lazat, s6t laztalan lefolyast
is latni.

Ezen id8szakban a hdlyagosa bennéke még teljesen Kkristaly-
tiszta, Kkissé ragaddés és a vékony falzat felszdrasa utan apro
cseppekben szivarog el6, mely azonban a levegé behatasa folytan
rovid id6 alatt szikkadni kezd és 8— 10 perez mulva sargas, bo-
rostyankoészeri darabkava szarad. A 9-ik napon mar mutatkozni
kezdenek a beszaradas elsé tlnetei, a mid6én a laz is lejebb szall;
az altalanos rosszullét szlnik, a gyermekek élénkiulnek, étvagyuk
visszatér6ben van. Ezzel a vaccinalis folyamat lényeges része be
is fejez6dott.

A 10-ik napon az areola hevessége teljesen alabbhagy, a
laz végkép megsziinik, a gyermekek virgonczak, a hélyagosa
bennéke pedig fokozatosan zavarosodvan és sirisédvén, genyessé
valik, a koldoktdl kifelé terjeddleg lassankint tomordl, szarad és
kezdetben sargas, majd barnas szinbe atmendé vastag porkké ala-
kuai at.

A beszaradassal egyidejlileg halad el6re a lobos udvar elhalva-
nyulasa, mely végkép el is tlinik, a mint a beszaradas tokéletessé
lett. A beszaradt pork a 18-ik napon mar teljesen kemény és sotét-
barna, vagy mint igen gyakran latjuk, fekete szint vesz fel, a
széleken lazulni kezd, mely befelé haladva a 24—28-ik napon a koz-
ponthoz ér, a midén az egész podrk mintegy nagyobb duzzadt
lencse, levalik. A pork alatt, mig a fokozatos levalas tart, képzédik
az uj felham, mely a pork helyén visszamaradt heget fedi. Ezen
heg kezdetben voréses szinti, de naproél-napra halvanyodik, mig
végre tobb honap lefolyasa utan tokéletesen megfehéredik; alakja
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kerekded, széle kissé fogazott, alapja pedig kuszalt, bordazott
kinézéssel bir. A sz6rzet a heg teruletérdl, a szértiszok megsem-
mistlése kovetkeztében, hianj”zik.

Ezekben adhaté a vaccina lefolyasanak rendes syruptomato-
logikus képe, s ha ezen tuneteket részletezziik, megtalaljuk ama
hatarokat, melyek alapjan Bohn a vaccinalis folyamatot 4 perio-
dusra osztotta fel a kovetkez6képen:

I. periédus: a lappangasi id6szak (incubatio), mely az oltas
mveletétél a Kkiviragzas kezdetéig tart. Atlagos tartama 3 nap.

Il. periédus: a helyi kiviragzas id6szaka, mely alatt (eflore-
scentia) a vaccina kiiteg képz6dése és a holyag teljes kifejlédése
torténik. Atlagos tartama 4 nap.

Ill. periddus: a lazas id6szak, mid6én egyszersmind az altala-
nos rosszullét és a b6r tobbé kevésbé heves lobosodasa is jelent-
kezik. Atlagos tartama 24— 36 ora.

I1V. periodus: a gyogyulas idbészaka, mely alatt a beszaradas
és a pork levalasa torténik meg. Atlagos tartama 17—21 nap.

A vaccina altal az oltasi helyen el6idézett valtozasokat be-
haté tanulmany targyava tette Pohl-Pincus. Gorcsé alatt vizsgalta
borjanal az egész lefolyas alatt végbemend elvaltozasokat, mely
vizsgalatok eredménye lehetd révidséggel a kodvetkezd: Az oltas
utan 40 o6raval goércsé alatt 3 hatarvonal — zéna — lathatdé és
pedig 1-szor a legbels6 u. n. specifikus oltasi zéna, melyen belll a
Malpighi réteg sejtjei elpusztultak, de nem a sértés, hanem a
fert6z6 méreg altal és a hol a bacteriumok szaporodasa végbe
megy; 2-szO0r a zavaros duzzadast mutatdé zéna és 3-szor az izgatas
tlneteit mutaté zéna. A sebszéleken gyakran korulirt els6dleges
necrosis lathatd, melyet a nedvkeringésnek ezen helyen valé las-
suldsab6l magyaraz, de nem zarkézik el azon felvétel eldl sem,
hogy a szuras vagy metszés iranya is befolyassal bir, a mennyi-
ben a hajtuszokben futdé nvirkutak harant atmetszettek. Szerinte
ezen necrosis kiterjedtebb foka a kivant folyamatra hatranyos.
Ezen oltasi zénakban szabalytalan alakzatok Ilathatok, melyek
kozul az oszlopos alakuak a Malpighi réteg sejtmagvaibdl, a ke-
rekded testecskék a kerek sejtekbdl, mig végre a kilonféle vegyes
alakzatok a mérgezés folytadn Ilétrejott izgatds kovetkezménye
gyanant a sejtek protoplasmajabél és magvaibél szarmaznak.

A specifikus zona kozepének alsd részében érvényesul az
oltas altal el6idézett koros folyamat kifejl6dése, itt talalhatok a
micrococcusok, melyek egyenkint vagy élesen hatarolt gémb, Ki-



X2 VI. A védéhimlé tunettana.

gyo, tojasdad és kotélalaku halmazokban mutatkoznak. Az oltasi
terileten a sérult Malpighiréteg sejtjei gyorsan elszarusodnak,
mig egy-két sejt terlletét az els6dleges necrosis foglalja el. Az
els6dleges necrosisrol megjegyzi, hogy csupan elsé oltasnal talalta,
mig revaccinational nem s kilénésen megkulonbézteti a masod-
lagos necrosistél, mely borjanal a 17-ik, embernél a 10-ik naptol
kezdve fejlédik, Kkiterjedten hatol be a kodt6szévetbe és a heve-
sebb lobosodas, valamint a micrococcusok nagyobb mérvi
fejlédése altal jon létre.

A zavaros duzzadas zoénaja el6bb az izgatas stadiuman és
ezutan sajatsagos valtozason gyorsan atment sejtekbdél all, melyek
a mérgez6 anyag hatasanak sokkal kevésbé voltak kitéve, mint a
specif. zéna sejtjei.

Az izgatasi tuneteket mutatdé zona a zavaros duzzadastol le-
és oldalfelé esik és fokozatosan megy &t a rendes szbvetbe. Leg-
belol a magtestecsek szaporodéasa lathaté, mely a mag szaporo-
dasat és a protoplasma kevesbedését okozza; e tinetek azonban
oldal és kifelé mindinkabb mérséklé6dnek, mig a legkilsé hataron
mar a normalisnak mindinkabb megfelel§ sejtviszonyok talalhaték.
Hogy a bevitt anyag egyes alkatrészei a nedvkeringés segélyével
fokozatosan felszivédnak, valdszin(G; a micrococcusokrol pedig
be van bizonyitva, hogy mar az els6 48 6raban tetemesen meg-
szaporodnak. A nedvkeringés az oltas utani els6 napon megszint
helyi hyperaemia utan jelentékeny mértékben meglassul, mely
valészinlileg a fert6zés altal jon létre, a 3-ik nap végével azon-
ban ismét gyorsul s a himl§, mint papula mutatkozni kezd. Most
mar a zénak nagyobbodnak, a legklls6 zéna sejtjei szaporodnak
s a cutis kot6észovete is megtelik kerek sejtekkel.

Az élénkké valt nedvkeringés a fert6z6 anyagot, mely mi-
crococcusokbdl és folyadékbdl all, tovabbviszi és annyira higitja
vagy talan mindéségében is megvaltoztatja, hogy mar a szomszéd-
sagot nem is fert6zi s ezért csupan a lobos tinetek fejlédnek Ki.
Ezen lob csakhamar elégtelenekké teszi a nyirk edényeket a fel-
halmozédott folyadék tovabbkildésére és igy képzédik a hélyagosa,
mely magaba zarja a meggyllt folyadékot és a micrococcusok
legnagyobb részét; majd ennek kovetkeztében a sérult Malpighi
réteg és a szemolcsréteg necrotisal és hegképzodésre vezet.

A hoemelkedés fellépésének okara nézve Pohl-Pincus nem

képes tiszta felvilagositast adni, valjon a fert6z6 anyag (tehat a
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micrococcusok), vagy az ennek behatasa folytan a sejtekben vég-
bemend pusztulasi folyamat okozza-e.

Eltérések a rendes lefolyastdl elég gyakran észlelhet6k.
Tannak ugyanis esetek, midén az oltas helyén a traumatikus
reactio nagyfoku, a mi kénnyen okozhat héemelkedést, miel6tt a
rendes viszonyok ko6zott bekovetkezni szokott laz fellépne. Leg-
inkabb akkor jon el6, ha az oltdbmuiszer piszkos, nem elég éles,
vagy ha a sértés mélyebbre hatolé, de beallhat akkor is, ha tul-
ingerlékeny bérrel van dolgunk. llyen er8sebb reactié esetén
a localis kliteg fejl6désében is hevesebb jelenségek Iéphet-
nek fel.

Tapasztalhaté néha, hogy a vaccina hélyag fejlédése nem
mint rendesen a 4 —5-ik napon, hanem kés6bben, 8— 10 vagy tébb
nap mulva veszi kezdetét, mint ezt magam is tobb esetben tapasz-
taltam ; Sacco észlelt eseteket, melyeknél 20— 30 napig késett a
vaccina elotdrése; Moreau pedig 60 napos incubatiorol tesz
emlitést. Balin leir tobb esetet, melyeknél a gobok fejlédé-
séig rendes lefolyas volt, 3—4 napig azonban mitsem valtoztak
a gbbok és csak azutan indult meg a tovéabbfejl6désik. Ahrens
szerint egyes északszibériai népeknél rendesen a 10 —15-ik napon
indul meg a vaccina fejl6dése. Magam is lattam eseteket, midén
a beoltott gyermekeket a rendes revisio napja helyett 14 nap
mulva mutattak be, akkor is csak a fejlédés kezdetén levé lidlyag-
csakkal, melyek azutan 4—5 nap mulva érték el fejlédéstik tet6-
pontjat. Némelyek allitasa szerint ezen hosszas incubatio leginkabb
az allati vaccina alkalmazasa mellett tapasztalhaté, mig a huma-
nisalt vaccinanal a legnagyobb ritkasagok kozé tartozik. Erdekes
példajat irja le a hosszG incubationak Sacco; nevezetesen egy
gyermeket az oltast kdvetdé 8-adik napon, eredmény nem mutat-
kozvan, Ujbol oltott és a kodvetkez6 8-adik napra agy a 2-ik, mint
az els¢ oltas helyein vaccinak fejlédtek, egy masik gyermeket
pedig 8 naponkint 2 izben végzett eredménytelen oltas utan 3-szor
is beoltott és a 21-ik napon az Osszes oltasi helyeken kifejl6dtek
a vaccindk. Nem kevésbé érdekes azon észlelés is, midén egy
gyermek az oltas utan 2-sodnapra pleuritisbe esett s a vaccinak
csak 5 hét mulva fejlédtek ki. Kerulnek tdbbszor szemink elé
vaccinak egy és ugyanazon egyénnél a fejl6dés kulombozé tokan,
de itt sajatsagos azon tapasztalat, hogy a gyengébb fejlodésu
hulyagcsdk a rendes fejl6édésben lev6kkel egy ugyanazon id6ben
érnek meg és porkdsddnek.
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Kimerit§ hasmenések, heveny fert6z6 bantalmak és idult
gyengitd betegségek gyakori el6idéz6i a hosszas incubationak.

Ezekkel szemben fordulnak el6 az incubatiénak, valamint
a holyagcsak fejl6désének igen gyorsan lefoly6 id6szakai is Itt azon-
ban kulénésen figyelnink kell arra, hogy a kuteg mily révid idé
alatt fejlédott ki és mily alakulast mutatott, mert kilénben kénnyen
johetnénk azon helyzetbe, hogy sikeres oltasnak nyilvanitanank
egy tulajdonképpen semmiféle mentességet nem nyujté kiteget.
llyennek tartandé az u. n. Bastard himlé vagy vaccina hdlosa,
mely az oltds utdn mar az 1-s6 vagy 2-ik napon jelentkezik mint
er6s pir, kozepén kis gobcsével, melyen néha genyes csucs Ul,
maskor pedig rohamosan fejlett és a felpattanashoz rendkivil
hajlamos hdélyagosava lesz, mely a vaccinara jellegzetes udvarokkal
és egyéb tunetekkel nem bir, a rekeszes szerkezet hianya miatt
tartalma gyorsan Kkifolyik és heget nem hagy hatra.

Kulonféle okokra vezetik vissza létrejovételét, min6k tulérett
genyes anyag alkalmazasa, rozsdas eszkdz hasznalata és mély
bemetszések készitése, de ezek kizarasa mellett is el6fordulhat pl.
a sebzést kés6bben ért valamely kulsé kipuhatolhatlan behatas
kdvetkeztében, mint ezt Becker egy izben tapasztalta. El&6fordul-
hatnak az oltas utan 1—2 napra apr6é durvanyos hélyagcsak u. n.
vaccineUak vagy csupan hdélyagosodashoz nem jutdé gobdk vaccinae
atrophicae, melyek azonban szintén nem tekinthet6k sikerult olta-
soknak, tehat az altaluk nyujtott mentesség is értéktelen.

Altalaban az incubatio megrovidilését mutaté esetekben
az oltas sikerében bizni nem szabad, mig ellenben a hosszabb
incubatio nem ad okot a sikeres oltas tagadasara.

A vaccinalis folyamat egyéb szakaiban is taldlkozhatunk
a rendestdl eltéré tunetekkel, miné pl. a hoélyagosa fejlédési id6-
szakanak gyorsabb lefolyasa, a mi kulondsen a melegebb évszak-
ban gyakran észlelhets, de eldidézheti az er6sen futdott szobaban
val6 tartézkodas, vagy nagyon er8s anyag hasznalata is, azonban
ez a mentességre nem gyakorol befolyast, f6ként mid6én az egész
gyorsulas 24— 36 Orai kulémbségre szoritkozik. Ha azonban az
incubéatio gyors és a hoélyagosa is mar a 6—8-ik napon beszarad,
a mi leginkabb revaccina, vagy régi, tehat mar csekély virulentia-
val biré nyirk hasznalata utan johet el6, akkor lelkiésmeretlen-
ség az oltéorvos részér6l, ha az eredményt positiv siker(inek
tekinti.

Bousquet szamos olyan esetrél tesz emlitést, melyeknél a



VII. A védhimlooltas esetleges szovédményei és veszélyei. 65

vaccinakiteg nem fejlédott ki, hanem csupan 7—8-ik napon laz és
sem az ujraoltds, sem a megkisérelt inoculatio nem hozott ered-
ményt. Hasonlé eseteket irnak le Trcluyer, Rouillard és Barthcleniy,
kik a laz mellett altalanos rosszullétet is tapasztaltak.

Viszont fordul el6, mint ezt minden oltasi idényben tapasz-
talom, hogy a rendes vaccinahélyagok szomszédsagaban nehany,
— hogy ugymondjam — fidék-vaccina fejlédik. Keletkezésik okat
keresve, legvalészinlGbbnek latszik az, hogy az oltasi helyen kivili
részekre is jutott nyirk azaltal, hogy vagy véletlenltl karczolta
meg az oltéorvos a bért mas helyen is, vagy pedig a gyermek
a frissen oltott tertlethez nyudlvan, az oltéanyag kérmei ala jutott
és vakarddzas kdzben 6nmagat oltotta be.

Postvaccinalis kiteget elég gyakran van alkalmunk észlelni
a legkulonfélébb alakokban és kuléndsen allati nyirk hasznalata
mellett, min6k maculdk, papidak és az urticaria szerld kuitegek,
ezek azonban teljesen veszélytelenek, rendszerint a beszaradas
megkezd8&dése utan lépnek fel, lazat nem hivnak elé és a vaccinalis
folyamatra semmiféle hatranyos befolyassal nem birnak.

VII. A védhimlboltas esetleges szovédményei és
veszeélyei.

Zavarhatja a vaccina rendes lefolyasat a vaccinola vagy az alta-
lanos vaccinakiiteg, mely az oltas utan leginkdbb az érés idején
Iép fel elszértan az egész testen, mint isolalt kiteg s mely a
variola fejlédésének egy napos alakjat mutatja; mint Pfeiffcr
mondja, sohasem jon magasabb laz nélkil, s6t igen gyakran
altalanos rosszullét is Idséri Kkitorését. A KkiUtés egyszer csak
vorés papulakboél, masszor apré hoélyagcsakbol all, melyek sok
tekintetben hasonlitanak a vaccinahoz (gob, vérds-udvar, hdélyag-
képzbdés), de amelyek gyorsan megérnek és porkdsédnek. Sokan,
kuléndsen angol ir6k ezen KiUtést abortiv variolinak tartjak. En
ily altalanos rosszullét altal kisért vaccinolat egy izben Ilattam,
mely azonban hélyagcsaképzédésre nem vezetett, de a gdbdk
cstcsa rendkivil picziny szaraz pdrkdét mutatott a Kkitdérés utan
5-6d napra, melyek azutan leestek és nyomot nem hagytak maguk
utdn. Nem hallgathatom el azonban, hogy ezen észlelésem az
1886-ik évi himldjarvany idejére esett és nem tudok megszaba-
dulni azon gondolattdél, hogy itt tahin nem vaccinola, hanem

Dr. Hainiss G.: A védhimldoltas kéxikunyve. 3
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variola allott el6ttem, mely az ugyanezen id6re esett vaccinatio
kovetkeztében nem birta tokéletes kifejl6dését elérni, azaz, hogy
talan az oltas alkalmaval a gyermek mar variola altal fert6zve
volt, de a vaccina és variola incubatiéja 0Osszeesvén, annak in-
cubationalis gyorsasaga emennek rendes kitdérését meggyengitette.
Dietter 1893-ban észlelt vaccinolat 3 eczeméaban szenvedd gyer-
meknél, kik koézul egy mar elébb oltott volt és igen kodnnyd
lefolyasa altalanos kiiteget kapott, a masik ketté sualyos alakot
vett, s6t egyikik bele is halt. Colcott Fox szintén latott vaccinoléat
2 esetben és daczara a hélyagocskaknak, heg nem maradt egyik
esetben sem vissza. Két érdekes vaccinola-esetet ir le dr. Casal
és Richard, melyeknél nem oltas, hanem a vaccina-nyirknek a
gyomorba valé jutasa hivta ki a klteget. Casal ugyanis 4-szer
ismételt és mindenkor eredménytelen oltas utan bels6leg adott a
gyermeknek vaccinaporkét és a 4-ik napon altalanos rosszullét,
majd a 6-ik napon vaccinolakiteg jelentkezett (160 pustulaval).
A laz a 11-ik napon, a porkok pedig a 21-ik napon heg
hatrahagyasa nélkul tlntek el. Dr. Richard esetében két gyermek
a vaccinahdlyag tartalméat szopta ki és mindkettd vaccinolat kapott.

Pfeiffer azt allitja, hogy ezen vaccinola-holyagcsak nem mutat-
jak a Jenner-féle hoélyag rekeszes szerkezetét és neki egyszer
sem sikeriult eredménynyel jaré tovabboltast végezni ily vaccinola-
kitegbol, mig Richard az altala észlelt vaccinolabdl 17 gyermeket
oltott be sikeresen.

Kellemetlen complicationak tekinthet6é az, ha a vaccina-
hélyag gyorsan szétmallik és mélyrehatd fekélyzédésbe meyy at
(nlcus raccinale), mely leggyakrabban a vaccinat fejl6dése kodzben
ért eromiivi behatas kovetkeztében all el6, noha vannak esetek,
midén egyenesen az oltasra hasznalt, kulonoésen allati nyirkben
kell az okot keresni. Egyes esetekben ez nem mint jéindulatq,
tiszta alapu és csak az egyszer( sértés altal létrejott fekély mutat-
kozik, hanem a valdsagos diphtherias jelleg benyomésat teszi az
észlel6re. Az elmult évi oltasi idényben egyik hazai termel6nk
anyagabdl oltottam 11 gyermeket és az ellen6rzés napjan el6ttem
bemutatott gyermekek mindegyikénél csunya maroé jellegl vacci-
nalis fekélyt taldltam. Alig szikséges emlitenem, hogy ezek latasa
mélyen megrenditett s az ok kifurkészését illetd6 minden igyekeze-
tem hiaba val6é volt. Négy gyermeknek mindkét karjan a vaccina-
nak nyomat sem lehetett latni, de az oltasok egész terilete 6ssze-
folyt, vastag, szlrkés-fehér, egyenetlen széllG, 5 centiméter széles



VII. A védhimlboltas esetleges szovédményei és veszélyei. 67

és 6 ctmtr hosszu fekélyes folyamat képét adta, melynek feliule-
tér6l b6 mennyiségli, gyengén sargas nedv szivargott ala. A tébbi
gyermeknél kulonbozé fokban voltak e tunetek kifejezve; eg}lk-
nek csupan az egyik karjan volt hasonlé terjedelm( fekélyzodés,
mig a masikon, folal egy szabalyoshoz kozel allé6 vaccina, alabb
pedig a fent leirtkez hasonld fekélyes folyamat; majd volt olyan
is, a hol a vaccinalis fekély csak a hélyag teruletére szoritkozott,
mig koruldtte a felham a coriumtdél elvalva pemphygus alakot
oltott, kissé zavaros és kevés mennyiségl hig bennékkel. Laz a
szUlok allitasa szerint mar az 5-ik napon erd8s volt, mely még az
ellen6rzési napon is fennallott. Nagy sajnalatomra, rajtam Kivul
allé okok miatt gorcs6i vizsgalatot és culturat nem csinaltunk s
igy csak a lefolyas mikéntjének ismertetésére kell szoritkozom.
A gyermekeket masodnaponkint tekintettem meg; a h6emelkedés
a 13-ik napon szlint meg, azonban a fekélyeken csak a 16-ik
napon kezdett némi tisztulas, javulds mutatkozni, daczara annak,
hogy 10'/0os bérkendcs volt a 8-ik naptédl kezdve alkalmazva.
Ezutan a fekélyek szélei elég gyorsan tisztultak, mig a kozép-
felé a vastag lepedék bamulasnak és beszaradasnak indult. A 24-ik
napon mar Kiterjedt, vastag, az izzagéhoz hasonlé porkdsoddés
allott be, mely lassan, apré darabkakban valt le helyérdl, vissza-
hagyva 5—6 ctmtr nagysagu, egyenetlen szélG s a b6ér roncsolasa
utan maradni szokotthoz hasonlé heget. A gyermekeket ellen6rzés
czéljab6él megejtendd ujraoltas végett magamhoz rendeltem, de
ugyléatszik félelembdl, a szulok a mai napig sem jelentkeztek.

Hasonlé complicatiét nem volt alkalmam 15,000-et feltlhalado
oltasaim kozott latni s nem is tudom magam el6tt ezeknek fejl6-
dési okat megmagyarazni. Ugyanezen alkalommal mas anyag-
bol még 40 gyermeket oltottam, s egyiknél sem jelenkezett egyéb
mint normalis vaccina, tehat az intézet helyiségében nem feklietett
a fert6zés oka; az olté eszkdzokre sem gyanakodhattam, mert
minden oltds utan a landzsak sterilizalva lettek; nem marad
tehat mas hatra, mint egyenesen az anyag rovasara irni a szeren-
csétlen szovédményt. Két hét mulva ugyanezen anyagbdl nehany
gyermeket Ujbél beoltottam és mindegyiknél, — Kkissé er8sebb
reactié kisérete mellett — rendes, szabalyos vaccina hdlyagokat
nyertem. Ezen tapasztalat utan Ugy igyekeztem a complicatiét
magyarazni, hogy a széles atméréjud uGvegben levé nyirk azon
része, mely a parafadugasszal érintkezett, valészinlileg a nem
steril dugaszon véletlenul jelen levé karos anyag Aaltal fert6zve

B
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lett s ezzel oltottam be a gyermeket s midén a legfels6 réteget
hasznaltam, a maradék fels6 rétegét pedig 2 hét mualva eltavoli-
tottam s az alantabb fekvé tiszta anyaggal végeztem az oltast, nor-
malis vaccinat kaptam.

Ritkabb szovédmények kodzé tartoznak azon esetek, midén a
vaccinahdlyag szomszédsagaban pemphygust vagy ectximal latunk
fejlédni.

A hoénaljt nyirkvnirigyek lobjarol azt modhatjuk, hogy a vac-
cindanak leggyakoribb Kkisér6jét képezik és a legtobb esetben
vissza is szokott fejlédni, ha a vaccina beszaradasa megindul, mig
genyedéshez csak felette ritkan vezet. Sajatsagos, hogy ezen
axillaris mirigylobot gyakrabban taldljuk a revaccinational, mint
az els6 oltasnal.

Kotoszovetlob (phlegmone), kulondsen genyedéssel, felette rit-
kan fordul el6; hasonlékép igen ritkdn és f6ként nagymértékben
elgyengilt gyermekeknél észleltetett eddig gangraena esete. A
jelen nyar folyaman volt alkalmam az els6 oltasi gangraenat latni;
egy 1B honapos gyermeknél ugyanis, Kit egyik helybeli kartar-
sam oltott be, az oltas utan 5-ik napon a balkar fels6 vaccina-
jatol mintegy 0*5 ctmtemyire felfelé kis kékes voros, tomott és
fajdalmas elszinesedés Ilépett fel, mely rohamosan névekedett a
valcsucs és a kar két oldala felé. Laz folytonosan magas volt. Az
oltas 18-ik napjan kért fel az anya gyermeke megtekintésére s
ekkor méarafelkar fels6 harmadéanak kulsé része, valamint a kulcscsont
mellett levé lagyrészek kifejezett gangraena tlneteit mutattak,
mely jelentékeny mélységre terjedt. Melette az egész bal mellkas-
fél bbre és bo6r alatti kotdszovete duzzadt, tomott és gyengén kékes
voros szind volt, mely a honalj ala is athazédott. A gyermek magas
lazban, részvétlenul, félig nyitott szemekkel, idénkint magat ide-
oda dobalva és halkan nydszérogve fekudt agyaban ; érverése igen
szapora, végtagjai hlivosek valanak. Erdekes azonban, hogy mig a
beteg karon a két oltasi helyen renyhe jellegli mély, vastag
piszkos csapadékkal fedett szabalyos koralaku fekélyzodés volt
lathaté s valamivel feljebb a gangraena, addig a jobb karon sza-
balyosan fejlett és mar kemény porkot képezé vaccinak ultek.

Hogy mimdédon kapta a gyermek a gangraenat, nincs kimu-

tatva, de valo6szinl, hogy az olt6 eszk6éz volt szenyezett s az
orvos tisztitas nélkul hasznalta azt, de ugy, hogy el6bb beoltotta

a bal kart, melyet megfert6zott, azutan pedig ajobb kart, melyre
mar a tiszta eszk6z jutvan, rendes vaccina hoélyagok fejlédtek.
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Pyamia és septiccimia a lehet6 legnagj'obb ritkasagok kozé
tartoznak, mint a vaccina szév6élményei s a mely esetek eddig
észleltettek, mindig kimutathaté volt az orbancz el6remenetele.
Kruglula katona orvos emliti, llogy 1874-ben a bécsi lelenczhaz-
bél hozatott humanisalt nyirkkal beoltott 8 dragonyost, kik koézul
ketténél nem volt fogamzas, mig 6-nal mar 24 6ra mulva razé
hideg altal kisért laz, delirium, majd collapsus jelentkezett, a 3-ik
napon a felkarokon orbancz és phlegtnone fejlédott, melyek nehany
nap alatt fiszkdsddtek; a 6 egyén kozul 4 septicamia tinetei k6zott
meghalt. Rauelifuss is emlit 6 esetet 3—6 hetes gyermekeknél s
mind haléallal végz8dott.

Erdekes szovédményt ir le Peiper impetiyo contayiosa név alatt,
mely mint jarvany lépett fel 1885-ban Wiloiv félszigeten; ugyanis
a beoltott gyermekek legnagyobb része megmagyarazhatlan médon
az arczon és a veégtagokon borsé — egész fillér nagysagu hélyagos
kiteget kapott, melynek bennéke gyorsan beszaradt és a vastag
pork csak par hét mulva esett le csekély voros folt hatrahagya-
saval. A kiteg bemiékének atoltasaval kisérlet tétetett és ténjdeg
hasonl6 folyamatot sikerult egészséges egyéneken el§idézni. Hasonlo
jarvanyt észleltek az oltasok alkalmaval 1888-ban Németorszag
tobb vidékén, ugy hogy az allami egészségugyi hivatal szigoru
vizsgalatot rendelt el az illet6 allati oltéanyagtermeld intézet
ellen. Nalunk Magyarorszagon még nem fordult elé ilynemd jar-
vanyos szovédmény, de miutan hatarozottan az oltasra hasznalt
anyagot kell terjeszt6jének tartanunk, el6fordulasa esetén az
anyagtermeld intézet azonnal val6é bejelentését szigoru kotelessé-
gének ismerje minden olté orvos, hogy a megfelel§ intézkedések
haladéktalanul megteheté6k legyének.

Tobben észleltek a vaccina lefolyasa alatt vagy koézvetlen
utalnia varicellat a nélkil, hogy egyik a masikra masité befolyas-
sal lett volna s ez elég bizonysagaéi szolgal azon elvitazhatlan
ténynek, mely kuldnben magyarazatot sem igényel, hogy a vaccina,
illet6leg a variola és a varicella teljesen kulénallé virussal bir-
nak. Perl egy vaccinalt gyermeknél az 5-ik napon bekdvetkezett
laz alkalméaval heveny nephritis-t észlelt, mely azonban 6 nap alatt
gyogyult.

Legérdekesebb complicatiéja a vaccinanak a variola vera,
melyet sokan, kulénésen az oltas ellenz6i a vaccinatio karara
igyekeztek kizsakmanyolni: azonban midén tudjuk, hogy a variola
incubatiéja 8— 10— 14 napra terjed, ugy kell felfognunk az ily
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esetet, hogy ezen incubatio alatt tortént a vaccinatio, tehat a
himlé fert6zésének el6bb volt az egyén Kkitéve. Ha a himlé
eruptidja az oltas utan rovid idére, pl. a 2— 3. vagy 4-ik napon
all be, Ggy a vaccina csak elsatnyulva jelenik meg, vagy éppen
el is marad, a variola pedig kifejlédik, mig ellenben ha kés6bb,
midén mar a vaccina fejl6dése el6rehaladottabb allapotban van,
akkor a vaccina fog el6térbe nyomulni s a variola lesz egészen
enyhe lefolyasd. Ha azonban a vaccina mar teljesen Kkifejlédott,
akkor a variola nem fejlédhetik ki, vagy csak — mint Sacco és
Heim mondjak — igen satnya, er6tlen kiteg alakjaban. Carier pl.
sohasem latott ilyenkor mar variolat kifejlédni.

Orbancz (erysipelas) igen gyakran észleltetett a vaccina
lefolyasa kozben és elég kiterjedt irodalmat is talaljuk. Félelmes
szévédménynek kell tartanunk, mely épp ugy tarsulhat hozza az
incubationalis, mint a tébbi id6északokban. Megesik néha, hogy
mindkét karon fellép, de az esetek tobbségében csak az egyik
kar szokott székhelye lenni. Leginkabb az oltasi hely kornyékén
localisalédik, de elég gyakran az ujjakig levandorol, a test tobbi
részére azonban ritkdbban szokott atterjedni s éppen ezen kulén-
féle alakjai teszik a lefolyast is tobbé vagy kevésbé sulyossa és
hosszU tartamiva. Az orbancz felléptével a lazas mozgalmak
is intensivebbekké lesznek, a mennyiben 40, s6t 41° C-ig is fel-
szOokhet a hdmérsék, a mi természetesen, féként gyermekeknél,
komoly aggodalmakra szolgaltathat okot, s6t a halalos kimenetel
is konnyen bekoévetkezhetik. Bajororszagban 1861— 1871-ig, tehat
10 év alatt 1,242.695 oltas kozott 96 orbancz fordult el6, melyek
kozal 10 halallal végzédott; Wlirtembergben 9 oltasi orbancz
kozul 1, Poroszorszagban pedig 63 kozul 13 volt halalos. Rauch-
fuss 17#6%-ra teszi a hosszas orbancz altal kimerilt gyermekek
halalozasi szamat. A bécsi lelencz-hazban 1854— 64-ig 183 gyer-
meknél fordult el6 oltasi orbancz s kézulok 57 meghalt (minden
176 oltasra esett egy orbancz). Tekintetbe kell azonban venni,
hogy intézetekben az orbanczos esetek kdnnyebben szaporodnak,
mint maganoltasok alkalmaval, a mit Ausztria statistikaja is
bizonyit, mely szerint 14 év alatt Zi milli6 intézeten kiviul vég-
zett oltds kozott csak 4 orbancz-haladlozas tortént. Ha az orbéancz
fellép, a vaccina udvarai elmosddnak s helyet adnak az er8sebb
tevékenységet kifejt6 orbanczos lobnak. Az oltasi orbancznak
két alakjat kulonboztetjuk meg, udgymint: a korai és késoi
orbanczot.
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A korai orbancz rendesen az oltasi mdvelet utani elsé napok
alatt tor ki és ezzel oki 0Osszefuggésben is all, a mennyiben fel-
lépését az oltas alkalmaval tortént fert6zés rovasara kell irnunk;
megtorténhetik ugyanis, hogy az eszkdz tisztatalan volt, vagj" az
olté orvos orbanczos beteggel érintkezett, vagy, a mi hataro-
zottan nagy hiba, az oltdas oly gyermek vaccinajabél tortént,
mely oltasi orbanczban szenvedett, de csekély fokanal fogva
az orvos a vaccina lobos udvaraval Osszetévesztette, lehetséges
végul a fert6zés akkor is, ha az oltas orbanczczal fert6zott
levegbben tortént.

A Kkés6i orbancz rendszerint a hdlyagosa érése, vagy a besza-
radas idején szokott fellépni, a fert6zés tehat a kés6bbi napokban
tortént; leginkabb akkor jon el§, ha az oltott gyermeket nem
tartjak elég tisztdn és nem apoljak dgy, a mint az a kivanal-
maknak megfelel. Az oltdsra hasznalt anyaggal atvihet§ az
orbancz ragalya az oltott egyénbe, ami minden nyirlenemmel
megtorténhetik, mert a mint ez a karrdl-karra tértént humanisalt
nyirkoltasnal el6johet, ép ugy észlelhetd az eltett humanisalt,
vagy a praeparalt allati oltéanyag oltasanal is és a mint a huma-
nisalt vaccina mellett az orbancz — ha a legcsekélyebb fokban,
majdnem felésmerhetetlendl is — megvan, Ggy a beoltott borju
vaccindja is lehet véletlentil az orbancz baktériumainak tenyész-
telepe. Ezért szikséges az Aallat tisztantartasa és a vaccinak
kulonods tisztogatasa, mielétt a nyirkaratas kezdetét veszi.

Az orbancz elkerilésére nézve igen nagy fontossaggal bir
az, hogy a) ha allati nyirk hasznaltatik fel, az teljesen egészséges
és szabalyosan fejlédott vaccinakkal biré allatbél legyen aratva,
b) hogy az oltas tiszta leveg6jli és tagas helyiségben torténjék,
c) hogy ugy az orvos, mint az oltand6 és az oltéeszkdz tisztak
legyenek és végre d) hogy egyszerre tdl sok oltanddé ne legyen
elévéve. Az orszagos kozponti védhimloolté-intézetben egy oltasi
napon mar évek ota csak 50 egyént veszek el6 s igy tulzsafolt-
sag nalam soha nincs ; ha azonban mindezek daczara mégis for-
dulna el6 orbancz, ugy foltétlenul szikségesnek tartanam a tome-
ges oltasokat az intézetben bizonyos id6ére — néhany hétre —
besziintetni és a helyiséget a legnagyobb szigorudsaggal fert6t-
leniteni. 14 évi orvosi mikodésem ideje alatt, f6ként a gyermek-
kérhaz ambulantidjan tébb izben lattam oltasi orbanczot, melyeknek
egyike kot6szoveti talyog képz6édésére vezetett, de ezen esetek
mindenkor a lakasviszonyok rosszasdga és a tisztatalansag kovet-
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keztében léptek fel a vaccina beszaradasi ideje alatt. Az orszagos
kozponti védhimlfolté-intézetben, fennallasa 6ta 25,000-en feltl van
a beoltottak szama, de az intézetb6l kiindulé orbancznak eddig
egyetlen esete sem fordult el6, a mi bizonyara a kell6 eldvigya-
zatot igazolja. Arra nézve pedig reményem van, hogy a jov6ben
sem fog tdmeges oltasaimnal ezen veszedelmes szé6védmény meg-
lepni, miutan most mar kivétel nélkil allati nyirkot hasznalok,
termel6 intézeteink berendezése és a termel6k lelkiismeretessége
pedig az anyag tisztasagara nézve elég biztositékot nyujt. A mi
az oltasi orbancz kezelését illeti, arra nézve én rendesen ugy
jarok el és eddigi eseteimben ezzel mindig czélt értem, hogy az
orbanczos végtagot oleum sesami-ba martott tiszta ruhaval befedem
és rea hideg, esetleg jeges borogatasokat alkalmazok. Ha a kot6-
szdvet lobosodasa genyedésre vezetett, Ugy idejében igyekeztem
a bemetszést véghez vinni. Huter 1%-os carbdl-viz befecskendést
csindlt az orbanczos pir hataran, Yolkmann pedig 1:8 aranyban
lapis-oldattal ecsetelte be a lobos teruletet; masok Tinct. jodit,
ismét masok collodiumot alkalmaztak.

A vaccina Kkifejlédésére a korai orbancznak befolyasa van,
a mennyiben a hélyag képz6édése igen gyakran végkép elmarad,
sok esetben pedig napokig késik és csak azutan fejlédik ki, ekkor
is inkabb satnya-pustulak alakjaban mutatkozik, noha fordulhat
el6, hogy a vaccina az orbancz daczara is normalisan fejlédik Ki.
Tehat a mentesség megszerzésénél a korai orbancz legtébb eset-
ben akadalyul szolgal, mig a kés6i orbancz arra nézve egyatalan
semmi befolyast sem gyakorol.

A vaccinatio ellenségei gyakran hangoztattak, hogy beho-
zatala és elterjedése Ota az angol-kér, a gorvély- és a guimo-
kér sokkal nagyobb szammal fordul el6, mint azel6tt, s ezért
azon haszon, melyet esetleg a vaccinatio hozott, e sulyos korul-
mények folytan sokszorosan vészit értékébdl. Bizonyitani azon-
ban ezt semmivel sem tudtdk, a mint ma sem képes senki, hogy
az oltas olyan viszonyokat teremtett, melyek az angol-kér gya-
koribb el6forduldsat idézhetnék el6. Az meg szintén nem bizo-
nyithaté be, hogy az angol-kor egyik gyermekrd8l a masikra az
olté-anyaggal atviheté volna. De ha el is fogadjuk azt, hogy
ma az angol-kéros gyermekek szama nagyobb mint azel6tt volt,
annak okat inkadbb abban kell keresnink, hogy a népesség élet-,
viszonyai jelenleg, kUléndsen az als6bb néposztalynél, tetemesen
rosszabbak. A lakasviszonyok és a taplalkozas hianyossaga, a
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gyermek rendetlen és nem megfel6 apolasa képezik leginkabb az
angol-kér alap okat, de a vaccinatio, meljuiek arra sem a gyakori-
sagot sem a kevesbedést illet6leg semmi befolyasa nincs, sohasem.

A mi a gorvélykort illeti, erre nézve mar feltétlen biztossaggal
nem zarhatjuk ki az atoltas lehet6ségét, de hogy szaporodasat és
nagy tomegét az oltas kovetkezményének allitsa valaki, ahhoz
valoban vastag rosszakarat és elfogultsag szikséges. Hiszen szél-
tében-hoszaban el volt ezen sok keser(Gséget okozd bantalom
terjedve a XYIL szazadban is, tehat midén még a vaccinatiéo nem
volt ismeretes, s6t az inoculatiot is csak lielylyel-kdzzel gyako-
roltdk. Tény, hogy a szulék gyermekeik oltasanal leginkabb a
gorvély-kortol félnek, de kérdem: kifog oly gyermekbdl oltani,
ha allati nyirk nem all rendelkezésére, a kin csak a legkisebb
gyanus jelét latja a gorvélykérnak? Bizonyara senkisem. Nagy
batorsag, melyet joézanul senki sem fog utanozni, hogy egyik
éjszaknémetorszagi egyetem tanara két gyermekét, tudva, sajat
akaratabdl oltotta be gorvély-kéros gyermek nyirkjével, s mind-
ketten gorvétyesek lettek. Bar ez végkovetkeztetés levonasara
kevés, mégis el kell fogadnunk, hogy a vaccinatié altal a gorvély
atoltasa lehetséges. Sokan tettek arra nézve kisérletet, hogy van-e
a tiszta nyirkben ily kérnemzd anyag, s a legtobben azt allitjak,
hogy nincs, mig a vorods vérsejtekkel tortént Kkisérletek szerint
azok annak tovabbitasara képesek. A magam részérél azon hit-
ben vagyok, hogy miutan a gorvély atolthatosagat kizarni nem
lehet, rendkivuli figyelemmel kell az oltéorvosnak azon gyermek
egészségi viszonyaira lenni, melynek vaccinajabol tovabboltasok
végzésére a nyirkot leszedi, s6t azt is megkovetelem, hogy a
szUlok és testvérek egészségi viszonyai feldl is a legmeszebb-
mend felvilagositasokat szerezze be.

Fnedingcr, Kussmaul és Bohn azon nézetiiknek adnak kifejezést,
hogy a lappang6é stadiumban levé gurvély-kort a vaccinatié gyor-
sabb kifejlédésre 0sztdnzi, mely esetben azonban az oltasra hasz-
nalt nyirkot annyival kevésbé szabad gorvély altal fert6zéttnek
tekinteni, mert a kanyar6, vorheny és himl6 is lehet ily latens
gorvély-kor Kkitorésének gyorsitdo eszkoze.

A gumé-kérra vonatkozélag be van bizonyitva, hogy egyes
allatokra atolthaté, és hogy az emberi szervezet is felveheti a
fert6z6 anyagot, ha annak valamely véletlen bérsérilés uatjan Kki
van téve. Annyi bizonyos, hogy a gumoé6-kéros egyén vére fert6zd
képességgel bir, de épp ugy fert6zhet a nyal vagy a tej is. Arra
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nézve azonban, hogy a vaccina tiszta nyirkja is képes volna fer-
t6zést el6idézni, nincsenek feltétlenul elfogadhaté bizonyité-
kaink; amaz alig szambavehet6 egy-két eset, mely emlitve van,
nem igazolja a vaccinatio altal valé atolthatésagot, annyival is
inkabb nem, mert a gumo-kér lappangasi id6szaka oly hosszu,
hogy az atoltas valddi tényének megallapitasa a legnagyobb nehéz-
ségekbe Utkdznék. Ha megallapitottnak tartjuk azt, hogy gyongy-
koros allat vaccinaja okozhat tuberkulésist, akkor ezen felvételt
az emberi nyirkre nézve is el kell fogadnunk. De tekintetbe Kkell
venniunk, hogy bar legtdébbszoér allati nyirkkel oltunk, a nyirk
tenyésztésére legalkalmasabb fiatal borjaknal a gydéngy-kor aleg-
nagyobb ritkasagok kdzé tartozik (40— 50,000 borja koézul egynél,
a wiirzburgi vagéhidon azonban 150,000 borju koézul egynél sem
talaltak). Mindennek daczara a termel§ érdeke hatarozottan meg-
koveteli, hogy az allat a nyirk learatasa utan bonczolatnak és
lelkiismeretes allatorvosi vizsgalatnak vettessék ala és a termel§
csak akkor hasznalja fel az oltéanyagot, ha ezen vizsgalat ered-
ménye minden tekintetben megnyugtaté. igy biztosan megel6z-
hetd6 még a gyanuja is annak, hogy az allati nyirk altal gumo-
koér oltatik at, s bar, mint emlitém, az atoltasra nézve elfogad-
haté bizonyitékunk nincs, mégis egy véletlentl, a koteles eldvi-
gyazat elmulasztasa utan jelentkez6 eset kétségessé tenné az
allati nyirk megbizhatésagat. Nem birunk arra nézve sem positiv
adatokkal, hogy a gumo-kér a humanisalt nyirkkel atolthaté, mert
azt komoly érv gyanant nem fogadhatjuk el, a mit a vaccinatio
ellenségei oly nagy igyekezettel hangoztatnak, hogy a gumé-koéros
gyermekek szama a vaccinatio behozatala 6ta nagyobbodott. Ha
meggondoljuk, hogy a gimo-kér az élet els6 éveiben a ritkasa-
gok kozé tartozik, s a gyermekek majdnem mindnyajan vaccinalva
Iévén, a himl6 pusztitasa ellen védve vannak, és Ggy életbenma-
radasuk is inkabb remélhetd, gy aztis be kell latnunk, hogy az
igy mentesitettek nagyobb szamarnal l1évén, a giimo-kort is késébb
aranylag tobben kaphatjak meg, amihez azonban az oltasnak mar
semmi koze nincs. Szigoru kotelessége legyen azonban minden
olté orvosnak, hogy allati nyirk hianyaban olyan gyermekbél,
kinél a gimé6-kémak csak gyanuja is fennall, vagy a kinek rokon-
sagadban a legpontosabb kikérdezés utan gyanus jelenségek ész-
lelhet6k, oltast ne végezzen. Megeshetik, hogy oly gyemnek nyirkjét
hasznaltuk fel, kinél semmiféle jel nem arulta el a gumo-kéros
alkatot (pl. a horg nyirkmirigyeinek gumés elvaltozasat), akkor
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megnyugodhatunk a gyermek egészséges kinézésében, mert egyéb
tinetek hidnya folytan azt még csak helybeli folyamatnak kell
tartanunk, mely az oltasnal az oltott szervezetére nem igen fog
befolyast gyakorolni. Becker tobb egyént oltott ilyen gyermekbél
annélkdl, hogy barmi is elarulta volna a gumé-kért és a beoltas
utdn bizonyos id6é mulva a tovabboltasra felhasznalt gyermek
tudégumo-koérban halt el, de a bel6le oltott gyermekek allandéan
egészségesek maradtak.

LegUjabban Tebi azon meglepd véleménynyel allott el6,
hogy a Lepra az oltasok altal az utols6 50 év alatt jelentékeny
mérvben elterjedt, kilondsen a lepras vidékeken, de erre vonat-*
kozélag, bar a lehet6ség kizarva nincs, semmi positiv adattal
nem rendelkezink.

Legsulyosabb és leggyakrabban hangoztatott vadat képez a
vaccinatio ellen a syphilis atolthatésaga. Fajdalom, be kell ismer-
nink, hogy ennek atoltdsa mar biztosan van észlelve. Nem is
kisérlem meg ezt tagadasba venni, noha hivatkozhatnam jelesebb
észlel6kre, kik ennek lehet6ségét nem ismerik el, de részrehaj-
lassal vadolnam magamat, ha viszont azon hitelt érdemld észlele-
teket tekinteten kiviul hagynam, melyek hatarozott alakban bizo-
nyitjak a syphilis atoltasanak megtorténtét. Magam ugyan mar
15,000-nél tobb oltast végeztem, de szerencsémre egy esetben
sem volt alkalmam bujakéros kitorést latni, és igy csak a masok
altal észlelt esetek felsorolasaval igyekszem ezen fontos kérdést
megismertetni.

John Simon, a hires angol kékkdényv megalkotasa elétt a
londoni egészségugyi f6nok altal feltett négy kérdésre 542
orvostol nyert feleletet. Ezen kérdések harmadik pontja a syphilis
atoltasanak lehet6ségére vonatkozott és a beérkezett valaszoknak
éppen erre vonatkozo része volt kilonb6z6. Igen sokan elismerték
annak atolthatésagat, sokan pedig nem. Bousquct tagadja, hogy
a buja-kér a vaccina-nyirkkel atvihet6 volna; Bidart kimutatta,
hogy hat egészséges gyermeket oltvan be buja-kéros gyermekbél,
egynél sem latott luest fejlédni, s ezért azon meggy6z6dést
hangoztatta, hogy a buja-kér a vaccina nyirkja altal nem olthaté
at, és hogy az oltas helyén ilyenkor is csak vaccina fejlédik.
Coste azt mondja, hogy a tiszta nyirknak soha nincs buja-kéros
jellege, de nem zarja ki annak lehet6ségét, hogy a lues mérgével
keverddve van. Prof. Jfonteggia emlékiratban bizonyitgatta, hogy
a syphilis virusa a vaccina virusaval egylttesen van a buja-kéros
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egyén védhimlényirkjében, és hogy az ily nyirk tovabboltasa
buja-kért eredményez.

Cagiola (Rivalta) és Hiibner (Hollfeld) 1861-ben és 1852-ben
latsz6lag egészséges gyermekbdl oltottak be tobb gyermeket, és
ezek legnagyobb része buja-kéros lett. Cagiola esetében 47 gyer-
mek kozul 38 esett buja-kérba és a birdi vizsgalat kideritette,
hogy a 11 hénapos és atoltasra hasznalt gyermek az oltas el6tt
két hénappal még buja-kéros asszony emlb8ib8l szopott, négy
hénappal az oltas utan pedig atropliia kovetkeztében elhalt.
Hubner esetében, melynél az oltasra hasznalt gyermek 3 hénapos
volt, azt allapitottak meg, hogy az oltas utan 2 hénappal szintén
atropinéban halt el, és hogy a bel6le beoltott 13 gyermek kozul
8-an, s az anyak kozul 9-en estek buja-kérba. Feltiné itt azon
észlelet, hogy ezen gyermekek egjdkébOl még mas 25 gyermeknél
végeztek tovabboltast, a kik kozul csak 1 lett buja-kéros, mely
kordlmény a mellett bizonyitana, hogy nem minden oltas hoz
létre buja-kort, barha a térzsanyag buja-kéros gyermekbdl lett
is véve.

Az oltasi buja-kérnak igen sok esete van kozélve az iroda-
lomban, melyeknek részletes felsorolasara e munka szik keretében
nem terjeszkedhetink ki, de azt hiszem egy igen érdekes és
szembeotld észlelet felemlitése elég vilagos képét adja az atoltas
lehet6ségének. Kobner ugyanis koézli, hogy egy minden venerikus
bantalomtdl ment katonaorvos, midén tobb katonat sikerrel beol-
tott, egyik katonajol fejlett védohimldjébdl sajat magat is beoltotta.
A néla fejl6dott vaccinak nem voltak szabalyosak, gyorsan genyed-
tek és 8 nap mulva egynek Kkivételével beszaradtak s ezen egy
vaccina helyén induralt fekély fejl6dott. 8 hét mulva papula
syphilitika jelentkezett, 12 hét mulva ezen egy oltasi hely huszas
nagysagu barnas-voros kiemelkedés alakjat vette fol, védohimlé-
heg pedig a tobbi oltasi helyen sem maradt vissza. Majd a hoén-
alji mirigyek beszirodése mellett a lagyszajpadon condylomak
léptek fel. HiUchinson és Langenbeck 1872 és 73-bo6l szintén kozol-
nek tobb atoltott lues-esetet, Miutan ezen észleletek is elég bizo-
nyitékot nyudjtanak, hatarozottan el kell fogadnunk, hogy a buja-
kor az oltas altal egyik egyénrdl a masikra atvihetd, noha még
az Ujabb id6ben is voltak tobben, kik ezt tagadasba vették. Nem
egyszer képezte ez az orvosi korok hosszas és figyelemremélté
vitajanak targyat, kuléndsen a 60-as évek kodzepén, midén a
franczia orvosi akadémian Depani. Derergie, Trousseau, Bttvier,
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Bousgact stb. mind megannyi szakemberek a kérdésre teljes vila-
gossagot igyekeztek deriteni. Velpean, Ricord és Bayer gazdag
tapasztalataikra hivatkozva, tagadjak a sypliilis vaccinata létjogat;
Oppblzer, Sigmund és Htbra ugy njdlatkoznak, hogy a praxis az
oltas lehet6ségét nem igazolja, Bamberger és Rinecker azonban
hatarozottan elismerik a megtortént fert6zések észlelése alapjan
az atoltas lehetfségét.

Vannak esetek, midén nemcsak direkt atoltas altal jon létre
a buja-kér, hanem midén az oltott egyénben mar eredetileg meg-
volt, de ezen latens allapot az oltas kovetkeztében megszinvén,
csakhamar kitort a buja-kér, amint ezt Ritton és Withead észlel-
ték. Az ilyen latens syphilis-eseteket azonban szorosan el kell
valasztanunk a syphilis vaccinatatél, mert ez nem az oltas altal
vitetik at. Megkulonboztetd jelként all az, hogy a latens syphilis,
ha az oltas kovetkeztében kitomi kényszeriul, nem nyilvanul az
oltas helyén mint jellegzetes els6dleges induratio, hanem mind-
jart az egész testen, vagy annak csak egyes helyein a masodlagos
tinetek mindenféle alakjaban jelentkezik, mig ellenben, ha a
nyirk vitte at az oltott egyén szervezetébe, akkor feltétlenul az
oltas helyén kell mint elsédleges induratio, mint kemény sanker,
az oltdas utan koét-harom hétre megjelennie, mig a masodlagos
tinetek azutan csak tobb hét, esetleg honap mulva fognak mutat-
kozni. Ha a syphilis ilynem( atoltasara példakat latunk, nem
szabad figyelmen kivlul hagynunk azon eshet6séget sem, hogy az
oltand6 gyennek is szenvedhet buja-kérban, melyt6l a tdrzsoltasra
hasznalt gyermek megfert6zheté és pedig akként, hogy a kihasz-
nalt vaceinahoz merités czéljabol visszahozott oltdéeszkdz a buja-
koéros oltand6 vérével érintkezvén, alig észrevehet6 mennyiségl
vért visz at a nyirthoz és igy a kildonben egészséges gyermeket
vaccinajan keresztul megfert6zi.

Nem szabad figyelmen Kkivlul hagynunk azt sem, hogy gyak-
ran korisméi tévedések folytan az oltas utan fellépett eczemat,
impetigot és egyéb kuldonben artatlan bdrkiteget szintén a buja-
korra vezetnek vissza, kuloénésen azok, kik mindenképen arra
igyekeznek, hogy a vaccinatio irant a nagy kozdnségben minél
nagyobb ellenszenvet keltsenek.

Az észlel6k legnagyobb része, élén Fiewwo/s-val, azon fel-
vételnek hoédol, hogy a tiszta védo-nyirk nem tartalmazza a buja-
kor virusat, ha ellenben ez a vérrel, csak a legminimalisabb

aranyban is keveredve van, mar fert6z6 képességgel birhat. Cagiola
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és Hubner esetei ezen felvétel mellett szélanak, mert lia a nyirt-
ban is bennfoglaltatnék a buja-kéros ragaly, akkor minden oltott
gyermeknek buja-kérossa kellett volna lenni. Ha tehat buja-koéros
gyermekekbdl torténik az oltds, lehetséges, hogy csak tiszta
vaccina fejl6dik és a gyermeken nem fog soha buja-kéros tunet
fellépni; de az is lehetséges, hogy a vaccina teljesen elmarad és
néhany hét mulva az oltas helyén a syphilis fejlédik ki; ha pedig
mindkét ragaly kifejti hatasat, akkor el6bb lefolyik a vaccina s
korulbelil a porkdk levalasa kozben vagy roviddel titanna meg-
jelenik a buja-koéros fekély.

Miutan tehat azt még nem sikerult bebizonyitani, hogy a
buja-kér a tiszta nyirk altal atolthaté volna, az pedig kétségen
kival all, hogy a buja-kéros vér atoltasa buja-kort okoz, inkabb
azok taboraba allok, kik Yiennois vértheorigdja mellett foglalnak
allast. Ennek jogosultsagat Trousseau, Ricord és Adelasio esetei is
megerd@sitik, valamint Sebastien észlelése is, ki két gyermeket
akként oltott be, hogy az egyiknél tiszta, a masiknal pedig vélet-
lentl igen csekély vérrel keveredett nyirkot alkalmazott, az utébbi
buja-kéros lett, az el6bbi nem és mint a vizsgalat kideritette, az
anyag buja-kéros gyermekbdl szarmazott.

Yiennois-nak ezen vértheoriaja az orvosok tobbsége részérél
altalanosan el van fogadva és hogy ez ismételt jogosultsaggal
bir, Auspitz oltasi eredményei is bizonyitjak, a mennyiben kifeje-
zett buja-kéros gyermekek tiszta nyirkjével végzett oltasai utan
egyszer sem latott syphilist fejlédni. A vizsgalatok azt is mutat-
tak, hogy az oltasi lues legtdébb esetében a nyirk 8 napnal id6-
sebb vaccinabdl szarmazott, és hogy a koran vett tiszta nyirk oltasi
luest még nem okozott. Kébner ezt akként magyarazza, hogy a
kilénben normalis vaccina alapjan a buja-k6ros megbetegedés
gyorsan all be s ott a 10— 14-ik napra jol ki is fejlédvén, az érés
ideje alatt a nyirkkal kénnyen keveredik 0Ossze.

Altalaban véve a buja-kor atoltasanak veszélyét nem mond-
hatjuk oly nagynak, mint ezt sokan allitjak. Freund és Loiz a
legnagyobb skrupulozitassal allitottak ©Ossze az 1890. évig észlelt
oOsszes syphilis vaccinata-eseteket, melybdl kitlnik, hogy addig
Osszesen 60-szor fordult el6 koralbeltil 6—700 fert6zott egyénnel.
Ha e szamot a megszamlalhatatlan millikra mend szerencsés
oltasok szamaval 6sszehasonlitjuk, Ggy azt aranylag elenyész6
csekélynek kell tartanunk. Azt hiszem, sokkal kevesebb lehetne
e szam, ha a kell§ elbvigyazat és a védhimlooltas viszonyainak
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joggal megkivanhaté ismerete az oltéorvosoknak mintegy vérébe
menne at. Sajnos, ett6l még tavol vagyunk, pedig seholsem volna
indokoltabb, mint nalunk, hol az oltasok legnagj™obb részét még
mindig humanisalt nyirkkal, karrél-karra kénytelenek olté orvosaink
végezni. A buja-kér atoltasa pedig csakis a humanisalt nyirkkel
torténhetik meg. mig allati nyirkkel soha senki sem észlelte s a
tudomany mai allasaroél tekintve, nem is fog ily eset valaha ész-
lelés ald keridlni. Ha semmi mas, mar maga ezen koérdlmény
indokoltta teszi azt, hogy a védokimlo-oltasoknak allati nyirkkel
valé végzése minél el6bb altalanossa és kotelez6vé tétessék.
Tekintettel arra, hogy az oltéorvosok kozott, kiuléndsen
azoknak, kik a vidéken hivatalosan mikédnek, nincsen sem koz-
vetlen muldkodésuk teruletének hatésaga, sem pedig a legfébb
egészségiigjd forum altal azon kedvezd helyzet biztositva, hogy
a karroél karra valé oltast félretehessék, kulonés figyelmukbe kell
ajanlanom azon elveket, melyeknek folytonos szem el6tt tartasa
altal, legaldbb eddigi ismereteink szerint a buja-kér atoltasanak
veszélye uagyszoélvan biztosan kikerlulhet6. Ezek a kovetkez6k:

1. A nyirk levételére hasznalandé gyermek sohase legyen
6 honaposnal fiatalabb; ezen koron tdl mar inkabb felhasznalhato,
de helyesebb, ha az 1—2 életév kozott levé gyermekek nyirkjé-
vel végezzuk az oltasokat. Tudvalevé ugyanis, hogy a veleszlle-
tett buja-kor tunetei az esetek tobbségében a 6-ik hdénapig mar
mutatkoznak, de hogy annak gyanuajat tavolrél is kikeruljuk,
czélszeribbnek vélem, ha a fejlettebb, azonban két évesnél nem
id6sebb gyermekek vaccinajahoz fordulunk.

2. Az igy Kkivalasztott gyermeknél minden alkalommal a
legszigorubb vizsgalatot kell végezniink. Ugyeljink nemcsak a
bels6 szervek phisikalis vizsgalatanak lelkiismeretes Kkivitelére,
hanem arra is, hogy nem talalhaték-e a tarkon, nyakon, lagyék-
csatomaban megnagyobbodott mirigyek, nincsenek-e a test egyes
részein kiltések, liegedések. Ha ilyeneket talalunk, legyenek azok
bar a legartatlanabb természetliek is, a gyermeket nem szabad
tovabboltasra felhasznalni, még akkor sem, ha egyébként szépen
fejlett, er6s gyermek volna is.

3. Ha a gyermeket az el6bbi pontokban mondottak alapjan
alkalmasnak talaljuk, megelégednink még mindig nem szabad,
hanem pontos, a lehetd legszigorubb kikérdezés Gtjan gy6z6djunk
meg a szulok és testvérek egészségi viszonyai feldl, és ha ezekre
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nézve is megnyugtattuk magunkat, a nyirk alkalmazasahoz hozza-
foghatunk.

4. Kell6 figyelem forditando6 arra, hogy az oltasok 7—8 napos
vaccina nyirkjével végeztessenek.

5. A vaccinahdlyag falanak az anyagszerzés czéljabol vald
megnyitasa mindig nagy vigyazattal, csak fellletesen torténjék,
hogy igy csupan a tiszta nyirk szivarogjon el6. Ha csak Kkissé
batrabban szurjuk be a t(t, rogtén megjelenik a vércsepp, mely
a nyirkkel keveredik és melyet felhasznalni sohasem szabad.

6. A nyirk leszedését erBszakolni nem szabad, csupan addig
oltsunk bel6le, mig onként szivarog el6; a vaccinahoélyag alap-
janak megsértésétél mindig 6vakodnunk kell.

7. Sohase hasznaljuk fel a nyirkot oly egyénekbdl, kik a
serdulé koron atestek, vagy revaccinalva vamiak.

8. Miutan a veleszluletett buja-kor statistikaja azt mutatja,
hogy oly gyermekeknél, kik tdrvénytelen szarmazasuak, gyak-
rabban fordul el6, mindig azon legylink, hogy csakis torvényes
hazassagbdl szarmazott gyermekek nyirkjat hasznaljuk fel.

9. Az oltasra hasznalt eszkdz steril legyen.

10. Szokjék minden oltéorvos ahhoz, hogy az eszkozt
minden kar oltdsa utan alaposan megtisztogassa, a mi az allati
oltéanyaggal val6é oltasra is all, nehogy az esetleg buja-kéros
oltand6bdél az eszkdz altal az anyagvételre hasznalt gyermeket
megfert6zzik, vagy esetleg az allati nyirkhez vigyuk a buja-kéros
vérével megfert6zott eszkdzt, mi altal az allati nyirket fer-
t6zzUk meg.

Vm. A védhimlooltas koruli eljaras.

Els6 kérdés gyanant all elé6ttink annak eldéntése, hogy az
évnek melyik szaka volna az oltasi miuvelet végzésére, kulonds
tekintettel a nyilvanos oltasokra, legalkalmasabb. Ha tudjuk, hogy
a vaccina-hoélyagok a meleg évszakban (junius—augusztus) a leg-
tobb esetben gyorsabban fejl6dnek ki és érnek meg, tovabba,
hogy a lobos tinetek is erfsebbek szoktak lenni, akkor bizo-
nyara arra gondolunk, hogy ezen hoénapok helyett inkabb tavasz-
kor, vagy az 6sz kezdetén végezzik az oltdsokat. Ezt azonban
csak a magangyakorlatban tehetjuk, mig a nyilvanos oltasoknal
tekintettel kell lennink arra, hogy az oltasi napokon az oltanddk
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rendszerint nagyobb szammal jelentkeznek, kiket nem volna lehet-
séges zart helyen egyutt tartani, de hozzajuk kell szamitanunk
még azokat is, kiket egy hét el6tt oltottunk és akik a kovetkezd
oltasi napon revisiora jonni kotelesek. A meleg évszakban, udgy
az oltas el6tt mint utan, a helyiségen kivul tartézkodhatnak, mig
hiivés id6jaraskor ezt megengednink nem szabad. Ez okbdl
indokolt tehat, hogy a nyilvanos oltasok a majustél szeptem-
berig es6 id6ben végeztessenek.

A gyermek korat illet6leg a nézetek kevés eltéréssel meg-
egyeznek; én a magam részér6él azt tartom, hogy a vaccinatio
Kivitelére az els6 életév méasodik fele (6—12 hoénap) legalkalma-
sabb, azon okok alapjan, mert ezen korban a gyermek egészségi
allapota fel6l konnyebben tdjékozhatjuk magunkat és mert ezen
korban a gyermekek mar elég jé ellenallasi képességgel vannak
felruhazva. Fiatalabbak sokkal érzékenyebbek és latens syphilisben
is szenvedhetnek, mig a még id6sebbek részéré6l a hélyagcsak a
trauma veszélyének kdnnyebben ki volnanak téve. Sziukség esetén
8—4 honapos gyermekeket, s6t még fiatalabbakat, 1—2 heteseket
is olthatunk, ha a helységben vagy a szomszédsagban himlé-
jarvany utotte fel tanyajat, de itt figyelembe kell vennunk a
zsenge kort és ezért csak egy-egy oltast végezzink a két fel-
karon. Wolff 28 ujszuléttet oltott be 1—2 napos korukban és
mindenutt normalis lefolyast tapasztalt.

Nem szabad sem heveny sulyos (hérglob, bélimrut, heveny-
fert6z6 bantalmak), sem a téplalkozasra befolyassal 1év6 idult
betegségekben szenved6ket beoltani, mert ezeknél az oltas sikere
kétséges. Nem oltunk gorvély- vagy gumo-kér kifejezett esetei-
ben, valamint altalanos bdrbantalom esetében sem, mert a beteg-
ség fokozasahoz segédkezet nyujtanank, ha azonban variolajar-
vany veszélye fenyeget, Ugy e sulyos betegség elkerilése végett
az oltast foganatositanunk kell. Hydrocephalias gyermekeknél se
kiséreljuk meg a vaccinatiot, mert a lazas és lobos idfszakok
convulsidokra vezethetnek. Ha a kimerit6 bantalmak szulitek, csak
akkor oltsunk, ha a gyermek jo kedélye, elevensége és ereje ismét
visszatért. Enyhébb fokd hoérghurut, bélhurut, valamint a gorvély-
kor igen mérsékelt alakja nem akadalyozzak az oltast, s6t Peiper
a veleszuletett buja-kéros gyermeket is beoltja, de figyelmeztet
az eszkdznek legszigorubb tisztogatasara. Azon régi nézet, hogy
variolajarvany esetén az oltas veszedelemmel jar, mert a himlé
kitoréséhez vezet, s6t a jarvanyt fenntartja, nem bir semmi jogos

Dr. Hainiss G : A védhiml6oltas kézikonyve. o
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alappal, ellenkez6leg kovetelnink kell a minél elé6bb foganatosi-
fcand6 oltast, mert ezéaltal ajarvany gyorsabb megsziinését fogjuk
elérni, mint ezt a tdébbszdrdos tapasztalat is bizonyitja. A variola
lappangéasi id6szaka rendesen 10— 14 napot vesz igénybe, s ha
ezen id6 alatt torténik az oltads, nem lehet az immunisalé hatas-
nak feltétlenul bekodvetkezni, minek koévetkeztében a himl§ Kkito-
rése sem fog akadalyra talalni. Minden jel azonban arra mutat,
hogy az ilyen esetben véghez vitt oltas a betegségre meégis bizo-
nyos enyhité befolyast gyakorol, kulondsen akkor, ha a liimlo-
fertdzés és oltds kozott csak csekély id6kulonbség van. Ha a
himlé altal valé fert6zésnek a szervezet mar akkor volt Kkitéve,
midén az oltds mar megtértént, a himlé nem fejlédhetik ki, mert
a vaccina incubatiéja 3 nap s igy el6bb tor ki, minek kovetkez-
tében a himlé elmarad; ha pedig az oltds mar késén tortént,
ugy a himlé gyézedelmeskedik, a vaccina azonban vagy nem,
vagy csak apré durvanyos gobok alakjaban fejlédik ki. Hogy az
oltas, ha az az incubatio szakaban tértént, a himl§ lefolyasara
mégis némi enyihtd hatast gyakorol, bizonyitja Costc kozlése,
mely szerint 1870-ben egy helységben erfésen pusztité himlojar-
vany alkalmaval 733 egyént sietve beoltottak, kiknek */4 része
mar fert6zve volt, kézulok egy halt meg és ez az oltas utan
valé napon lett mar himl8s, mig a tdbbinél Kkitort himlé egy
izben sem volt sdlyos jellegd.

Az oltas végzésének helyéul a felkar azon része van altala-
nosan elfogadva, mely a deltoideus kozépsé harmadanak felel
meg, noha egyes helyeken (Paris, New-York) szépségi tekintetek
miatt a czombokon is végezik. En a felkarok kilsé feluletén, a
deltoideus magas pontjan, a vallcsucstél koérulbeltil 2 cm.-nyire
lefelé, szabalyos haromszoég alakban végzem az oltast, mialtal az
egész helybeli folyamat kisebb teruletre szorul és a szépészeti
kivanalmaknak is eleget teszek. Ezen moédszer mellett sohasem
fordulhat elé, hogy a kényodk kozelében is talaljunk vaccina hege-
ket és ha asikeres oltasra a hegekb6l akarunk kdvetkeztetést vonni
itéletinket konnyebben allapithatjuk meg.

Az oltasi helyek szamara nézve iranyado legyen, hogy négy-
nél kevesebb és hatnal tobb helyen ne oltsunk, azaz hogy min-
den karra 2—3 oltas jusson. Vannak, kik csak egyik karon vég-
zik az oltast és pedig az Osszes szUrasokat vagy karezolasokat
egymashoz kozel, azonban nézetein szerint ily esetekben a hélya-
gok Osszefolyasa nagyon konyen bekovetkezhetik, ellenkezd eset-
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ben egymastél nagyobb tavolsagra kellene oltani, ami semmi
esetre sem felelne meg a mégis tekintetbe veend§ szépészeti
kdvetelménynek.

Az oltasi miveletet anyirk szarma-
zasara valo tekintettel tobbfélekép vé-

gezhetjuk. Ha ugyanis a
rendesen hig Immanisalt
njdrkkel oltunk, Ggy azt
szuras utjan kell a bér
ala vinni, mig a sdrda
folyékony, emulsio vagy
éppen pépszeru (pasta)
allati nyirket minden
esetben scarificatio altal
nyert csekély sebzésen
keresztll juttatjuk ren-
deltetési helyére. A szu-
ras veégzésére legalkal-
masabb a kdzepén vaju-
lattal ellatott oltotd (I.
abra), melynek hati felt-
lete kissé dombord, mig
a scarificatiéhoz legczél-
szeriibb eszkdz a fels6
végén Kissé legoémbolyi-
tett landzsacska  (H.
dbra). A landzsa tulsa-
gos éles ne legyen, mi-
utan még gyakorlottabb
kézben is igen gyakran
mélyebben hatol a bér
alatti szovetekbe és igy
er8sebb vérzést okoz-
van, a bevezetni szandé-
|. 4bra. kolt nyirket az elé6tédulo 1. &bra.
vér kimoshatja.

Hasznalat el6tt az eszkdzt 2—3%-0s earbolvizbe vagj’' tiszta
alkoholba martjuk, azutan tiszta, zsirtalan vattaval (Briuisi meg-
torolve, destillait vizzel mossuk meg; ezutan vattaval ismét jol
megszaritjuk és hozzafogunk a nuitevéshez. Sok id6t takaritunk
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meg, ha scarificational a landzsa egyik vagy mindkét oldalara
juttatunk merités vagy fuvas altal vaccinanyirkot; meritink akkor,
ha tdmeges oltasoknal vajt Uveglemezre Uuritettuk a nyirkot, ha
pedig csak egyes oltasokat végzink, a hajszalcsovekbd6l egysze-
ren a landzsa lapjara fuvjuk annak egy cseppjét.Az ekként ella-
tott eszkdzzel mar a karczolas alkalméaval bevisszik a nyirkot a
sebzési arokba. Némelyek akként végzik az oltast, hogy el6bb
scarifikalnak és csak azutan viszik az anyagot a felkarczolt teru-
letre, masok ellenben a nyirkot el6zetesen racseppentik a bdérre
és ezen keresztul scarifikalnak. A szuréassal valé oltasnal mindig
az anyaggal ellatott tlit vezetjiuk a coriumba. Barmely moddszer
szerint végezzik a nyirk

bevitelét, feltétlenul

szikséges a muavelet

kénnyebb végzése végett

is, hogy a fels6 testré-

szén ruhatlan gyermek

felkarjat balkeziinkkel

alulrol atfogjuk s a hi-

velyk és tobbi ujjunk

kdzo6tt maradd szabad

borteruletet Kissé er6-

sebben megfeszitsuk, s

ezt mindaddig nem szun-

tetjuk meg, mig a nyirk

bevezetése, illetve rake-

nése meg nem tortént,

igy az eszkoz is kony-

ebben hatol be a szu-
111. abra. ras alkalmaval és a

karczolas is jobban si-

kerdl. (I1l. abra). Szarasnal a tdt horizontalisan tartva vezetjuk
be korulbelul feléig a szaruréteg ala s ekkor domboru felUletét,
kissé lenyomva lassankint visszahlzzuk, mikdzben a nyirknak*egy
része a szuréasi csatornaban marad. (IV. és V. abra). Scarificational
a landzsa legomboélyitett végét a bérre figgélyesen iranyitjuk,
azt egyszerlen és kdnnyedén, ugy, hogy a Malpighi réteg és a
szemoOlcsos test felsd részlete sériuljon meg, felkarczoljuk. (111. dbra *
A karczolasokat akként végezhetjuk, hogy vagy csupan egy-egy
vonalas, vagj' kereszt, vagj* pedig ablakalaku, és 3— I mm. hosszu
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karczolast készitunk (VI. abra), minden esetben pedig a nyirkot,
hogy kénnyebben behatolhasson, a landzsa oldallapjaval a felkar-
czolt helyre gydjtjuk és gyengéden elkenjuk. Az egyes oltéasi
helyek kozott 1%5—2 cm. tavolsag legyen, hogy a hdlyagok
Osszefolyasat elkeriuljuk, vagy hogy a bels6 udvarok o6sszefolyasa
altal erdsebb kotdszovetbeszilirdédést ne okozzunk.

A szuras altal val6é oltasnal épp ugy, mint a scarificational
a mudvelet alatt a sértett helyr6l nem szabad vérnek elényomulni,
mig a b6r ellazitdsa utan, midén az anyag mar a sebzett helyre
at van ultetve, rendesen megszokott jelenni egy picziny vérpon-
tocska (szuras) vagy gyen-
gén véreses csikolat (sca-
rificatio). Az egyik karral
ekként végezve, a tlt vagy
landzsat a fentemlitett
moédon azonnal megtisztit-
juk és ugy meritjuk a
masik kar beoltasa végett
ismét a nyirkba. Ha az
egyszeri bemerités altal
oly mennyiségl nyirk ju-
tott az eszkdzre, hogy az
egyik kar beoltasa utan a
masik kar beoltasara is
elegend6 maradt, Ggy tisz-
togatas nélkil végezhetjuk
a masik kar beoltasat is.

Egyik egyéntél a masik-

hoz az eszkozt, barmennyi

nyirk maradt is rajta, tel-

jes megtisztitas nélkudl atvinni sohasem szabad, mert mint fentebb
emlitém, az ilynem({ gondatlansag az oltott részére komolyabb
és végzetes szerencsétlenséget hozhat.

Az oltads bevégzése utan, a gyermeket 10— 15 perczig levet-
kézve hagyjuk, hogy a nyirk az oltasi hehTOl le ne torlédjék.
Etrendi megszoritast az oltottaknal egyaltaldan nem teszink, vala-
mint nem akadalyozzuk a szabad leveg6n val6 tartézkodast sem;
a lazas idészakban azonban minden iranyban valé Ovatossagot
tanacsolunk a szilé6knek. A vaccina fejlédése idején a beszarada-
sig czélszerii, ha az oltott gyermekekre Kkissé b&vebb ujjal ella-
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tott inget adatunk, miutan sz(k ruhazatnal kénnyen megtortén-
hetik, hogy a feszes és néha tulvékony hoélyagfal megpattan s az
ing a vaccinadhoz tapadvan, lehGzaskor sérilést szenvedhet, a mi
aztan vaccinafekélyt okozhat. A sérulés elkerillése végett a besza-
radas el6rehaladt stadiumaig a fiirosztést sem engedjuk meg.

Az oltas sikerének és a vaccinalis folyamat minéségének
megallapitasa végett szikséges, hogy az oltott egyén legkés6bb
a nyolczadik napon az oltéorvos el6tt megjelenjék s csak ekkor
adhatjuk ki a sikeres vagy sikertelen oltast bizonyit6 igazolvanyt.

A vaccinatio kivitelénél nem ajanlhatom eléggé a legnagyobb
és legszigorubb tisztasagot; uUgy az oltéorvos, mint eszkbdze és

V. ébra. V1. abra. V1. abra. V1. abra.

az oltandé egyénék tisztak legyenek, nehogy kulénben sulyosabb
természetli complicatiok lepjenek meg benninket. Antiseptikus
eljarasra ne gondoljunk, mert ez ellenkezik kitlzott czélunkkal,
a mennyiben fert6z6 anyagot ultetink at a szervezetbe, mit az
antiseptikus szer tonkretehetne; ha a tisztasag tokéletes, a fertétle-
nité anyag folésleges. Frennd boroszléi oltéorvos azon feltevésbdél
indulva ki, hogy a b6érén mindenféle idegen bacteriumalakok
lehetnek jelen, szikségesnek tartja kozvetlen az oltas el6tt a
kar bérének szappanos vizzel, majd 1:5000 sublimat oldattal
valé lemosasat. Részemrdl ennyire menni nem kivanok, mert nem
tartom kizartnak, hogy a sublimat az oltas eredményére gatlo-
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befolyassal lesz, épp ugy azt sem tartom indokoltnak, hogy egye-
sek a fejl6d6é vaccinahoélyagot, hogy a sérulésektsl védjék, sub-
limat vagy jodoform-kotéssel fedik be. Az orszadgos kozponti
védohimlo-oltéintézetben ezt sohasem teszem és az eredmény
tokéletesen kielégit. Végul még hangsulyoznom kell azt is, hogy
az oltasi helyiség tisztasagara és jol szell6z6tt voltara mindenkor
kulonds gondot forditsunk.

Fentebb mar emlitést tettem azon eszk6zokrél, melyeket
oltasaimnal hasznalni szoktam és melyeknek czélszeriiségérol
megvagyok gy6z8dve. Vannak mas szerkezet( eszkozok is, mindk:
az oltétoll, a csappantd, a harom késu scarificator stb., azonban,
mert tisztogatasuk, a mi pedig a legfontosabb kdvetelmény, toké-
letesen nem vihet6 ki, vagy ha igen, agy tetemes id6veszteség-
gel jar, a czélnak nem felelnek meg. Kénny( kezelhet8sége miatt
tehéat legalkalmasabbnak tartom szdrassal valé oltashoz a vajulat-
tal ellatott oltétut (1. &bra.) és scariicatiéhoz a sima, végén gyen-
gén legdmboélyitett landzsat (Il. abra.)

IX. Revaccinatio.

A vaccinatio behuzatala és kiterjedt alkalmazasa utan. korul-
belil a harmadik évtizedben, roévid id6kozokben jelentkeztek
ismételt himldjarvauyok, melyeknél azon tapasztalatra jottek, hogy
leginkdbb oly id6sebb egyének kaptak meg — bar mérsékelt fok-
ban (variolois) — a himlét, kik mar gyermekkorukban sikeresen
be voltak oltva, mig a gyermekek kozott csak azoknal lépett fol,
kik beoltva nem voltak. Ez a tapasztalat a vaccinatio irant valé
bizalmat megrenditette, és a kérdéssel komolyabban foglalkozék
minden igvekezetdoket arra forditottak, hogy ennek okat miel6bb
felderithessék. A tlzetes és lelkiismeretes vizsgalédasok azutan
azon eredményre vezettek, hogy a védo6oltasok altal nyujtott
immunitas csak bizonyos ideig (atlag 10— 12 évig) tart. ezentadl
mar mindinkadbb el6térbe 1€}) a himlé irant valé uj fogékonysag,
amiért szukségesnek latszik, hogy az oltds a mar egyszer oltott
egyéneknél Ujbol el6vétessék. igy szuletett meg az ujraoltas —
revaccinatio — szikséges volta, mely altal az immunitas ismét
biztosithat6. Kuléndsen fényes bizonyitékat nyujtja a revaccina-
tio hasznanak a katonasag himléstatisztikaja, mely szerint pl. a
német hadseregben 1825—34-ig 458 katona halt meg himlében.
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mig a revaccinatio behozatala utan 1885— 44-ig 41, 1845—54-ig
13 és 1855—64-ig csak 12. Ezen gj~akorlati tapasztalat serkentette
az egyes allamokat, igy Magyarorszagot is arra, hogy a ké&telez6
elsé oltas mellett, a kotelez6 ujraoltast is torvényileg elrendelje.

A revaccinatio kivitelénél ugyanazon szabalyok birnak érvény-
nyel, melyeket a vaccinational emlitettem, azonban a fejlédott
helybeli kiteg, a revaccina, mar sok tekintetben eltér a vaccina
rendes alakjat6l és lefolyasatél, a mennyiben itt csak ritkabb
esetekben talalkozunk szépen fejlett és normalis tineteket mutaté
vaccina holyagokkal. Leggyakrabban azt latjuk, hogy a vaccina
gyorsan végzi be munkajat, rohamosan érik meg és slrin marad
el a hélyag képzédés, de a rendszerint nagyobb gobok korul,
melyek a kdzép részen el6emelkednek, a kotészoévet beszilrédik,
melyek azutan gyorsan poérkoésodve a nyolczadik napon mar csak
a beszaradas el6re haladt fokan lév6é vaccinak képét mutatjak.
Mindamellett elég esetben észlelink — bar szintén nem idealis —
hotyagképzodést, de ezek is kevés kivétellel gyorsabban érnek
meg, s csak a legritkabb esetekben hoznak er@sebb helyi és alta-
lanos reactioét. A revaceinational tehat a siker megallapitasakor
nem szabad oly kovetel6knek lennink, mint a vaccinational, noha
a szigoru ellen6rzési vizsgalatot itt sem szabad elmulasztanunk.
Altalaban véve a revaccinat, az esetek toébbségében mint modifikalt
vaccinat kell tekintenink, mely a még nem teljesen megszint
immunitas altal van a legtébb esetben foltételezve. Ott, hol ez
tokéletesen megsziint, a revaccina is igen kozel all a valédi vac-
cina-hoélyaghoz. Szamtalanszor taladlkozunk oly esetekkel, melyek-
nél a revaccinatio, daczara az atlagosan szamitott 10— 12 évnek,
mely a sikeres els6 oltas utan eltelt, nem fogamzik meg, ilyenkor
nem art, ha a revaccinatiot ismételjuk, kuldnésen jarvanyos id6-
ben s ha ez sem hoz eredményt, ugy az illet6 egyén mentessé-
gét még mindig kitarténak kell tekintenunk, mely a vaccina irant
val6é fogékonysagot ellensulyozza. Ezen ismételt sikertelen ujra-
oltds a mentességet ugyan megallapitja, de .hogy ez még mily
hosszu id6ig fog fennallani/arra nézve semmi tampontot nem nyujt,
amiért is jarvany esetén minden oly egyén, akar ifja, akar fel-
nétt, Kinél a revaccinatio sikertelen volt, Kisérelje meg annak
ismételt kivitelét, mert mig rovidebb hosszabb id6 el6tt mentes-
sége fennallott, addig ez mar aranylag igen rovid id8 alatt meg is
sz(inhetett. Magamat allitom példa gyanant: 1804 augsztus 5-én
revaccinalva lettem teljesen friss allati nyirkkel, minden legeseké-
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lyebb eredmény nélkil; a himl6é esetek szaporodasat tapasztalva,
ismét megkiséreltem szeptember hé 20-an a revaccinatiot s ez
alkalommal nem ugyan kifogastalan, de teljesen kielégit6leg fejlett
vaccinakat kaptam, tehat mig 6 hét el6tt mentességem fennallott,
addig 6 hét utan mar fogékonysagom hatarozott ébredésben volt.
Ezt figyelembe véve, folotte kivanatosnak tartom mindenkinél az is-
mételt revaccinatiot, mert csak ezen Gton leszink képesek a himlé-
jarvanynak er6sebb kitorését vagy elterjedését megakadalyozni, nem
lévén kedvez6 talaja a himlének, hol kifejlédése akadalytalanul
torténhetnék.

A revaccina nyirkjét sohasem szabad tovabbi oltasokra felhasz-
nalni, részben a hélyagok gyengébb fejlédése, részben pedig amiatt,
mert a revaccinaltaknak nagy része a pubertas idejében vagy
azon tal van.

A védhimléoltasi torvény a revaccinatio kotelezé Kivitelét a
12-ik életévben rendeli el.

X. A védohimlod (vaccina) nyirk.

A vaccina-hélyag tartalma, a nyirk (lympha) atlatszo6, tiszta
és szagtalan folyadék; ize Kkissé so6s, vegyliatasa alkalikus. Gorcs6
alatt benne az 6tédik napig csekély, ezentul azonban bé mennjd-
ségti fehér vérsejt és 1—2 vords vérsejt, majd néhany felhamsejt
(a bérrél valé hozzakeveredés kovetkeztében) és micrococcusok
talalhatok, mely utébbiak Recklinglianscu szerint savak és alkaliak
irant rendkivil er6s ellenallast tanusitanak. 52—54°C hdéfoknal
Pfeiffer szerint elveszti a lympha hatdéképességét.

Sokaig keresték a buvarok, hogy a nyirknak mely alkat-
része képes a vaccinat el6idézni. Sok hypothesist allitottak fel,
de benniuk positivitas nem talalhaté. A mint azonban a kutatd
szem felfegyverzésének tokéletesbilésével a tudomanyos buavar-
latok mindinkdbb elérehaladtak, biztossaggal valt elddnthetévé,
hogy a vaccina, illet6leg a variola kémemz®d anyaga a baktériu-
mok korében keresendd. Oriasi buzgalommal keresték hosszu
évsorozat o6ta ezen specialis baktériumot, de minden kétséget
kizar6 végeredményre a mai napig még nem jutottak, kozel van
azonban, mint a jelek mutatjak, az id6, a midén sikerulni fog
ezen, oly emberfeletti tuirelemmel és faradtsaggal keresett bakte-
rium-alakot véglegesen meghatarozni. Kéber talalt el6szér a nyirk-
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ben micrococcusokat, fejlédésuk és szaporodasuk kutatasan pedig
Colin és Klebs faradoztak. 1892-ben dr. Siegel (Berlin) azon fel-
tevésbdl indulva ki, hogy a szajban el6fordulé aphthak a himl6hoz
sok tekintetben hasonlitanak és hogy ezen aphthak baktérium
alakjat felfedeznie sikerilt, a vaccina baktériuméat is hasonlé
fajinak gondolta. Destillalt vizzel higitott tiszta borja-himlé-
nyirket fecskendezett be 18 egészséges allatnal intraperitonealiter
a gyomorgoédorbe és 4—8 nap utan ledlte az allatokat. Bonczo-
latnal genynek nyoma sem volt, mig a hashartyan elszért géboket,
a mesenterialis mirigyek és a maj lobos duzzadasat talalta. A maj-
b6l és mirigyekb6l vérsavéd oltast csinalt és azt tapasztalta, hogy
2—B nap mulva a vérsavoban elszort pontok alakjaban bakterium-
telepek képzdédtek, melyek coccusok és révid bacillusokbol allot-
tak. Ezen telepekbdl mindig hasonlé eredménynyel tenyésztett
tovabb, ezért felvette, hogy ezen coccusok a vaccinaval 0Ossze-
fuggésben allanak. Megkisérelte a culturdkat a bdérre atoltani,
de mindeniutt csak 3 napig tarté duzzadast és vordsséget kapott,
mely a negyedik napon nyomtalanul eltlint, vaccinaszeru kittést
pedig egyszer sem latott fejlédni. A control-oltasok 8 feln6tt
kozul csak egynél hoztak vaccinat, a tobbinél 6 nap alatt eltiind
pirt és konny( besz(irodést, mig Bgyermeknél rendes vaccinakat.
Kisérleteib6l azt kovetkezteti, hogy ezen vaccina-bakteriumok
ily alakban a himlé irant er6sen fogékony gyermekek immunisa-
lasara gyengék, mig ellenben a felnéttek egy részét a vaccina
ellen mentesiteni képesek és azt hiszi, hogy ha a culturak tenyész-
tésére vagy az oltasok Kkivitelére jobb moddszert fedeznek fel,
taldn az eredmény is kielégitébb lesz. 1893-ban prof. Guarnieri
(Pisa) tette a vaccina altal okozott koéros elvaltozas kideritését
kutatasa targyava s azt talalta, hogy a jellegzetes moédon elval-
tozott Malpighi-rétegben endocellularis, Kkifejezett maggal biro
szabalytalan alaku testecskék vannak, melyek oszlas és valdszinlleg
spora-képz6dés utjan szaporodnak. Elnevezte ezeket Cytoryctcs-ek-
nek s kiemeli, hogy két valtozatban fordulnak el6, u. m. C.
vacrinae és C. variolac. Talalt ezenkivil coccus alakokat is.
Ferroni és Massari azonban ezen Cytoryrtes-x6\ vizsgalataik alapjan
azt allitjak, hogy a variola és vaccinatol teljesen fluggetlenuil,
pl. a comea mesterséges lobositasanal is megtalaltak.

Sicycllcl egyidejlleg kutatott a mierococcus meghatarozasanak
dics6ségéért dr. Ruete és dr. Enoch (Hamburg) és vizsgalataiknak
eredménye szerint a culturak Kkifejezett diploeoccusokbodl allaminak,
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melyek a Yoigt és Garré altal talalt coccusoklioz nagyon hason-
litanak s melyeket iigy az oltott vérében, mint az oltasra hasz-
nalt animalis vaccindaban minden egyes tenyésztés alkalmaval
megtalaltak, valamint mindenkor lattak azt is, hogy ezen diplo-
coccusok fugg6é cseppben ingd mozgéassal bimak, melyre nézve
azonban a tovéabbi kisérletek azt mutattdk, hogy nagyrészt mole-
kularis természeten alapszik. A diplococcusok a csepp szélén
4— 6—8-as sorba szed6dnek és 60° C. melegnek kitéve, rovid id6
alatt megsemmistlnek. Huaslé, agar és tojas tiszta tenyészetet adnak,
mig vérsavo csak azon esetben s ekkor is a tenyészet igen lassu
novekedésével, ha agarral kevertetik. igy tenyésztve Ruetcnek sike-
ralt egy esetben borja vaccina culturaval és 2 esetben vércultu-
raval borjakon vaccinat nyerni. Jo6l sikerult ez dr. Freyernck, midén
agar és vérsavlo keverékét oltott borju vérével fert6zte s a kapott
culturaval borjakon szabalyos vaccinakat hivott el6. Tudomanyos
kutatasuk arra is kiterjedt, hogy ezen culturakkal végzett kulon-
féle oltasok az immunitassal miné viszonyban allanak, ezeknek
azonban végleges positiv eredménye mostanaig nincs.

Buttersack a variola és a vaccina pustula nyirkjabél szaraz
praeparatumot készitett, ezeket savakkal és alkaliakkal lemosta
és minden alkalommal halézatos alakzatot és apro, kerek, fényld
testecskéket talalt, mely utdébbiakat a himlé spoérainak tartja.

Miutan az oltottak vérével minden esetben sikerult cultu-
rakat kapni, melyek a vaccina nyirkbodl készitett culturakkal meg-
egyeztek, batran felvehetd8, hogy a vaccina virusa az oltott véré-
ben bennfoglaltatik. Ennek alapjan nem volna talan haladatian
munka, ha ott, hol a kell6 eszkdzok rendelkezésre allanak, a vér-
savd esetleges mentesité hatasa kutatas targyava tétetnék. Bdire
mar meginditotta ez iranyban a kisérletek sorozatat, de eredményt
nem latott, amennyiben (¢ vérsavéval oltott borjd kozul 5-nél a
control-vaccinatio sikerult, egynél nem, csakhogy itt tekintetbe
kell vennink, hogy a control-oltas a vérsavdé oltas napjan vagy
a kovetkez6 napon tortént, de nincs kizarva, hogy ha késb6bb,
talan 2—3 hét mulva eszkdzdlte volna, biztatébb eredményt talal.
Ezt engedi gyanitani Janson kisérlete is, mely szerint az ilyen
vérsavdé nagyobb mennyiségével subcutan beoltott borjak kozil,
a befecskendést kovet6 egy-két nap mualva vaccinaltaknal jofej-
lI6dést vaccinak jelentkeztek, a kés6bb vaccinaltak pedig mar
igen gyenge eredményt mutattak.

A vaccina nyirk glycerinnel keverve, még 10— 15-sz6rds
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higitasban is huzamosabb ideig, hénapokig eltarthaté és immu-
nisaldé képességét is valtozatlanul megtartja.

A védhimloboltas els6 idejében nem ismertek mas, mint az
emberrél-emberre tovabbtenyésztett, azaz a humanisalt nyirkot.
A kés6bbi évtizedekben tapasztalt gyenge fogamzasi képesség,
valamint a vaccinatio ellenségei altal oly gyakran hangoztatott
és egyes esetekben tényleg tapasztalt veszedelmek, a nyirk tenyész-
tésének tobbféle formajat teremtették meg, Ugy, hogy a vaccinatio
e kérdése korul a tudomany a fejlédés magas fokan all.

Tobbféle vaccina-nyirkot ismerink s ezek a kovetkezdk:

1. Az eredeti (originalis) nyirk. Ez alatt a tehén tégyén el6-
forduldé himl6nek a cow-poxnak gyengén sargas szind, tiszta hig
nyirkjét értjuk. A tehénhimlé a legnagyobb ritkasagok ko&zé tar-
tozik s ha véletlenul sikertl is hozzajutni, rendesen mar a besza-
radas stadiumaban van. A tapasztalat szerint csak 6tddnapos kora-
ban hatédsos és ritka eldjovételén kivul hatranya, hogy rendkivil
nehezen és ritkan fogamzik, akkor is igen heves altalanos és helyi
reactio kiséretében. Sikeres atoltasa utan azonban, ha 4—5 vagy
tobb generatién atvitetik, meggyengul, normalis vaccinat hoz s
ekkor a legkitinébb nyirknek mondhaté. Ez allapotaban a gene-
ratiok hosszu sorozatan keresztil fenntarthatd, a nélkil, hogy viru-
lentiajab6l észrevehetdleg veszitene, a mit az is bizonyit, hogy
termeldintézetek, melyek tdrzsanyagukat ilyen nyirkbél alapitot-
tak, ha a tenyésztés pontossagara figyelmet forditanak, és az
»Uzletu részére nyirkot kulén tenyésztenek, nem is gondolnak
annak felfrissitésére.

Két ilyen eredeti torzset ismerink, és pedig a Passy-torzset
1836-bol és a lieuugcncey-torzset 1865-b6l. Mindkettét agy allatokon,
mint embereken még a mai napig is folyvast tenyésztik, és a
vélemények egybehangzéasa szerint jésagukbdl és megbizhatosa-
gukbdél semmit sem veszitettek.

2. Humanisalt nyirk (Jcnncr-nyirk). Az emberi test altal repro-
dukalt védéhimlé nyirkjét illetjuk ezen névvel. Emberrél emberre
valé tovabboltasa, mint ezt mar Jetwcr Edward bebizonyitotta,
tokéletes és a tehén himlé-nyirkkel minden tekintetben meg-
egyez6 mentességet hoz létre. Viz-tiszta, igen hig. tapadés anyag,
melynek fogamzasi képessége annyira kielégité, hogy'pl. az orsz.
kozp. védhimlo-oltéintézetben végzett oltdsok eredménye 100 \O.
Kiemelendd, hogy az eredmény kulondsen akkor ily szembetliné
jo, ha az oltasok direkte karrél-karra végeztetnek; 10— 14 napos
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conservalt nyirk fogamzasi képességébd6l mar, noha csekély fok-
ban, veszit. A vaccinadk a legritkdbb esetekben mutatnak er&sebb
reactiot és mellettik még a fejlédés teté6fokan is csak igen meér-
sékelt kisérd tunetek észlelheték. Becses elénye az, hogy kony-
nyen kezelhetd, tenyésztése koltség nélkuli és takarékossagot
nem igényel. Minden elénye mellett azonban hatranya az, hogy
altala némely sualyosabb természetid bantalom egjdk egyénrdél a
masikra atultethetd, a mi daczara a szigoru és kulénos figyelmet
kovetel§ szabalyok megtartasanak, az el6nydkkel szemben min-
denesetre komoly elbiralas ala helyezi.

A liumanisalt nyirk a 7-ik és 8-ik napon éri el fejl6désének
azon fokat, melyben a tovabboltasra alkalmassa valik. Az oltasra
valé nyirkot akként nyerjuk, hogy a vaccina hoélyag falat ott,
hol meredek széle legkiemelkedd6bb, slriin egymas mellett, vigyazva
és felUletesen megszurkaljuk; par mp. alatt a szérasi helyeken
apro viz-tiszta cseppecskék jelennek meg, melyek mindinkabb
nagyobbodva, helyenkint egymassal 6sszefolynak, s6t gazdagabb
nyirktartalomnal a b6ron le is peregnek. A Kiszivargott tiszta
nyirk a tl egyszerl bemeritésével tovabb olthatd, esetleg hajszal-
Uvegcsdvekbe szedhetd; erbszakolni azonban a nyirk levételét
sohasem szabad, miutan konnyen vér keveroddlietik hozza, azt
pedig tudjuk, hogy a vér odajutasat a benne rejlé6 komoly veszély
miatt minden koridlmények kozott kerdlnink kell. Megtorténik,
hogy a legnagyobb vigyazat mellett is megjelenik a nyirk aljan
egy Kkis vércseppecske, de azt felhasznalni nem szabad; ha mégis
feltétlentl szikségunk volna rea, ugy egy kis ideig varunk, azutan
eltavolitjuk a vért s ismét tiszta nyirk fog eldszivarogni, minden
esetre azonban czélszeribb, ha az ilyen nyirkot igénybe nem
vesszuk.

A nyirk leszedésénél kovetelményként lebegjen szemeink
el6tt, hogy a gyermek jol fejlett és egészséges legyen, mire nézve
nemcsak az sziikséges, hogy pontos orvosi vizsgalatot teljesitstnk,
hanem hogy a szul6k és testvérek egészségi viszonyai feldl is a
lehetd legmegbizhatébb adatokat szerezzik be. A gyermek fi
hénapnal fiatalabb, testén pedig fekélyesedés, heg, vagy megna-
gyobbodott mirigy ne legyen.

A nyirk eltételére tobbféle moédszert ismerink: régebbi id6-
ben UGveg-dugés vékony Uuvegcs6be gydjtotték, majd a hollandi
moédszert alkalmaztak, mely abban allott, hogy a felnyitott
hélyagosan lev6é nyirkre Uveg lemezeket tettek és ezeket kettesé-
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vei egymasra téve viaszszal korilragasztottdk, természetesen a
nyirk bomlasat el6idéz6é léglidlyagcsak bejutasanak megakada-
lyozdsara nagy gondot forditottak. Hasznaltak egy id6ben a
gyapotot is, melyet a kiszivargé nyirkba aztattak és utana lég-
mentesen zartak el. Az ilyen nyirk &allitélag hénapokig megtar-
totta virulentiajat. Sokkal egyszeri(ibb volt kés6bb az aranyozott
lanzettdkon, majd gyongyhaz, vagy elefant-
csont lapokon szaritott nyirk conservalasi
moédja, mely még nem régen is egyes helyeken
alkalmazasban volt. TJjabb id6ben altalanos
gyakorlatba jott a nyirknek hajszal tvegcso-
vekben (fiola) valé eltétele. Itt is tobbféle divat
uralkodott, voltak, kik goémbés végl uUvegcsét
hasznaltak (YH. abra.), de mivel a nyirk szedé-
sénél, valamint az Uvegcs6bdél valé kilritésnél
a gobmbos véget el6bb fel kellett melegiteni, az
eljaras czélszeriutlensége nyilvan valé volt.
Késb6bb a kdzepén hassal biré Uvegcséket hasz-
naltak s a nyirkot a hasas részbe gyQjtotték
(VTTT. abra). Legegyszer(lbb és a czélnak telje-
sen megfelel6 a sima és egyenes hajszalliveg-
csd, melyet a kifolyd nyirkhoz téve par mp.
alatt egész hosszaban megtolthetink (1X. &abra).
A csovecskék nyitott végei pecsétviasszal vagy
borszesz langon valé forrasztassal zarhatok be.
igy kezelve, ha allandéan hiivds helyen, meleg
évszakban jégszekrényben 6rizzik, sokszor hé-
napokig megtarthatjuk a nyirk virulentigjat.
Tobben ajanlottak a nyirknek 5— 6-szoros
higitott glycerinnel valé keverését, de miutan
ezen eljarasnal a takarékoskodas volt a czél s
miutan ma mar védhimlényirk nélkal nem szU-
VIIL, VIIIL, IX. Lrr e g . . -
abra. kolkodunk, gyakorlati fontossaggal nem bir.
Sok generation atvive, a humanisalt nyirk
meggyengul, virulentidjabol veszit, azaz degenerédl, a midén is a
vele végzett oltasok utan satnya, értéktelen vaccina-holyagok fej-
I6dnek, melyek igen gyors lefolyast mutatnak: ezért sziukséges,
hogy a nyirkot legalabb egyszer évenkint, lehet6leg animalis
nyirk oltasa altal felfrissitsuk.
Ma mar a humanisalt nyirkre nagy sulyt nem fektetlunk,
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mert az év barmely szakaban a folyton gyarapodé termeldinté-
zetek részérol kell6 mennyiségl allati nyirk all rendelkezésiinkre,
eziddszerint mar csak ott végeznek humanisalt nyirkkel oltasokat,
hol a hatésagok az 0Osszes oltandék részére szukségelt allati nyirk
beszerzését igénylé és valdéban csekély koltséget aldozni nem
hajlandok.

3. Variola-vaccina-nyirl:. Ezen név alatt azon nyirkot értjuk,
melyet a valédi emberi himlének borjaba tortént atoltasa utjan
fejlett vaccinabél nyerunk. Tenyésztésének gondolatara azon fel-
vétel szolgalt, hogy a cow-pox 6s anyjaul, szarmazasi helyéul
az emberi himl6t tekintették, mely a megfelelé allaton keresztiil-
menve vinilentiajdban annyira meggyengul, hogy emberbe oltva
kdonnyl lefolyast vaccinat hoz létre. Azonban ilyen tdrzs létre-
hozasa igen sok nehézséggel jar, a mennyiben az emberi himlé
beoltasa — mint a kisérletekbdl latszik — csak igen ritkan hoz az
allatnal positiv eredményt és valéban szerencsének kell tartanunk,

ha valahol a variola-vaccinat el6allitani sikerult. Freyemek (Stet-
tin) sikerult el6allitani, majd Pounjuiernek (Francziaorszag) és
Ducamjmak. Utébbiak 3 borjunal kisérelték meg és csak egynél
sikerilt egyetlen vaccinahdlyagot nyerni. Julid, Dupuy és Renoy 5
borjanal tettek kisérletet, de siker egyszer sem mutatkozott. Az ily
nyirk els6 generatiéjat mingyart emberen felhasznalni nem tana-
csos, mert sulyos helyi és még sulyosabb altalanos himlé-kittést
hoz Ilétre, de 4—6 vagy tobb allatgeneratiéon athaladva mar
annyira meggyengul, hogy emberre oltva kénnyl lefolyasda vac-
cinat fejleszt. Ugyanezen gyengult stadiumban allatokon hosszu
ideig tovabb tenyészthet6, de a degeneratiénak, noha ennek ideje
alig allapithat6 meg, éppen ugy ki van téve, mint Jenner huma-
nisalt nyirkje. Variola-vaccina-torzset tenyésztett és ezt mai nap
is fenntartja Voigt Hamburgban, Hacciiis Genfben és Fischer Karls-
ruheban.

A variola-vaccina-nyirkkel végzett oltasok utan fejl6dott
vaccinak tinetei semmiben sem kulonbdznek azoktol, melyeket
eredeti tehénhimlébél nyert nyirkkel valé oltasok utan fejl6dott
vacoinaknal tapasztalunk. Ugy latszik tehat, hogy a mesterségesen
eléallitott cow-pox (variola-vaocina) semmiben sem kulombodzik
a véletlentul fejlédott cow-poxtol. ~Mindkettd egyforman okoz az
els6 generatioknal heves reactiot, ugyanazon viszonyok Kkozott
gyengilnek joindulati vaccindakka és ez allapotukban valtozas
nélkil tenyészthetbék és tarthaték fenn huzamosabb idén keresztil
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4. Retrovaccina-nyirk. A sokszoros tapasztalat, hogy az egye:
torzsekbdl folytatott tenyésztések bizonyos sorozat utan degeneral-
nak, azon moédszer Kipuhatolasara 6sztonozte a termel6ket, melynek
segélyével a védhimlényirket allandéan virulenssé temii, azaz a
degeneratiot megel6zni sikeridlne. Mar Jcnner idejében megkisé-
relttk a hnmanisalt nyirket borjakba visszaoltani s a kisérlet
legtébb esetben sikerilt; az igy nyert vaccinabdl végzett tovabbi
oltasok uGgy gyermekeken, mint borjakon szintén sikerrel jartak.
Ezen alapon tettek az Gjabb id6ben is Kkisérleteket s Kkiderdult,
hogy az igy visszaoltott hnmanisalt nyirk a borjun &tmenve
virulentidjaban jelentékenyen meger8sodik, azaz regeneralédik.
Ennek eredménye a rctrovaccinatio és a retrovaccina-nyirk, mely a
kivanalmaknak teljesen megfelel.

A retrovaccinatio sikere a borjakon majdnem minden eset-
ben bekodvetkezik, tehat az ily nyirk tenyésztése konyu, azonban
mig az el6bbi harom nyirkféleség borjakon és emberen csak
hosszu id6 mulva degeneral, addig a retrovaccina csak emberen
tartja meg hosszU id6n keresztil virulentidjat, borjakon ellenben
mar 3—4 esetleg 5 generalion atmenve teljesen degeneralhat,
minek kovetkeztében gyakori felfrissitést kovetel.

Az oltasok a retrovaceina-nyirkkel teljesen Kkielégiték, a
fejlédott vaccinak épp oly jok, mint az el6bbi nyirkekkel vég-
zett oltasok utan, s6t némelyek az altala nydjtott immunitast
a tobbi nyirkfajok altal nyujtottnal még jobbnak tartjak, a mi
azonban nézetem szerint nem volt eddig bizonyithaté.

llyen vaccina-nyirkot tenyészt tudomasom szerint hazai
nyirktermeldink legtobbje és az ezekkel végzett oltasok eredmé-
nye minden tekintetben kielégit6.

Ha agy az originalis mint az &allat variolatiéja és retrovac-
einatidja altal nyert nyirkot borjakon tovabb tenyésztjuk, nyer-
juk az u. n. allati vagy animalis nyirkot, mely valédi, ha eredete
originalis cow-pox vagy variola és nem valddi, ha eredete huma-
nizalt-nyirk. Az animalis nyirk készitését eldészpr az olasz Regri
(1840.) ismertette, utana csekély modositasokkal Lanoix (Parisl864.)
Warhmont (Briissel 1865.) és Pissin (Berlin 1865.) hoztak forga-
lomba, a 70-es években pedig Pfeiffer, Reissner és Risel igyekez-
tek azt tokéletesebbé tenni.

Kezdetben csak a tehén himl§jének tiszta nyirkjét tenyész-
tették tovabb borjuardél-borjara s innen végezték vagy kozvetle-
nul, vagy 1—2 napig félretéve és Uvegcsdvekben 6rizve, az
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oltasokat. Természetes, hogy ily koridlmények kozétt nem lehe-
tett minden id6ben animalis-nyirkhez jutni, nagyobb mennyiség-
hez pedig csak az esetben, ha sok borja allott rendelkezésre:
ha végre ehhez hozzacsatoljuk azon igen gyakori tapasztalatot,
hogy a gyermekeknél a fogamzas tobbszoér elmaradt, valamint
azt is, hogy a borjakon valé tenyésztés tobb izben megakadt,
ugy csak halaval adézhatunk azon jeles férfiaknak, kik folytonos
kutatasok utan az allati nyirk kedvez6bb eredményekkel jaré
tenyésztését és a conservaldas megbizhaté modszerét tokéletessé
tették. Jelenleg a vaccina teljes lekaparasanak és a nyert anyag
glycerines vizzel val6é szétdorzsodlésének segélyével ott allunk,
hogy egyes johirld hazai termelSintézeteink mindenkor képesek’
jol eltarthaté és megbizhat6é animalis nyirkot a legnagyobb mennyi-
ségben is szallitani.

Mig a virulens animalis nyirkkel végzett oltasok eredménye
még egy évtized el6tt is kedvezdtlen volt, ugy hogy e tekintet-
ben a humanisalt nyirk hatarozott eldnynyel birt, addig ez id6
szerint ritkasagnak mondhatd, ha oltasunk sikertelen marad, fel-
téve hogy nem degeneralt nyirkkel van dolgunk. Xagy el6nye,
hogy altala a rettegett oltasi betegségek ki vannak zarva. Sajat-
sagos Beckemek 1879-ben kiadott jubilans munkajaban Kkifejezett
nézete, melyben hatarozottan a humanisalt nyirk javara dont,
azt allitvan, hogy inig az egy par napos animalis nyirknél kielé-
gité eredmény ritkan észlelhetd, addig a régebbi nyirk teljesen
hasznavehetetlen és a humanizalt nyirk jésagat meg sem kozeliti,
ezért nem is latja at, hogy miért hagyna el a humanisalt nyirk-
kel val6é oltasokat, melyek minden esetben jé eredményt biztosi-
tanak. Hasonlé nézetet vallottak Bourrjoin és Canipo, kik tavolrol
sem ismerik el az animalis nyirk j6 fogamzasi képességét. Sajat
tapasztalataimra tamaszkodva, hatarozottan allithatom, hogy bar
a humanisalt nyirknak direkt karrél-karra val6é oltdasa majdnem
sohasem marad eredmény nélkul, idésebb allapotaban pedig csak
ritkdbb esetben sikertelen, a conservalt és kell6 szakértelemmel
tenyésztett és praeparalt allati nyirkkel végzett oltasok eredmé-
nj’e is minden alkalommal tokéletesen megfelelé volt. Ennélfogva
tekintettel a humanisalt nyirknal el6fordulhaté veszélyekre, min-
den korulmény kozott az allati nyirknek kell az els6séget
adnunk.

A valédi és nem valédi animalis nyirkot illetéleg ki van
mutatva, hogy a fogamzas, az immunitas és a vaccina lefolyasa

Dr. Hniniss Q.: A véclliimléoltas kézikonyve. 1
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mindkét nyirk hasznéalatanal teljesen megegyez6 és ig} égjuk a
masiknak foléje nem helyezhet6. Kulonbség kozottuk az eredet-
ben és némileg a tenyésztés modjaban van. A valédi animalis
nyirk eredetét ismerjiuk, tenyésztésénél azonban azt tapasztaltak,
hogy a generati6ok hosszU sorozatan keresztul csak ott tarthato
fenn, a hol a termelé6nek nagyobb mennyiségl borja all rendel-
kezésére, a hol tehat az uzleti tekintetek masodrangl szerepet
jatszanak, mert az ily anyag allandé jésaga csak ugy érhetd el,
ha a borjan kevés és egymastol meglehetés tavolallé vaccinak
termeltetnek. Az igy nyert hélyagok szabalyossaguk £s tokéletes-
séguk altal tinnek ki, a bennuk 1évé nyirk pedig csupan a borja-
kon valé tovabb tenyésztésre hasznalandd fel. A nagyobb tomegl
nyirk el6allitasa srin egymas mellett sorakozott és nagy teru-
leten végzett karczolasok altal torténik, s ezen nyirk a védéolta-
sokra teljesen alkalmas. Tenyésztésére a retrovaccinatio megbiz-
haté modszernek bizonyult s a tapasztalat azt mutatta, hogy mig a
valoédi nyirknak srd és nagy teruleten eszk6zolt beoltasa a bor-
jakon gyakran nem hozott eredményt, addig az a retrovaccinatio
altal nyert nyirknél nem fordul el§, de ha mar 4—5 borjun keresz-
tal hajtatott, degeneral, a mi azonban mindig kikerulhetd, ha
a 8—4-ik generatio utan ismét retrovaccinatiohoz folyamodunk.
Sajatsagos, hogy mig folyvast borjakon tenyésztve a retrovaccina-
nyirk gyorsan degeneral, addig gyermekeken hosszu sorozaton &t
folyvast j6 mindségben tarthaté fenn és lehetséges, hogy ennek
oka a valtoz6 talajban nyeri magyaréazatat. Attél nem kell tarta-
nunk, a mit ellenségeink hangoztatnak, hogy a retrovaccinatio
altal egyes alkati b&ntalmak az allatokba atvitetnek, mert erre
nézve még senki nem tudott positiv bizonyitékkal eldallani.
Bujakérnak, gimo-kérnak vagy mas hasonfajta betegségnek allati
vaccinaval tortént atoltasat eddig még sohasem észlelték, és
tekintetbe kell vennink azt is, hogy a tdrzsanyag készitésére
kivalasztott gyermeket csak akkor hasznaljak fel, ha az a legszi-
gorubb orvosi vizsgalat kielégité volta mellett rendes és szaba-
lyos tineteket mutaté vaccina-hélyagokkal bir.

Az animalis nyirkot jelenleg mint fentebb is emlitém, min-
denkor kell6 mennyiségben lehet megszerezni s miutan arrél is
meggy6z6dtink, hogy az animalis nyirkkel végzett oltasok a
humanisalt nyirkéivel teljesen egyenranguak, miutan tovabba
ezen kedvez6 nyirk birtokaban a humanisalt nyirk rovasara irott
veszedelmek minden kétséget kizardlag kikerulhet6k, nincs semmi
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okunk arra, hogy tovabb is a humanisalt nyirkot hasznaljuk.
Szukséges volna az allam részérdél minden torvényes eszkdzzel
oda hatni, hogy a kotelez6 oltasok mellett az allati nyirk hasz-
nalata is kotelez6vé tétessék. EInémul akkor minden oly hang,
mely eddig a vaccinatio ellen kiméletlen mdédon rontott reank;
hasznara valnék az a hivatalos oltéorvosoknak is, kik fel volnanak
mentve ama nem irigylend6 kotelesség teljesitése aldl, hogy a
tovabbi oltasaikhoz sziikséges humanisalt nyirk szedéséré6l gon-
doskodjanak és a szlUlok akadékoskodasaival szembeszalljanak, de
fel volnanak mentve azon felel6sség al6l is, mely az oltasi beteg-
ségek lehet6sége altal vallaikra nehezedik. Maguk a szulok sem
latjak ma mar szivesen, ha gyermekik idegen gyermekbdél olta-
tik, félnek és bizalmatlanok, aborjun termelt nyirkot pedig 6rém-
mel fogadjak.

Az allati nyirk tenyésztésének talajaul kulénféle koru, leg-
inkdbb bikaborjuk szolgalnak. Egyik termel6 megelégszik 6—8
hetes, masik 5—6 honapos borjaval, mig ismét egy masik csak
egy éves borjat hasznal fel. Vannak, kik vilagos sz6ri borjakat
nagyobb szeretettel alkalmaznak, mert szebb és eré6teljesebb vakci-
nakat produkalnak.

A helyiségre, hol az anyagtermelés processusa végbe megy,
nagy gond forditand6. Jo szell6zés, konylu és tokéletes tiszto-
gatas, kalyha és korlatlan mennyiségben alkalmazhaté viz elen-
gedhetetlen kellékeknek tekintend6k. Legalkalmasabb azon helyi-
ség, mely kulon e czélra épult, ambar a hazankban mdkodésben
levé termel6-intézetek tudtommal sehol, kulféldon pedig csak
egyesek birnak kulon épulettel. Rendes viszonyok ko6zott ilyen
intézetben sziukséges: 1. egy terem, melyben az allat beoltasa és
a vaccina learatdsa torténik, 2. egy szobacska, hol a learatott
nyers anyagot praeparaljak és melyben a mar kész anyagot jég-
szekrényben 6rizik, valamint itt helyezenddk el a szikséges musze-
rek, sterilizal6é készulékek, gércsd, a conservalashoz és szétkildéshez
valo targyak, széval mindaz, a mi a leszedés utan elintézendd
eljarasokhoz szukséges: harmadik alkatrész gyanant emlitendé az
istall6, mely a szikséghez képest 3—6 borjara van berendezve
és a mely a szorgos tisztantartast az el6bbieknél nem kevésbé
koveteli meg. Az allatok egymastél magasabb valaszfallal kulo-
nitendok el s az osztalyzatoknal czélszeri. ha azok. a borju fész-
kelodésének meggatlasa végett, keskenyek. Oly intézetben, hol
egyszersmind tomeges gyermekoltasok is végeztetnek, elenged-

7%
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hetetlen kellék még két, t. i. egy nagyobb varé és egy kisebb
oltasi helyiség.

A borjdt, miel6tt a termeldintézetbe hozzak, allatorvosi vizs-
galatnak kell alavetni s csak minden tekintetben kielégit6 egész-
ségi allapotban vezetheté be az istalléba. Megfelel§ taplalas és

tisztogatas mellett egy vagy két napig nem Kkeridl oltas ala, de
midén minden el6zetes kodvetelménynek elég van téve, a borjuat
egy e czélra berendezett mozgathaté lappal biré asztalhoz erfsitik
(X. abra) és a lehajtott asztallap mellé (a) allitva a mellkas és
has hataran széles szijjal b) atkotik, ezutan az asztallapot viz-
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szintes rendes helyébe visszaemelik és az allat minden nagyobb
emberi erd kifejtése nélklul az asztalon fekszik; a két els6 labat
@c helyen), valamint a hatsé ballabat (d helyen) és fejet (e helyen)
az asztalhoz, mig a hatsé jobb Ilabat az asztallap talsé szélén
magasan kiallé6 vasradhoz (/' helyen) erésitik, mialtal a gattajtol

a koldokig terjedd bérrészlet megfeszul és az allat a mveletet
gatlé mozgasi képességté6l meg van fosztva. Egyes helyeken a fej
ala az allat kimélése végett bérpamat tesznek Ln. Az asztal kivajnit
oldalanak kozepe mellett széles nyilas van, mely a viz levezeté-
sére <), az allat farka alatt pedig kisebb nyilas van, mely a bél-
sar eltavolitasara szolgal U= igy elhelyezve az allatot, a sz6rzetet
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a koldoktsl a gat széléig pontosan leborotvaljak és el6bb szappan-
nal vagy 2—3°/,ros carbol-vizzel, végre tiszta sterilisalt vizzel
tokéletesen megtisztitjak, mely utan az allat a beoltasra alkalmassa
van téve (XI. dbra). A termel6k czélja nagyobb mennyiségl anyag
szerzése lévén, a leborotvalt terileten sirin egymas mellett alkal-
mazott scarificatiot végeznek, kivéve a liereborék bérét és koz-
vetlen szomszédsagat, liol csak kulonallé scarificatiot esetleg
szuréast csinadlnak, hogy a vaccina fejlédési viszonyait ellen-
6rizzék, a mi a sdrdn scarificalt teriuletén a vaccina tdmeges
Osszefolydsa miatt nem lehetséges. igy olt Berlinben Schul2,
Minchenben Stumpf, nalunk Pécsi, Székely és Bacskai, vegyesen
szUrds és karczolassal dr. dAilly Amsterdamban és dr. Degive
Brusselben.

Voigt Hamburgban kulonallé metszéseket végez, hogy a vacci-
nak Ossze ne folyjanak s ezeket kulén-kulon aratja le. Hasonlékép
olt Pissin, de gyakran felluletoltast is végez egy és ugyanazon
allaton. Hollandidaban és Belgiumban szldrassal végzik a borjak
oltasat, de csak 100— 150 helyen, a mi természetesen a szépen
fejlett vaccinak mellett csak kevés anyaggal jutalmaz, de a nyirk
a degenarationak annal kevésbé van Kitéve. Szurassal olt még
dr. Xortier Haagb 1 n, dr. Frank Harlemben és dr. H. F. Sleurs
Rotterdamban ‘'hollandi maddszer).

Egyes termel6k a scarificatio el6tt teszik le a bérre a
nyirkot s ezen keresztil karczolnak, masok el6bb scarificahiak
s aztan viszik oda az anyagot, mindkét esetben azonban uveg-
vagy nickelb6l készult és sterilisalt spatulaval kenik azt szét.
Miutan ekként az egész terllet boltasa megtoértént, az allatot
kotelékeit6l megszabaditjak s a szamara Kkijelolt istall6 rekeszbe
vezetik.

A vaccina fejl6dése igen gyorsan indul meg, haromszor 24
6ra mulva a lidlyagképzédés mar teljes virdgzasban van és a
negyedik 24 o6ra leteltével a vaccina learatasra megérett: télen
esetleg az 6todik 24 o6rat is be kell varni, inig a vaccinaérés
bekovetkezik. Az egész lefolyas alatt az allatot megfigyelés alatt
kell tartani, héfokat pontosan mérni, s ha az 41° C-011 tulment,
a nyert vaccinat felhasznalni nem szabad, 39-5— 10-5'1 C-ig halad6
homérsék mellett ellenben minden akadaly nélkil foghatunk az
aratashoz. A borjak rendes végbél hdomérséke 38*5—39-3° C.
kozott ingadozik s igy korulbelal 1“ C. hoemelkedés enged-
het6 meg.
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Az aratas el6tt az allatot ismét az asztalra er6sitik, az oltott
teriletet el6bb szappanos vizzel, majd steril-vizzel gondosan
lemossak, mindaddig mig a kell§ tisztasagrél meggy6zédtek. Az
aratas miudveletéhez legczélszeribben éles és kissé nagyobb fejd
Volkmann-kanal hasznalhaté, melynek segélyével a vaccina-hélyag
Malpighi-rétegben székel6 alapjaval egyultt gyorsan szedhetd le,
a nélkdl, hogy a miutét alatt erb6sebb vérzés torne eld; igen
csekély, alig szambavehetd vérkeveredést nem igen lehet elke-
rilni, a mi azonban a nyirk mindségére nincs befolyassal. A
lekaparas végeztével, mely aranylag igen gyorsan torténik és az
allatnak meglehetfs fajdalmat okoz, az egész felUleten er&sebb
vérszivargas jelenik meg, de ez hiv6s-vizes irrigatio
altal csakhamar megszintethetd6. Vannak termelék, kik
csipeszekkel szoritjak alda a vaccina-hélyagot és ugy
aratjak le a nyirkot.

A learatott nyers nyirk-témeget Uveg vagy achéat-
mozsarban egész Otszor annyi mennyiségl destillalt
vizes glycerinnel dorzsolik, mig szorpszerl és egyenle-
tes keverddést mutatd emulsiéva lesz és akkor a nyirk
szallitasra és tovabb oltasokra alkalmassa lett. King
ujabban a lanolint ajanlja a glycerin helyett és azt
allitja, hogy jobb szolgéalatot tesz, kiilébndsen a tropikus
vidékekre szallitott nvirknal.

Jo6l berendezett intézetekben a nyers nyirtnak
glycerinnel valé szétdodrzstlése czélszeriien szerkesztett
dorzsolégéppel torténik, a mi az animalis nyirknek
toltetlen el6nyére valik, mert igy a coccusok szétosz- Xll. abra
lasa egyenletesen megy végbe, idbpazarlas is ki van
zarva, mig a mozsarban végzett dorzsélés rendkivil hossz( id6t
vesz igénybe és az elosztédas sem lehet annyira egyenletes.

Ezen emulsiét hajszalcsévekbe 2—8—5 egyénre valé mennyi-
ségben (I1X. abra), nagyobb hasas Gvegcsévekben </111. dbra 10— 15
—20 egyénre, vagy végre nagyobb drterd és parafa vagy rug-
gyanta dugaszszal ellatott Gvegekben 50— 100 egyénre szamitva
(X11. abra) gydjtik és kiuldik szét. A vékony UuUvegcsbvek végeit
vagy borszeszlangon forrasztjak be, vagy pecsétviaszszal, stearin-
nal, vagy fehér viaszszal zarjak el.

Az emulsion kivlul készil mint vaccina-conserv a pastaszer(
anyag, nyirk-kivonat és por, de ezeknek egyik fajtaja sem allja
ki a versenyt az emulsiéval, a mennyiben a pornak és Kkivonat-
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nak el6allitasa, valamint a vel6k valé eljaras nehézkes és sok
gyakorlatot igényel; de az altaluk hozott vaccindk sem felelnek
meg mindenben a kivanalomnak, sokszor el is maradnak, mig az
emulsio legy6zhetetlen el6nye: az eléallitas egyszerlsége, a kezelés
konnyGsége, kulénosen pedig tartéssaga és igen jé virulenUaja. Az
emulsiéban tehat oly oltéanyagot birunk, melynek ereje minden
tekintetben batran helyezhet6 a kitlin6 fogamzasi képességgel
bir6 és enyhe lefolyasi humanisalt nyirkével egy szinvonalra. Az
emulsié sargas, fehér, majd vorodses-fehér fotyékony zavaros
nyirkot képez, mely hosszabb allas utan is egyenletes marad,
nem tokéletes elddrzsdlés mellett azonban a s(rlbb nyirk a gtyce-
rines vizb6l gyakran kivalik, mint ezt tobb izben van alkalmam
tapasztalni.

Feltétlenul szikséges, hogy az, ki nyirktermeléssel foglal-
kozik, lelkiismeretesen dolgozzék és idejét teljesen ennek szen-
telje, kuldnben szakadatlanul UGjabb és Ujabb kellemetlenségek
lepik meg, melyek intézetének hirnevét annyira megronthatjak,
hogy tobbé azt a legnagyobb igyekezet mellett sem lesz képes
kijavitani.

Végezetul még meg kell emlitenem azt, hogy a hasznalatra
teljesen elkészitett nyirkot a termel6 akkor adja ki intézetébdl, ha
a borjut az aratas utan allatorvosi vizsgalatnak vetette ala, ha
azutan a bonczolas az allat egészséges voltat konstatalta, akkor
nyugodt lelkiismerettel adhatja at vaccinanyirkjét rendeltetésének.

Allati nyirk-termelé intézet hazankban mar meglehetds sok
van; legrégibb és Kkitlind intézetet tart fenn dr. Pécsi Dani
Turkevén; férfia, Ki komoly tanulmannyal és ambitioval
szenteli magat a védhimlooltas és az Aallati vaecina-termelés
ugyének. Nem kevesebb buzgalommal és lelkiismeretes igye-
kezettel dolgozik dr. Székely Adam székes févarosi gyakorlé
orvos, ki a Papai Vilmos-féle nyirktermelé intézetet vezeti,
valamint dr. Bacskai Béla sajat aradi és dr. Papai Henrik Ujpesti
intézetében. Tobbi hazai termeldink is nagy szorgalommal munkal-
kodnak, hogy intézetik az el6bb emlitettek szinvonalara emelked-
jenek, ilyenek: dr. Flzessy Jézsef Hevesen, dr. Ince Béla Olah-
Laposbanyan, dr. Popovics Gyodrgy Nagyvaradon, dr. Boliin
Mihaly Temesvarott, és legujabban dr. Keleti és Kulpin Békés-
csaban. Az allati nyirkkal valé oltasok mar minden mauaveit
allamban nagy Kkiterjedésben alkalmaztatnak s a humanisalt nyirk
mindinkabb veszti maga alol a talajt. Haladasaban ezen jétékony
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aramlatot mi sem birja most mar feltartéztatni, de czéljat csak
akkor fogja teljesen elérni, lia a yaccinatic kotelez6 Kkivitelét
elrendel6 toérvényt parlamentink egy rovid szakasszal potolja
és ez ,az altalanos kotelezé allati nyirk-oltasa s akkor a vaccinatio
diadala a torvény pontos végrehajtasa segélyével teljes leend.

X1. Fuggelék.

A védkimlboltasrol szolé torvényczikknek és az abbdl kifo-
lyélag kibocsajtott rendeleteknek, ugyszintén az oltasi és ujra-
oltasi jegyz6kodnyvek, tovabba a kulonféle oltasi bizonyitvanyok
mintainak munkamhoz val6é csatolasat szikségesnek és czélszeri-
nek tartom, hogy igy minden feltalalhaté legyen benne, a mi a
védhimlodoltashoz, mint kdzegészségigylink fontos alkatrészét ké-
pezb jelentékeny tényez6jéhez tartozik.

XX11l. Torvén}czikk

a kozegészségugy rendezésér6l sz6l6 1876. évi X 1Y . torvéuyczikk XI111.
fejezetének modositasarol.

(Kihirdettetett majus 11-én.)

1. £ Az 18TG. évi XI1V. t.-c-zikknek a védhiml8oltasi kotele-
zettségre vonatkozo6 intézkedései egyebekben érintetlentl hagyat-
van. annak 93. §-a eltoroltetik és helyébe a koévetkez6k ren-
deltetnek.

2. v A védhimlooltas minden koézségben évenkint, — a fel-
néttek ujraoltasa pedig a jelen torvény 6. és 10. £-aiban meg-
allapitott esetekben teljesitendd.

Szulok és gyamok s altalaban mindazok, kik gyermekekrél
gondoskodni tartoznak, kotelesek ezeket éltuknek els§ évében
amennyiben valésagos himlét ki nem allottak, beoltatni. Ha ezen
beoltas az orvos véleménye szerint eredménytelen maradt, akkor
a védhimlooltas a kovetkezd évben, — és ha még ekkor is ered-
ménytelen maradna, a harmadik évben is ismétlendoé.

3. $* Az elemi népiskolaba belép6 tankoteles gyermek fel-
vétele alkalmaval koteles igazolni azt, hogy jo sikerrel be volt
oltva, vagy a legutébbi 5 év alatt valésagos himlét allott ki. —
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esetleg, hogy e torvény értelmében fel van mentve a beoltasi
kotelezettség alol.

Ha erre kulén bizonyitvany lenne szikséges, az bélyeg- és
dijmentesen allitand6 Ki.

Az ezt igazolni nem képes tankodteles gyermeket a tanitd
az illetékes els6fokl egészségugyi hatésagnak a felvételtsl sza-
mitott harom nap alatt bejelenteni tartozik; — a hatésag pedig
a gyermek beoltasa irant megteszi a kell§ intézkedéseket.

¢. 8. A nyilvanos és maganiskolak és tanintézetek néven-
dékei életik 12-ik évének betoltése el6tt, iparos tanonczok pedig
felvételik alkalméaval Gjra oltanddk, ha az ujraoltasi id6 el6tt
5 éven belul valésagos himlét nem allottak ki, vagy nem igazol-
jak, hogy azon id6én belil eredményesen beoltva voltak.

5. g. Azon novendékek és ipartanonczok, kik nem igazoljak,
hogy életik 12-ik évéig ujra oltattak, vagy 5 éven beldl sikere-
sen beoltva lettek, vagy valésagos himlét allottak ki, a tanitok,
illet6leg iparos-gazdajuk altal az illetékes els6fokl egészséglgyi
hatésagnak bejelentetnek. A hatésag az ily ndvendékek ujra-
oltdsa irant megteszi a kell§ intézkedéseket.

Az ilyenek a polgari és kozépiskolakba s az ezeknek meg-
felel6 vagj' magasabb tanintézetekbe, illet6leg iparmuhelyekbe
addig véglegesen fel nem veheték, mig az igy kiderdlt hiany
potolva nincs, vagy nem igazoljak azt, hogy az ujraoltas kotele-
zettsége aldl torvény szerint felmentettek.

6. 8. Arvahazakban, aggapoldakban, szegényhazakban, vala-
mint azon allami vagy torvényhatdésagi intézetekben, hol egyének
hosszabb ideig tomegesen tartatnak, mint tébolydakban, borto-
nokben és fegyintézetekben, az illetd igazgatd felhatalmaztatik,
hogy az intézetben tartdzkodo6 oly egyént, ki védhimlével beoltva
nem volt, vagy a legutébb eltelt 6 év alatt valésagos himlét ki
nem allott, beoltassa; himléjarvany alkalmaval pedig az intézet
lakosaira nézve a kotelez6 ujraoltast elrendelje. — Ha az igaz-
gatdé nem orvos, akkor a koételez6 ujraoltast csak az intézet orvo-
sanak szakvéleménye alapjan eszkozbltetheti.

7. $. A himléoltast teljesit6 magéanorvos is kotelezve van
az Aaltala teljesitett oltasokra nézve mindazon szabalyokat meg-
tartani. melyek a himl6oltasi eljardsra vonatkozélag a hatéséagi
orvosokra nézve fennallanak.

8. £. Mennyiben halaszthaté el az egyesek beoltasa: az az
illetd orvos megitélésétél figg. Az oltas elhalasztasanak egész-
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ségi szempontbodl szikséges voltat, az azt megallapité orvos az
illetékes els6fokl egészségiugyi hatésagnak haladéktalanul beje-
lenteni tartozik, mely hatésag az ily bejelentett oltasra kotele-
zetteket nyilvantartasba veszi és alapos kétely esetében joga van
az allitélagos ok fennalltar6l maganak meggy6z&6dést szerezni. —
Az oltas elhalasztasat szikségessé tevé ok megsz(intével a beol-
tasi kotelezettség azonnal hatalyba lép.

9. 8. A beoltadsra és ujraoltasra kotelezett gyermekeket az
oltds megtorténte utan legkorabban 6 — s legkés6bben 8 nappal
az, ki a gyermek gondozasat teljesiti, az olté orvosnak ugyanott, a
hol a beoltds tortént bemutatni tartozik. Ha az oltads sikertelen
volt, az nyomban ismétlend6. A beoltott gyermekrél védhimlé-
oltéanyag vétele meg nem tagadhato.

10. §. Himl6-jarvany idejében a feln6ttek kotelez6 ujraolta-
sat a torvényhatdsag torvényes szakkodzegeinek meghallgatasa
mellett a beligyminiszter jévahagyasaval altaldban, vagy csak az
életmoédjuk, lakviszonyaik, vagy egyéb korulményeiknél fogva
a himloéragalynak inkabb Kkitett osztalyokra, a torvényhatésag
egész terlletére vagy annak csak egyes részére nézve hataroza-
tiig elrendelheti.

Egyidejlleg intézkedik arrél is, hogy az ujraoltas pontos*
teljesitésér6l maganak meggy6z6dést szerezhessen és azok. Kkik
rendeletének nem engedelmeskednek, mint ellenszegilék a kiha-
gasokrol szolo térvény értelmében blntettessenek.

A cselédkdnyvbe vagy cselédigazolvanyba kiallitasuk alkal-
maval ezentul bejegyzendd, vajjon az illet6 cseléd be volt-e
oltva, vagy sem? esetleg az, hogy ez irant biztos tudomas sze-
rezhet6 nem volt.

11. 8. Az, a ki a gyermekek els§ beoltatasara jelen torvény
altal kotelezve van, ha ebbeli kotelezettségének nem tesz eleget,,
az els6foku egészségiigyi hatésag Aaltal elsd Izben megintetik s
kotelezettségének zaros hataridé alatti teljesitésére utasittatik.,

Ha az illet6 a rea rott ezen kotelezettségnek a kitGizétt zaros
hataridé alatt nem felel meg, 1 forinttél 50 forintig terjedhet6*
pénzbintetéssel buntetendd. Ha pedig az illet§ az els6fokd egész-
ségugyi hatésdg ujabbi utasitasa, vagy a mar hozott bintetd
itélet joger6re emelkedése irtan a rea rott kotelezettségnek tovabbi
14 na]) alatt sem felel meg, a pénzblntetés az 1876. évi XIV.
torvényczikk 7. §-a értelmében az illetékes egészségugyi hatdsaga
altal fokozatosan 800 irtig felemelheté.
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Az, ki a beoltott gyermekeknek az oltas utan az olté orvos-
nal valé bemutatasara kotelezve van, lia ezen kotelezettségének
meg nem felel, vagj7 a védhimlbéanyagnak ezekbél val6é vételét
megtagadja, 1 irttél 50 forintig terjedhetd§ pénzbintetéssel bun-
tetendé.

Nem fizethetés esetén az e §-ban megszabott pénzbiinteté-
sek az 1879: NL. t.-cz. 22. §. intézkedéseinek megfeleldleg, elza-
rasra valtoztatandok at.

12. §. Azon polgari, — kozépiskolai, ezeknek megfeleld,
vagy magasabb tanintézet igazgatdja, ki a vezetésére bizott tan-
intézet tanonczai kodzé véglegesen felvesz a 12-ik életévet mar
betodltott oly tanulot, ki védhimlével Gjra oltva nem lett, vagy
az ujraoltas aldli torvényszerd mentességét nem igazolja ; tovabba
azon elemi népiskolai tanité vagj7 iparos gazda, ki a jelen tor-
vény altal red vonatkozolag kimondott kotelezettségének nem
felel meg, az 1876. évi XIY. t.-cz. 7. §-a értelmében — 10 irttol
50 irtig terjedhet6 pénzbintetéssel biintettetik.

Azon hatésagi vagy kozségi orvosok és kozegek, kik az e
torvény altal hataskorukbe utalt teend6ket vagy épen nem, vagy
csak hianyosan hajtjak végre, fegyelmi eljaras uatjan (1886. évi
XXI1l. és XXI1I1l. t.-cz.), még pedig jarvany esetében mindenkor
a magasabb, 500 forintig terjedhetd§ pénzbintetéssel vagy hiva-
talvesztéssel buntetenddk.

13. §. Az e torvény alapjan kiszabott pénzblintetések az
1876. évi XI1Y. torvényczikk 7. §8-aban a birsagpénzek tekinteté-
ben meghatarozott czélra forditandék.

14. $. Az ezen torvény vagy az egyes hatdésagok altal el-
rendelt ujraoltasokért az olté orvosok, a kulén dijazottak kivéte-
lével, az &llamkincstarbél a szabalyszer(G dij feléig terjedhetd
dijazasban részesulnek.

Az ujraoltdas — és az ezekért esedékes dijak felszamitasanak
ellen6rzése rendeleti Gton szabalyoztatik.

15. Jelen torvény végrehajtasaval a beligyminiszter bi-
zatik meg.

A m. k. beligyminiszter 1887. junius ho 23-ikan 40.180. sz. a. kelt
korrendeleté.

Az 1876. évi XIV. t.-cz. XlIIll. fejezetének moédositasarol

sz6l6 1887-ik évi XXII. t.-cz. végrehajtasaval a beligyminiszter

bizatvan meg, az abban foglalt intézkedések tlzetes és pontos
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keresztllvitele czéljabdél a mellékelt szabalyzatot allapitottam meg,
és adom ki. Ezen szabalyzatot kell6 miheztartas végett oly felhi-
vassal kuldom meg a térvényhatésagnak, hogy azt a legszélesebb
korben kozzotétetvén, az abban megjeldlt rendelkezések pontos
és szabatos végrehajtasa és avégrehajtas fol\rtonos és szigoru ellen-
6rzése czéljabol a szikséges intézkedéseket sajat hatas korében
minden iranyban tegye meg. Egyszersmind felhivom a toérvény-
hatdésagot, hogy az utébb emlitett t.-czikk 6-ik §-a értelmében a
tertletén létez6 s uUgykorébe tartozé arvahazakban, aggéapoldak-
ban, szegényhazakban, valamint azon kozségi s torvényhatésagi
intézetekben, a hol egyének hosszabb ideig tomegesen tartatnak,
oly egyéneknek, a kik védhimlovel be nem oltattak, vagy a leg-
utébb eltelt 5 év alatt valésagos himlét ki nem allottak, a védhim-
I6vel vald beoltasa irant méar most intézkedjék, s ugyeljen fel
arra, hogy az egész himlbéoltasi mivelet a szabalyzatban megje-
16l1t moédon terjesztessék ide fel, hogy igy Ujabb kiegészitések
elkeriulheté6k legyenek, s az oltasi dijak érvényesitése hatramara-
dast ne szenvedjen.

Végre felhivom a térvényhatosagot, hogy az “ujraoltasi rova-
tos iv~-eket a mellékelt minta szerint kell6 szamban sokszorosit-
tassa és azokat akként készittesse el, hogy az ujraoltasi rovatos
ivek az els6 beoltasoknal hasznalt oltasi jegyz6 konyvekté8l mar
kuls6 alakjukrél is kénnyen felismerhet6k legyenek.

Budapesten, 1887. évi junius hé 23-an.

B. Orczy Bcla

40.1b0. szamhoz.

Szabalyzat a védhimlboltasl kozelebbrdl szabalyoz6 1SS7. évi X XIL
torvényezikk végrehajtasara vonatkozolag.

Az 1887. évi XXIIl. t.-cz. alapjan minden toérvényhatésag
tertletén a helyi viszonyoknak megfelel6 szamu oltasi korok ala-
kitanddok; mely ezélbdl a tiszti f6orvos javaslatot készit az olto-
koroknek megallapitasara és egyszersmind minden oltékérre nézve
az oltéorvos megjelolésére. — Ezen javaslatat bemutatja a tor-
vényhatésag els6 tisztvisel6jének, a ki vagy ezen javaslat egész
terjedelmében valé elfogadasaval, vagy a mennyiben ajavaslatra
nézve modositasokat tartana szikségesnek, e moédositasokra vonat-
kozolag a f6orvos véleményét meghallgatva, végérvényesen meg-
allapitja az oltékoroket és megjeléli minden oltokdr részére az
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oltéorvost. Ezen hatarozatat a torvényhatésdg elsé tisztviselSje
kozli a tiszti f6orvossal és a torvényhatdsag teruletén illetékes
~els6fokl kozegészségi hatosaggal, illetve hatésagokkal.

2. 8. Az els6foku kbozegészségi hatdosag az oltékérok megal-
lapitasara és az oltéorvosok megjeldlésére vonatkoz6é ezen ren-
delet vétele utan a rendelet tartalmardél értesiti a megjeldlt olto6-
orvost, illetve oltéorvosokat, valamint a varmegyékben a fészol-
gabirdi jarashoz tartozé érdekelt kdzségek elbljarésagait.

3. §. Az oltés teljesitésére kirendelt oltéorvos az erre vonat-
koz6 rendelet vétele utan haladéktalanul 0sszeallitja a szuletési
~nyakoényvek alapjan az oltokorébe tartozé els6 beoltasra kote-
lezettek névlajstromat a szulok neveinek is felvételével — és pedig
minden a korhoéz tartozé kozségrél kulon-kualén ily névlajstromot
készit.

4. 8. A névlajstromok elkészitése utan az oltéorvos az els6
fokU egészségligyi hatésag vezetdjével és amiak torvényes szak-
kozegével egyetértoleg javaslatot készit az oltasi eljaras keresz-
talvitelére vonatkozdlag, mely javaslatban a varmegyék teriletén
levé oltokoérdk oltéorvosai a helyi viszonyok és adott korualmeé-
nyek tekintetbe vételével megallapitjak minden a koérhoz tartozo
kozségre nézve a napokat, melyeken és a helységet, a hol az
oltast teljesiteni czélszeriinek mutatkozik, és igy a kozségeket
sorozva, s a hatarid6ket feltintetve e javaslatot bemutatja a
tiszti f6orvosnak, ki ajavaslatot atvizsgalvan: vagy helyesli vagy
valtoztat rajta, ekkép az oltasi eljaras terve megallapittatvan, azt
jovahagyéas és tovabbi intézkedés végett bemutatja a térvényha-
tésag els6 tisztvisel6jének, a ki az els6foku egészséglgyi hatésag
utjan megrendeli az oltasi eljarasnak a megéallapitott tervszerinti
végrehajtasat.

5. 8. Az els6foku egészségugyi hatésag a végleg megalla-
pitott eljarasi tervet kozli az oltéorvossal és egyszersmind meg-
teszi a kell§ intézkedéseket arra nézve, hogy az illetékes kozségi
eléljarésagok vagj’' varosokban a megfelel6 hatoésagi kdzegek, az
oltasra kotelezetteket a Kitlizott id6ére és helyre berendeljék.

b. §. Az oltds nyilvanosan egy bizottsag el6tt torténik, a
meljr bizottsdgnak tagjai: az oltéorvos, tovabba varosokban az
els6fok( egészségugyi bizottsag vezetbje, vagy ennek megbizottja,
kozségekben pedig: a kozségi biré vagy helyettesbird, a tanacs-
nak egy erre Kkirendelt tagja és rendesen a lelkész, illetve lel-
készek. Ha két vagy tobb kodzség oltasra kotelezettjei vannak egy



X1. Fuggelék. 111

helyire berendelve, akkor minden érdekelt kozség biraja vagy
helyettes-biraja és minden kozségbd6l egy tanacsbeli a bizottsag-
ban megjelenni tartozik.

7. §. Az els6fokl egészségugyi hatdésag intézkedni tartozik
azirant, hogy e bizottsadg tagjai az oltas helyérdl és idejérél kell§
id6ben értesitve legyenek s oda mint a bizottsag tagjai meghivas-
sanak. illet6leg a mennyiben kozigazgatasi hatésagi kozegek,
kirendeltessenek.

8. 8. Az oltassal egyidejlileg a beoltottak nevei azonnal laj-
stromba iktattatnak s az erre vonatkoz6 tabldzatnak minden akkor
mar kitéltheté rovata azonnal kitéltetik.

9. S Az oltas befejeztével az illetékes helyhatésagi tag meg-
liagyja annak, ki a gyermeket oltasra behozta, hogy az oltas sike-
rének ellenérzése s a beoltott gyermek tdérvényszabta bemutata-
sanak czéljabdl a gyermeket a kit(izott s az illetd félnek pontosan
megjelolt id6re felel6sség és a torvényben megallapitott bintetés
terhe alatt ismét elhozza; meghagyja tovabba az illetének a hely-
hat6ésagi tag, hogy’ a beoltott gyermeket a kell6 gondozasban
részesitse €s miutdn tapasztaltatott, miszerint némelyr vidéken
szokasba vették azt, hogyr a beoltott gy'ermek oltasi helyiét a
beoltas utan szappanos vizzel er@sen lemossdk s ez altal az oltas
sikerét akadalyozzak, azért az illetékes helyhatésagi tag ezen
helytelen eljarastél az illet6ket szigoruan tiltsa el.

10. Azok, kik oltasra kotelezett gyermekiket mas magan-
orvos altal oltattak be, vagy’ szandékoznak beoltatni. ezt az oltasra
kirendelt bizottsagnak akkor, mid6n az oltads eszkodzlése végett a
bizottsag egyltt van, bejelenteni tartoznak, és pedig, ha az ily
gyermeket a maganorvos mar beoltotta, akkor ez az oltast telje-
sitett maganorvos irasbeli nyilatkozataval, esetleg oltasi bizonyit-
vanyaval igazoland6. Ha pedig az ily gyermeket még nem oltottak
be, akkor a bejelentéssel egyidejlleg megjeldlendé azon hataridé,
melyen belll az oltast eszkdzoéltetni szandékoznak. Ha ily’ hatéar-
idét nem jeldélnek meg, vagy’ ha a bizottsag altal el nem fogad-
haté hataridét tlznek ki, akkor az illetékes hatdosag az ilyenekre
is kitlizi a zaros hataridét, mely alatt az illeték a gyermeket
beoltatni tartoznak. Az ily' eseteket az eljaré bizottsag kulén jegy-
zékbe veszi és azon jegyzéket beterjeszti az illetékes elsé foka
egészséglgyi hatésaghoz és kodzségekben az eldljarésag, a varo-
sokban az els6¢ fokU egészségigyi hatéosag felugyelni tartozik arra,
hogy az illet6k a Kitlizott hataridé alatt az oltast eszkdzoltették-e,
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és ha nem eszkozoltették volna, az illet§ kozségi eldljarosag errél
a hataridé elteltével azonnal jelentést tesz az els6fok( egészség-
ugyi hatésagnak, a mely is az ily mulasztékkal szemben a meg-
felel6 blntetéseket a torvény értelmében szukség esetén fokoza-
tosan alkalmazza.

11. §. Azoknak neveit, kik az oltéorvos véleménye alapjan
egyéni indokokbdl be nem oltattak, az eljaré bizottsag az elha-
lasztas indokanak és az oltds mikor torténhetésének megjeldlé-
sével jegyzékbe veszi és ezen jegyzéket a bizottsag tagjainak név-
alairasaval ellatva az oltasi eljarasra vonatkozé egyéb okmanyokkal
egyidejlileg beterjeszti az els6fokU egészséglgyi hatésaghoz. Ha
ez nagy- vagy kiskozségre vonatkozik, az illet§ f6szolgabiré a
hozza beterjesztett ily jegyzékr8l masolatot kiuld az illetékes
kozségi eldljarésagnak, az eldljarésag pedig az ily gyermekeket
nyilvantartasba vezetni, és az oltasra Kit(zott hataridé elteltével
a gyermeket az olté-bizottsag elé rendelni tartozik.

12. 8. A beoltott gyermek bemutatasa alkalmaval, ha az
oltas az oltéorvos véleménye szerint nem sikerult, az oltas idom-
ban ismétlendd és csak azon esetben, ha ezen ismételt beoltas
is sikertelen maradt, ismétlendd a beoltas a torvény értelmében
a kovetkezd, illetve a harmadik évben.

13. §. A torvény 4. $.-a altal 12 éves koruk betdltése el6tt
ujraoltasra kotelezettek, a rendszeres oltasok alkalmaval dijtalanul
ujraoltathatjak magukat, de az oltasi jegyz6kdonyv ,LJegyzék-
rovatdba az ilyen beoltottak vonalan beiktatandé : ,,torvény Aaltal
ujraoltasra kotelezett. Ujraoltatott.u

14. §. Azon esetben, mid6én az oltas karrél-karra torténik,
vagy tovabbi oltasra mar beoltott gyermek védhimléjébol olto-
nyirk szedetik, azon gyermeknek, kit6l az oltényirk vétetik, ugy
magéanak, valamint szul8inek egészségi allapota pontosan és szi-
goru felel6sség mellett megvizsgalando6, s ugy tovabb-oltas, vala-
mint nyirkszedés csak oly egészséges szUl6ktS6l szarmazott és
kifogastalanul egészséges gyermek védhimlojébol vehetd, ki mar
6 hoénapos elmult. Tovabb-oltas, valamint nyirkszedés csak épen
fejlédott, orbanczos lobtél ment védhimlobol és csak egészen
tisztas vérrel nem vegyult védhimlényirkbol eszkdzolhetd. E tekin-
tetben az oltéorvos altalaban a legnagyobb oOvatossaggal és a
torvény altal ide vonatkozélag megallapitott stulyos felel6sségnek
folyton szem el6tt tartasaval jarjon el.

15. §. Karrodl-karra oltas ugy az els6, mint az ujraoltasok
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alkalmaval leginkadbb csak csecsemé6k, vagy apré gyermekek véd-
liimlojébol torténhetik, miért is 5 évesnél idésebb egyén védhim-
16jéb6l sem tovabboltas nem eszk6dzdlhetd, sem tovéabboltasra
nyirk nem szedheté.

13 8. A karrdl-karra oltasnal az oltéorvos a himlgoltasi
jegyz6kodnyv ,Jegyzék* rovatdba iktassa be azon gyermek nevét,
kinek védhimlgjébol a tovabboltast eszkodzdlte és minthogy egy
ilyen gyermekbél tébb egymasutan kévetkezé gyermek oltatik be,
azért a -Jegyzék" rovatban az ily gyermekbdl beoltottak vonalai
o0sszefogd jellel egybekapcsolva, ezen rovatban a tovabb oltasra
hasznalt gyermeknek ne csak neve, de azon id6, mikor az beol-
tatott, és azon szam, mely alatt a himl6éoltasi jegyz6kdényvbe
beiktattatott, szintén pontosan kitétessék a kovetkez§ szovegezés-
sel: ,Karrol karra oltva X. N. nevl X. kdzségi illet6ségl 188. -ik
(=Y hé ... .-én beoltott és az oltasi jegyz6konyvbe

. szam alatt beiktatott gyermekrél.u

17. §. Mid6n az oltéorvos tovabbi oltasnal teendd haszna-
latra szed a beoltott gyermek védhimlgjébdl nyirket, eljarasanak
mindenkor lehet6 igazolhatasa czéljabél sajat igazolkatasa érde-
kében vezessen jegyzéket arrol, hogy melyik gyermeknek a liiinl6-
nyirkjébél vett magot s megjegyezve azt is, hogy melyik gyer-
mektél hany Uvegcsével szedett, ezen jegyzetét az eljaré bizottsag
tagjai altal is irassa ala.

18. §. A himl6oltasi cyclus 6szt6l 6&szig tart; a himldoltasi
jegyz6kdnyvek évenkint oktober hé 1-én lezarandok, s az els6-
fokl kozegészségi hatosaghoz az illeté oltéorvos altal bemutatan-
doék. Az els6 oltasra nézve a tdmeges beoltasok tovabbra is min-
denkor a tavaszi és nyari évszakban eszkozoltetendok.

19. 5. Az oltasi jegyz6kdnyv, valamint a jelen szabalyzat
értelmében ahhoz csatoland6é jegyzékek minden oltas teljesitése
utan a jelenlévd bizottsdg minden tagja altal az eljaras befejezte
utan azonnal alairandok.

20. 8. Az oktober h6é 1-én végleg lezart oltasi jegyzokdnyv-
héz csatolandoék:

a) az oltasrél elmaradottak névsora,

b) azok névsora, kik egyéni indokbdl nem lettek beoltva,

c) a maganorvosok Aaltal beoltottak névjegyzéke.

A maganorvosok altal beoltottak névjegyzékében Kkiteendo
az oltast teljesitett orvos neve és az, hogy a beoltas megtorténte
és sikere miként igazoltatott a bizottsag el6tt.

Pr. Hainiss G.: A védhimléoltns kézikonyve. 8
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Mindezen csatolméanyoknak az illet§ bizottsag tagjai altal
alairva kell lennitk.

21. A beoltas utan bemutatasra el nem hozott gyermekekrél
az illetékes kozségi eldljarésag a mulasztds- megtdorténte utéan
azonnal jelentést tartozik tenni az els6foku egészségugyi hato-
sagnak, mely a jelentés vétele utan a torvény értelmében hala-
déktalanul eljarni koteles.

22. 8. Az oltasrol elmaradottakra nézve az els6fokU egész-
ségugyi hatésdg a mint azok névsorat megkapja (20. §.) azonnal
megteszi az elmaradottak utélagos beloltasa iranti toérvényszerd
intézkedéseket.

23. 8. Az elemi iskoldba belép6 még be nem oltott gyer-
mekrél a tanitd az els6fokl egészségigyi hatésagnak a felvételt6l
szamitandé 3 nap alatt jelentést tenni tartozik, melynek vétele
utan 10 nap alatt az els6fokl egészséglugyi hatésadg az ily gyer-
mek beoltadsat a térvény 3. §-a alapjan megrendeli. Megjeldli az
orvost, a ki — a mennyiben a gyermek nem maganorvos altal
oltatik be — az oltast teljesiteni fogja s Kkitlizi a hatarnapot, a
meddig a beoltasnak meg kell torténnie.

24. §. Miutan ily esetek csak szérvanyosan meriulhetnek fel,
az illet6 kozségek fuvarkoltségeinek kimélése czéljabol, az ily
gyermekek beoltasdval — ha az nem a rendes oltasok idejére
esik — az illetékes kozségi vagy kororvos bizandé meg.

25. 8. Az ily oltasoknak is a 6. §. értelmében bizottsag el6tt
kell torténni, azok rendszeres jegyz6konyvbe iktatandok és a
beoltas utan a kitlzott idében az ily gyermek is tartozik az oltas
sikerének bemutatasara megjelenni.

20. 8. A Kitlzott hataridé alatt be nem oltott ily oltasra
kotelezettre nézve az els6foklu egészséglugyi hatésdg a torvény
értelmében jar el.

27. §. A torvény 5. $-a alapjan 12 éves korukig Ujra
oltott iskolai novendékek és iparos tanonczok névlajstromat
azon iskola tanitéja, melynél az ily tanuldk a térvény értelmében
csak ideiglenesen vétettek fel, illet6leg azon iparos, kinél az ily
tanoncz alkalmazva van, akkor, midén az illet6k életiuk 12-ik
évét mar betoltotték, az els6fokl egészséglgyi hatésagnak beter-
jeszti. Az els6foka egészségligyi hatosag pedig e jelentésekbdl
Osszeallitja az ily Udjraoltasra kotelezettek névlajstromat, elren-
deli azok Ujraoltasat és megjelélvén az oltéorvost, valamint

ner



X 1. Fuggelék 115

kitGzvén az id6t és helyet, a mikor és a liol az lijraoltas eszko-
zoltetni fog, az Ujraoltandék berendelése irant intézkedik.

28. 8. A torvény 10. §-a alapjan a torvényhatésag altal
elrendelt és a beliigyminister altal jovahagyott Gjraoltasok végre-
hajtasa czéljabol az els6foklu egészségligyi hatdésag Osszedllitja az
Ujraoltasra kotelezettek névlajstromat s megjelélve az oltéorvost,,
a lajstromot az oltéorvosnak kiadja, egyidejlleg az oltasi eljaras
tervét a torvényhatésagi f6orvosnak bejelenti.

29. 8. A kirendelt oltéorvos az Ujraoltanddk névjegyzékének
vételével az illetékes els6fokl egészséglugyi hatésaggal egyet-
értéig megallapitja az iijraoltasi eljaras tervét s az eljaras he-
lyének és idejének megallapitasa utan az els6foka egészségugyi
hatésag intézkedik, hogy az illet6 Ujraoltasra kotelezettek a kelld
id6re berendeltessenek.

30. 8. Kodzségekben az ily ujraoltasok helye és idéje az ott
szokasos kihirdetési méd szerint azzal hozatik az illet6 kozség
Osszes lakossaganak tudomasara, hogy ugyanazon alkalommal
dijtalanul Gjraoltathatjak magukat azok is, kik a toérvény altal
12 éves korukig Ujraoltasra vannak koételezve.

31. 8. Az Qjraoltasok is nyilvanosak és a 6. §-ban el6irt
tagokbdl all6 bizottsag el6tt eszkozoltetnek. Az egész Ujraoltasi
mivelet az Ujraoltottak pontos lajstromba vételével oly nyilvan-
tartassal eszkozoltetik, mint az az elsé oltasokra nézve jelen sza-
balyrendeletben meg van allapitva.

32. 8. Az (jraoltasra meg nem jelent, erre kotelezettekrél az
eljaré bizottsag az els6foku egészségiigyi hatdosagnak haladéktalanul
jelentést tesz, a mely hatdésag az indokolatlanul mulasztékkal
szemben a torvény értelmében jar el és az Ujraoltast a mulasz-
tokra nézve zaros hatarid6é alatt ismét elrendeli, mely rendelete
szintén eredménytelen maradna, a blntetést a térvény értelmében
fokozatosan szigoritja.

33. 8. Az Ujraoltasra kotelezett is beoltathatja magat magan-
orvos altal, de ily esetben az illet6 az Gjraoltas megtorténtét az
azt teljesitett maganorvos bizonyitvanyaval tartozik a bizottsag
el6tt igazolni. A maganorvos altal Ujraoltott ily Ujraoltasra kote-
lezettek névjegyzéke az Ujraoltas idejének és az azt teljesitett
magéanorvos nevének feltintetésével kuldn lajstromba veendd és
a névlajstrom az eljaré bizottsag minden tagja altal alairandé.

34. 8. Az Ujraoltas alol egyéni indokbdl az orvos altal fel-
mentett Ujraoltasra kotelezettekrél a felmentés okanak hatarozott

8*
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megjeldlésével kuldon jegyzék készitendd és az eljaré bizottsag
minden tagja ezen jegyzéket is névalairasaval ellatni tartozik.

35. §. Az Qjraoltasokrél a mellékelt alatti minta szerint
rovatos jegyzék vezetend6 s az minden oltasi eljaras befejeztével
a bizottsag minden tagja altal azonnal alairandé.

3b. 8. Ezen rovatos jegyzék 13., 14. és 15. rovatai akként
toltend6k ki, hogy a mint az illeté6 ,a torvény altal Gjraoltasra
kotelezett" vagy ,a torvényhatésagi hatarozattal Ujraoltasra kote-
lezett”, vagy ,Ujraoltasra onként jelentkezett”, a megfelel6 rovatba
egy fuggélyes vonas teend6, a maésik két rovat pedig Uresen
hagyando.

37. §. Az Ujraoltadshoz szikséges rovatos ivek kell6 mennyi-
ségben valo el6allitasardl s azoknak megfelel6 szama példanyok-
ban az oltéorvosok részére valé Kiszolgaltatasarél a térvényhatésag
tartozik gondoskodni.

Az els6 oltasoknal szikséges rovatos iveket a tdorvényhaté-
sagoknak tovabbra is a beligyminister kildi meg.

38. §.~Az Ujraoltottak szama a jelen volt bizottsag altal meg-
allapittatik, s az az eljaras befejeztével a jegyz6kdnyv végén
beiktattatik, az els6foku egészségugyi hatésag pedig a sajat részérdl
is meggy6z6dést tartozik szerezni arr6l, hogy az Qjraoltasok a

torvény-, illetve torvényhatésagi rendeletnek megfeleldleg eszko-
zOltettek.
39. Az Ujraoltasi eljaras befejeztével az eljart bizottsag

az els6fokl egészségugyi hatésaghoz haladéktalanul beterjeszti az
Ujraoltasi jegyz6koényvet képez6 rovatos iveket, a maganorvosok
altal udjraoltottak névlajstromat (33. §8.), az 0Qjraoltas alél egyéni,
indokokbdl felmentettek névlajstromat (34. $.) és az UOjraoltasrul
elmaradt Gjraoltasra kotelezettek névsorat. Az els6fok( egészség-
Ugyi hatésag az elmaradottakra vonatkozdlag a térvény értelmé-
ben eljar.

40. 8. Az els6 oltasokért az allampénztarbdl nyudjtando
dijazasra nézve az eddigi szabaly tovabbra is érvényben marad,
az Ujraoltasok dija pedig tovéabbi rendelkezésig minden teljesitett
oltas utan (5) 6t krajczarban allapittatik meg, mely dijakat az
Ujraoltasi jegyz6konyv' alapjan a beligyminister alapitja meg és
utalvanyozza ki az allampénztarbol az oltéorvos részére, ha az
oltasi jegyz6kdnyvek rendesen Kkiallittattak és a szabalyszeri
alairasokkal hitelesittettek.

41. 8. A maganorvosok altal teljesitett oltasokért, legyenek
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azok akar els6, akar CuOjraoltasok, az allampénztarbol dij nem
fizettetik, épen igy az allampénztar terhére nem szamithaté fel
dij az oly Qajraoltasokért, midén JQjraoltasra nem kotelezettek
onként oltatjak be magukat.

42. 8. Az els6 oltas sikeres megtorténtérél az oltéorvos
bemutatas megtoérténte alkalmaval az A) minta szerinti bélyegtelen
»,Yédhimlooltasi bizonyitvanya-t allitja ki, az Ujraoltasokrol pedig
az oltdas megtorténtével & B) minta szerinti, szintén bélyegtelen
bizonyitvanyt allitja ki, az oltéorvos a beoltott részére.

48. 8. Mindkét rendbeli bizonyitvanynak megfelel6 szamu
Grlapjaival a torvényhatésag latja el az oltdéorvost.

44. 8. Ugy az els6, mint a kotelezé Gjraoltasi eljaras befej-
tével az eljarasra vonatkozé f6orvosi jelentés az oltasi dijakra
nézve a féorvos altal eddig is készittetni szokott tablazat Kkisé-
setében a vonatkoz6 oOsszes iratokkal egyszerre terjesztendé fel
a beligyministerliez. Az oltasi dijak kés6bbi felszamitasai tekin-
tetbe nem vétetnek.

45. §. Az 1887. évi XXII. t.-cz. és az annak alapjan kiadott
ezen szabalyrendelet megsértése kovetkeztében felmerult hatésagi
targyalasokrol, az ennek folytan keletkezett felmenté vagj’ marasz-
tal6 hatarozatokrél, a hatarozatok miként lett végrehajtasarol és
a behajtott blntetéspénzekrdél évenkint a f6orvosi jelentés himl6-
oltasi rovatdban, szamszer(, de koénnyen attekinthetd jelentés
terjesztendd fel a belligyministerliez.

4G. §. Ugy az els6, valamint a kotelez6 ujraoltasi eljarast
a torvényhatdsdg féorvosa az oltasi helyek idénkénti meglato-
gatasaval is ellen6rizni és arra feluigyelni tartozik.

47. 8 A himlonyirk fentartasara, az esetleg szukséges
himldnyirk beszerzésére, a himl6oltasnal koévetendd mueljarasra,
tovabba az oltéorvosok alkalmazéasara, az oltéorvosok részére
természetben kiallitandé fuvar megvaltasara vonatkozé eddigi
rendelkezések és altalaban a himl6oltasi eljarasra vonatkozé
eddigi szabalyoknak a jelen szabalyrendelet altal nem érintett
intézkedései tovabbi rendelkezésig ezentdl is érvényben maradnak.
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A m. k. beligyminiszter 1884. évi januar hdé 12-6n 1459. sz. a.
kelt korrendeleté.

Tobb odairdl panasz emeltetett az irant, hogy a védliimlével
beoltottak a felllvizsgalatra gyakran nem jelennek meg, mi altal

sem az oltas sikerérdl vagy sikertelenségérél biztos meggy6z6dés
nem szerezhetd; sem a sikerrel beoltottakrél szabatos statisztikai

adatok nem nydjthaték s egybe nem Aallithatok, s6t az sem ért-
heté el, hogy a himl6anyag torvényszer( fentartasarol kell6képen
gondoskodni lehessen.

Minthogy pedig az 1876. évi XIV. t.-cz. 92. §-a értelmében a
hatésag intézkedik arrdél, hogy a védhimlooltas a kell§ segédlet
kirendelésével akadalytalanul eszk6zoltessék, a beoltottaknak az
ellendrzé vizsgalatokra (revisiora) valé mejelenése pedig, a himlé-
oltasnak mint védintézkedésnek Kkiegészts, s6t lényeges részét
képezi, ennélfogva felhivom a torvényhatésagot, hogy a nyilva-
nos oltas alkalmaval beoltott egyéneknek a feltlvizsgalaton kivé-
tel nélkal valé pontos megjelenése irant sajat ugykodrében hata-
lyosan intézkedjék, az az ellen vét6ék iranyaban az idézett torvény
alapjan jarjon el, s az e részben tett intézkedésének megtoértén-
térél hozzam jelentést tegyen.

Budapesten, 1884. évi januar ho 12-én.

A miniszter megbizasabdl:
Lukacs Gyodrgy, miniszteri tanacsos.

A m. k. beligyminiszter 1874. évi oktéber h6 10-6n 41.679 sz. a.
kelt rendeleto valamennyi térvényhatésagnak.

A budapesti kozponti védhimléolté-intézet, mint ilyen meg-
szUntettetvén, teend@ivel folyé évi november h6 1-tdl kezdve dr.
Bokai Janos egyetemi tanar és Kkiralyi tanacsos vezetése alatt
lévé pesti szegénygyermek-kérhaz bizatott meg.

Errél a torvényhatésagot azzal értesitem, hogy miutan a
himl6oltas koérul fennallé szabalyzat szerint a tiszti f6orvosok
kotelességében all, a himld-nyirk fenntartasarél sajat mikoédésik
teriletén gondoskodni: azok a nevezett intézethez, himlényirknak
dijtalan kuldéséért csakis rendkivuli esetekben, milyen a himlo-
magszakadéas, elfajzas stb. fordulhatnak, minthogy az intézet
hivatasanal és berendezésénél fogva egyedil ilyen esetekben lesz
képes a himlboltas megkezdésére sziikséges friss himlényirket
nydjthatni.

Budapesten, 1874. évi oktéber ho 10-én. Gr. Szapary.
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A m. k. beligyminiszter 1885. januar ho 26-4an 21. sz. alatt kelt
atirata a budapesti szegény gyermekkorhéaz-egylet igazgatoé va-
lasztmanyanak.

A kozponti védhimlbolté intézet teendfinek atvétele targya-
ben mult évi november hoé 20-an kelt felterjesztése folytan értesitem
a czimet, miszerint a himlényirk fentartasa s annak a kozintéze-
tek és hatésagi orvosok kozt himlémag-szakadas vagy elfajzas
esetén dijtalanul kiosztasa iranti teend6kkel, melyekkel 1874. évi
oktober 10-én 41.619. szam alatt kelt rendeletemben a budapesti
szegény-gyermekkorliazi egyletet biztam meg, ezennel tovabbra
is a Stefania gyermekkoérhéazi egyesuletet bizom meg.

Mirél a czimet tudomas és tovabbi intézkedés végett oly
megjegyzés mellett értesitem, hogy a koézponti allami pénztart
egyidejlileg arrél tudésitom, hogy a széban levd intézet fentar-
tasa czéljabol 1874. évi oktéber 10-én 41.619. szam alatt kelt
rendeletemmel engedélyezett 1050 frt .évi atalany negyedévi elo-
leges részleteinek felvételére nézve kiallitand6 szabalyszerld nyuig-
tat ezentul az igazgaté-féorvosnak megvalasztatott dr. Bokai
Janos fogja alairni.

Budapest, 1885. évi januar 26-an.

A miniszter megbizasabol.

Lukacs Gyorgy, miniszteri tanacsos.

A m. k. beligyminiszter 1875. julius 6-an, 33.573. sz. a kelt ren-
deleté valamennyi térvényhatosagnak.

A himl6éolté anyagnak koronkint sziikséges felfrissitése végett
czélszerinek mutatkozvan a régibb gyakorlathoz képest az eredeti
tehénhiml6bél eredd anyagot leszedni s gyd(jteni, ennek eszko-
zOlhetése tekintetéb6l a kovetkez6k allapittatnak meg:

1. Mindaz, ki valamely tehén természetes himldzését a hato-
sdgnak rogton akként jelenti, hogy ezen allatbél himlényirk szed-
het6 legyen (5) frtnyi dijazasban részesittetik.

2. A tehénhimlének valdédisaga rendesen a tiszti féorvos
altal, lehetéleg egy allatorvosnak kozbenjottével ellen6rizendd s
igazoland6. Megyei torvényhatésagokban e teend6re az alispan,
a tiszti f6orvosnak meghallgatasa mellett, jelen rendeletnek koz-
zététele alkalmaval egyes jarasorvosokat is jelolhet ki, sajat jara-
saikra nézve.
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3. A tiszti s jarasi orvosok az ily anyag megnyerhetése
végett hivatalos utazasaik alkalmaval tudakozédni is tartoznak.

4. A tehénliimlényirk a hatdsagi orvos 4altal gondosan sze-
dendd, gyljtendd, mindennemd artalmas behatasoktél megérizendd
s a jarasi orvos altal a tdérvényhatésag tiszti f6orvosanak miel6bb
beklldendé.

5. A tiszti f6orvos, ki a himlOoltasi szabalyzat értelmében a
himlonyirk fentartasarol és felfrissitésér6l gondoskodni tartozik,
ugy a netan altala szedett, valamint a hozza bekuldodtt tehénhimlé-
nyirket mlkodése teruletén felhasznélja.

6. A fent KkitGzott bejelentési dij az illet§ tdérvényhatésag-
nak, a jelen rendelet 1. pontjaban foglalt feltételeket, Ugyszintén
a tehénhimld valédisagat igazol6 alairasokkal ellatott felterjesztése
folytan, az allamkincstarbdél fog utalvanyéztatni.

Erré6l a torvényhatésag tudomas, megfelelé intézkedés és
jelen rendeletnek minél tagasabb koérben valé kozzététele végett
tudosittatik.

Budapesten, 1875. évi julius ho 6-an.

Tisza Kalman.

A m. k. beligyminiszter 1881. marczius hé 15-6n 10.281. sz. a. kelt
kdrrendeleté.

Némely térvényhatosag részér6l tapasztaltakban, hogy a
kozoénségesen hasznalt himlé-oltéanyag a legszabatosabban vég-
zett eljardas mellett is eredmény nélkil maradt, s6t egyes ese-
tekben a beoltottaknal altalanos és helyi bantalmakat okozott, ezen
eshetfségek meggatlasa czéljabol szukségesnek tartom az orsza-
gos kozponti védhimloolté intézetnek indokolt javaslata folytan
a kovetkezd szakeljarast a torvényhatésaggal a végbo6l kozolni,
hogy azt az oltéorvosoknak miheztartas végett tudomasara juttassa.

Az oltasi idény bealltaval himlonyirkszakadas esetén az olto-
orvosnak oda kell térekednie, hogy teljesen megbizhaté hivatalos
jellegl intézetb6l, melyben a szétkuldés ellen6rzés alatt all, sze-
rezhesse be az uj nyirkot. Az els6é beoltas tobb ép testalkatu
csecsemdén torténjék és torzsoltoncz az legyen, melyben a legszebb
Jenner-féle holyagocskak fejlédtek; a tovabboltasnak vagy a
nyirkszedésnek a 7—8-ik napon kell torténnie; azontul pedig
semmi korulmények kozoétt sem, miutan a hdélyagosa tartalma a
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8-ik napon tal mar genysejteket foglal magaban. A helyi és alta-
lanos korallapotok tébbnyire ily késén szedett nyirknek beoltasa
folytan keletkeznek.

A beoltdsok ne torténjenek a nyar derekan a legnagyobb
h6ségben, minthogy hé&éségben a koran éré hoélyagosak lefolyasa
gyorsabb és azok koénnyen meglobosodnak; legczélszeribb s a
foldmives osztalyra is legalkalmasabb évszak a tavasz, april hotol
junius ho végéig.

Czélszerl tovabba a védhimlooltast bizonyos oltékeriletben
allanddéan fentartani; ez altal biztosittatik a nyirk folytonossaga
és ezzel kapcsolatban hatalyossaga is.

Igen ajanlatos végul az els6 beoltasokat allathimlével meg-
kezdeni és ez altal az emberi védhimlényirkot mintegy regene-
ralni, mely czélbdél ajanitatik a borjahimlé intézetek nyirkja, mely
csontgerelyre szaritva hosszU ideig eltart és altalaban jé sikerrel
hasznaltatik. Hogy az els6é beoltasok allathimlovel megkezdhetfk
legyenek, e czélbdl megbiztam az orszagos kozponti védhimlooltéd
intézet igazgatéjat, hogy allati védhimlé anyagot szerezzen be,
a melylyel Ugy a nevezett intézet nyirkja, valamint az ezért folya-
modd toérvényhatésagok teriletén az oltébanyag regeneralhatd
legyen.

Onkényt értetvén, miszerint ezen allati oltbanyag ép ugy,
mint az emberi, a hat6ésagi orvosoknak és intézeteknek csakis a
himl6éoltas megkezdéséhez mulhatlanul megkivantaté mennyiség-
ben lészen megkuldlietd.

Ertesitem egylttal a torvényhatésagot, hogy az emlitett
orszagos kozponti védhimloolté intézettél mar a jelen marczius
hé folyaman nyerheté allati oltéanyag-kildeményhez a mdszaki
eljarasra vonatkozoélag egy nyomatott hasznalati utasitas is fog
csatoltatni s ezenkivil még egy részletes uUtmutatas is a telién-
nyirkkal val6é oltasokat illet6leg: mely utébbi utasitds néhany
példanyat ide csatolva azzal kildom meg a torvényhatésagnak,
hogy azokat tiszti f6éorvosanak, tovabba a jarasi, illet6leg a keri-
leti orvosoknak el8zetesen is adja Ki.

Végul miutdn a tehénhimlével tértént oltasok koril teendd
megligyelések és nyerendd§ tapasztalatok czéljabdl a tobbszor
emlitett oltéintézet igazgatdja szikségesnek véli, hogy a tehén-
himl6ével eszkozolt els6é beoltdsok eredményérél értesittessék, —
felhivom a térvényhatésagot, hogy hagyja meg az olté orvosok-
nak. miszerint a tehénhimlével végzett els6 beoltasok eredményét
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kozvetlenuil a mondott intézet igazgatésagaval rovid tudésitasban
kozoljék.
Budapest, 1881. évi marczius hd 15-én.
Tisza.

Utmutatas tehén-himlényirlikcl valé oltasra.

Az oltas kétféle mdédon eszkozdlheté:

a) beszuras altal, mid6n az oltbanyaggal megnedvesitet
oltégerely a felhamréteg ald szaratik (szérasi moédszer), vagy

1)) a bérfeltlet felkarczolasa altal (scarificatio-médszer) midén,
fellletes, parhuzamos vagy keresztez6d6 karczolasok ejtetnek és
a karczolt helyekre az oltéanyag readdrzsoltetik, illet6leg a gerely
reatoroltetik. Mindkét médszernél a k6zonséges landzsas oltogerely
hasznalhatdé, mely éles és tiszta legyen. Az eszkdz, valamint a
beoltandé egyén bdre legczélszerlbben kalium hypermanganicum
gyenge oldataval tarthaté tisztan.

A scarificatio-modszer elénydsebb, mint a szoérasi, mert

a) a karczolasok kevesebb fajdalmat okoznak, mint a beszu-
rads és mert

b) a himlényirknek felszivodasa a nagyobb érintkezési felu-
leten a scarificational sokkal biztosabb, mint az egyszerld besza-
rasnal.

Ha az oltds nem borjarél torténik kozvetlenul, akkor a
himlényirk a phiolab6l — melynek végei letorettek — 16sz6r
vagy a Pravaz-féle fecskend6 finom ezusthuzalaval kdzvetlenil az
oltégerelyre tolatik. (A nyirket el6szér tGveglemezre vinni s csak
azutan felvenni az oltégerelyre azért nem czélszerli, mert ezen
kezelésnél a nyirk nagy része karba vesz.)

Ha impragnalt csonttlvel oltunk, ennek végeit egy csopp
langyos tiszta (vagy leparolt) vizzel megnedvesitjuk, mire a besza-
ritott himlényirk néhany perez alatt felazik s kénnyen reakenheto
a searificalt feluletre.

Hasonlé az eljardas, ha az oltas uUveglemezekre szaritott
himlonyirkkel eszkozoltetik.

A beoltds a két felkar fels6 harmadanak mellsé fellletén
torténjék 2—3 helyen, kis, koérulbeldl 11. cm. tavolsagban egy-
mastél, nehogy a kifejl6dé pustulak kés6bb egymasba folyjanak.
A scarificatio felUletesen torténjék, ugy, hogy vérzés ne alljon el6.

« Az oltas legczélszerlibben akként eszkdzolhetd, hogy a gyer-
mek el6tt elhelyezkedve, bal kezunkkel héatulrél korilfogjuk a
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gyermek felkardanak fels6 harmadat, s a b6rt és izomzatot gyen-
géden megfeszitve, jobb kezinkkel végezziuk a scarificatiot, avagy
beszurast.

Az oltasnal a kovetkezékre kell figyelnink :

1. Hogy a gyermek az oltas foganatositasa alkalmaval tel-
jesen egészséges, nevezetesen lazas bantalmaktél ment legyen.

2. A beoltandé gyermek korat illet6leg a legkisebb életkor,
melyen oltas mar eszkdzélhet6 a masodik hénap s csak uralkodé
himlgjarvany alkalmaval szabad ezen szabalytdl eltérnink.

3. Az oltasok ugyan rendesen tavaszszal torténnek, azonban
azok batran foganatosithatok barmely mas évszakban is.

4. Arra, hogy az oltas sikeres legyen, mindenekel6tt joé
oltényirk szikséges, mely mar szabad szemmel is felismerhetd
azon tulajdonsaganal fogva, hogy finom fonalas rostonya-alvadékot
képez; azonkiviul kell, hogy7 az oltégerely éles és teljesen tiszta
legyen. Az eszkdz tisztantartasa, mint mar fentebb emlittetett,
kali hypermanganicum gyenge oldataval eszk6zolhetd, melyet egy
kis jegeczke segitségével barmikor és barhol készithet az olt6-
orvos. A gerely minden egyes oltas eldtt és utan megtisztitandoé.

Ha a borfelulet felkarczolasa utan vér mutatkoznék, azt
tiszta, vékony véaszon darabbal toruljuk le.

5. Szukséges, hogy az oltas alkalmaval kell6 mennyiségl
nyirkkel rendelkezziink: egy phidla, uveglemez, vagy csonttd
csakis egy egyén szamara elegendd. Czélszer( az oltasi helyeket,
miel6tt azok teljesen beszaradnanak, nyirkkel masodszor is meg-
nedvesitni, hogy annak felszivobdasa minél biztosabban megtor-
ténjék. Az oltényirkben foglalt alvadék annal is inkabb beoltandd,
mert az a tulajdonképeni virust hordd, tehat hat6é alkatrész.

3 Rendes korulmények kozott az oltottak kiuldndés orvosi
gyogykezelést nem igényelnek.

7. Miutan a vaccinationak védé-ereje sok embernél csakis
bizonyos ideig, igy a mi éghajlatunk alatt 10— 15 évig tart,
tanacsos az oltast ismételni (revaccinatio) a 10-dik év leforgasa
utan.

8. Miutan a folyékony tehén-himlényirk a nyari meleg idében
a legpontosabb kezelés mellett is kénnyen szenvedhet olynem
atvaltozast, melynek folytan hatékonysagat elveszti, czélszeriubb
ezen évszakban a csonttlre, vagy Uuveglemezre szaritott nyirket
alkalmazni.
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Kivanatos, hogy az oltas eredményérdl a kézponti olté-intézet
mindenkor értesittessék.

Az orszagos lcozponti védhimlé-olto. intézet igazgatésaga.

A m. k. beligyminiszter 1883. junius hdé 26-an, 11.330. sz. a. kelt
kdrrendeleté.

Az egyes torvényhatésagok tertletén teljesitett védhimlg-olta-
sokroél készitett és ide évenként felterjesztett himl6oltasi jegyz6-
koényvek a beligyminiszteri szamvevéségnél annyira felszaporodtak,
hogy azoknak és a folyton beérkezé njabb kimutatasoknak meg-
Orzésére szukséges hely mar nem all rendelkezésre; azoknak
kiselejtezése és elardsitasa azonban tekintve, hogy rajuk tudo-
manyos vagy ko6zigazgatasi szempontb6l még évek maltan is sziuk-
ség lehet, elrendelhet6 nem volt.

Ezen 0Osszetorlédas elharitasa, masrészt pedig a mar meglevé
ily adatok megtarthatdsa czéljabdl czélszerinek lattam tehat az
1876— 1879. évekbdl szarmazo himléoltasi jegyz6koényveket a tor-
vényhatésagokhoz kell6 meg6rzés végett visszaklldeni. Minélfogva
a torvényhatosag altal az emlitett évekrdl felterjesztett jegyz6-
konyveket ide mellékelve oly felhivassal kuldom meg, hogy
azoknak elhelyezése és meg@rzése irant intézkedjék.

Budapesten, 1883. évi junius hdé 26-an.

A miniszter megbizasaboél:

Lakacs Gydrgy, miniszteri tanacsos.

A m. k. beligyminiszter 1888. évi april hdé 25-én 6281. sz. a. kelt
kdrrendeleté.

A m. Kir. csendfrségi egyének himléoltasa, illetve ujraoltasa
irant a m. kir. honvédelmi miniszter urnak 1888. évi januar 16-an
62.241/887. sz. a. a m. Kkir. csend6rkeruleti parancsnoksaghoz
intézett rendelete kapcsan, illetve ezen rendelet miként leendd
végrehajtasa czéljabol felhivom a térvényhatésagot, hogy

a) miutan a csenddrségi legénység allomanya legnagyobb-
részt az onkéntesen belép6 tartalékos katonadk és szabadsagolt
honvédekbdl, vagyis oly egyénekbdl egészittetik ki, a kik a had-
seregnél és a honvédségnél a beoltasra nézve érvényben levé
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hatarozmanyok értelmében tettleges szolgalati idejuk alatt beoltva
vagy ujraoltva lettek s igy azon esetek szama, a melyekben a
csendoOrségi testlletbe belépd egyének ujraoltasa rendes viszo-
nyok kozott szikségessé valik, el6relathatdlag csekély leend: a
csenddrségnél mar régebben szolgalé csend6rok beoltasa, esetleg
ujraoltdasa a védhimlboltast kozelebbrél szabalyozé 1887. évi
XXI1l. t.-cz. végrehajtasara vonatkozolag az 1887. évi 40.180.
sz. itteni korrendelettel kibocsatott szabéalyzatban megallapitott
moédozatok mellett, vagyis azon id6ben eszkodzlendd, a midén a
torvényhatdosagok teriletén levé olt6-kdérok orvosai az oltasi
eljarast a megallapitott terv szerint végrehajtandjak, miért is
felhivom a torvényhatdsagot, hogy az altalanos oltasi eljarasra
vonatkozoélag évenkint megallapitott tervezet alapjan az eg}*es
varosokban és kozségekben végrehajtandd oltas idejét az illetd
csend@rkerileti parancsnoksaggal, ezentdl minden évben és ideje-
koran kozolvén, az els6fokl egészséglgyi hatdsagok utjan intéz-
kedjék az irant, hogy az eldljaré csendorparancsnoksagoktol nyelt
utasitashoz képest az oltébizottsag el6tt idérél-idére megjelend
csendd6rok is a szukséghez képest be- vagj7 ujméltassanak s az
ebb6él felmeriuld rendszeresitett oltasi dijak az illetd csendérok
neveinek kitételével a himl6oltasi, esetleg az ujraoltasi rovatos
ivekbe felvétessenek, az ekképen felmeruld oltasi dijak az el8irt
hataridére felterjesztett oltasi jegyz6koényvek alapjan a bellgyi
tarcza terhére, a tobbi beoltottak utan felmerilt dijakkal egyutt
fognak utalvanyoztatni;

b) a csendérséghez belépd mindazon prébacsendoérok, a kikre
vonatkozdélag nem allapithat6 meg, hogy be voltak oltva, illetve
hogy mar ujraoltva is vannak, vagy 5 éven belll természetes
himlét allottak ki, a m. kir. honvédelmi miniszter urnak fentebb
hivatkozott 1887. évi 62.241. szdm alatt kelt korrendeleté értel-
mében beoltanddk, illetve ujraoltandék lévén, az ily préba-csend-
6rok bevonulasuk utan azonnal az illet6 honvédorvos, ilyennek
nem létében pedig az illetékes varosi, kozségi vagy kororvos
altal beoltanddk, illetve ujraoltandok, miért is felhivom a tor-
vényhatdsagot, miszerint tegye meg a kell6 intézkedéseket arra
nézve, hogy honvédorvos nem Ilétében az erre kotelezett varosi,
kozségi vagy kororvosok felmerul6 esetben ezen be-, illetve ujra-
oltasokat az illetékes csendoéri hatésagtol vett felszélitasra hala-
déktalanul eszkodzdljék;

c) oly alloméashelyeken, a hol himléjarvany I1ép fel, vagy
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annak fellépése fenyeget s a csenddrségi egyének njraoltasa a
most hivatkozott honvédelmi miniszteri rendelet értelmében foga-
natositandé, az ilyen njraoltast az illeté6 csenddér-allomasra illetékes
varosi, kozségi vagy kororvos tartozik eszk6zolni; minek folytan
felhivom a torvényhatdésagot, hogy a most emlitett orvosokat
e tekintetben a kell6 utasitasokkal lassa el. Az ezen és a b)
pontban leirt oltasok, illetve ujraoltasok dijai a jelen rendelet a)
pontjaban leirt médon szamittatnak fel és utalvanyoztatnak Ki:

d) az ezen oltasokhoz, illetve ujraoltasokhoz sziukséges olto-
anyagot az ujraoltassal megbizott hatoésagi, illetve kozségi vagy
kororvos az oltas teljesitésére altala gyujtott és folytonossagban
fenntartott oltéanyagbdl szolgaltatja. Ha azonban barmely indokbél
ezen oltasok teljesitésére 0j tehénhimlé anyag beszerzése valik
szUkségessé, ezen oltdéanyag beszerzési ara a tdrvényhatdésagnak
hozzam intézett indokolt felterjesztésére csenddrségi javadalma-
zasbol fog fedeztetni.

Budapesten, 1888. évi aprilis h6 25-én.

A miniszter helyett:
Lukacs Gyorgy, allamtitkar.

A m. Kir. belugyminiszter 1877. évi februar h6 13-ikdn 5668. sz. a.
kelt korrendeleté valamennyi térvényhatésagnak.

A koOzegészségugy rendezésérdl szolo 1876. évi XIV. t.-cz.
98. §-a értelmében a kdzségek kotelesek a fuvart, a himl&oltast
teljesitd orvosok szamara természetben el6allitani vagy megvaltani.

Siihez képest figyelmeztetem (czimet), hogy a f. é januar
1-t6l kezdve teljesitendd himldoltas alkalmabdl utikdltségek czimén
az allami kincstar terhére valo6 felszamitasnak tébbé helye nincsen.

Mirél az oltéorvosok is kellGleg értesitendok.

Budapesten, 1877. évi februar ho 18-an.

A miniszter helyett:
Lukacs Gyorgy, allamtitkar.

A m. k. beligyminiszter 1890. évi junius ho 7-én 27.467. sz. a.
kelt kérrendeleté.

Egyesek azok kézul, a kik himldoltéanyag termeldintézet
felallitasara a vezetésem alatt allé beligyminisztériumtél enge-
délyt nyertek, az altaluk termelt oltéanyagot, az engedély meg-
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addsa alkalméaval vett hatarozott utasitds és kikotott feltétel
ellenére, nem Kkizarélag személyesen &rusitjak el, hanem kb&zvetve
masok &ltal is, kulondsen pedig bizoméanyba adéas iitjAn hozzak
forgalomba.

Ezen kozegészségugyi szempontbol veszélylyel jarhaté és
kulénben is szabalyellenes eljarasnak helyt nem engedhetek:
mert mentéi frissebb az oltéanyag, annal biztosabb egyszersmind
annak sikere; s mert a nyirk bizonytalan hosszabb id6 mulva
nemcsak hatélyossagat, illet6leg fogamzd képességét elvesztheti,
hanem esetleg még kodzegészségi artalmat is idézhet el6; mert
tovabba az oltéanyagnak jé min&sége, friss volta irant csakis a
személyes felel6sség és a sziukséges ellen6rzés nyudjthat teljes
biztositékot; mig ellenben a bizomanyba adas altal, mar csak
annak Uzleti természete miatt is, Ugy az oltéanyag frisseségének,
valamint jé mindéségének ellendriztetése illusoriussa valik; végul
mert az oltéanyag bizoméanyba adasanak tilalmara az oltéanj™ag
termel6 intézetek tulajdonosai annak idején, a midén az intézet
felallitasara e helyrél engedélyt nyertek, hatarozottan utasittattak.

Ezen okokbél, az orszdgos kozegészséglgyi tanacs szakvéle-
ményének meghallgatasa utan ezennel elrendelem, hogy himlé
oltébanyagot elarusitas végett bizomanyba adni, vagy elfogadni
mindenkinek szigorudan tiltva van.

Ezen rendelet megsértése kihagast képez és kozigazgatasi
uton 100 forintig terjedhet§ pénzbintetéssel buntetendd.

A pénzbintetés behajtliatlansdg esetén elzardsra valtozta-
tand6é at, mely atvaltoztatasnal az 1879. évi XL. t.-czikk 22.
S-aban foglalt hatarozmanyok tartandok szem el6tt. Ezen rendelet
ellen elkdvetett kihagasi esetekben azon hatésagok és azon eljaras
szerint biraskodnak, melyeket az 1880. évi augusztus ho 17-én
38.549. szam alatt kiadott beligyminiszteri koérrendelet megallapit-

A befolyé buntetéspénzek, az 1876. évi XIV. t.-czikk 7. §-a
értelmében, kodzegészségugyi czélokra forditandok.

Ismételt kihagas esetén az illet6t6l az oltéanyag termeld-
intézet engedélye is megvonhato.

Budapesten, 1890. évi junius ho 7-én.

Szapary.
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A m. k. beligyminiszter 1892. évi julius ho 19-en 54.141. sz. a.
kelt korrendeleté, valamennyi térvényhatoésagnak.

A himlényirk termelésre hasznalt borjuk hasanak kézfogyasz-
tasra hozatala tekintetében az orsz. kozegészségi tanacs szak-
véleménye alapjan és a m. k. foldmivelésigyi miniszter drral
egyetértéleg elrendelendé6nek talalom, hogy az ily allatok husa
csakis a tobbi huastél elkulonitve és csakis ,oltott borjahdsu
elnevezés alatt bocsattassék kozfogyasztasra.

Mert az oltott borjuk husa, foltéve természetesen, hogy az
mas szempontbd6l nem esik kifogas ald, magaban véve az eddigi
tapasztalatok szerint nem tekinthet6 ugyan oly értelemben beteg-
nek vagy ragalyzénak, hogy annak a forgalombél Kkitiltasa szuk-
ségesnek latszhatnék; minthogy azonban az az egészséges bor-
jukénal tényleg kevesebb tapértékkel bir, nem engedhet§d meg,
hogy az a mészarosok altal tokéletesen egészséges borjuhuds gyanant
és azzal egy arban méressék Ki.

Errél a torvényhatésagot miheztartas és a kell6 felvigyazat
gyakorlasa végett értesitem.

Budapesten, 1892. évi julius hé 19-én.

A miniszter helyett:

Lukéacs Gyoérgy, allamtitkar.

A m. k. beligyminiszter 1893. marczius ho 4-6n 15.362. sz. a. kelt
rendelete, Vasvarmegye kdzonségének.

Dr. R. ti. rohonczi kororvosnak kozvetlen beadott kérvénye,
melyben egy himlényirk-termeld intézetnek Rohonczon valé fel-
allitasara engedélyt kér, nem teljesithet§, miutan a kérorvos
helyhez kotott foglalkozast, mely idejének nagy részét igénybe
venné, nem folytathat.

Mirél Dr. R. S. rohonczi lakos folyamodvanya és mellék-
leteinek kézbesitése mellett értesitendd.

Budapesten, 1893. évi marczius hé 4-én.

A miniszter helyett:

JBr. Josika, allamtitkar.

A m. k. beligyminiszter 1893. majus hé 7-én 32.088. sz. a. kelt
rendelete Maros-Véasarhely sz. k. varos kozonségének.

Vonatkozassal a czimnek f. é aprilis h6 14-én 2886. sz. a
kelt beadvanyara, melylyel dr. T. M. jarasorvosnak himlényirk
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termel6-intézet nyithatasat kérelmezé folyamodvanyat ide felter-
jeszti, ezennel kérelmez6 beadvanyanak és oOsszes mellékleteinek
visszacsatolasaval felhivom a czimet, hogy annak kézbesitésével
értesitse a nevezett jarasorvost a kovetkez6krél:

Miutan az csak a targyalas folyaman derult ki, hogy a kérel-
mez8& jarasorvos és az ezen hivatalos allassal jaré teend6k minden
bizonynyal gatolnak o6t abban, hogy az oltdbanyagnak halasztast
nem tlr6 szedése idején az azzal jaré sok figyelmet és munkéat
igényl6 foglalkozast a kivanatos alapossaggal 6 maga személyesen
végezhesse, az pedig nem engedhetd, hogy ily intézet tulajdonosa
a muvelétet massal végeztesse, de kulénben sem tartvan oOssze-
férlietonek jelenben elfoglalt hivatalos allasat az oltéanyag ter-
melési Uzlettel, melynek felugyelete az 6 hataskoréhez tartozik,
kérelmét nem tartottam teljesithetének.

Budapesten, 1893. évi majus hé 7-én.

A miniszter helyett:

Br. Josika, allamtitkar.

A m. k. belugyminiszter 1893. méarczius h6 12-én 49.085. sz. a
kelt rendelete, valamennyi térvényhatdsagnak.

Felmerilt eset alkalmébdl kijelentem, hogy a himlényirk-
termelést és forgalomba hozatalat engedélyez6 minden oly jogo-
sitvany, mely maganegyénnek adatott, az 0Ordokoésokre at nem
szall, sem bérbe, sem 0Ordok aron el nem adhaté, minélfogva az
illet6 himlényirk-termeld intézet, mint ilyen, ajogositvanyt nyert
egyén elhalalozasaval vagy az intézet vezetésétdl visszavonultaval
megszlnik. A tényleges befektetések és felszerelések Oroklése és
eladhatasa, valamint a készletben visszamaradt védolté nyirk
elarusithatdsa ezen rendelet altal nem érintetik.

Errél a torvényhatésagot tudomas végett oly hozzatevéssel
értesitem, hogy a teruletén netalan létez6 himlényirk-termeld
intézet engedményesének ellmnytakor vagy az intézet vezetésétdl
visszaléptekor ezen valtozast ide jelentse fel, egyszersmind az
illetd himlényirk-termelé intézetnek, mint ilyennek, bezaratasa
irant megfeleléen intézkedjék.

Budapest, 1893. évi marczius hé 12-én.

Hieronymi.

Dr. Hniniis G.: A védhimlooltus kézikdnyve. 9
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A. minid.

HimldGoltast jegyz6konyv folydészama sz
olitkeriilet.

eHinjlooltasi bizonyitvany.

........................................................................ lakik ... KEr. i e SZ
. BVES..cnn. honapos oltasra kotelezett .. SV O ho
n altalam sikerrel beo Itatott.

Kelt e &..évi...n

olté-orvos.



Hatirat.

Minden keruletben évenkint a hirdetmény dtjdn liczzé teend6 helyeken és id6ben az oltasok

ingyen HiterskA gyermekek  els§ évilk  eltelte A kotelezbé (méasodszori
oltés) a gyermekek 12-ikévében torténik. Ha az oltds nem a gyermek legkéstbb

a kowetkez6 évben U(jra oltandd. A beoltott gyermeket az oltas a napon az olté-orvosnak

be kell mutatni.
A szilék, gondnokok vagy tapszulék, a gyermekeiket hatGsagi sem
oltjak levay az oltas utanaz olté-orvosnak a 8-ik napon be nem mutatjak,

fogsaggal blntetteinek.



11. minta.

Ujraoltasi rovatos iv folyoszama

Ujraoltasi bizonyitvany.

............................................................... laKik ..cocc i KB s i OZ
éves, Ujraoltésra kotelezettaltalam 18. [ 3V
Ujraoltatott.
Kelt e 18............ BV

olté-orvos.



Minden kerUletben d@a hirdetmény atjan kodzzé teendd helyeken és id

ingyen teljesittétnek. A gyermekek els6 évik eltelte el6tt A kotelez6 (masodszori
oltds) a gyermekek 12-ik évében torténik. Ha az oltds nem fogamzott meg, a gyermek legkésdbb
a kovetkez6 évben Ujra oltandd. A beoltott gyermeket az oltas utan napon az olté-orvosnak
be kell mutatni.

A szulék, gondnokok vagy tapszulok, a kik gyermekeiket hatésagi figyelmeztetés utan sem
oltjadk be, vagy az oltas utanaz olté-orvosnak a 8-ik napon be nem mutatjak,

fogsaggal blntetteinek.



Oltdkertilet...................... Jegyz6kényvi sz.

Bionyitvany.

olté-orvos.

* A megfelel§ jelzés meghagyandd, a masik torlendd.



Minden keruletben dia hirdetmény kozzé teendS6 helyeken és
ingyen HeiterdA gyermekek  elsd  évilk  eltelte beoltandok. A kotelez6 (méasodszori
oltds) a gyermekek 12-ik évében torténik Ha az oltdas nem foganzott neg, a gyermek legkéstbb
a kowvetkez6 évben Ujra oltandd. A beoltott gyermeket az oltds nian a napon az olté-orvosnak
be kell mutatni.

A szul6k, gondnokok vagy tapszulék, a kik gyermekeiket hatésagi figyelmeztetés utan sem
oltjdk be, vagy az oltds utan az olté-orvosnak a 8-ik napon be nem mutatjak, esetleg

fogsaggal blntetteinek.

ido



oltékerulet. Jegyz6konyvi sz......

Bizonyitvany.
........................................................... (laK..ceees Keraooiiiiiiciiiee U,
szuletett 13......... JOTOIONN P ho.eeeee = TP PP PP PPPPPPPPPPPPP
alol 18.......... BV iiiiiriiiiieee e eeeneenen ho..vvvne. nep Iff felmentetik.

Budapest, 18......... 2. ho ..n

olt6-onos.



Hatirat.

Minden kertletben d@ia hirdetmény Utjan kdzzé teendd helyeken és
ingyen teljesitetnék. Agyermekek els§ évik eltelte A kotelez§ (méasodszori
oltds) a gyermekek 12-ik évében torténik Ha az oltds réni a gyermek legkéstb
a kovetkez évben Ujra oltandd. A beoltott gyermeket az utan a napon az

be kellmutatni.

A szulok, gondnokok vagy lapszllok, a kik gyermekeiket hatdsagi figyelmeztetés utan sem
oltjak be, vagy oltas utan az olté-orvosnak a 8-ik napon be rnem mutatjdk, pénzbirsaggal, esetleg
fogsaggal blntettetnek.

idok
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